
Nyregistrering
Ekonomisk förening, bostadsrättsförening, 
sambruksförening och kooperativ hyresrättsförening

Datum

904
1(4)

Postutdelningsadress (ombudets/kontaktpersonens)

Postnummer

E-postadress (ombudets/kontaktpersonens)

Telefonnummer kontorstid (ombudets/kontaktpersonens)Postort (ombudets/kontaktpersonens)

B
ol

ag
sv

er
ke

t 9
04

.1
   

22
00

5-
03

-1
8

Registreringsavgift Se gällande prislista. Registreringsavgiften ska betalas samtidigt som anmälan skickas in. Avgiften återbetalas inte när 
handläggningen har påbörjats. När föreningen har registrerats skickar vi ett registreringsbevis utan kostnad.

Avgiften betald, datum Inbetalt belopp

Inbetalningssätt

Bankgiro 5050-0255 Plusgiro 95 06 08-0 Check

För att vi ska kunna registrera avgiften på rätt ärende, måste du 
ange det först föreslagna namnet på föreningen när du betalar. 

851 81 Sundsvall
Tfn: 060-18 40 00 ·  Fax: 060-12 98 40
bolagsverket@bolagsverket.se ·  www.bolagsverket.se

Föreningens namn (firma) Variera förslagen. 

Förslag nr 1 (Ange alltid detta förslag när du betalar registreringsavgiften)

Förslag nr 2

Förslag nr 3

Föreningens adress
Postutdelningsadress Postnummer Postort

Styrelseledamöter Hemvist anges bara om annat än postort.

Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort

Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort

Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort

Ombud/kontaktperson i detta ärende Om föreningen inte har något ombud/kontaktperson ska dessa fält inte fyllas i. Vi skickar då alla 
handlingar (t.ex. registreringsbevis) till en av personerna i styrelsen.

Kontaktpersonens förnamn och efternamnFöretagsnamn

Fyll i blanketten via din dator eller texta tydligt.
Anmälan ska skickas in i original.



2(4)

Styrelseledamöter (forts.)

Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort

Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort

Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort

Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort

Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort

Styrelsesuppleanter
Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort

Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort

Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort
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3(4)Styrelsesuppleanter (forts.)

Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort

Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort

Verkställande direktör (om sådan utsetts) Kan inte utses i bostadsrättsförening. 

Vice verkställande direktör (om sådan utsetts) Kan inte utses i bostadsrättsförening. 
Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort

Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort
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Firmateckning Ska alltid anges. Föreningens firma kan alltid tecknas av styrelsen i sin helhet. Ange hur firman tecknas om det kan ske på 
annat sätt.

Övrigt

Externa firmatecknare Firmatecknare som inte är styrelseledamot, styrelsesuppleant, verkställande direktör eller vice verkställande direktör.

Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort

Personnummer

Efternamn

Postutdelningsadress

Hemvist (folkbokförd i kommunen)

Samtliga förnamn

Postnummer Postort



Försäkran och underskrifter Anmälan ska vara undertecknad av samtliga styrelseledamöter och styrelsesuppleanter, 
verkställande direktör, vice verkställande direktör och externa firmatecknare.

Vi försäkrar att
- föreningen har minst så många medlemmar som anges i 2 kap. 1 § lagen om ekonomiska föreningar, 1 kap. 2 § bostadsrättslagen, 2 kap.     1 
  § lagen om kooperativ hyresrätt respektive 3 § lagen om sambruksföreningar
- inget beslut om villkor enligt stadgarna finns som ska uppfyllas innan verksamheten kan påbörjas
- ingen av styrelseledamöterna, styrelsesuppleanterna, verkställande direktör eller vice verkställande direktör och firmatecknare är försatt i         
  konkurs eller har förvaltare enligt 11 kap. 7 § föräldrabalken
- föreningens revisor uppfyller de i 8 kap. 3 och 4 §§ lagen om ekonomiska föreningar angivna behörighetskraven och då det är fråga om en      
  förening enligt sistnämnda lag, de i 8 kap. 5 § samma lag angivna behörighetskraven, samt för kreditmarknadsförening de i 12 kap. 9 § andra  
  stycket lagen om bank- och finansieringsrörelse angivna behörighetskraven.

Namnteckning Namnförtydligande

Ovanstående namnteckningar bevittnas av två personer
Namnteckning Namnförtydligande

Bilagor och upplysningar
Bilagor som alltid ska följa med anmälan
- Föreningens stadgar (2 bestyrkta kopior).
- Protokoll (bestyrkt kopia) som visar att föreningens medlemmar antagit stadgarna.
- Protokoll (bestyrkt kopia) eller annan handling som visar vilka som valts till styrelseledamöter och suppleanter.
- Protokoll (bestyrkt kopia) från styrelsesammanträde som visar vem eller vilka som utsetts till firmatecknare samt hur firman tecknas.
- Handling (bestyrkt av två vittnen) med styrelseledamöters, suppleanters, verkställande direktörers, vice verkställande direktörers och externa       
  firmatecknares namnteckningar om de inte lämnas på anmälningsblanketten.

Bilagor som i förekommande fall ska följa med anmälan
-  Protokoll (bestyrkt kopia) från styrelsesammanträde som visar vem eller vilka som utsetts till verkställande direktör och vice                                
   verkställande direktör.
- Bevis om tillstånd enligt 6 kap. 4 § lagen (1987:667) om ekonomiska föreningar.
- Bevis om tillstånd enligt 8 kap. 3 § lagen (1987:667) om ekonomiska föreningar.
- Särskild delgivningsmottagare ska anmälas om föreningen saknar i Sverige bosatt behörig ställföreträdare. Den särskilda delgivningsmottagaren  
  ska vara bosatt i Sverige. Anmälan kan göras på blankett 809 som finns på www.bolagsverket.se.

Kopia av pass eller annan ID-handling för person som inte är folkbokförd i Sverige
För ekonomisk förening ska pass eller annan ID-handling (bestyrkt kopia) skickas in för varje nyvald person som
inte är folkbokförd i Sverige. Detta gäller styrelseledamot, styrelsesuppleant, verkställande direktör, vice verkställande direktör
och firmatecknare.

För ytterligare upplysningar se broschyr 14 om ekonomiska föreningar, bostadsrättsföreningar och kooperativa hyresrättsföreningar som finns att 
hämta på www.bolagsverket.se.
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Namnteckning Namnförtydligande
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