CSN bl 1614W/E/26-02

INTYG FRAN HYRESVARD

Fylls i av hyresvérd. Bilaga till ansékan om inackorderingstillégg

Lasaret 2026/27
Ankomstdatum Lagra
Skriv tydligt — texten ldses maskinellt. Fylls i av

1614W E 16143214 |Blanketten ska skickas in i original. CSN —> 26072701
Uppgiﬁer Namn Personnummer
om den
studerande
InGCkordering I‘nackﬁorcclieringen géiller frén och med

dar man dag +

|n0Ck0rder|nngd|'eSS. Om den siuderande IGSeI' OCh bOI’ paen fo"(l']ogskolﬂ, Skl'lV aven SkolanS namn.
Hyresv&r dens Jag intygar att den studerande ar inuc.korderud pé ovanstaende adress.

. Datum Underskrift

underskrift

Namnfértydligande

+ Telefon
E-postadress

+

INFORMATION

Detta intyg ska hyresvirden fylla i. Skicka sedan intyget till CSN tillsammans med din ansékan om inackorderingstilligg.

Om dina forildrar star for hyreskontraktet, ska du dven skicka med en kopia av det.

Skriv ut

Rensa formular

+II

Blanketten ska skickas till: CSN Postservice, 167 82 Bromma
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