
*Underskrift vårdnadshavare om du är under 16 år 
 

 

Samtyckesblankett för bilder Bankeryds Missionskyrka 

 

Jag godkänner att bilder där jag kan identifieras får användas i församlingens informationsflöde: 

 Församlingens tidning Nära 

 Veckobrev 

 Anslagstavla och Info-skärmar 

 Web (Församlingens hemsida och sociala medier) 

Samtycket gäller tills vidare. Du kan när som helst återkalla samtycket. Du hittar våra 

kontaktuppgifter och mer information på www.mission.se/personuppgifter 

 

 

 

_________________________  ___________________________ 
Namnunderskrift    Namnförtydligande 

   

 

_________________________  ___________________________ 
*Namnunderskrift vårdnadshavare 1  *Namnunderskrift vårdnadshavare 2 

 

_________________________  ___________________________ 
*Namnförtydligande vårdnadshavare 1   *Namnförtydligande vårdnadshavare 2 

 

_________________________  ___________________________ 
Ort och datum     Ort och datum 

 

_________________________  ___________________________ 
Mobilnr     Mobilnr 

 

_________________________________  ____________________________________ 

E-post     Epost 

 

        Jag är ensam vårdnadshavare  

  

 

 

 

 

 

 

  



*Underskrift vårdnadshavare om du är under 16 år 
 

 

Samtyckesblankett för enskild bild Bankeryds Missionskyrka 

 

Jag godkänner att denna bild får användas i församlingens informationsflöde: 

 Nära 

 Veckobrev 

 Anslagstavla och Info-skärmar 

 Web (Hemsida och Sociala medier) 

 

 

 

_________________________  ___________________________ 
Namnunderskrift    Namnförtydligande 

   

 

_________________________  ___________________________ 
*Namnunderskrift vårdnadshavare 1  *Namnunderskrift vårdnadshavare 2 

 

_________________________  ___________________________ 
*Namnförtydligande vårdnadshavare 1   *Namnförtydligande vårdnadshavare 2 

 

_________________________  ___________________________ 
Ort och datum     Ort och datum 

 

_________________________  ___________________________ 
Mobilnr     Mobilnr 

 

_________________________________  ____________________________________ 

E-post     Epost 

 

        Jag är ensam vårdnadshavare   

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Beskrivning av bilden: 


