Hasselby Sjosallskap

Medlemsansdkan

http://hasselbysjosallskap.se
organisationsnummer: 802001-5379
BG 5095-7018

Skickas tillsammans med kopia av intyg till Hasselby sjéséallskap

Sjobacken 75, 165 11 Hasselby
Eller om méjligt elektroniskt till info@hassel

bysjosallskap.se

Personuppgifter

Namn Personnummer Lambartbo
[] Ja

Gatuadress Postadress

E-postadress Tel hem Mobil

Nautisk utbildning. Utbildning motsvarande minst Férarintyg/Skargarsskeppare kravs fér medlemskap. Bifoga kopia pa intyg.

Forarintyg/Skéargardsskeppare

Skepparexamen/Kustskeppare

Annan, ange vilken

Ja [] Ja
Batinnehav Onskemal om hamn & varvsplats (Bat pa mark/bockar)
Har bat Avser att kdpa bat Onskar Hamnplats Onskar varvsplats
Ja Ja |:| Ja |:| Ja

Onskemal om forvaring av trailer

Trailerplats sommar (Endast utan bat)

|:|Ja

[] Ja

Trailerplats vinter (Med eller utan bat)

Battyp

Segelbat Motorbat ( tackt ) Motorbat ( 6ppen ) Roddbat (med/ utan motor)
[1 Ja [] Ja ] Ja [] Ja
Fabrikat/typ Batens namn

Léngd Bredd Djup Vikt

Ange pa vilket sétt du kan bidra med till féreningens verksamhet

Allmént praktiskt arbete

[1 Ja []

Juniorverksamhet

Ja

Praktiks yrkeskunskap, ange fack

Har tillgang till:

Lastbil/traktor

DJa []

Svetsutrustning

Ja

Annat, ange

Ar villig att pa sikt bidra till féreningens verksamhet som:

Styrelsemedlem

DJa

Annan funktionir som:

Ovriga uppgifter, t.ex. varfor vill Du bli medlem , ansékan fér familje eller juniormediem

Vénligen kryssa i féljande obligatoriska falt i samband med er underskrift.

D Ja Jag har last HSS medlemsstadgar och férbinder mig att folja dessa aligganden plus miljokrav och évriga fattade beslut.

D Ja. Jag godkénner att HSS lagrar och anvander nédvandiga personuppgifter for att skota séllskapets verksamhet. Ja ()

D Ja. Jag godkénner att debitering av avgifter och évrig kommunikation sker via e-mail och

ansvarar for att anmala andrade uppgifter omgéaende.

Datum

Underskrift
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