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ANSÖKAN  Personförsäkringar 

Jag intygar att jag är medlem i RPG och att jag har betalt medlemsavgiften för innevarande år. 

Jag vill teckna RPG Livförsäkring (kan tecknas före fyllda 75 år) .......................................95 kr/mån 
Försäkringsbelopp: 1 pbb. Försäkringsgivare: NGLIE genom Euro Accident 
Jag vill teckna RPG Olycksfallsförsäkring (kan tecknas oavsett ålder) ...............................23 kr/mån 
Försäkringsbelopp: 3 pbb. Försäkringsgivare: NGIL genom Euro Accident 

Förnamn  ................................................................................................................................................... 

Efternamn  ................................................................................................................................................. 

Adress ........................................................................................................................................................ 

Postnummer .....................................  Ort  ............................................................................................... 

E-postadress .............................................................................................................................................. 

Personnummer: 
(ÅÅMMDD-XXXX) — 

Telefonnummer: 

Jag önskar betala RPG Livförsäkring/RPG Olycksfallsförsäkring: 

Helår (faktura) 

Halvår (faktura, aviavgift 10 kr tillkommer) 

Kvartal (faktura, aviavgift 15 kr tillkommer) 

Autogiro månadsvis. Vänligen läs ”Medgivande till betalning via Autogiro” på nästa sida. 
Uttag för premier angivna ovan får göras från mitt bankkonto:  

Har du Swedbank/sparbank, skriv inte den femte siffran (den efter bindestrecket) 

Clearingnummer: Kontonummer: 

Underskrift 
Med min underskrift samtycker jag till angiven hantering av personuppgifter (se nästa sida) samt 
att jag har tagit del av och läst Förköpsinformation. 

Datum ...............................................  Namnteckning  ............................................................................. 

Posta ansökan till: RPG Medlemsförsäkringar 
c/o Söderberg & Partners, Box 31, 851 02 Sundsvall 

Kundtjänst, tel: 060-14 40 40 e-post:  rpg@soderbergpartners.se 
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MEDGIVANDE TILL BETALNING VIA AUTOGIRO 
Undertecknad (”betalaren”), medger att betalning får göras 
genom uttag från angivet konto eller av betalaren senare 
angivet konto, på begäran av angiven betalningsmottagare för 
betalning till denne på viss dag (”förfallodagen”) via 
Autogiro. Betalaren samtycker till att behandling av person-
uppgifter som lämnats i detta medgivande behandlas av 
betalarens betaltjänstleverantör, betalningsmottagaren, 
betalningsmottagarens betaltjänstleverantör och Bankgiro-
centralen BGC AB för administration av tjänsten. 

Personuppgiftsansvariga för denna personuppgiftsbehandling 
är betalarens betaltjänstleverantör, betalningsmottagaren samt 
betalningsmottagarens betaltjänstleverantör. Betalaren kan 
när som helst begära att få tillgång till eller rättelse av person-
uppgifterna genom att kontakta betalarens betaltjänst-
leverantör. Ytterligare information om behandling av person-
uppgifter i samband med betalningar kan finnas i villkoren 
för kontot och i avtalet med betalningsmottagaren. Betalaren 
kan när som helst återkalla sitt samtycke, vilket medför att 
tjänsten i sin helhet avslutas. 

Beskrivning 

ALLMÄNT  
Autogiro är en betaltjänst som innebär att betalningar utförs 
från betalarens konto på initiativ av betalningsmottagaren. 
För att betalaren ska kunna betala via Autogiro, ska betalaren 
lämna sitt medgivande till betalningsmottagaren om att denne 
får initiera betalningar från betalarens konto. Dessutom ska 
betalarens betaltjänstleverantör (t ex bank eller betalnings-
institut) godkänna att kontot kan användas för Autogiro och 
betalningsmottagaren ska godkänna betalaren som användare 
av Autogiro.  

Betalarens betaltjänstleverantör är inte skyldig att pröva 
behörigheten av eller meddela betalaren i förväg om begärda 
uttag. Uttag belastas betalarens konto enligt de regler som 
gäller hos betalarens betaltjänstleverantör. Meddelande om 
uttag får betalaren från sin betaltjänstleverantör. Medgivandet 
kan på betalarens begäran överflyttas till annat konto hos 
betaltjänstleverantören eller till konto hos annan betaltjänst-
leverantör.  

DEFINITION AV BANKDAG 
Med bankdag avses alla dagar utom lördag, söndag, 
midsommarafton, julafton eller nyårsafton eller annan allmän 
helgdag. 

