
Ansökan Om Tillstånd För Andrahansduthyrning 

Bostadsrättsförening 

Bostadsrättsföreningen Sjösavägen 11-19 Kontaktperson 

Sjösavägen 11-19 12455 Bandhagen 

Uppgifter om bostadsrättslägenhet 
Lägenhetsnummer Antal rum Lägenhetsyta m2

 

Lägenhetens adress Postnummer Ort 

Övriga ytor 

Uppgifter om bostadsrättshavaren ‐ Uthyraren 
Namn Personnummer 

Adress under uthyrningstiden Postnummer Ort 

Nuvarande telefon 
Bostad Arbete Mobil 

Telefon under uthyrningstiden (även riktnummer) 
Bostad Arbete Mobil 

Ombud (vid utlandsvistelse) Ombudets telefon 
Namn Bostad / mobil Arbete 

Ombudets adress Postnummer Ort 

Uppgifter om andrahandshyresgäst 
Namn Personnummer 

Adress Postnummer Ort 

Nuvarande telefon 
Bostad Arbete Mobil 

Hyresgästens nuvarande hyresvärd 
Namn Telefon 

Övriga uppgifter 
Ansökan avser uthyrning under tiden 

Fr o m T o m 

Skäl för uthyrning 



Upplysning till bostadsrättshavaren – Uthyraren 

Underskrifter 
Jag/Vi begär styrelsens tillstånd att få upplåta bostadsrättslägenheten i andrahand 

Bostadsrättshavarens/uhyrarens    namnteckning Eventuell makas/makes/partners/sambos namnteckning 

Ort och datum Ort och datum 

Namnförtydligande Namnförtydligande 

Styrelsens beslut 

 Ansökan beviljad för perioden  Ansökan avslås 

Fr o m T o m 

Observera: En beviljad andrahandsuthyrning gäller enbart för den hyresgäst som denna ansökan avser. Om 
bostadsrättshavaren/uthyraren önskar hyra ut lägenheten till en annan hyresgäst måste en ny ansökan 
göras hos styrelsen. 

Styrelsens övriga villkor vid bifall, respektive skäl för avslag 

Styrelsens representant, namnteckning Namnförtydligande Datum 

Bostadsrättshavaren/uthyraren bör i syfte att kunna återta nyttjanderätten till sin lägenhet avtala med 
hyresgästen att hyreslagens bestämmelser om besittningsskydd inte ska gälla dem emellan. En sådan 
överenskommelse ska även godkännas av hyresnämnden. 
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