Samtycke.

Undertecknad lamnar hdrmed foretaget ratt att undersoka:

Mina personliga forhallanden samt medgiver att registeruppgifter far utlamnas
av social myndighet till lansstyrelsen och polisstyrelsen rorande fraga om
godkénnande enligt lagen ( 1974:191 andr 1980:588 ) om bevakningsforetag.

Mina ekonomiska Forhallanden. ( Kreditupplysning )

Jag har last och forstatt det ovanstaende och samtycker till att kontroll gors
betraffande mig.

Ort och datum

Namnteckning

Namnfortydligande Personnummer



Till
RIKSPOLISSTYRELSEN
Kirunasektionen

981 81 Kiruna

Undertecknad begér harmed utdrag ur Rikspolisstyrelsens belastningsregister
Betraffande mig sjalv enligt 9 8 1 st lagen ( 1998:620 ) om belastningsregistret.

Samtliga uppgifter skall vara ifyllda for att utdraget skall kunna framstéllas.
Utdraget kommer att skickas till din folkbokforingsadress.
Handlaggningstiden &ar c:a 2 veckor. Telefontider 09.00-11.30 och 12.30-14.30.

Fullstdndigt namn:
( Tiltalsnamnet understruket. V.G. TEXTA)
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( Egenhéndig namnteckning )



