
Bertlands Fastigheter AB 
Lägenhetsbyte 

 
 
 
Nuvarande hyresgäst  (namn  )__________________________________________________ 
 
 i lägenhet nr _______     om     _____     rum och kök/kokvrå  
 
i fastigheten ________________________________ansöker härmed om lägenhetsbyte av  
 
följande anledning _______________________________________________________ 
 
Föreslagen hyresgäst: 
Namn _____________________________________  personnr. ____________________ 
 
nuvarande adress  ________________________________________________________ 
 
Fastighetsägare  _______________________________ tel. nr. _____________________ 
förhyr lägenhet om  ______  rum och kök/kokvrå, yta  ___________  
Totalhyra kr / mån  __________________ 
 
Arbetsgivare __________________________ referens ___________________________ 
 
Telefon ____________________ Adress_______________________________________ 
   
Årsinkomst kr. _________________ civilstånd_______    anta hushållmedl. ___________ 
 
Ev. medsökandes namn _________________________  personnr  ___________________ 
 
Arbetsgivare__________________________  referens ___________________________ 
 
 Telefon _____________________ Adress _____________________________________ 
Årsinkomst kr. __________________ 
 
Övriga referenser/Borgenärer 
Namn _______________________________________ telefon  ____________________ 
 
Adress _________________________________________________________________ 
 
Namn  ______________________________________ telefon  ____________________ 
 
Adress _________________________________________________________________ 
 
Lägenhetsbyte beräknas ske den ______________ 
Bytet enligt ovanstående förslag är  direkt byte               
   Ingår i byteskedja 
 



 
 
 
Lägenheten har besiktats av byteshyresgästen och godkännes i nuvarande skick. 
Godkännes ej, orsak _________________________________________________________ 
 
Hyresgästens bostad skall gemensamt besiktigas av hyresgästen och byteshyresgästen. Följande protokoll skall 
noggrant ifyllas med dessa koder: 5 = mycket gott skick, 4 = gott skick, 3 = godtagbart skick, 2 = mindre gott 
skick, 1 = dåligt skick, 0 = trasigt/sönderslaget,  
V =  vanvård. 
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Tak            Kök/kokvrå               
Väggar            Badrum               
Golv            Dusch               
Snickeri                           
Fönster                           
  
Bytesparterna har träffat överenskommelse om städning             
 
nycklar    tvättstugenyckel     
 
Byteshyresgästen har informerats om fastighetsskötseln            Lägenhetsförråd            tvättstuga     
 
soprum/grovsopor    porttelefon            TV-anläggning     
 
Byteshyresgästen har gällande hemförsäkring. JA Nej 
 
Vi förklarar härmed att byte äger rum direkt mellan oss och att inga olagliga eller hemlighållna transaktioner 
förekommer i samband härmed. 
 
  
 
Malmö den ___________________________ 
 
____________________________  ____________________________ 
Nuvarande hyresgästs underskrift  Föreslagen hyresgästs underskrift 
 
Tel: bost   _____________________  Tel: bost   _____________________ 
Tel: arb    _____________________  Tel: arb     _____________________ 
 

_____________________________ 
Medsökandes underskrift 
 
Tel: bost   ____________________ 

    Tel: arb    _____________________ 
     


	Lägenhetsbyte

