mgqvist

Fastigheter

Uppsigning av hyresavtal

Hyresgast

Namn:

Personnummer/Organisationsnummer:

Adress:

Telefon/E-post:

Hyresobjekt

Adress:

Lagenhets-/lokalnummer:

Avtalsnummer:

Uppsagning Jag/vi sager harmed upp ovanstaende hyresavtal.
- Uppsagningstid galler i enlighet med avtalet och hyreslagens bestammelser.

- Hyresforhallandet upphor att galla per:

Underskrift

Ort & datum:

Hyresgastens underskrift:

Namnfortydligande:

®s 033-250052 info@maqvist.com
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