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Störningsanmälan 

Tänk på att grannen inte alltid är medveten om problemet, så tag gärna en första 

kontakt själv och informera om det. 

Uppgiftslämnare: 

Namn: 

Personnummer: 

Fullständig adress: 
 

Telefonnummer: 

Epost: 
 

 

Störningsanmälan avser: 

Namn: 

Adress: 

Lägenhetsnummer:

Vad orsakar störningen? 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 
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Var upplevs störningen? 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

 

När inträffar störningen? (Datum, klockslag) 

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

 

Jag intygar att jag efter bästa förmåga har beskrivit händelseförloppet och lämnat 

sanningsenliga uppgifter. 

Jag är medveten om att denna handling kan komma att användas i hyresnämnd eller 

tingsrätt vid eventuell talan om störande hyresgästs hyresavtals upphörande eller 

förverkande. 

Uppgiftslämnarens identitet förblir anonym tills och om ärendet tas upp i högre instans. 

 

Ort, datum:  

__________________________________________________________________________ 

 

Underskrift:  

__________________________________________________________________________ 

 

 

Namnförtydligande: 

 

__________________________________________________________________________ 
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