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0 ochronie zdrowia przed nastepstwami korzystania z solarium?

Art. 1. Ustawa okresla:
zadania organOw administracji rzagdowej i jednostek samorzadu terytorialnego w zakresie
ochrony zdrowia spoteczenstwa przed nastepstwami korzystania z solarium;

szczeg6lne warunki swiadczenia ustug w zakresie udostepniania solarium.

Art. 2. Uzyte w ustawie okreslenia oznaczaja:
matoletni — 0s0ba, ktéra nie ukonczyta osiemnastego roku zycia;
podmiot swiadczacy ustugi w zakresie udostgpniania solarium — osoba fizyczna, osoba
prawna albo jednostka organizacyjna nieposiadajgca osobowos$ci prawnej, ktdra swiadczy
uslugi w zakresie udostgpniania solarium, niezaleznie od formy prawnej, w jakiej
prowadzi t¢ dzialalno$¢ oraz zasad, na jakich udostepnia solarium;
promocja — publiczne rozdawanie rekwizytow zwigzanych z uslugami w zakresie
udostepniania solarium, oferowanie konsumentom tych ustug po cenie nizszej od
normalnie stosowanej, organizowanie premiowanej sprzedazy ustug w zakresie
udostepniania solarium lub konkursow opartych na ich zakupie, a takze innych form
publicznego zachgcania do korzystania z solarium, bez wzglgdu na forme dotarcia do
adresata;
reklama — rozpowszechnianie informacji o ustugach w zakresie udostepniania solarium
lub symboli graficznych z nimi zwigzanych, shuzace popularyzowaniu korzystania
z solaridw, z wylaczeniem informacji uzywanych do celéw handlowych pomigdzy
podmiotami $wiadczacym ustugi w zakresie udostepniania solarium oraz zajmujacymi si¢
produkcja, obrotem hurtowym i handlem solariami;
solarium — urzadzenie elektryczne wyposazone w lampy UV, wykorzystywane do

naswietlania skory w celu wywolania opalenizny (hiperpigmentacji).

b Niniejszg ustawg zmienia si¢ ustawy: ustawe z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej oraz
ustawe z dnia 29 grudnia 1992 r. o radiofonii i telewizji.



Art. 3. 1. Organy administracji rzadowej i jednostek samorzadu terytorialnego sg
obowigzane do podejmowania dziatan majgcych na celu ochrong zdrowia spoleczenstwa
przed nastgpstwami korzystania z solarium.

2. Dziatania, o ktorych mowa w ust. 1, obejmuja w szczegolnosci:

1) upowszechnianie wiedzy na temat szkodliwosci korzystania z solarium wsréd réznych
grup spoleczenstwa, w szczeg6lnosci dzieci i mtodziezy;

2) minimalizowanie negatywnych nastgpstw korzystania z solarium;

3) leczenie o0sob uzaleznionych od solarium;

4) profilaktyke nowotwordow skory, w szczegdlno$ci czerniaka ztosliwego.

3. Dziatania, o ktérych mowa w ust. 1, sg uwzgledniane w Narodowym Programie
Zdrowia, 0 ktorym mowa w art. 9 ust. 1 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2015 r. o zdrowiu
publicznym (Dz. U. poz. 1916 oraz z 2016 r. poz. 2003) i realizowane zgodnie z tym
Programem.

4. W ramach dziatan, o ktéorych mowa w ust. 1, organy administracji rzadowej
I jednostek samorzadu terytorialnego moga wspoéldziata¢ z medycznymi samorzadami
zawodowymi, organizacjami spolecznymi, w tym organizacjami zrzeszajagcymi pacjentow,

oraz innymi podmiotami zainteresowanymi wsparciem dziatan, o ktorych mowa w ust. 1.

Art. 4. Zabrania si¢ reklamy i promocji ustug w zakresie udostepniania solarium,

W szczegdlnosci:

1) w telewizji, radiu, prasie, kinach, podmiotach leczniczych, szkotach i placowkach
o$wiatowo-wychowawczych, na terenie obiektow sportowo-rekreacyjnych oraz w innych
miejscach publicznych;

2) na plakatach, w tym plakatach wielkoformatowych;

3) w srodkach ustug informatycznych.

Art. 5. 1. Zabrania si¢ udost¢pniania solarium matoletnim.

2. W przypadku watpliwosci co do pelnoletnosci 0soby zamierzajgcej skorzystaé
Z solarium, osoba udostepniajgca solarium uprawniona jest do zadania okazania przez tg
osobe dokumentu potwierdzajgcego jej wiek.

3. W razie nieokazania dokumentu, o ktérym mowa w ust. 1, osoba udost¢pniajgca

solarium odmawia udostepnienia solarium.



Art. 6. 1. Podmiot swiadczacy ustugi w zakresie udostepniania solarium obowigzany
jest umiesci¢ w miejscu udostepniania solarium czytelng i widoczng informacje:

1) o tresci: ,,Zakaz udostgpniania solarium osobom, ktére nie ukonczyly 18 roku zycia
(art. 5 ust. 1 ustawy z dnia ............... 2017 r. 0 ochronie zdrowia przed nast¢gpstwami
korzystania z solarium”);

2) 0 ryzyku zwigzanym z korzystaniem z solarium.

2. Minister wlasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia, wielkos¢,
wzOr i sposéb umieszczenia informacji, o ktérych mowa w ust. 1, oraz tre$¢ informacji,

0 ktorej mowa w ust. 1 pkt 2, majagc na wzgledzie ich czytelno$¢ dla adresatow oraz

zwigkszenie $wiadomosci spoteczenstwa w zakresie szkodliwosci korzystania z solariow.

Art. 7. 1. Kontroli $wiadczenia ustug w zakresie udostepniania solarium dokonujg
organy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej oraz inne organy w zakresie posiadanych
kompetencji.

2. Organy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej dokonuja kontroli $wiadczenia ustug
W zakresie udostgpniania solarium, zgodnie z wilasciwoscig okreslong przepisami ustawy
Z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (Dz. U. z 2015 r. poz. 1412 oraz
z 2016 r. poz. 1165 i 2003) i na zasadach okreslonych w tej ustawie.

Art. 8. 1. Organ, o ktorym mowa w art. 7 ust. 1, moze, w drodze decyzji, natozy¢ na
podmiot swiadczacy ustugi w zakresie udostepniania solarium karg pieniezng w wysokosci od
1.000 zt do 50.000 zt za:

1) udostgpnienie solarium matoletniemu;

2) niecumieszczenie w miejscu udostepniania solarium informacji, 0 ktérych mowa w art. 6
ust. 1, albo umieszczenie informacji niespeiniajagcych wymagan okreslonych w tym
przepisie lub przepisach wydanych na podstawie art. 6 ust. 2;

3) reklame lub promocj¢ ustug w zakresie udostepniania solarium;

4) utrudnianie przeprowadzenia kontroli $wiadczenia ustlug w zakresie udostepniania
solarium.

2. Wysokos$¢ kary pienieznej, o ktorej mowa w ust. 1, organ ustala uwzgledniajgc w
szczegolnosci rodzaj 1 okolicznosci naruszenia oraz jego potencjalny wptyw na zagrozenie dla
zdrowia publicznego.

3. Kar¢ pieni¢zng uiszcza si¢ na rachunek budzetu panstwa, prowadzony przez

Gloéwnego Inspektora Sanitarnego, w terminie 14 dni od dnia, w ktérym decyzja
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0 wymierzeniu tej kary stala si¢ ostateczna. Od kary pieni¢znej nieuiszczonej w terminie
nalicza si¢ odsetki ustawowe.

4. W sprawach dotyczacych kary pienieznej stosuje si¢ odpowiednio przepisy dziatu
111 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. — Ordynacja podatkowa (Dz. U. z 2017 r. poz. 201, 648,
768 1 935), z tym ze uprawnienia organu podatkowego przystugujg organowi, o ktérym mowa
w art. 7 ust. 1.

Art. 9. W ustawie z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (Dz. U.
z 2015 r. poz. 1412 oraz z 2016 r. poz. 1165 i 2003) w art. 4 w ust. 1 w pkt 10 kropke
zastepuje si¢ Srednikiem i dodaje si¢ pkt 11 w brzmieniu:

»11) wymagan okreslonych w przepisach o ochronie zdrowia przed nastgpstwami

korzystania z solarium.”.

