FORMULAR FOR BEGARAN AV REGISTERUTDRAG

Till:

Harmed ansoker jag om information enligt artikel 15 i dataskyddsférordningen.

Personnummer

Postadress

Postnummer & ort

Namnteckning

Namnfortydligande

Ort & datum

Din begéran skickas via e-post till organisationens kontaktperson for
dataskyddsfragor alternativt via brev till organisationens adress.

Rimbo IF

814400-1677
kansli@rimboif.com
Idrottsvégen 15, 762 31 Rimbo
0175-705 55
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