ANSOKAN OM MEDLEMSKAP
i Sundsvalls Sportskytteklubb

UPPGIFTER OM SOKANDE:

Tilltalsnamn: Efternamn: Personnummer:
Adress: Ansokan avser skytte med:
|:| Krut |:| Luft
Postnummer: Ort:
|:| Nybérjarkurs i krut
Telefon / Mobil: Innehar enhandsvapen for
malskytte?
[Jsa [ ]Nej
E-postadress: Sportskyttelicens nr:
Tidigare klubb: Pistolskyttekort nr:
Jag vill ha SSSK som moderklubb i féljande férbund: [] Nationellt [] Sportskytte [ ] Metallsilhuett [] Svartkrut

REFERENS:

Tilltalsnamn: Efternamn:

Telefonnummer referens:

|:| Jag har last pd hemsidan https://www.s-ssk.se/avgifter och kanner till vad arets arsavgift ar.

|:| Jag ska ga nyborjarkursen och kanner till kursavgiften (arsavgift + kursavgift).

|:| Jag har last igenom Sundsvalls Sundsvalls Sportskytteklubbs stadgar och accepterar dem.

|:| Jag accepterar att Sundsvalls Sportskytteklubb far lagra mina personuppgifter enligt GDPR.

|:| Jag bifogar ett o6ppnat utdrag ur polisens belastningsregister i samband med medlemsansdkan.

Ort och datum: Underskrift av sbkande:

Namnfértydligande sdkande:

Ansokan och o6ppnat utdrag fran polisregistret mailas eller skickas till:
Info@s-ssk.se

Sundsvalls Sportskytteklubb

Stenhammargatan 5

851 44 Sundsvall

Medlemskap beviljat i Sundsvalls Sportskytteklubb SSSK

Ort och datum: Underskrift av styrelseledamot

Uppdrag i styrelsen: Namnfortydligande styrelseledamot

[ registrerad i IdrottOnline [_] inskriven i MAP


https://www.s-ssk.se/avgifter
https://www.s-ssk.se/wp-content/uploads/Diverse/SSSK%20Stadgar%20Rev%20E.pdf?_t=1636376704
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