Art. 10. W ustawie z dnia 29 grudnia 1992 r. o radiofonii i telewizji (Dz. U. z 2016 r.
poz. 639, 9291 2260) w art. 16b w ust. 1 w pkt 6 kropke zastepuje si¢ Srednikiem i dodaje si¢
pkt 7 w brzmieniu:

,71) ustug w zakresie udost¢pniania solarium, w zakresie uregulowanym ustawg z dnia

cevven... 2017 1. 0 oChronie zdrowia przed nastgpstwami korzystania z solarium (Dz. U.

poz. ...).".

Art. 11. Ustawa wchodzi w zycie po uptywie 3 miesigcy od dnia ogloszenia.



UZASADNIENIE

Celem projektu ustawy 0 ochronie zdrowia przed nastgpstwami korzystania z solarium
jest ochrona zdrowia Polakow przed szkodliwym dzialaniem sztucznego promieniowania
ultrafioletowego (UV), wydzielanego przez urzadzenia wykorzystywane do naswietlania

skory, wywotujace efekt opalenizny.

Jak wynika z licznych badan, korzystanie z solariow sprzyja zachorowaniu na
nowotwor skory. Nadmierna ekspozycja na promieniowanie UV jest niebezpieczna dla
wszystkich grup wiekowych, jednak najbardziej narazone na jej negatywne skutki sg dzieci
i mlodziez. Skora osob miodych nie jest jeszcze w pelni dojrzata (komorki macierzyste
znajduja si¢ blizej powierzchni skory niz u osoéb dorostych), co znacznie zwigksza ryzyko

zachorowania na choroby nowotworowe skéry®.

Na catym $wiecie, wérdd chordb innych niz zakazne, nowotwory stanowig najczestsza
przyczyne przedwezesnej umieralnosci®. Zaliczaja si¢ one do choréb cywilizacyjnych, tj.
wynikajacych ze stylu zycia i dziatalnosci cztowieka. Ich upowszechnienie nastepuje
w krajach wysoko rozwinigtych i rozwijajacych si¢. Najwigkszy wplyw na wzrost ryzyka
zachorowania na nowotwory majg takie aspekty stylu zycia, jak palenie papierosow,
niewlasciwa dieta, brak ruchu oraz ekspozycja na promieniowanie i zanieczyszczenie

srodowiska.

W zwigzku z powyzszym, istota projektu ustawy jest ograniczenie zachorowan na
nowotwory skory. Stuzy¢ temu ma przede wszystkim podniesienie $wiadomos$ci spoteczne;j
w zakresie szkodliwo$ci dziatania promieniowania UV, wydzielanego przez solaria. W Polsce
swiadomos$¢ ta jest nadal niska. Ponadto, nawet wsrod osob, ktore zdaja sobie sprawe
Z ryzyka wigzacego si¢ z korzystaniem z solarium, zazwyczaj brak jest wiedzy na temat
faktycznej skali (poziomu) tego ryzyka. Nie mowi si¢ o tym, ze juz kilkukrotne skorzystanie
Z solarium przez osoby ponizej 30 roku zycia powoduje wzrost zagrozenia wystgpienia
nowotworu skory az o 75% (jednokrotne — 0 20%). Tymczasem w ostatnich latach mozna
zaobserwowa¢ gwaltowny wzrost liczby zachorowan na czerniaka zlosliwego, gtownie wérod
osOb milodych. Potwierdza to potrzebe pilnego podjecia dzialan zmierzajacych do

ograniczenia tego zjawiska.

! Opinion on biological effects of ultraviolet radiation relevant to health with particular reference to sunbeds for
cosmetic purposes, Scientific Committee on Health, Environmental and Emerging Risks (SCHEER), European
Union, 17 November 2016; d0i:10.2772/

2 World Cancer Report 2014, International Agency for Research on Cancer, WHO, Lyon 2014.



Projekt ustawy, dazac do zmniejszenia wséréd Polakéw ryzyka zachorowania na
nowotwory skory, w tym czerniaka zto§liwego, wprowadza dwie grupy rozwigzan — z jednej
strony przepisy zobowigzujace organy administracji publicznej do podejmowania dziatan
majacych na celu ochrone zdrowia spoleczenstwa przed nastgpstwami korzystania z solarium,
z drugiej natomiast szczegoOlne regulacje dotyczace prowadzenia dziatalnosci w zakresie
udostgpniania solariow. W ocenie projektodawcy, przyjeta koncepcja zapewnia kompletnos¢

proponowanej regulacji, umozliwiajac w ten sposob osiagnigcie jej celu.

Natozenie na organy administracji rzagdowej 1 samorzadu terytorialnego obowigzku
realizacji ww. dzialan opiera si¢ na zalozeniu, ze korzystanie z solarium jest rownie szkodliwe
jak uzaleznienie od tytoniu czy alkoholu, jednak, o ile w obecnych czasach wiedza na temat
szkodliwosci tytoniu i alkoholu wydaje si¢ by¢ juz wiedza powszechna, o tyle w przypadku
korzystania z solariow wcigz znaczna czeS¢ spoleczenstwa nie jest $wiadoma ich
negatywnego wplywu na zdrowie, co wiecej, czasami wrecz tkwi w przekonaniu
0 prozdrowotnym dziataniu opalania solaryjnego. Zaangazowanie administracji publicznej,
w szczegblnosci w dziatania 0 charakterze edukacyjnym, pozwoli zwigkszy¢ $wiadomos¢

spoteczna.

Z Kkolei, w odniesieniu do $wiadczenia ustug w zakresie udostepniania solarium,

projekt ustawy przewiduje trzy rozwigzania:

1) catkowity zakaz korzystania z solariow przez osoby, ktoére nie ukonczyty 18 roku zycia;

Ograniczenie fizycznej dostepnosci solariow dla os6b maloletnich wynika ze
wspomnianego juz zwickszonego ryzyka zachorowania na nowotwor skory przez osoby
miode, ktorych skora jest znacznie bardziej wrazliwa na promieniowanic UV. W celu
zminimalizowania tego ryzyka, w projekcie ustawy przyjeto rozwigzanie analogiczne do
wystepujacego obecnie na gruncie ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. 0 wychowaniu
W trzezwosci i1 przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2016 r. poz. 487, z p6zn. zm.) oraz
ustawy z dnia 9 listopada 1995 r. o ochronie zdrowia przed nastgpstwami uzywania tytoniu
i wyrobow tytoniowych (Dz. U. z 2017 r. poz. 957) w odniesieniu do sprzedazy
i udostepniania alkoholu i papierosow, tj. catkowity zakaz udostepniania solariow osobom,
ktore nie ukonczyty 18 roku zycia. Uznano, ze jest to najskuteczniejsza metoda zapobiezenia

systematycznie rosngcej zachorowalnos$ci na czerniaka ztosliwego wérod mtodego pokolenia.



2) obowigzek zamieszczania w miejscach udost¢pniania solariow informacji o ryzyku

zwiazanym z korzystaniem z solarium;

Natozenie na podmioty S$wiadczace ustugi w zakresie udostgpniania solarium
zobowigzania do zamieszczania, w miejscu $wiadczenia tych ustug, informacji o ryzyku
zwigzanym z ekspozycja na promieniowanie ultrafioletowe wydzielane przez solaria, ma

przede wszystkim walor edukacyjny, podnoszacy §wiadomos¢ spoteczenstwa w tym zakresie.

3) calkowity zakaz promocji i reklamy ustug w zakresie udostepniania solariow;

Udowodniono, iz najczgstsza przyczyng decyzji o korzystaniu z urzadzen solaryjnych
jest che¢¢ poprawy swojego wygladu. Opalona skéra wielu osobom kojarzy si¢ ze zwigkszong
atrakcyjnoscia, a atrakcyjny wyglad podnosi samooceng i jest atrybutem pozadanym przez
ludzi w réznym wieku i bez wzgledu na pte¢. Sprzyja to duzej podatnosci na przekazy
zawarte w reklamach. Ustugi solaryjne czg¢sto sg realizowane w kompleksach sportowych, spa
i innych miejscach, ktorych klientami sg 0soby dbajace o zdrowie i wyglad. W szczegolnosci
w takich miejscach reklamy solariow kreuja skojarzenia, ze opalenizna oznacza zadbane
I zdrowe cialo. Jednocze$nie brakuje dostepu do rzetelnej informacji na temat faktycznych
skutkéw promieniowania ultrafioletowego, ktéremu poddawana jest skéra w solarium. W tej
sytuacji wprowadzenie catkowitego zakazu promocji i reklamy ustug solaryjnych stanowi
naturalne uzupelienie dwoch wskazanych wyzej rozwigzan, zapewniajac w ten sposob

kompleksowos¢ regulacji.

I. DIAGNOZA SYTUACJI W REGULOWANYM OBSZARZE

1. Statystyki zachorowan w Polsce

Polacy coraz czg¢séciej chorujag na nowotwory, ktore w rezultacie staty si¢ — zaraz po
chorobach uktadu krazenia — druga przyczyng zgonow. W 1990 r. nowotwory ztosliwe byty
przyczyna prawie 19% zgondw, w 2000 r. stanowity 23%, a w 2013 r. ponad 24% zgonow®.

Liczba zarejestrowanych zachorowan na czerniaka ztosliwego skory, wedtug danych
zawartych w Krajowym Rejestrze Nowotworow, w latach 1999-2014 wzrosta prawie
dwukrotnie — z 1606 przypadkéw do 3109 (wykres 1). W praktyce zachorowan jest wigcej,

gdyz prezentowane statystyki dotycza tylko zdiagnozowanych i zarejestrowanych

® Rocznik Demograficzny 2016, Gtowny Urzad Statystyczny.



przypadkow. Czerniak stanowi okoto 1,7% wszystkich zachorowan na nowotwory

u mezezyzn i 1,9% u kobiet (Krajowy Rejestr Nowotworow, 2010).

Wykres 1. Dynamika zarejestrowanych zachorowan na czerniaka zloSliwego skéry
w Polsce w latach 1999-2014.
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Zrédlo: Krajowy Rejestr Nowotworéw

U obu plci i we wszystkich grupach wiekowych od trzech dekad trwa wzrost
zagrozenia czerniakiem skory. W latach 1980-2010 zachorowalno$¢, mierzona

wspolczynnikiem standaryzowanym4, wzrosta prawie 3-krotnie dla obu pici.

Ryzyko zachorowania zwigksza si¢ wraz z wiekiem, co wynika z faktu, ze w ciggu
catego zycia cztowieka dawka promieniowania, na ktére jest si¢ narazonym, kumuluje sig.
Zaprezentowane ponizej dane (wykresy 2-5) pokazuja, ze w ciggu dwoch dekad (lata 1994-
2014) we wszystkich grupach wiekowych u mg¢zczyzn zaobserwowano wzrost
zachorowalno$ci — o 67% u mlodych me¢zczyzn (20-44 lat), o 87% u mezczyzn w $rednim
wieku (45-64 lata), o 170% u starszych mezczyzn (65 lat i wigeej) i ponad 2-krotny dla cate;j

populacji mezczyzn.

* Standaryzowany wg wieku wspolezynnik zachorowalno$ci (umieralnos$ci) okresla, ile zachorowan (zgonow)
wystapitoby w badanej populacji, gdyby struktura wieku tej populacji byta taka sama jak struktura wieku
populacji przyjetej za standard. Jako populacje¢ standardowa mozna wybraé standardowa populacje¢ §wiata lub
Europy. Dane i metodologia: Krajowy Rejestr Nowotwor6w.



Wykresy 2-5. Dynamika zarejestrowanych zachorowan na czerniaka zlo§liwego skory
U mezczyzn w Polsce w latach 1994-2014 w réznych grupach wiekowych.
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Zrédlo: Krajowy Rejestr Nowotworéw

U kobiet, podobnie jak u m¢zczyzn, widoczny jest wzrost zachorowalnosci — w ciggu
ostatnich dwdch dekad o 75% u mtodych kobiet (20-44 lat), 0 40% u kobiet w $rednim wieku
(45-64 lat), ponad dwukrotny u starszych kobiet (65 lat i wigcej) i prawie 2-krotny dla catej
populacji kobiet (wykresy 6-9).



Wykresy 6-9. Dynamika zarejestrowanych zachorowan na czerniaka zlo§liwego skory
u kobiet w Polsce w latach 1994-2014 w réznych grupach wiekowych.

1

0

standaryzowany wsp. zachorowalnosci

12
10

2
0

standaryzowany wsp. zachorowalnosci

Zrédio:

1994

1994

Zachorowalnos$¢ na czerniaka
u kobiet
(cala populacja)

1999 2004 2009

Zachorowalnos$¢ na czerniaka
u kobiet
(w wieku 45-64 lat)

1999 2004 2009

: Krajowy Rejestr Nowotworow

2014

2014

Zachorowalnosé na czerniaka
u kobiet
(w wieku 20-44 lat)

0

1994 1999 2004 2009 2014

standaryzowany wsp. zachorowalno$ci

Zachorowalnos$¢ na czerniaka
u kobiet
(w wieku 65 lat i wiecej)

N
(6]

N
o

i
(6}

(8, ]

0
1994

standaryzowany wsp. zachorowalnosci
=
o

1999 2004 2009 2014

Wzrostowi liczby zachorowan towarzyszy wzrost liczby przypadkéw zgonu.

W 2013 r. zanotowano dwukrotnie wigcej zgonOw spowodowanych czerniakiem skory niz

w 1994 r. (wykres 10). Wérod ogotu zgonow spowodowanych schorzeniami nowotworowymi

w 2010 r., czerniak odpowiadat za 1,2% przypadkow zgondw u mezczyzn i 1,4% u kobiet,

przy czym okoto 50% zgondéw u mezczyzn i 60% zgonow u kobiet nastgpito po 65 roku zycia.



Wykres 10. Dynamika zgonéw spowodowanych czerniakiem zlo§liwym skory wg plci,
w latach 1994-2013.
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Zrédlo: Eurostat Database; brak danych dla lat 1997-1998

Umieralno$¢ z powodu czerniaka skory w Polsce jest o ok. 20% wyzsza niz
przecigtnie w krajach Unii Europejskiej. Wptyw na ten stan moze mie¢ fakt, ze Polacy dos¢
pézno trafiajg do lekarza, za$ stopien zaawansowania choroby istotnie wplywa na wyniki
leczenia. Z tego wzgledu, oprocz akcji uswiadamiajacych znaczenie stylu zycia dla ryzyka
zachorowania, duza rol¢ odgrywa zachg¢canie do wizyt diagnostycznych u dermatologa.
Badanie dermatoskopem jest stosunkowo krotkie i nicinwazyjne, a szybka diagnoza zwicksza
szanse na wyleczenie, ktore ponadto jest duzo krotsze i tansze (zmniejszenie zaawansowania

nowotworu o0 10% zmniejsza koszty leczenia o 30%).

2. Wplyw promieniowania ultrafioletowego wydzielanego przez solaria na ryzyko

zachorowania na nowotwory

Wplyw réznych typow promieniowania na organizmy zywe jest generalnie dobrze
rozpoznany juz na poziomie komorkowym. W licznych badaniach udowodniono, ze
promieniowanie jonizujace oraz ultrafioletowe (zardwno stoneczne, jak rowniez to emitowane
przez urzadzenia opalajace) sprzyja zachorowaniu na wszystkie rodzaje nowotworéw skory,

w tym czerniaka. Duze znaczenie ma tu dawka promieniowania, czestotliwos¢ fal oraz



wrazliwo$¢ materiatu poddanego ekspozycji (tzw. fototyp skory). Zazwyczaj promieniowanie

ultrafioletowe klasyfikuje si¢ wg trzech typow:

1) UVA -dla fal o dlugosci pomiedzy 315-400 nm;
2) UVB - dla fal o dtugosci 280-315 nm;
3) UVC - dla fal o dtugosci 100-280 nm.

