Brizad

BEHANDLINGSKONSULT

Medgivande av registerutdrag

Personuppgifter, uppdragstagare

Medgivande géller dven for fortsatta halvarskontroller sd Iange uppdragstagaren valjer att vara kvar i Brizads
resursregister. Medgivandet géller dven for minderariga barn som uppdragstagaren &r vardnadshavare for.
Det kravs ett medgivande per myndig person i hushallet. Vid forandringar i den aktuella familjebilden ar det
uppdragstagarens skyldighet att meddela detta.

Fornamn Efternamn Personnummer

Adress Postnummer Ort

Undertecknad ger medgivande till Brizad behandlingskonsult att begara utdrag ur:
+ Kronofogdemyndigheten
- Forsakringskassan, utdrag géllande ersattningsdagar avseende sjukpenning de senaste fem (5) aren.

+ Socialregister

- Transportstyrelsens LOB-register

Underskrift, uppdragstagare

Vi behandlar och skyddar din information i detta formular enligt reglerna i Dataskyddsforordningen (GDPR).
Las mer om Brizads hantering av personuppgifter pa brizad.se/personuppgiftshantering/

Namnfortydligande

Registerutdrag skickas till: Elin Qvist Lindahl, Familjehemssamordnare. Tel: 070-837 81 44

Brizad Behandlingskonsult
Box 1087
824 12 Hudiksvall
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