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Angelholmshem

Ansokan om byte av lagenhet

Denna ansdkan om byte kan gdras av dig som &r hyresgést hos Angelholmshem idag och som bott i din nuvarande
lagenhet i minst tva ar. Ansokan kan beviljas om:

e Du har behov av en annan lidgenhet pga alder, sjukdom eller rérelsehinder, som innebar behov av hiss eller
bottenvaning.

e  Ekonomiska skal. Behov av billigare lagenhet pga. plotslig forandring i familjeférhallandet sdsom dodsfall.
Separation och skilsmassa ar inga kriterier for fortur.

Ifylles av s6kande

Namn (Hyresgést 1) Personnummer

Telefontid dagtid E-postadress

Namn (Hyresgést 2) Personnummer

Telefon dagtid E-postadress

Gatuadress Postadress

Skal till att byta Kriterier som mitt nya boende maste uppfylla som idag
saknas

OBS! Eventuella intyg ska bifogas ans6kan. Du far maximalt ett erbjudande. Om du inte accepterar erbjudandet férsvinner férturen. Du kan
inte aberopa fortur till sarskilt objekt eller omrade. Vi kan inte garantera att du blir erbjuden ldgenhet dven om du uppfyller kriterierna.

Jag godkanner att mina personuppgifter behandlas nar jag sdker bostad

Datum Sékandes namnteckning

Skicka ifylld ansokan till: AB Angelholmshem, Kundcenter, Box 1111, 262 22 Angelholm
eller per e-post till: info@angelholmshem.se
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