
SAMTYCKE – Hantering/registrering personuppgifter 

Medlems för- och efternamn:   ______________________________________ 

Medlems adress:    ______________________________________ 

Medlems personnummer:   ______________________________________ 

Medlems telefonnummer:   ______________________________________ 

Medlems mailadress:   ______________________________________ 

För minderåriga medlemmar: Vårdnadshavares namn: ______________________________________ 

Vårdnadshavares tel.nr: ______________________________________ 

Vårdnadshavares mail: ______________________________________ 

Samtycke gällande hantering av personuppgifter (kryssa i ett av nedanstående två alternativ)  

Jag godkänner att SK Sandlöparen hanterar mina eller, om medlem är minderårig, mitt barns personuppgifter 

i enlighet med SK Sandlöparens Dataskyddspolicy.  

Jag godkänner INTE att SK Sandlöparen hanterar mina eller, om medlem är minderårig, mitt barns 

personuppgifter i enlighet med SK Sandlöparens Dataskyddspolicy. (OBS att detta alternativ innebär att 

medlemskap ej kan beviljas i SK Sandlöparen. Eventuell redan inbetald medlems- och träningsavgift 

kommer ej att återbetalas). 

Samtycke gällande hantering av namn och bild (kryssa i ett av nedanstående tre alternativ)  

Jag godkänner att mitt namn och min bild, alternativt mitt minderåriga barns, får publiceras på t.ex. 

hemsida, sociala medier eller motsvarande.  

Jag godkänner att min, alternativt mitt minderåriga barns, bild får publiceras på t.ex. hemsida, sociala medier 

eller motsvarande.  

Jag godkänner INTE att mitt namn och min bild, alternativt mitt minderåriga barns, får publiceras på t.ex. 

hemsida, sociala medier eller motsvarande.  

Datum och underskrift (inkl. namnförtydligande): 

______________________________________________________  


