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UPPSÄGNING AV BOSTAD VID DÖDSFALL 

 

Information till dödsboet 

 

Allmänt 
När en lägenhet sägs upp på grund av dödsfall gäller en månads uppsägningstid om 

dödsbodelägarna så önskar. Detta är under förutsättning att lägenheten sägs upp inom en  

månad efter dödsfallet. Sägs lägenheten upp senare gäller tre månaders uppsägningstid. 

Har bostaden hyrts av makar eller sambor gemensamt och en av dem avlider, tillkommer  

rätten att säga upp lägenheten med en månads uppsägning dödsboet och den efterlevande 

makan/maken/sambon i förening.  

 

Alla delägare i dödsboet skall skriva på uppsägningen. Vilka som är dödsbodelägare framgår 

av dödsfallsintyget. Detta kan beställas från Skattemyndigheten. Dödsfallsintyg och släktutredning ska bifogas 

uppsägningen. 

 

 

Visning under uppsägningstiden 
Under uppsägningstiden kommer lägenheten att visas för ett antal intressenter. Om inte annat 

överenskommits kommer vi att hänvisa till kontaktpersonen för dödsboet. Tunabyggen kan sköta 

visningen med huvudnyckel om dödsboet inte själva har möjlighet att visa. 

 

Besiktning 
Lägenheten samt förråd skall tömmas och städas. En besiktning kommer att göras och  

eventuella skador samt anmärkningar på städning kommer att faktureras dödsboet. I samband 

med besiktningen skall samtliga nycklar återlämnas till Tunabyggen. 

En besiktningsman tar kontakt för tidsbokning. 

 

Vid ev. frågor kontakta kundcentrum på Tunabyggen på 0243-73300. 
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UPPSÄGNING AV BOSTAD VID DÖDSFALL 

Till: 

AB Stora Tunabyggen 
Box 308 
781 24  Borlänge 

Adress på lägenheten:_______________________________ 

 

Lägenhetsnummer:_________________________________ 

 

Den avlidnes personnummer:_______________________________________________________ 

 

Den avlidnes namn:_______________________________________________________________ 

 

Dagens datum:___________________________________________________________________ 

 

Önskat datum för uppsägning:_______________________________________________________ 

 

Underskrifter: 

 

_______________________________ ______________________________________________ 

Underskrift dödsbodelägare  Underskrift dödsbodelägare 

 

_______________________________ ______________________________________________ 

Namnförtydligande  Namnförtydligande 

 

 

_______________________________ ______________________________________________ 

Underskrift dödsbodelägare  Underskrift dödsbodelägare 

 

_______________________________ ______________________________________________ 

Namnförtydligande  Namnförtydligande 

 

Kontaktuppgifter: 

 

Kontaktperson för dödsboet:__________________________________________________________ 

 

Adress:_________________________ ______________________________________________ 

 

Telefon, hem:____________________ Mobil:________________________________________ 

 

Övrigt:___________________________________________________________________________ 
Jag/vi godkänner att Tunabyggen använder huvudnyckel för besiktning samt visning av lägenheten      JA       Nej 

mailto:info@tunabyggen.se

	Adress på lägenheten: 
	Lägenhetsnummer: 
	Den avlidnes personnummer: 
	Den avlidnes namn: 
	Dagens datum: 
	Önskat datum för uppsägning: 
	Underskrift dödsbodelägare: 
	Underskrift dödsbodelägare_2: 
	Namnförtydligande: 
	Namnförtydligande_2: 
	Underskrift dödsbodelägare_3: 
	Underskrift dödsbodelägare_4: 
	Namnförtydligande_3: 
	Namnförtydligande_4: 
	Kontaktperson för dödsboet: 
	Adress: 
	undefined: 
	Telefon hem: 
	Mobil: 
	Övrigt: 
	Jagvi godkänner att Tunabyggen använder huvudnyckel för besiktning samt visning av lägenheten: Off
	JA: Off


