i SKOVDEBOSTADER

Uppsagning av bostadslagenhet och P-/garageplats pga. dodsfall

Pga. dodsfall siger jag/vi upp foljande kontrakt pa:

Namn Personnummer
Objektsnummer Avflyttning 1:a

Manad Ar
Parkeringsplats/forradsnr. Avflyttning 1:a

Manad Ar

Nér en ldgenhet sdgs upp pga. dodsfall géller en manads uppsédgningstid om ldgenheten sidgs upp inom en
madnad fran dodsfallet. Sigs lagenheten upp senare géller tre manaders uppsigningstid. Detta ska styrkas av ett
dddsfallsintyg som kan bestillas fran Skattemyndigheten och bifogas uppsédgningen. Har bostaden hyrts av
makar eller sambor gemensamt och en av dem avlider tillkommer rétten att sdga upp ligenheten pd en manad i
férening med dédsboet och den efterlevande. Ligenheten samt forrdd ska tommas och stddas. En besiktning
kommer att goras av Skovde kommun.

Kryssa for ett alternativ:

(1 Jag/viger Skévde kommun tilltride till ligenheten med huvudnyckel for att genomféra
avflyttningsbesiktning utan mig/oss.

(] Jag/vi 6nskar delta vid avflyttningsbesiktning eller vill av annat skl att Skévde kommun kontaktar
mig/oss i forvig.

Underskrifter alla dodsbodelagare, minst en adress ska anges:

Om inte alla d6dsbodeldgare har mojlighet att skriva under uppsagningen ska fullmakt l1amnas till
den av dédsbodeldgarna som utses att hantera uppségningen. Fullmakt bifogas uppséagningsblankett,
med kopia pé ID-handling.

Underskrifter dodsbodelagare:

Oort Datum

Underskrift Namnfortydligande Telefonnummer
Gatuadress Postadress

Underskrift Namnfortydligande Telefonnummer
Gatuadress Postadress

Visning av lagenhet:

Vi ser i forsta hand att dodsboet visar ldgenheten. AB Skévdebostdder kan 4ta sig att skota visningen med hjilp
av huvudnyckel om dodsboet inte sjdlva har méjlighet, d& sker visning under kontorstid utan att forst kontakta
dodsboet.

[1 Jag/vivisar ligenheten. Telefonnummer for visning

[1 Jag/viger AB Skovdebostider tillstdnd att visa ldigenheten med huvudnyckel.

Skoévdebostaders anteck

ID Kontroll dédsbodeldgare:

Personnummer dédsbodelédgare

Mottaget:
Datum Underskrift Namnfértydligande
Bolag Bestksadress Telefon Webbplats Skovdebostader ar
AB Skdvdebostader Drottninggatan 2A 0500-47 7400 skovdebostader.se en del av Skévde kommun
Organisationsnummer Postadress E-post

556042-3039 Box 303, 541 27 Skovde info@skovdebostader.se



