Brf BJORKLANGEN

Ansodkan och beslut om medlemskap

BRF s o . Organisationsnr:
HSB:s BRF Bjorklangen i Stockholm 202000-1850
Lagenhet Adress: Véning: | Féreningens Igh nr:
Tilltrédesdag | Datum:
Séljare Namn: Personnummer:
Adress:
Namn: Personnummer:
Adress:
Koépare Namn: Personnummer
Nuvarande adress:
Namn: Personnummer
Nuvarande adress:
Uttrade Undertecknade séljare har 6verlatit bostadsratten till ovan angiven lagenhet till
underskrifter | képaren och ansoker darfér om uttrade ur féreningen.
Séljare: Séljare
Datum: Datum:
Intréade Undertecknade kdpare intygar hdrmed sin medvetenhet om féreningens stadgar,
underskrifter | ordningsregler och policies, bland annat avseende andrahandsupplatelse, samt
forbinder sig att vid var tid félja dessa. Specifikt &r jag/vi medvetna om att
andrahandsupplatelse ej beviljas under de forsta 12 manaderna. Med acceptans av
detta sbkes hdrmed medlemskap i avsikt att bosétta sig i lagenheten.
Képare: Kdpare
Datum: Datum:
Bostadsratts- | Ovanstaende séljare beviljas uttrade ur féreningen. Ovanstaende kdpare antas som
Féreningens | medlem(mar) i féreningen. Anteckning om nya bostadsrattshavaren/na gérs
beslut och samtidigt i medlems- och lagenhetsférteckningarna.
underskrift Ort/Datum:
HSB:s BRF Bjorklangen i Stockholm
Bemyndigad medlemsgodkannare:
Namnfértydligande:

Blanketten lamnas in i tre exemplar till styrelsen tillsammans med Overlatelseavtalet i original.
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