
UPPSÄGNING FÖR AVFLYTTNING, PARKERING 
 
 
Härmed säger jag/vi upp hyresavtalet för parkeringsplats med objektnr :______- ______ 
 
på adress: _____________________________________________________________ 
 
 
Visning och avstädning  
Om uppsägningen gäller garageplats ansvarar du/ni för att visning för nästa hyresgäst 
kan ske under uppsägningstiden. Det nummer ni anger nedan lämnas ut om kommande 
hyresgäst önskar visning.  
 
Telefonnummer för visning :_______________________________________________  
 
 
På avflyttningsdagen ska garageplatsen lämnas väl avstädad och samtliga nycklar och 
eventuellt parkeringstillstånd ska återlämnas till kundservicekontoret.  
 
 
Uppsägningstid 
Hyresavtalet kan sägas upp till det månadsskifte som inträffar tidigast efter tre (3) 
månader från uppsägningen.  
 
 
 
Hyresavtalet upphör att gälla den :___________________________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 
_______________________________  ____________________________   

Datum    Datum 
 
 
_______________________________________ ___ ________________________________________ 
Underskrift hyresgäst 1   Underskrift hyresgäst 2 
 
 
__________________________________________ ________________________________________ 
Namnförtydligande   Namnförtydligande  
 
 
___________________________________________ _________________________________________ 
Personnummer    Personnummer   


