
VUOKRASOPIMUKSEN IRTISANOMINEN 

päiväys:  /  20 

kuun viimeinen päivä 20 

______________________________________ 

allekirjoitus 

Puh: __________________________________

E-mail: ________________________________

______________________________________ 

huoneistossa asuvan puolison / asuinkumppanin allekirjoitus 

Puh: __________________________________ 

E-mail: ________________________________

Pirkan Opiskelija-asunnot Oy täyttää: 

Tarkastusaika  /  20  klo:  asukas paikalla YA:lla 

Avaimet annettu  /  20 

palautettu  /  20 

Vakuus _________________________________________________________________________________

Siirretään ___________ € vuokramaksutilille nro ___________________________________________ 

Siirretään  € korjaustilille nro  ________________________________________________ 

Palautetaan  € tilille nro ______________________________________________________ 

Irtisanomme vuokrasopimuksen päättymään 

Vuokralaiset: 

Osoitteessa: 

IBAN-tilinumero: 

(vakuuden palauttamista varten)

Huoneistokoko: 

Vuokrasopimus päättyy AHVL:n mukaan irtisanomista seuraavan kalenterikuukauden viimeinen päivä.

Huoneiston kaikki avaimet palautetaan vuokranantajalle viimeistään sopimuksen päättymisen jälkeisenä arkipäivä 
klo 12 mennessä! Mikäli avaimia ei palauteta mainittuun ajankohtaan mennessä, allekirjoittaneet sitoutuvat 
kustantamaan seuraaville vuokralaisille aiheutuneet kustannukset muuttoajankohdan siirtymisestä sekä muut 
hinnaston mukaiset kustannukset.

Autopaikkasopimus irtisanotaan erikseen asunnon vuokrasopimuksesta. Kaikilla pysäköintipaikoilla on yhden 
kalenterikuukauden (1 kalenterikuukausi) irtisanomisaika. Irtisanomisaika lasketaan sen kalenterikuukauden 
viimeisestä päivästä, jonka aikana irtisanominen on suoritettu. Asukas irtisanoo sopimuksensa itse eParking 
järjestelmässä edellä mainittuja sopimusehtoja noudattaen. Autopaikan käyttöoikeus päättyy aina kuun viimeiseen 
päivää, vaikka asukkaalla/asukkailla olisi vielä kyseisen päivän jälkeen oikeus käyttää vuokraamansa asuntoa.

Uusi osoite: ____________________________________________________________________________

Lisätiedot: _____________________________________________________________________________

Annamme puhelinnumeronne asiakkaallemme näytön sopimista varten.

toimisto@poas.fi Vaihde: 040 668 6008 Sorsapuisto 1 
33500 Tampere 
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