Promieniowanie, ktore dociera do powierzchni Ziemi, to w 95% UVA. Pozostate 5%
to promieniowanie UVB. Promieniowanie UVC praktycznie w catosci jest blokowane przez
warstwe ozonowg. Lampy stosowane w solariach emitujg przede wszystkim fale UVA, za$
UVB stanowiag mniej niz 5%, z tendencja do wzrostu, w ostatnich latach, udziatu fal UVA.
Jednak dawka promieniowania, na ktorg narazony jest organizm poddany ekspozycji
w solarium, bywa nawet 10-15 razy mocniejsza niz ma to miejsce w potudnie na obszarze

Morza Sr(')dziemneg05.

Czerniak jest najbardziej agresywnym rodzajem nowotworu skory. Powstaje
w wyniku proliferacji melanocytow (pigmentéw znajdujacych si¢ w skorze). Okoto 95%
przypadkéw czerniaka wystepuje na skorze, aczkolwiek pojawia si¢ on rowniez na blonach
$luzowych oraz gatce ocznej. Swiatowa Organizacja Zdrowia podaje, ze w ciagu ostatnich 50
lat liczba 0so6b chorujacych na czerniaka ciggle wzrastala, przy czym najwigksza skala

zachorowan wystepuje wérdd ludnosci rasy kaukaskiej (biatej).

Scientific Committee on Health, Environmental and Emerging Risks (SCHEER),
instytucja, ktora na zlecenie Komisji Europejskiej przygotowuje ekspertyzy dotyczace
obszarow zdrowia oraz zagrozen srodowiskowych, w listopadzie 2016 r. opublikowata raport
pt. ,,Opinia na temat biologicznego wptywu promieniowania ultrafioletowego na zdrowie, ze
szczegdlnym uwzglednieniem 16zek do opalania stosowanych dla celéow kosmetycznych™®,
W dokumencie tym zaprezentowano wyniki najnowszych badan na temat wpltywu sztucznego
opalania na ryzyko zachorowania na nowotwor skory. Badania te jednoznacznie wskazuja,
ze dla osob, ktore kiedykolwiek poddaly si¢ sztucznemu opalaniu, ryzyko zachorowania
na czerniaka (melanoma) jest o 20% wyzsze niz wsrod pozostalych oséb. Ryzyko to jest
znacznie wyzsze w przypadku, gdy pierwsza ekspozycja nastapila w mlodym wieku,

przy czym w réznych badaniach wiek ten jest rozmaicie definiowany — od 30 do 44 lat.

> World Cancer Report 2014, International Agency for Research on Cancer, WHO, Lyon 2014.

® Opinion on biological effects of ultraviolet radiation relevant to health with particular reference to sunbeds for
cosmetic purposes, Scientific Committee on Health, Environmental and Emerging Risks (SCHEER), European
Union, 17 November 2016; d0i:10.2772/



Ponadto, ryzyko zachorowania znacznie ros$nie wraz z liczba sesji opalania oraz

czestotliwoscia.

Wg danych Swiatowej Organizacji Zdrowia, ok. 80% przypadkéw czerniaka jest
spowodowanych uszkodzeniem wrazliwej skory przez promieniowanie ultrafioletowe. Za
skore wrazliwg uznaje si¢ skore, ktora spelnia m.in. nastepujace kryteria: latwo ulega
oparzeniom, jest bardzo jasna lub czerwonawa, piegowata, trudno si¢ opala oraz
w odpowiedzi na §wiatto stoneczne wytwarza znamiona. Promieniowanie ultrafioletowe jest
najbardziej szkodliwe wilasnie dla skory wrazliwej oraz skoéry dzieci 1 dojrzewajacej
milodziezy, dlatego tez grupy te powinny by¢ objete szczegdlng ochrong. Z badan
miedzynarodowych wynika, ze z roku na rok ro$nie popularnos¢ solariow. Najczestszymi ich
uzytkownikami sg mtode kobiety (17-30 lat). Motywacje stosowania tego typu zabiegdw sa
rozne — jedng z nich jest che¢ poprawy atrakcyjnosci, kolejng za$ przekonanie, ze solarium
jest zdrowsze od opalania na stoncu. Wiele oséb jest rowniez przekonanych, ze solarium
korzystnie wpltywa na stan zdrowia psychicznego (przeciwdziata depresji) oraz sprzyja

wydzielaniu witaminy D w okresie jesienno-zimowym.

Obiegowe opinie na temat walorow zdrowotnych opalania solaryjnego nie znalazty
potwierdzenia w badaniach. Jesli chodzi o stymulowanie organizmu do produkcji witaminy
D, okazuje si¢, ze promieniowanie UVB rzeczywiscie sprzyja temu zjawisku, jednak duza
dawka promieniowania stosowana w solarium powoduje jednoczesng degradacje tej
witaminy. Specjalisci sugeruja, ze obecnie istnieje powszechny dostep do suplementow diety

I polecajg raczej ten sposob na uzupetnianie zimowych niedoboréw witamin.

Wsrod negatywnych efektow sztucznego opalania, obok czerniaka skory, wskazuje

sie:

1) fotostarzenie skory, bedgce wynikiem uszkodzenia kolagenu i elastyny;

2) pogorszenie kondycji zdrowotnej oczu, zwyczajowo wigzanych ze starzeniem sig, np.
za¢ma lub zwyrodnienie plamki zottej;

3) wzrost ryzyka  zachorowania na raka  ptaskonabtonkowego lub  raka
podstawnokomoérkowego, w szczegdlnosci gdy ekspozycja na opalanie miata miejsce
w miodym wieku;

4) wzrost zagrozenia zachorowania na czerniaka gatki oczne;j.

Popularnos¢ 16zek solaryjnych ro$nie od poczatku lat 90-tych XX w. Eksperci
podkreslaja, ze negatywne skutki ekspozycji na promieniowanie ultrafioletowe pojawiaja si¢
wiele lat od pierwszego kontaktu. Z tego wzgledu w kolejnych latach nalezy spodziewac si¢
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wzrostu liczby zachorowan na nowotwory skory. Obecnie czerniak jest nowotworem
0 najwigkszej dynamice zachorowan — co okolo 8 lat liczba przypadkoéw (chorobowos$c)
podwaja si¢, a w ciggu ostatnich 15 lat podwojeniu ulegta réwniez liczba bezwzglgdna

nowych zachorowan.

W Europie istniejg regulacje okreslajace dozwolony poziom promieniowania
emitowanego przez tdzka opalajace — s3 to zardwno standardy ogdlnoeuropejskie, jak rowniez
wytyczne poszczegdlnych krajow. Liczne badania wykazaty jednak, ze wigkszo$¢ poddanych
kontroli t6zek opalajagcych emitowata promieniowanie przekraczajace dozwolone dawki

nat@Zenia7.

W wielu krajach wprowadzone zostaly rozwigzania prawne zakazujace korzystania
Z solariéw przez osoby ponizej 18 roku zycia, czasami dodatkowym kryterium jest fototyp
skory wrazliwe] na stonce. Wyniki badan z krajow, ktére wprowadzity takie zakazy,
pokazuja, ze nastgpil spadek korzystania z solarium. Jednoczesnie brakuje danych na temat

domowego zastosowania t6zek i lamp opalajacych.

3. Obecny stan prawny

Aktualnie w Polsce brak jest szczegolnej regulacji dotyczacej zasad prowadzenia
dziatalnosci w zakresie udostepniania solarium. W zakresie podejmowania, wykonywania
I zakonczenia tej dzialalnosci stosuje si¢, podobnie jak do innych rodzajow dziatalnosci,
przepisy ustawy z dnia 2 lipca 2004 r. o swobodzie dziatalnosci gospodarczej (Dz. U.
z2016r. poz. 1829, z pdézn. zm.). Podkresli¢c przy tym nalezy, ze w odréznieniu od
uregulowan obowigzujacych w znacznej czgsci panstw, podjecie dziatalnosci w zakresie

udostepniania solarium nie wymaga uzyskania jakiegokolwiek zezwolenia.

