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Har anmaler du dig till var lagenhetskd, gor sa har:
Fyll i alla falt i dokumentet sa utforligt som majligt (alla 3 sidorna). Skriv sedan ut dokumentet signera det och
skicka det med vanlig post till: carldahlberg fastigheter ab, halvtumsgatan 1, 42174 Vastra Frélunda. Du kommer
att fa ett bekraftelsemail till din epostadress nar ansokan ar emottagen och inford. Viktigt! Ansékningar som ej
ar signerade av savél huvudsékande som eventuell meds6kande godkénnes inte!

Sedan star du/ni i kon under 1 ars tid.
Om du/ni vill sta kvar i kon och fortfarande letar nytt boende behdver din koplats fornyas efter 1 ar.
Det gors enklast genom att skicka en ny ansodkan, fyll i namn adress och telefon samt eventuella andringar. Skriv
sedan fornyelse av koplats samt ursprungsdatum fér anméalan under "6vriga upplysningar", s& behaller ni er plats i
kon. Vi far madnga ansokningar, och hinner inte alltid svara pa fragor per telefon. Du far svar om du kan bli aktuell
for en lagenhet. Svaret kommer per telefon, fax, e-mail eller brev.
Fullstandiga uppgifter underlattar var behandling av din ansokan. Sjalvfallet kontrollerar vi dina uppgifter
fore kontraktskrivning. Fri provningsratt forbehalles

Férnamn: | |

Efternamn: | |

Personnummer: | |

Arbetstelefon: | | Hemtelefon:

E-mail adress: |

Datum for anméalan till lagenhetskon: |

Ovriga hyresgaster/medsokande:

Férnamn: | |

Efternamn: | |

Personnummer: |

Relation:

Antal familjemedlemmar totalt: |:|

Antal barn samt &lder: | Antal vuxna: |:|




Jag/vi soker, lagenhetsstorlek: | | Maxhyra: |:|

Jag/vi soker lagenhet i fastigheten: | |

Onskar hyra Garage/P-plats om mojligt: |:| Antal bilar: I:I
HYRESHISTORIK

Nuvarande Adress: |

ort: |

Postnummer: | |

Telefonnummer: | |

Datum, tilltrade: | |

Orsak till flytt:

Min/vara inkomstuppgifter far garna kontrolleras,
nuvarande hyresvard samt referenser osv. far
kontaktas.

Skriv ja eller nej:

Referenser

kan lamnas av (namn och tel):



ANSTALLNINGSHISTORIK

Nuvarande arbete eller inkomstkalla:
Arbetsgivarens namn:

Arbetsgivarens adress:

Arbetsgivarens telefonnummer:

Startdatum:

Arbetsgivare / inkomstkalla fér ev. medstkande:

Startdatum:

Bruttoinkomst pa ar (fore skatt) huvudsokande:
Bruttoinkomst per ar (fore skatt) medsokande:

Ovriga upplysningar:

Jag/vi intygar harmed att alla Iamnade
uppgifter ar korrekta. Inkomstuppgifter far
kontrolleras och eventuella referenspersoner
far kontaktas av carldahlberg fastigheter ab.
Namnunderskrift samt namnfortydligande:
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