FOTtiHOVEl Uppsagning av hyresavtal
for dodsbo

Jag / vi sager harmed upp hyresavtal med Fortinova for

Bostad, adress:

Ev p-plats/garage, adress:

Ev annat hyresavtal:

Dodsboet sager upp hyresavtal for Kontaktperson for dodsboet
Personnummer Namn
Namn Telefonnummer

E-postadress

Viktigt att tanka pa!

For dodsbo galler en manads uppsagningstid, raknat fran nastkommande manadsskifte om inte langre tid 6nskas.

Dodsboet ar skyldigt att medverka till lagenhetsvisning, avflyttningsbesiktning och stadbesiktning. Kontaktpersonen ovan ar
ansvarig for detta.

Utflyttning fran bostad innebar ocksd att hyresavtal for ev fordonsplats avslutas enligt bestdmmelserna i hyreslagen.

Dodsfallsintyg med slaktutredning ska bifogas i samband med uppsagningen.

Om det finns fler dodsbodelagare behdver alla underteckna uppsagningen nedan.

Datum da hyresavtalet ska upphora:

Ovrig information till Fortinova:

Ortoch datum Ort och datum
e o T
Namnfortydligande, dédsbodelagare 1 Namnfortydligande, dodsbodelagare 2

Ortoch datum Ort och datum
P
Namnfortydligande, dodsbodelagare 3 Namnfortydligande, dédsbodelagare 4

Undertecknad uppsagning skickas till Fortinova info@fortinova.se
Fortinova. Vi &terkommer med en bekréaftelse. Norrgatan 10

432 41 Varberg
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