Medgivande

Betalning genom Autogiro Plusgiro

Betalningsmottagare

HSB Stockholm Plusgirokontonummer: 841400-5
Hyresfastigheter Organisationsnummer: 702000-9333
112 84 Stockholm

Telefon 08-7853500

Betalare

Personnummer:

Namn:

Adress:

Telefon:

Overforing ska ske fran angivet konto

[ Plusgirokonto [ Personkonto [1 Bankkonto (mothokslost konto)
Kontouppgifter

Kontoférande bank: Ort:

Clearingnummer: Kontonummer:

(fér bankkonto skall clearing-nummer anges)

Medgivandets omfattning

Aviseringstyp: Hyresavisering

Lagenhetsnummer:

(flera lagenheter kan anges)

Villkor for Autogiro

Undertecknad betalare medger harmed att uttag far géras fran det angivna kontot pa begaran av ovan namnd betalningsmottagare for
overforing till denne. Plusgirot 4r inte skyldig att prova behérigheten av begérda uttag. Uttag redovisas pa kontoutdrag.

Undertecknad betalare forbinder sig att hélla tillrackligt belopp tillgangligt pa angivet konto bankdagen fore forfallodagen.
Uttag far goras tidigast pa forfallodagen. Betalningsmottagare ar skyldig att i god tid fore uttaget underratta betalare om betalningens
belopp och forfallodag. Betalningsmottagare skall vid anfordran éterbetala belopp som felaktigt Gverforts frn betalares konto.

Om betalare ej medger ett visst uttag skall betalningsmottagaren underréttas senast tredje bankdagen fére forfallodagen.
Detta medgivande galler tills vidare och upphér fem dagar efter det att det &terkallats hos betalningsmottagaren.

Underskrift

Ort och datum:

Underskrift:




