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VILLKOR

Hyresavtalets giltighet forutsatter samtycke till andrahandsupplatelsen fran Ek. Féreningen Pionjarens
styrelse enligt underteckning nedan.

Manadshyran ska betalas m&nadsvis i férskott enligt 6verenskommelse mellan parterna. Andras hyran eller
hyresvillkoren for Garageplatsen pa grund av avtal mellan Ek. Féreningen Pionjaren och medlem som har
dispositionsratt till garaget, skall andringen gélla dven detta Andrahandsavtal.

Sker ej uppsagning, forlanges avtalet med tre manader i taget
Andrahandshyresgast far inte 6verlata eller upplata garageplatsen i sin tur.
Andrahandshyresgast kan under inga omsténdigheter havda eller erhalla besittningsratt till garageplatsen.

Om medlems medlemskap i foreningen upphor (l.ex vid avflyttning fran omradet) forfaller Hyresavtalet
senast pa dagen for medlems uttrade ur féreningen.

Forinfart och utfart samt utnyttjande av garaget skall Andrahandshyresgéasten tillse att skador eller
olagenheter inte uppkommer t.ex. genom ovarsam eller stérande koérning, olamplig parkering, bransle- eller
oljelackage, forvaring eller upplag.

Andrahandshyresgasten férbinder sig:

Att folja Ek. Foreningen Pionjarens foreskrifter samt myndighetsforeskrifter for férvaring av brandfarligt
gods.

Att inte anvanda garaget for andra andamal &n att parkera bil eller MC i garaget.

Att i garaget inte utfora andra &n smarre justeringsarbeten sdsom skifte av hjul och dylikt.

Att teckna och vidmakthalla erforderlig brand- och stéldforsakring for ndamnda fordon.

Att ansvara for all skada inom garaget som uppstar genom hans eller av honom anlitade personers vallande.
Att inte ge obehdorig person tilltrade till garaget.

Att ersatta eventuell forlust eller skada pa nyckel och séndare tillhandahallen av medlem.

Andrahandshyresgasten skall ersatta all skada som asamkas medlem eller Ek. Féreningen Pionjaren genom
underlatenhet att fullgtra sina skyldigheter enligt detta avtal.

Fordon, som &r i sddant skick att det enligt Bilskrotningsférordningen betecknas som skrotbil, far ej forvaras
uppstallt pa garageplatsen.
Garageplatsen upplates i befintligt skick.

Andrahandshyresgasten far inte anbringa anordningar av tillfallig eller bestédndig karaktar pa garageplatsen.

Underhall av bilplatsen bekostas och ombesorjes av Ek. Féreningen Pionjaren. Ek. Féreningen Pionjéaren ager
dérmed tilltrade till garageplatsen for reparations- och underhallsarbeten utan ratt till nedsattning av hyran.

Medlem som innehar dispositionsratten till garaget eller Ek. Féreningen Pionjaren ar inte ersattningsskyldig
for genom brand, dverkan eller annan anledning eventuellt uppkommande skada p4 eller st6ld av Andra-
handshyresgéstens fordon med tillbehor och reservdelar samt déri forvarade effekter, sdvida inte skadan
vallats av medlem, Ek. Féreningen Pionjaren eller dennes personal.

Medlem som innehar dispositionsratten till garaget friskriver sig fran skyldighet att fullgéra sin del av avtalet
och fran skyldighet att erlagga skadestand om hans/hennes ataganden inte alls eller endast till onormalt
hog kostnad kan fullgéras pa grund av krig er upplopp eller pa grund av saddan arbetsinstéllelse, blockad,
eldsvada, explosion eller ingrepp av offentlig myndighet som medlemmen inte rader éver och inte heller
kunnat férutse.
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