
Återflyttning efter andrahandsuthyrning 

Savills Förvaltning AB önskar erhålla undertecknad blankett senast två veckor efter det 
att andrahandsuthyrningen upphört. 

Hyresgäst* 
Objektsnummer (se hyresavi)* 

Efternamn Förnamn 

Personnummer Telefon dagtid 

E-postadress

Gatuadress Postadress 

Andrahandsuthyrningen har upphört och kontraktsinnehavare har återflyttat* 

Datum och ort Datum och ort 

Underskrift Underskrift 

Namnförtydligande Namnförtydligande 

Org.nr 556346-7132 Tel: 08-674 03 00 Savills Förvaltning AB 
Box 16024, 103 21 Stockholm 

Besöksadress: Regeringsgatan 48 
E-post: bostad@savills.se www.savills.se 

*Obligatoriskt fält
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