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KARLSTADS BOSTADS AB

Nuvarande hyresgast 1

Uppsagning

Nuvarande hyresgast 2

Namn

Person- eller kundnummer

Namn

Person- eller kundnummer

Epost

Telefon*

Epost

Telefon*

*) Till den som ska visa ldgenheten. Enligt hyreslagen har du visningsplikt vilket betyder att vi ldmnar ut ditt
telefonnummer till de som far visningserbjudande. Visning sker oftast inom tva veckor efter uppsdgning. KBAB
har rétt att krdva skadestand om mdjligheten att visa ldgenheten férdréjs och extra kostnader ddrigenom uppstar.

Nuvarande adress Postnummer Ort
Ny adress Postnummer Ort
Uppséigning av:

[] Lagenhet*

Objektsnummer (se hyresavi)

Garagenummer
[] Garage g
I:l BinIats Bilplatsnummer
v o Forradsnummer
[] Férrad

Kontrakt upphor att galla (4daa-mm-dd)**

*) Om du séger upp din ldgenhet kan det paverka den fordonsplats du hyr av oss. Flyttar du till en bostad utanfér
ditt omrade upphér avtalet for fordonsplatsen automatiskt. Likasa om du flyttar till en annan bostadsform,
exempelvis bostadsréatt. Om du bor kvar hos oss, i samma eller nérliggande fastighetskomplex, behaller du din
plats. Vill du sédga upp din fordonsplats men bo kvar i din nuvarande ldgenhet har du tre manaders
uppségningstid. Dina podng i bostadskén paverkas inte av uppségningen.

**) Tre kalenderménader efter uppségning. Exempel: Uppségning inldmnas 15 april = kontrakt upphér 31 juli.

Hdrmed sdager jag upp mitt hyresavtal enligt ovan

Ort

Datum

Underskrift hyresgast 1

Underskrift hyresgast 2

Namnfortydligande hyresgast 1

Namnfértydligande hyresgast 2

Karlstads Bostads AB Kbab.se
Kbab@karlstad.se | 054-540 76 00 | Box 1505, 65121 Karlstad
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