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Fullmakt  
åt Partillebo 

Fullmaktsgivare (hyresgäst) 
Förnamn och efternamn 

 
Personnummer 

 
Adress 

 
Postadress 

 
Objektnummer 

 
Telefon E-post 

 
 Fullmakt för Partillebo att i förtid lämna ut nycklar till ny hyresgäst, fr o m __________________ 

 Fullmakt för Partillebo att renovera under uppsägningstiden, fr o m __________________ 

 Fullmakt för Partillebo att visa lägenheten under uppsägningstiden 

 Fullmakt för Partillebo att besiktiga lägenheten under uppsägningstiden 

Uppgifterna som lämnas på denna blankett kommer att användas av Partillebo. Vi behandlar uppgifterna i 
enlighet med GDPR. Personuppgifterna kommer att dataregistreras. 

Underskrift 

Ort och datum 

 
Hyresgästens underskrift 
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