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UTBETALNING UR FOND FOR INRE UNDERHALL

Bostadsrattsférening Utskrivningsdag Foretagsnummer
Solhaga 3113
Betalningsmottagarens namn Lagenhetsnummer:
Personnummer
Utdelningsadress Postnummer Ort

703 45 OREBRO

Beloppet avser

Begart belopp med siffror *)

*) mot uppvisande av kvitto/faktura

Beloppet onskas utbetalt pa ett av foljande sétt: (Var vinlig kryssa for onskat alternativ)

[] Insatt pa bankkonto enligt nedan.

[] Via bankgiroutbetalningsavi skickat till ovanstaende adress.

Tel (vid ev. fel eller fragor)

Kontoférande bank Clearingnummer Bankkontonummer

Bostadsriittshavaren intygar att forsiljning av ligenheten ej pagar.

Undertecknad bostadsréttshavare nskar fa ovan angivet belopp utbetalt.

(Skall undertecknas av samtliga dgare)

Orebro Orebro
Ort och datum Ort och datum
Bostadsrattshavaren namnteckning Bostadsrattshavarens namnteckning

Attesteras for utbetalning ej dverstigande tillgodohavanden i fonden.

Orebro
Ort och datum

Vicevard/styrelse namnteckning

Ifylles av HSB foreningen

Datum Signatur Utbetalt belopp

BRF SOLHAGA
Solursgréand 5, 703 45 Orebro
Tfn: 019-27 00 44