Prawo polskie nie zawiera rowniez zadnych ograniczen w zakresie korzystania
Z solariow. Nie okresla takze kwalifikacji personelu udostepniajacego solaria. Jedynym aktem
prawnym majacym zastosowanie w tym obszarze jest rozporzadzenie Ministra Rozwoju
z dnia 2 czerwca 2016 r. w sprawie wymagan dla sprzetu elektrycznego (Dz. U. z 2016 r. poz.
806), normujgce wWymagania techniczne, jakie powinny spetnia¢ solaria. Ww. rozporzadzenie
realizuje upowaznienie ustawowe zawarte w art. 12 ustawy z dnia 13 kwietnia 2016 r.
0 systemach oceny zgodno$ci i nadzoru rynku (Dz. U. z 2016 r. poz. 542, z pézn. zm.),

okreslajac wymagania dla sprzgtu elektrycznego, procedur¢ oceny zgodno$ci, zakres

" Nilsen et al. (UV exposure from indoor tanning devices: A systematic review. Br J Dermatol. 2016 Jan 7. doi:
10.1111/bjd.14388
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dokumentacji technicznej sprz¢tu elektrycznego, sposOb oznakowania tego sprzetu oraz

elementy deklaracji zgodnosci.

W Polsce juz od kilku lat pojawiaja si¢ postulaty wprowadzenia zakazu korzystania
Z solariow przez dzieci 1 milodziez ponizej 18 roku zycia. Rozwigzanie takie poparli
parlamentarzysci podczas posiedzenia Komisji Zdrowia w 2013 r. oraz posiedzenia Zespotu
Parlamentarnego do spraw Onkologii w 2015 r. W kwietniu 2017 r. w Sejmie
Rzeczypospolitej Polskiej odbylo si¢ posiedzenie Zespotu Parlamentarnego do spraw
Organizacji Ochrony Zdrowia. Podczas tego posiedzenia cztonkowie Zespotu oraz zaproszeni
przedstawiciele $rodowisk medycznych, organizacji pacjentow i Rzecznika Praw Dziecka

jednoglosnie opowiedzieli si¢ za wprowadzeniem ww. zakazu.

Il. ROZWIAZANIA PRAWNE OBOWIAZUJACE W INNYCH PANSTWACH

Na chwile obecna tylko w dwoch panstwach wprowadzono catkowity zakaz
korzystania z solariow i handlu tymi urzadzeniami — w Brazylii oraz niektorych czesciach
Australii. W ciggu ostatnich dwoch dekad wiele krajow zdecydowato si¢ jednak na
wprowadzenie prawnego ograniczenia korzystania z solariow. Jednymi z pierwszych byly
Norwegia (1982 r.) oraz Szwecja (1983 r.). Dotychczas nie wprowadzono regulacji
ogoblInounijnych w tym zakresie. Do konca 2013 r. kilkanascie panstw europejskich wdrozyto
rozwigzania zakazujace dzieciom i milodziezy korzystania z solarium, w tym: Anglias,

Austria®, Belgia’®, Finlandia®, Francja’’, Hiszpania™, Irlandia'®, Kanada'®, Niemcy',

® Sunbeds (Regulation) Act 2010, http://www.legislation.gov.uk/ukpga/2010/20/pdfs/ukpga_20100020_en.pdf

Verordnung des Bundesministers fur Wirtschaft, Familie und Jugend, mit der Mainahmen festgelegt werden,
die Gewerbetreibende bei Verwendung von Solarien zur Vermeidung einer Gefahrdung von Leben oder
Gesundheit von Menschen zu setzen haben,
https://www.ris.bka.gv.at/GeltendeFassung.wxe? Abfrage=Bundesnormen&Gesetzesnummer=20006731
19 Royal Decree (22.11.2007). Arrété royal modifiant I’arrété royal du 20 juin 2002 relatif & I’exploitation des
centres de bronzage.

1 Decree on the Limitation of Public Exposure to Non-lonizing Radiation (294/2002) Ministry Of Social Affairs
and Health in Finland, http://www.stuk.fi/documents/88234/148234/ultraviolet-radiation-stm-asetus294-2002-
english.pdf/ec858a27-3ee8-439d-9bc4-09ddc6fa0a88

12 Décret n° 2013-1261; Arrété du 20 octobre 2014 relatif & I'information et aux avertissements destinés aux
exploitants et aux utilisateurs d'appareils de bronzage; oraz Arrété du 20 octobre 2014 relatif a la tracabilité des
appareils de bronzage et fixant les modalités du controle de ces appareils et les conditions d'accréditation des
organismes chargés du controle.

3 Real Decreto 1002/2002, de 27 de septiembre, por el que se regula la venta y utilizacion de aparatos de
bronceado mediante radiaciones ultravioletas, http://www.boe.es/buscar/doc.php?id=BOE-A-2002-19574

Y public Health (Sunbeds) Act 2014, http://www.irishstatutebook.ie/eli/2014/act/12/enacted/en/html

1> Radiation Emitting Devices Regulations (Part XI Tanning Equipment), http://laws-
lois.justice.gc.ca/eng/regulations/C.R.C.,_c. 1370/FullText.html
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http://laws-lois.justice.gc.ca/eng/regulations/C.R.C.,_c._1370/FullText.html
http://laws-lois.justice.gc.ca/eng/regulations/C.R.C.,_c._1370/FullText.html

Portugalia’’, Stany Zjednoczone®®, Wiochy'®. W Niemczech, ktére sa producentem 1ozek
solaryjnych i1 posiadaja jeden z najwickszych rynkéw sztucznej opalenizny, regulacje
ograniczajace korzystanie z solarium byly przedmiotem skargi do Trybunalu
Konstytucyjnego. Zostata ona jednak przez Trybunat oddalona z uzasadnieniem, ze zakaz

wynika z koniecznos$ci ochrony zdrowia publicznego.

Wsrod panstw, ktore zdecydowaty si¢ na ograniczenie wieku uprawniajacego do
opalania si¢ w solarium, prawie wszystkie ustality granice 18 lat, tylko w wybranych stanach
USA wiek ten jest zroznicowany (od 14 do 17 lat). Czasami kraje decyduja si¢ na
wprowadzenie obowigzku sprawdzenia wieku klienta (np. w Austrii). Ponadto, niektdre kraje
rozszerzaja zakaz opalania na dodatkowe grupy osob, np. w Belgii funkcjonuje zakaz
opalania dla osob z 1 fototypem, zazywajacych leki uwrazliwiajagce na promienie
ultrafioletowe oraz osob, ktore chorowaly na nowotwory skory. W Portugalii nie mogg opalaé
si¢ w solariach kobiety w cigzy oraz osoby z objawami udaru stonecznego. We Wtoszech

zakaz opalania obejmuje chorych na raka skory oraz osoby podatne na oparzenia stoneczne.

Temat szkodliwego oddzialywania promieni ultrafioletowych na cztowieka istnieje
w debacie publicznej w wielu krajach na catym $wiecie. W krajach nordyckich (Dania,
Finlandia, Islandia, Norwegia i Szwecja) instytucje zajmujace si¢ zdrowiem i ochrong przed
promieniowaniem wydaly wspolny dokument, ktéry rekomenduje wprowadzenie zakazu
korzystania z solariéw dla oséb ponizej 18 roku zycia ze wzgledu na ich karcynogenny
wptyw?’. Niektore kraje, obok prawnych zakazéw, zadbaty réwniez o aspekt edukacyjny
spoteczenstwa poprzez udostgpnienie informacji na temat wplywu promieniowania
ultrafioletowego na zdrowie czltowieka, w tym o skutkach korzystania z solarium.
Komunikaty takie sg dodatkowo wsparte poradami o mozliwosciach stosowania zabezpieczen
ochronnych podczas opalania, zarowno na stoncu, jak i w solariach (w tym: okulary, filtry,

nakrycia glowy, odziez). Uwzgledniajg rowniez informacje o tym, ze korzystanie z solarium

16 Gesetz zum Schutz vor nichtionisierender Strahlung bei der Anwendung am Menschen vom 29. Juli 2009,
http://www.bfs.de/SharedDocs/Downloads/BfS/DE/rsh/1a-atomrecht/1A-24-UVSV.pdf

7 Decreto-Lei n.° 205/2005 de 28 de Novembro Os centros de bronzeamento artificial,
http://www.leideportugal.com/primeira-serie/decreto-lei-n-0-205-2005-aparelhos-bronzeamento-diploma-euro-
168286

