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1388 Sektorn fér samhaéllsbyggnad 172 92 Sundbyberg

mhs@sundbyberg.se 08-706 66 00
Sundbybergs

stad www.sundbyberg.se

Anmalan om solarieverksamhet

Sundbybergs stad hanterar dina personuppgifter i syfte att hantera anmélan om solarieverksamhet.
Staden kommer att spara dina uppgifter efter att du har lamnat in dem till oss. Lis mer pa
http://sundbyberg.se/dataskydd

Verksamhetsutovare

Verksamhetens namn

Besoksadress Postnummer och postort
Fastighetsdgare Fastighetsbeteckning
Kontaktperson Telefonnummer

E-postadress

Startdatum for verksamhet

Allmanna uppgifter (enligt Bolagsverkets registreringsbevis)

Foretagsnamn Organisations-/personnummer
Foretagsadress (c/o, gatuadress) Postnummer och postort
Kontaktperson
Fakturamottagare
Foretagsnamn Organisations-/personnummer
Foretagsadress (c/o, gatuadress) Postnummer och postort | Fakturareferens

Onskas e-faktura?
[1 Ja, ange adress:
[1 Nej
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Beskrivning av verksamheten

Antal solariebdddar/sta solarier

Solarium ar: Vid obemannad verksamhet, ar langsta mojliga soltid 15 minuter?
[J Obemannad ] Ja

[1 Bemannad (1 Nej

Ar solariebaddarna avskarmade? Finns skyddsglasdgon som uppfyller kraven enligt SSMFS 2023:5?
[1Ja 1 Ja

[J Nej (] Nej

Finns det skyltar uppsatta med information om 18 ars gransen?

[JJa

[1 Nej

Beskriv hur du sékerstéller att kunden &r 18 ar eller aldre

Finns utrustning for rengoéring av solariet tillgangligt
vid varje solarium?

]Ja
[ Nej

Finns stralsdkerhetsmyndighetens affisch “Rad for att
skydda din halsa” i A3 format uppsatt vid varje solarium
och dar betalning eller bokning fér solarier sker?

[]Ja
L] Nej

Finns varningstext for UV-stralning pa solariet?

] Ja
[1 Nej

Finns exponeringsschema (solschema) for varje enskild
solariemodell uppsatt i lokalen?

L] Ja
(1 Nej

Kan tidur stallas in sa att rekommenderade soltider foljs?

]Ja
[ Nej

Namnge de solariemodeller som anvédnds och varje solariemodells tillverkningsar

Ange de solariebaddarnas UV-typ (1,2,3 eller 4)

Ar solariet utrustat med automatisk avstdngning?

] Ja
[1 Nej

Finns en synlig rorskylt pa varje solarium som visar
vilken sorts rér som ska anvandas i solariet?

] Ja
[1 Nej




Anges lysrorens ekvivalenskod samt intervall for Overensstammer installerade rér i solariet med
ersattningsror X- och Y. varden pa rorskylten? markning pa solariet?

[1Ja [1Ja

[1 Nej [1 Nej

Ar solariet konstruerat s& att UV-strélningen inte dkar om ett filterglas saknas, lossnar eller ar trasigt?

]Ja
[ Nej

Inredning i lokalen

Vilken typ av ventilation finns i lokalen?
[1 Sjalvdrag (S)

[0 Mekanisk franluft (F)

[0 Mekanisk fran- och tilluft (FT)

Finns det stadforrad? Om ja, har stadforradet tillgang till utslagsvask och rinnande vatten?
[JJa ] Ja
[J Nej L] Nej
Har stadforradet franluftsventilation? Ar ytskikten i lokalen i gott skick och darmed l4tta att halla rena?
[JJa L] Ja
[ Nej [ Nej

Information

Overlatelse och/eller forindrad verksamhet ska anmilas till Miljoenheten.

Handlingar/uppgifter som ska bifogas till anmalan

O Intyg fran solarietillverkaren om att solarierna 6verensstimmer med kraven i svensk standard
SS-EN 60335-2-27:210

O Redovisning av markning for varje solariebadd med uppgift om solariefabrikat- och modell,
UV-typ 3 eller S-mirkning, tillverkningsar, typ av timer

O Planritning 6ver lokalen med, till exempel solariebaddar, toaletter, duschar, stadforrad inritade
O Ritning som visar placering av ventilationsdon med till- och franluftsfloden angivna

O Protokoll frén funktionskontroll av ventilationssystem (OVK-protokoll)

O Rutin for hur verksamheten hanterar klagomal

O Stadrutiner for lokalen och inredning

O Hygienrutiner for rengoring av solariebaddar (vad forvantas kunden gora/vad gor verksamheten)
O Uppgifter om forvaring och transport av anvianda solarieror

O Kemikalieforteckning over faroklassade kemikalier som anviands och forvaras i lokalen




Ovriga tillstdnd
Det kan behovas fler tillstdnd innan du pabérjar din verksamhet. Du kan behova bygglov eller
vara registrerad som livsmedelsverksamhet for att fa silja livsmedel.

For VVS-installationer kravs bygglov. Kontakta stadens bygglovsenhet vid eventuella fragor.

Avgift
Byggnad- och tillstandsnamnden tar ut en avgift for handlaggning enligt taxa faststalld av
kommunfullmaktige.

Underskrift

Datum Namnfértydligande

Underskrift

Blankett skickas till

mhs@sundbyberg.se

eller

Sundbybergs stad
Miljoenheten

Ostra Madenvigen 4
172 92 Sundbyberg
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