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ANSOKAN OM MEDLEMSKAP | SWEDISH ASSOCIATION FOR MATERIAL SOURCING, SAMS

Foretagets namn

Postadress

Postnr ort

Ert kompletta
faktureringsunderlag

OBS! Fakturor skickas endast via
e-post, varfor komplett
faktureringsadress samt e-post

behodver anges

E-post (foretaget) Hemsida
Kontaktperson Direkttel
Avd
E-post beteckn
Etableringsar Agare
Antal
Omséttning (msek) anstillda
Oorgnr

Ytterligare

kontaktpersoner




Vanligen bocka i att ni godkdnner foljande:

Harmed godkénner vi SAMS stadgar. Vi har last och forstatt féreningens stadgar enligt § 5 a samt att vart

foretag uppfyller kriterierna for medlemskap.

Harmed godkanner vi den Code of Conduct SAMS forbundit sig att folja.

Harmed godkanner vi att SAMS med var logotyp far visa oss som medlem i sammanhang dar man lyfter
vilka som dr medlemmar i féreningen.

SAMS varnar om er personliga integritet och efterstravar alltid en hog niva av dataskydd. Var

personuppgiftspolicy férklarar hur vi samlar in och anvander er personliga information. Den beskriver ocksa
vilka rattigheter ni har och hur ni kan anvdanda dem. Lds SAMS personuppgiftspolicy pa var hemsida
http://materialforsorjningsgruppen.se/om/gdpr/. Hirmed godkédnner vi SAMS anvandning av personuppgifter
for vart medlemskap i enlighet med personuppgiftspolicyn.

Underskrift

Ort Datum

Namn

Namnfértydligande

Befattning

Nar ni fyllt i denna medlemsansdkan, skicka da in den till oss per post eller e-post.

SWEDISH ASSOCIATION FOR MATERIAL SOURCING, SAMS
Teknikforetagens Branschgrupper AB

Box 5510

114 85 STOCKHOLM

eller

kansliet@materialforsorjningsgruppen.se



https://materialforsorjningsgruppen.se/wp-content/uploads/sites/24/2019/09/Code-of-Conduct.pdf
http://materialforsorjningsgruppen.se/om/gdpr/
mailto:kansliet@materialforsorjningsgruppen.se
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