18 Wiecej: http://www.ncsl.org/research/health/indoor-tanning-restrictions.aspx oraz
https://www.aimatmelanoma.org/global-advocacy-and-engagement/melanoma-legislation/tanning-legislation-
2015/

9 DECRETO 12 maggio 2011, n. 110. Regolamento di attuazione dell'articolo 10, comma 1, della legge 4
gennaio 1990, n. 1, relativo agli apparecchi elettromeccanici utilizzati per I'attivita' di estetista. (11G0151)

% UV-Radiation of Sun beds. A Common public health advice from Nordic radiation protection and health
authorities” (https://www.stuk.fi/documents/88234/148234/pohjoismainen-kannanotto-solariumit-
2005.pdf/b9aa7bfb-d3d9-4976-a5a4-f7€65139db13)
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i opalanie jako takie jest szczegOlnie niebezpieczne dla o0sob o okreslonym fototypie,
zazywajacych leki zwigkszajace podatno$¢ na promieniowanie ultrafioletowe oraz
chorujacych na nowotwory skéry. Konsekwencja w zakresie edukacji spotecznej wystepuje
réwniez dzieki wprowadzeniu obowigzku informowania w reklamach solariow o ryzykach dla
zdrowia wynikajgcych z promieniowania ultrafioletowego oraz w zakazie przekazywania
nieprawdziwych informacji (np. o pozytywnym wptywie naswietlania na produkcje witaminy

D). Takie wymogi wdrozyly m.in. Hiszpania i Irlandia.
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Tabela 1. Rozwigzania w zakresie funkcjonowania rynku tozek do opalania wprowadzone w wybranych krajach na swiecie.

Rok . . Wytyczne co do opalania, . . .
Kraj wprowa- Ogrgnlczenle w tym o stosowaniu Karalnos$é Obowu}zek.lnformowanla Inne
- wiekowe , klienta
dzenia przyboréw ochronnych
ANGLIA 2011 18 obowiazek udostgpniania za umozliwienie obowiazek instruktazu klienta
okularéw ochronnych opalania dla os6b
ponizej 18 lat
mozliwa jest grzywna
do 20 tys. funtow
AUSTRALIA 2014 W réznych
czesciach
kraju
wprowadzono
catkowity lub
czgsciowy
zakaz opalania
w solariach
AUSTRIA 2010 18 obowiazek sprawdzenia wieku
klienta
BRAZYLIA 2009 catkowity
zakaz opalania
w solariach
BELGIA 2007 18 istniejg wytyczne obowigzek instruktazu klienta, zakaz opalania dla oséb z |
dotyczace dlugosci co klient potwierdza fototypem, 0sdb zazywajacych leki
pierwszej i kolejnych podpisem uwrazliwiajgce na promienie
ekspozycji ultrafioletowe oraz oséb, ktdre
chorowaty na nowotwory skory
DANIA 2014 brak obowiazek udostgpniania obowiazek zamieszczenia wprowadzono wytyczne dotyczace
okularéw ochronnych instrukcji w Widocznym jakoéci i typu sprzetu
miejscu i instruktazu klienta dopuszczonego w Danii do uzycia
FINLANDIA 2002 18 obowiazek udostgpniania obowiazek zamieszczania
okularéw ochronnych informacji na temat wptywu
promieniowania
ultrafioletowego na zdrowie;
obowigzek instruktazu klienta
FRANCJA 1997/ 18 obowiazek udostgpniania sankcje karne personel musi odby¢ specjalistyczne
2014 (od 2014) okularéw ochronnych (mandaty) za szkolenia
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Rok

Ograniczenie

Wytyczne co do opalania,

Obowiazek informowania

Kraj wprowa- . w tym o stosowaniu Karalnosé . Inne
. wiekowe . klienta
dzenia przyboréw ochronnych
okreslono dozwolone typy  sprzedaz sprzetu i reklamy muszg zawiera¢ informacje
16zek oraz maksymalne ushug solaryjnych o szkodliwosci stosowania solariow
natezenie promieniowania;  niepetnoletnim, brak dla zdrowia;
zakaz stosowania solariéow  instruktazu, btedne zakaz sugerowania potencjalnego
samoobstugowych informacje przy korzystnego wptywu na zdrowie
reklamie, brak
kontroli urzadzen,
brak okularow
ochronnych
HISZPANIA 2002 18 okreslono dozwolone sankcje za obowigzek zamieszczania reklamy ustug solaryjnych musza
normy natezenia nieprzestrzeganie informacji na temat wptywu zawiera¢ informacj¢ na temat
promieniowania przepisow promieniowania negatywnych skutkow sztucznego
uItraf_IOIetowego w ultrafioletowego na zdrowie:; opalania na sk(')_re; i oczy i nie mogg
solariach . . s wskazywa¢ na jakiekolwiek skutki
obowigzek instruktazu klienta, .
. . lecznicze
co klient potwierdza
podpisem
IRLANDIA 2014 18 obowiazek udostgpniania obowiazek zamieszczania zakaz bezptatnego udostgpniania
okularéw ochronnych informacji na temat wptywu ustugi opalania w solarium, a takze
promieniowania stosowania promocji w odniesieniu
ultrafioletowego na zdrowie do ushug solaryjnych;
oraz o zakazie opalania sie zakaz przekazywania informacji na
0s0b nieletnich temat ewentualnych dobroczynnych
skutkow korzystania z solarium;
punkty solaryjne musza by¢
zgtoszone do odpowiednich
urzedow, a personel jest
zobowigzany odby¢ szkolenia z
zakresu obstugi i wptywu
sztucznego opalania na zdrowie
KANADA rozny w 18 na poziomie
roznych  w wickszosci  ogélnokrajowym
prowin- prowincji zdefiniowane sg
cjach wymagania techniczne,

ktoére musza spetnia¢ 16zka
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Rok
wprowa-

Wytyczne co do opalania,

Ograniczenie .
w tym o stosowaniu

Obowiazek informowania

Kraj Karalno$é Inne

dzeni wiekowe . klienta

zenia przybordéw ochronnych
opalajace

NIEMCY 2009 18 placowki, ktore nie obowigzek instruktazu klienta ~ obowigzek przeszkolenia dla

spetniaja okreslonych personelu
norm mogg zostac

czgsciowo lub

catkowicie zamknicte

lub wiasciciele moga

zosta¢ ukarani

grzywng (do 50 tys.

€)

PORTUGALIA | 2005 18 obowiazek udostgpniania wprowadzono kary obowiazek zamieszczania dodatkowo zakaz opalania dla
okularéw ochronnych; dla wiascicieli t6zek informacji na temat wptywu kobiet w cigzy oraz 0s6b z
obowigzek opalajacych, ktore nie  promieniowania objawami udaru stonecznego;
dostosowywania natezenia  spetniaja norm WHO ultrafioletowego na zdrowie; obowigzek odbycia szkolen dla
promieniowania do typu . . . g personelu

. . obowigzek instruktazu klienta
skory klienta

SZWECJA 2013 brak w Szwecji, gdzie popularne sa

solaria samoobstugowe, ustalono ze
maksymalny czas mozliwy do
zaprogramowania wynosi 15 minut.

USA rozny w  od 14 do 18

roznych
stanach

WLOCHY 2011 18 obowiazek zamieszczania dodatkowo istnieje zakaz opalania

informacji na temat wptywu dla os6b chorych na raka skory oraz
promieniowania podatnych na oparzenia stoneczne
ultrafioletowego na zdrowie;

obowiazek instruktazu klienta
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I11. SZCZEGOLOWE UZASADNIENIE PROJEKTOWANYCH ZMIAN

Rozwigzania zawarte w projekcie ustawy adresowane sg dwoch grup podmiotéw —
organOw administracji publicznej oraz podmiotow $wiadczacych ustugi w  zakresie
udostgpniania solarium. Powyzsze odzwierciedla zakres przedmiotowy projektu ustawy
sformutowany w art. 1. Zgodnie z nim, ustawa okre$la zadania organdéw administracji
rzadowej 1 jednostek samorzadu terytorialnego w zakresie ochrony zdrowia spoteczefnstwa
przed nastepstwami korzystania z solarium oraz SzczegOlne warunki $wiadczenia ustug

W zakresie udostepniania solarium.

