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Kryssmarkera nedan varje kontrollerat moment!
1. STYRELSEARBETET

Las styrelsens protokoll och kontrollera att:

Styrelsen har vid storre investeringar och underhall tagit in anbud och att dessa
protokollforts samt att utbetalning gjorts i enlighet med anbud.

Styrelsens beslut har i dvrigt verkstallts.

Styrelsen har vid sammantrade behandlat budgetforslag och beslutat om avgiftsniva.
Protokollen @r undertecknade av protokollféraren samt justerade av moétesordférande jamte
utsedd justeringsman.

Fastighetsbesiktning har skett och noteras i protokoll.

Uppdaterad underhallsplan finns.

Styrelsen har inte tagit beslut i strid mot javsreglerna enligt Lag om ekonomisk forening.
Inventarieforteckning finns upprattad 6ver de viktigaste maskinerna och inventarierna.

COICI Cod O

2. UTGIFTER (verifikationer)
Granska féreningens verifikationer och kontrollera att:

L] Utgiften avser féreningen och ar normal for féreningens verksamhet.
Verifikationen har giltig attest (enligt styrelsens beslut).
Originalkvitton finns bifogat som underlag till kontokortsfakturor i bokféringen.

3. INKOMSTER (verifikationer)
Har féreningen handkassa och/eller andra inkomster &n "hyror”, t ex tvattstugeavgifter, p-
automater, uthyrning av évernattningslokal eller dylikt? Om sa ar fallet:

[ ] Kontrollera/bedém hur féreningens rutin fér tomning/mottagande av kontanter gar
till.

[] Kontrollera att samtliga inkomster redovisas I6pande till féreningen.

[ ] Kontrollera att ev. handkassa redovisas regelbundet till férvaltare for bokforing.

4. MEDLEMSFORTECKNING

[] Foéreningen har en fungerande rutin for uppdatering av medlemsférteckning.
[] Forteckningen innehaller obligatoriska uppgifter (namn & adress, tidpunkt for
intrade, bostadsratt).

5. RAPPORTERING

Om du haft anledning att vidta andra granskningsatgéarder &n de ovan redovisade eller i 6vrigt vill
kommentera granskningen kan du gora det pa baksidan av denna handling eller i separat skrivelse.

Lamnas senast i samband med underskrift av revisionsberéttelsen.

[] Lépande granskning har utférts enligt arbetsprogrammet. Vid min granskning har inget
anmarkningsvart framkommit, varpa jag undertecknar revisionsberattelsen.

[] Har tagit upp mina synpunkter med styrelsen. Ev. ldmnad skrivelse bifogas.

|:| Jag vill ha ett méte med BoRevisions revisor.
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Telefon: Mailadress:
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