Ansggning om fremlejetilladelse

KU - Aalborg

—
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Lejemal nr.

1. Lejer(e)
Navn pa kollegium/afdeling

Navn (lejer 1)

Navn (lejer 2)

Adresse

E-mail

Postnr. by

Telefonnummer

Jeg/vi sgger om fremlejetilladelse pa baggrund af

[ Studierejse O Militaertjeneste

U Praktikophold

[ Sygdom i familien

[ Ssygdom
U Andet

2. Kontaktperson for lejer(e) i fremlejeperioden (SKAL UDFYLDES)

Navn ¢/o navn
Adresse E-mail
Postnr. By Telefonnummer

3. Fremlejetager(e)

Navn Navn

Adresse Adresse

Postnr. By Postnr. By
Land Land

Telefonnummer

Telefonnummer

Fodselsdato (dd.mm.33a3a)

Fodselsdato (dd.mm.333a)

E-mail

Har du/l p.t. en ansggning hos AKU-Aalborg

Ja [ Nej

4. Fremlejeperiode
Jeg/vi gnsker at fremleje boligen fra den (dd.mm.&33

a) og indtil den

5. Underskrift ‘

Jeg/vi ansgger hermed AKU-Aalborg om tilladelse til at fremleje boligen (punkt 1) i perioden (punkt 4) til den/de personer,
som er naevnt under punkt 3. Samtidig giver jeg/vi fuldmagt til den person, som er naevnt under punkt 2, til pd mine/vores
vegne at foretage alle ngdvendige dispositioner vedr. mit/vores lejemal i fremlejeperioden.

Dato Underskrift (lejer 1)

Underskrift (lejer 2)




