
 

RANTASALMEN KUNTA Liikuntatoimi 
Eliel Saarisen tie 2, 58900 Rantasalmi 

puh. 0400 152391 │arto.tilaeus@jarvisaimaanpalvelut.fi 

 

Kuntosalikortin hakemus: Kulkuri 
 
ASIAKASTIEDOT JA KÄYTTÖSOPIMUS 
 
Kortin numero: 

 
 
Nimi:  

 
 
Osoite:  

 
 
Puhelinnumero:  

 
 
Syntymäaika:  

 
 
Huoltajan nimi ja puhelinnumero  
 
 
YRITYKSEN TIEDOT 
 
Yritys:  

 
 
Y-tunnus:  
 
 
Yhteyshenkilö:  

 
 
Sähköpostiosoite:  

 
 
MUUT TIEDOT 
 
Asiakasryhmä 
 

☐  Aikuinen    ☐  Opiskelija/ 13-17 v.   ☐  Eläkeläinen ☐  Työtön 
 
Aikaryhmä     

 
☐  1 kk ☐  3kk ☐  6kk ☐  12kk  
 
☐  saldo € _________________________________ 

 
 

Huomioitavaa:  
 

 
 



 

RANTASALMEN KUNTA Liikuntatoimi 
Eliel Saarisen tie 2, 58900 Rantasalmi 

puh. 0400 152391 │arto.tilaeus@jarvisaimaanpalvelut.fi 

 
Sitoudun noudattamaan kuntosaliin laadittuja käyttöohjeita 
 ☐  kyllä 
 
 
Käyttäjän allekirjoitus: 
 
 
Nimen selvennys:  

 
 
 
 
Huoltajan suostumus (alle 18 v. käyttäjän allekirjoitus) 
 
 
Nimen selvennys:  

 
 
 
 
Sopimuksentekijän allekirjoitus: 
 
   
Nimen selvennys:  

 
 
 
Kuntosalikortti on sopimus kuntosalin asiakkuudesta. Rekisterinpitäjä Rantasalmen kunta 
säilyttää asiakastietoja kuntosalin valvontaan ja toiminnan hoitamiseen liittyvissä asioissa 
tietosuojaperiaatteita noudattaen luottamuksellisesti sekä turvallisesti. 
 
Kortin hakijan ollessa alle 18- vuotias, tulee ilmoittaa huoltajan yhteystiedot ja antaa suostumus 
allekirjoituksella.  
 
 
☐  Hyväksyn henkilötietojeni käsittelyn yllä mainituissa tarkoituksessa. 
 
 
MUKAVIA LIIKUNTAHETKIÄ KUNTOSALILLE! 