INFORMATION OM BETALNING  
Betalaren kommer av betalningsmottagaren att meddelas 
belopp, förfallodag och betalningssätt senast åtta bankdagar 
före förfallodagen. Detta kan meddelas inför varje enskild 
förfallodag eller vid ett tillfälle avseende flera framtida 
förfallodagar. Om meddelandet avser flera framtida förfallo-
dagar ska meddelandet lämnas senast åtta bankdagar före den 
första förfallodagen. Detta gäller dock inte fall då betalaren 
godkänt uttaget i samband med köp eller beställning av vara 
eller tjänst. 

I sådant fall får betalaren meddelande av betalnings-
mottagaren om belopp, förfallodag och betalningssätt i 
samband med köpet och/eller beställningen. Genom 
undertecknandet av detta medgivande lämnar betalaren sitt 
samtycke till att betalningar som omfattas av betalnings-
mottagarens meddelande enligt denna punkt genomförs. 

TÄCKNING MÅSTE FINNAS PÅ KONTOT  
Betalaren ska se till att täckning finns på kontot senast kl 
00.01 på förfallodagen. Har betalaren inte täckning på kontot 
på förfallodagen kan det innebära att betalningar inte blir 
utförda. Om täckning saknas för betalning på förfallodagen 
får betalningsmottagaren göra ytterligare uttagsförsök under 
de kommande bankdagarna. Betalaren kan på begäran få 
information från betalningsmottagaren om antalet uttags-
försök. 

STOPPA BETALNING (ÅTERKALLELSE AV BETALNINGSORDER)  
Betalaren får stoppa en betalning genom att kontakta 
antingen betalningsmottagaren senast två bankdagar före 
förfallodagen eller sin betaltjänstleverantör senast bankdagen 
före förfallodagen vid den tidpunkt som anges av betaltjänst-
leverantören  

Om betalaren stoppar en betalning enligt ovan innebär det att 
den aktuella betalningen stoppas vid ett enskilt tillfälle. Om 
betalaren vill att samtliga framtida betalningar som initieras 
av betalningsmottagaren ska stoppas måste betalaren åter-
kalla medgivandet. 

MEDGIVANDETS GILTIGHETSTID, ÅTERKALLELSE  
Medgivandet gäller tills vidare. Betalaren har rätt att när som 
helst återkalla medgivandet genom att kontakta betalnings-
mottagaren eller sin betaltjänstleverantör. Meddelandet om 
återkallelse av medgivandet ska för att stoppa ännu inte 
genomförda betalningar vara betalningsmottagaren tillhanda 
senast fem bankdagar före förfallodagen alternativt vara 
betalarens betaltjänstleverantör tillhanda senast bankdagen 
före förfallodagen vid den tidpunkt som anges av betaltjänst-
leverantören. 

Rätten för betalningsmottagaren och betalarens betaltjänst-
leverantör att avsluta anslutningen till Autogiro  

Betalningsmottagaren har rätt att avsluta betalarens anslut-
ning till Autogiro trettio dagar efter det att betalnings-
mottagaren underrättat betalaren härom. Betalningsmottag-
aren har dock rätt att omedelbart avsluta betalarens 
anslutning till Autogiro om betalaren vid upprepade tillfällen 
inte har haft tillräcklig kontobehållning på förfallodagen eller 
om det konto som medgivandet avser avslutas eller om 
betalningsmottagaren bedömer att betalaren av annan 
anledning inte bör delta i Autogiro. 

Betalarens betaltjänstleverantör har rätt att avsluta betalarens 
anslutning till Autogiro i enlighet med de villkor som gäller 
mellan betalarens betaltjänstleverantör och betalaren. 

INFORMATION OM PUL 
Genom att fylla i denna ansökan godkänner du att Söderberg & Partners hanterar uppgifter om dig (s.k. personuppgifter enligt 
10 § Personuppgiftslagen (1998:204) PuL). Hanteringen kan innebära att dina personuppgifter lämnas ut till försäkringsbolag 
och andra aktörer i syfte att tillhandahålla dig försäkringarna. Alla uppgifter som du lämnar behandlas i enlighet med person-
uppgiftslagen.  

*Söderberg & Partners sköter försäkringsadministration och premiehantering för RPG Medlemsförsäkringar. Det innebär bland
annat att de inkasserar försäkringspremier för Gruppolycksfall- och Grupplivförsäkring från anslutna medlemmar och fördelar 
premier till försäkringsgivare. 




