Avtal/ansokan for ateruppbyggnad efter vattenskada i
bostadsrittsligenhet i Brf Hammarby Strand.

Detta formulér ska anvindas om ateruppbyggnad ej ska utforas av styrelsen anlitad
entreprenor utan av bostadsriattshavaren anlitad entreprenor.

1. Ligenhetsinnehavarens namn, adress och ligenhetsnummer (3-siffriga):

Markera ockséa aktuellt alternativ nedan:

Andrad placering golvbrunn/WC/handfat i bad/dusch/toalett (bilning: visas pa ritning).
Andring av vattenledning i vatrum eller kok (om ny placering ska detta visas pa ritning)
Utanpéliggande vattenledning [0 Annan typ av vattenledning: ..........ccccocevevinenennnnns
Byte spiskdpa. Intyg visande ritt instéllt luftflode ska 1dmnas av entreprendr
Installation kolfilterflakt (krav: ny ventil istdllet for spiskdpa, ny ventilationskontroll)
Annan dndring av ventilation (visas pa ritning) .......cccceccveeevireriieeniieeriee e esaee e e e e

Ooo0OoOooao

Bostadsrittsinnehavaren ansvarar for och bekostar alla ev. erforderliga myndighetstillstand (t.ex.
bygglov) och andra tillstdnd som behdvs for atgirden, innebirande att sddana finns innan
atgirden paborjas samt att de bibehalls sé linge de behdvs. Om Foreningen skulle drabbas av
kostnader p.g.a. atgdrden, ska bostadsréttsinnehavaren ersétta Foreningen for dessa.

3. ATDetet WEEOI'S AV: . ...ooiiiiiiiiii et e e
AATESS: et h ettt h bttt he bt et e bt ettt bt e b e et e et enee
Kontaktperson: .......ccccceeeviieeiiieniieeeieeeeeen Tel: v Mobiltel: .......ccccvveeneen.
4. Ateruppbyggnadens startdatum: ................................ Slutdatum: ............ccooeveeeinenn.

5. Ansvarsbevis och entreprenorsbehorighet, till foreningen med ansokan innan start

O Ansvarsbevis fran entreprenor gillande betald ansvarsforsékring

O Sédker Vatten behorighet, utfardat fOr: ........cccooieiiiiiiieeee e
O Vatrum (GVK/BKR) behdrighet, utfardat fOr .........cooieviivieniieiicieeeeceeeeeeee e
O  Ventilation KONtroll UFOIES @V: .......ccciiiiiiiiiiiieceie ettt eve e enees

6. Jag bekréftar harmed att jag &r medveten om de regler och anvisningar som géller for min
ombyggnation enligt ”Ombyggnad och renovering” pad hemsidan, att besiktningar enligt sida 2
ska goras, begédrd dokumentation tillstdllas styrelsen samt informera styrelsen nér allt &r klart.

Underskrift bostadsrittsinnehavare Namnfortydligande bostadsréttsinnehavare

Datum: .......ccoeveeiiiinen. Tel: oo Email: ...
Styrelsens beslut och underskrift, se sida 2 i detta dokument. Bide sida 1 och 2 skickas in.
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Styrelsens beslut och kompletterande krav

1. Beslut

Ateruppbyggnad av ligenhet ........... 1 Brf Hammarby Strand enligt beskrivning i avtal/ans6kan

sid. 1 inkl. bilagor har beviljats av styrelsen den ...................

Markerade punkter i avsnitt 2 och 3 samt ev. anmérkningar i avsnitt 4 maste uppfyllas.

2. Besiktning/syn

Atgird Bestiills av | Betalas av

A. Kontroll av rordragning fore stomklart samt eventuell ny Bostadsritts- | Bostadsrétts-
O | armering innan igengjutning ska utforas av certifierad foreningen foreningen

besiktningsman. OBS! Informera styrelsen i god tid (minst 1

arbetsvecka) innan besiktning ska utforas.

Arbetet far ej fortgd innan besiktningen dr gjord.

B. Kontroll av titskiktet ska utforas av certifierad Bostadsritts- | Bostadsratts-
O | besiktningsman*. Besiktningskopia till styrelsen. havaren havaren

C. Besiktning/syn med dokumentation av genomford Bostadsritts- | Bostadsrétts-
O | renovering/ombyggnad utfors av besiktningsman*. havaren havaren

Besiktningskopia till Styrelsen

*Besiktningsmaén hittas pa http://sbr.se/sok-besiktningsman/entreprenadbesiktning/.

Vilj Sektor ”VVS” samt bocka for ”Utfor uppdrag ét privatpersoner”.

3. Dokumentation frin entreprenér som ska limnas till foreningen

O A. Vatrumsarbeten badrum/toalett: Behorighet GVK/BKR. Intyg gdllande utfort arbete
O B. Vattenledningsarbeten i badrum/toalett: Behorighet Saker Vatten. Intyg géllande utfort

arbete.

O C. Vattenledningsarbeten i kok: Behorighet Saker Vatten. Intyg gdllande utfort arbete.

O D. Ventilation: Intyg gdllande instdllt lufiflode for ny spiskapa och/eller andra berérda

kontrolldon/luftventiler.

4. Ovriga krav

Stockholm den .......ccccvvvvivienciiiiieee.
For styrelsen
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