W art. 2 projektu ustawy zdefiniowano pojecia uzywane w dalszej tresci ustawy.
Kluczowym z nich jest pojgcie solarium, przez ktore nalezy rozumie¢ urzadzenie elektryczne
wyposazone w lampy UV, wykorzystywane do naswietlania skéory w celu wywotania
opalenizny (hiperpigmentacji). Ponadto, w art. 2 zdefiniowano pojecie matoletniego (0soba,
ktora nie ukonczyta osiemnastego roku zycia), podmiotu $wiadczacego ustugi w zakresie
udostgpniania solarium (0soba fizyczna, osoba prawna albo jednostka organizacyjna
nieposiadajagca osobowosci prawnej, ktéra Swiadczy ustugi w zakresie udost¢pniania
solarium, niezaleznie od formy prawnej, w jakiej prowadzi t¢ dziatalno$¢ oraz zasad, na
jakich udostepnia solarium) oraz promocji (publiczne rozdawanie rekwizytow zwigzanych
Z ustugami w zakresie udostgpniania solarium, oferowanie konsumentom tych uslug po cenie
nizszej od normalnie stosowanej, organizowanie premiowanej sprzedazy uslug w zakresie
udostgpniania solarium lub konkursow opartych na ich zakupie, a takze innych form
publicznego zachgcania do korzystania z solarium, bez wzgledu na forme¢ dotarcia do
adresata) i reklamy (rozpowszechnianie informacji o ustlugach w zakresie udostgpniania
solarium lub symboli graficznych z nimi zwigzanych, stuzgce popularyzowaniu korzystania
Z solariow, z wylaczeniem informacji uzywanych do celow handlowych pomiedzy
podmiotami $wiadczacym uslugi w zakresie udostgpniania solarium oraz zajmujacymi si¢

produkcja, obrotem hurtowym i handlem solariami).

Art. 3 ust. 1 projektu ustawy ustanawia obowigzek podejmowania przez organy
administracji rzadowej i jednostek samorzadu terytorialnego dzialan majacych na celu
ochron¢ zdrowia spoteczenstwa przed nastepstwami korzystania z solarium. W ramach
realizacji zadan z tego zakresu, ww. organy beda mogly wspotdziata¢ z medycznymi
samorzadami zawodowymi, organizacjami spotecznymi, w tym organizacjami zrzeszajacymi
pacjentow, oraz innymi podmiotami zainteresowanymi wsparciem dziatan zmierzajacych do

17



ochrony zdrowia spoleczenstwa przed nastepstwami korzystania z solariow (art. 3 ust. 4
projektu ustawy). W ust. 2 tego przepisu sformutowano katalog przyktadowych dziatan, do
ktorych podejmowania zobligowane zostaty ww. organy administracji publicznej. Wsrod nich
wskazano dziatania o charakterze informacyjno-edukacyjnym, leczenie 0sob uzaleznionych
od solariéw oraz profilaktyke nowotworow skory. Powyzsze dziatania, w mysl art. 3 ust. 3
projektu ustawy, beda uwzgledniane w Narodowym Programie Zdrowia i realizowane
zgodnie z tym Programem. Narodowy Program Zdrowia stanowi zatacznik do rozporzadzenia
Rady Ministrow z dnia 4 sierpnia 2016 r. w sprawie Narodowego Programu Zdrowia na lata
2016-2020, bedacego aktem wykonawczym do ustawy z dnia 11 wrzesnia 2015 r. o zdrowiu
publicznym (Dz. U. poz. 1916, z pézn. zm.). Tym samym, wej$cie w zycie ustawy spowoduje
konieczno$¢ uzupeklnienia Programu o dzialania chronigce zdrowie spoteczenstwa przed

nastepstwami korzystania z solarium.

Dalsze przepisy ustawy okreslaja szczegolne warunki $wiadczenia ustug w zakresie
udostepniania solarium. Wprowadzaja one dwa rodzaje ograniczen zwigzanych
z prowadzeniem tego rodzaju dziatalnosci gospodarczej. Pierwszym z nich jest zakaz
promocji i reklamy ustug w zakresie udost¢pniania solarium, drugim — calkowity zakaz

korzystania z solaridéw przez osoby matoletnie.

W tym miejscu podkresli¢ nalezy, ze Konstytucja w art. 20 i 22 statuuje wolnos¢
prowadzenia dziatalnosci gospodarczej, rozumiang jako swobod¢ podjecia i wykonywania
takiej dziatalnosci przez podmiot prawa prywatnego. Z wolnoscig tg zwigzany jest, lezacy po
stronie panstwa, obowigzek nienaruszania swobody dzialania podmiotow, ktore jg realizuja.
Ze wzgledu na to, Ze proponowane przepisy zawieraja normy prawne ograniczajace swobode
podmiotéw prowadzacych dzialalno$¢ gospodarcza w zakresie udostepniania solarium,

odnie$¢ nalezy sie do kwestii dopuszczalno$ci wprowadzenia proponowanych ograniczen.

Pierwsze z ograniczen, przewidziane w art. 4 projektowanej ustawy, na mocy ktorego
zakazana jest reklama i promocja ustug w zakresie udostepniania solarium, niewatpliwie
ingeruje w wolno$¢ dziatalnosci gospodarczej oraz wolno$¢ wypowiedzi reklamujacych si¢
przedsigbiorcow. Jak podkresla doktryna, najwazniejszym instrumentem sposrod
marketingowych technik przyciggania klientow do oferty przedsigbiorcy jest reklama.
Whasnie z tego powodu nie moze by¢ watpliwosci, ze reklama jest immanentnym elementem
dziatalnosci gospodarczej, a ingerencja ustawodawcy w te sfere jest ingerencja w swobodg
prowadzenia dziatalnos$ci gospodarczej (R. Skubisz., J Dudzik, [w:] Ustawa o zwalczaniu

nieuczciwej konkurencji, Komentarz, red. J. Szwaja, Warszawa 2013 r.). W swoim
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orzecznictwie, Trybunat Konstytucyjny wskazuje, ze reklama — w sensie konstytucyjnym —
jest forma publicznej wypowiedzi (informacji), z reguty subiektywnej oraz ocennej, stuzace;j
zacheceniu 1 naklonieniu innych podmiotow do (...) oczekiwanego przez reklamujacy sie
podmiot zachowania. Wypowiedz ta ma charakter przede wszystkim komercyjny, czyli jest
ukierunkowana na zwigkszenie podazy 1 popytu reklamowanych débr. Jako taka podlega
ochronie w ramach konstytucyjnej wolno$ci zagwarantowanej w art. 54 ust. 1 Konstytucji
(wyrok z dnia 28 stycznia 2003 r., sygn. akt K 2/02). Wolno$¢ prowadzenia dziatalnosci
gospodarczej oraz wolnos¢ rozpowszechniania informacji nie majg charakteru absolutnego
i mogg podlega¢ ograniczeniom. Zgodnie z art. 22 Konstytucji, ograniczenie wolnosci
dziatalnosci gospodarczej jest dopuszczalne ze wzgledu na wazny interes publiczny.
Konstytucyjne wolno$ci i prawa, w tym wolno$¢ rozpowszechniania informacji, moga
podlega¢ ograniczeniom, ktorych dopuszczalny zakres wyznacza zasada proporcjonalnosci
(art. 31 ust. 3 Konstytucji). Jedng z przestanek wprowadzanego ograniczenia jest koniecznos¢
ochrony zdrowia. Odnoszac si¢ do mozliwosci ograniczenia dzialalnosci gospodarczej
Trybunat Konstytucyjny za oczywiste uznal, ze dziatalno$¢ gospodarcza, ze wzgledu na jej
charakter, a zwlaszcza na bliski zwigzek zardwno z interesami innych osob, jak i1 interesem
publicznym, moze podlega¢ réznego rodzaju ograniczeniom w stopniu wigkszym niz prawa
I wolnosci o charakterze osobistym badz politycznym. Istnieje w szczegodlnosci legitymowany
interes panstwa w stworzeniu takich ram prawnych obrotu gospodarczego, ktére pozwola
zminimalizowa¢ niekorzystne skutki mechanizmow wolnorynkowych, jezeli skutki te
ujawniajg si¢ w sferze, ktora nie moze pozosta¢ obojetna dla panstwa ze wzgledu na ochrone
powszechnie uznawanych wartosci (wyrok z dnia 8 kwietnia 1998 r., sygn. akt K 10/97).
Przywotany wyzej art. 31 ust. 3 Konstytucji, poza wymogiem formalnym wprowadzania
ograniczen wolnosci i praw w drodze ustawy, Stanowi, w aspekcie materialnym,
0 dopuszczalno$ci ograniczenia tylko wtedy, gdy jest ono konieczne w demokratycznym
panstwie prawnym m.in. dla ochrony zdrowia. Wynikajaca z art. 31 ust. 3 Konstytucji zasada
proporcjonalnosci nakazuje uzycie takich srodkéw, ktore sa najmniej ucigzliwe dla jednostki.
Majac na wzgledzie wskazane wyzej ograniczenia konstytucyjne oraz potwierdzone
badaniami naukowymi niekorzystne oddziatywanie na stan zdrowia promieniowania UV
emitowanego przez solaria, a takze brak prozdrowotnych skutkdw korzystania z solariow,
w opinii projektodawcy, dopuszczalne jest ustanowienie catkowitego zakazu reklamy
I promocji ustug w zakresie udostgpniania solarium. Dzialanie takie jest odpowiednie

