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GÖTENE DYKARKLUBB 
 
ANMÄLAN OM NYTT MEDLEMSKAP 
ELLER UPPDATERING AV 
BEFINTLIGA MEDLEMSUPPGIFTER  
Datum ................  ☐ Ny medlem ☐ Uppgiftsuppdatering 

 
Följande uppgifter registreras/lagras i vårt medlemsregister digitalt.   
Medlem 
Förnamn  ...............................................  Skyddad identitet ☐Ja ☐Nej 

Efternamn  ................................................................................................ 

Gatuadress  ................................................................................................ 

Postnr och ort   ................................................................................................ 

Personnummer  ...............................................  10 siffror - SSDF försäkringskrav  

Kön ☐ Pojke/Man ☐ Flicka/Kvinna 

E-postadress  ................................................................................................ 

Telefon hem  ................................................................................................ 

Mobilnummer  ................................................................................................ 

Medlem under 18 år, ange även målsmans kontaktuppgifter. 

 Målsman 1 Målsman 2  

Relation  ............................................   .............................................. 

Förnamn  ............................................   .............................................. 

Efternamn  ............................................   .............................................. 

Gatuadress  ............................................   .............................................. 

Postnr och ort  ............................................   .............................................. 

Personnr 10 siffor  ............................................   .............................................. 

Skyddad identitet ☐Ja ☐Nej  ☐Ja ☐Nej 

E-postadress  ............................................   .............................................. 

Telefon hem  ............................................   .............................................. 

Mobilnummer  ............................................   .............................................. 

Målsmans underskrift  ......................................   .............................................. 

Till vilken målsman ska information gå till i första hand?  ..........................................  

Medlemsfrågor? Kontakta din ledare eller medlemsansvarig (medlem@gotenedyk.se). 