wzgledem zamierzonego celu regulacji.

19



Z Kkolei wprowadzenie ograniczenia przewidzianego w art. 5 projektu ustawy wigze si¢
ze szczegblnym zagrozeniem zdrowia os6b maloletnich, spowodowanym promieniowaniem
UV, wytwarzanym przez solaria. Projektowany zakaz korzystania z solariow przez osoby
matoletnie, w $wietle wynikow badan naukowych, stuzy¢ bedzie ochronie zdrowia tej
kategorii osob. Spelniona zostaje tym samym przestanka ograniczenia wolnosci, o ktorej
mowa w art. 31 ust. 3 Konstytucji. Odnotowa¢ nalezy, ze klauzula waznego interesu
publicznego obejmuje wartosci okreslone w art. 31 ust. 3 Konstytucji. W opinii
projektodawcy, skuteczne zapewnienie ochrony dobra, jakim jest zdrowie 0s6b matoletnich,
wymaga, by zakaz korzystania z solariow przez te osoby miat charakter bezwzgledny. Jest to

srodek prawny najpetniej odpowiadajacy zamierzeniu projektodawcy.

W celu =zapewnienia udostgpniajgcemu solarium skutecznego narzgdzia do
przestrzegania zakazu udostepniania solarium matoletnim, w projektowanym art. 5 ust. 2
ustawy, wprowadzono uprawnienie do zgdania przez udostgpniajgcego solarium, od osoby
zamierzajacej skorzysta¢ z solarium, dokumentu potwierdzajacego wiek tej osoby.
Uprawnienie to ograniczono do sytuacji, gdy istniejg watpliwosci co do petnoletniosci dane;j
osoby. Uznano, ze w przypadku gdy takich watpliwosci nie ma, jest ono niezasadne.
W przypadku nieokazania dokumentu osoba udostepniajgca solarium odmowi udostepnienia

solarium.

Jednoczesnie, celem zwigkszenia §wiadomosci spoleczenstwa w zakresie szkodliwosci
promieniowania ultrafioletowego wydzielanego przez solaria, w art. 6 ust. 1 projektu ustawy
wprowadzono obowigzek umieszczenia przez podmiot $wiadczacy ustugi w  zakresie
udostepniania solarium informacji o zakazie udostgpniania solarium maloletnim (,,Zakaz
udostgpniania solarium osobom, ktore nie ukonczyty 18 roku zycia (art. 5 ust. 1 ustawy z dnia
............... 2017 r. o ochronie zdrowia przed nastepstwami korzystania z solarium”) oraz
informacji 0 ryzyku zwigzanym z korzystaniem z solarium. Przedmiotowe informacje
powinny by¢ czytelne i widoczne. Szczegdélowe warunki dotyczace ich ksztalttu i sposobu
umieszczenia, zostang okre§lone w akcie wykonawczym, do wydania ktérego zostat
upowazniony minister wtasciwy do spraw zdrowia. W ww. rozporzadzeniu okreslona zostanie

takze tre$¢ informacji o ryzyku zwigzanym z korzystaniem z solarium,

Kontroli $wiadczenia ustug w zakresie udostepniania solarium dokonywaé bedg
organy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej, zgodnie z wilasciwoscia okreslong przepisami

ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (Dz. U. z 2015 r. poz.
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1412, z pdézn. zm.) i na zasadach okreslonych w tej ustawie. W zakresie posiadanych

kompetencji kontroli tej dokonywa¢ beda rowniez inne organy (art. 7 projektowanej ustawy).

Za nieprzestrzeganie zakazow sformulowanych w ustawie oraz nieumieszczenie
informacji o zakazie korzystania z solarium przez osoby matoletnie badz informacji o ryzyku
zwigzanym z korzystaniem z solarium, jak rowniez umieszczenie tych informacji
nieczytelnych, niewidocznych lub niespetniajagcych wymagan okreslonych w rozporzadzeniu
wydanym przez ministra wtasciwego do spraw zdrowia, a takze utrudnianie przeprowadzenia
kontroli, wtasciwy organ bedzie mogt natozy¢ na podmiot $wiadczacy ustugi w zakresie
udostepniania solarium kare pieni¢zng w wysokosci od 1.000 zt do 50.000 zt. Kara ta
naktadana bedzie w drodze decyzji, a jej wysoko$¢ organ ustalat bedzie uwzgledniajac
W szczeg6lno$ci rodzaj i okolicznos$ci naruszenia oraz jego potencjalny wpltyw na zagrozenie
dla zdrowia publicznego. Kara pieni¢zna uiszczana bedzie na rachunek budzetu panstwa,
prowadzony przez Gtownego Inspektora Sanitarnego, w terminie 14 dni od dnia, w ktérym
decyzja o jej wymierzeniu stanie si¢ ostateczna. Od kary pieni¢znej nieuiszczonej w terminie
naliczane beda odsetki ustawowe. W sprawach dotyczacych kary pienigznej stosowac sig
bedzie odpowiednio przepisy dziatu III ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. — Ordynacja
podatkowa (Dz. U. z 2017 r. poz. 201, z pdézn. zm.), Z tym, Zze uprawnienia Organu
podatkowego przyshugiwa¢ beda organowi, ktory przeprowadzit kontrolg (art. 8
projektowanej ustawy).

Projekt ustawy o ochronie zdrowia przed nastgpstwami korzystania z solarium
wprowadza zmiany w dwoch ustawach — ustawie z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej

Inspekcji Sanitarnej oraz ustawie z dnia 29 grudnia 1992 r. o radiofonii i telewizji.

Zmiany w ustawie z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej
rozszerzaja zakres dzialania Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w dziedzinie biezacego nadzoru

sanitarnego o kontrole wymagan okreslonych w przepisach zawartych w projekcie ustawy.

Z Kkolei zmiany w ustawie z dnia 29 grudnia 1992 r. o radiofonii i telewizji dotycza
rozszerzenia zakazu nadawania przekazu handlowego o ustugi w zakresie udost¢pniania

solarium, w zakresie uregulowanym w projekcie ustawy.

Zgodnie z projektowanym art. 11, ustawa wchodzi w zycie po uptywie 3 miesigcy od

dnia ogloszenia.
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Przewiduje si¢, ze niniejszy projekt ustawy w sposob korzystny wplynie na zdrowie
spoteczenstwa. Zwigkszenie §wiadomos$ci w zakresie szkodliwo$ci dziatania promieniowania
UV, wydzielanego przez solaria, oraz wprowadzenie zakazu udostepniania solariow osobom
matoletnim 1 zakazu reklamy 1 promocji ustug solaryjnych powinny spowodowac
ograniczenie zachorowalno$ci na nowotwory skory, W tym przede wszystkim czerniaka
ztosliwego. Z kolei spadek liczby zachorowan powinien przetozy¢ si¢ na zmniejszenie
srodkow finansowych budzetu panstwa wydatkowanych na leczenie tego rodzaju

nowotworow.
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