Whniosek o zwrot skfadki

J

Miejscowosc i data

Imie i Nazwisko

Ulica

Kod pocztowy, miejscowosc

WNIOSEK O ZWROT SKtADKI Z UBEZPIECZENIA POJAZDU

W zwiazku ze sprzedaig / wyrejestrowaniem /demantazem/ kradzieza /
inne

pojazdu marki
numer rejestracyjny
zwracam sie z wnioskiem o zwrot sktadki za niewykorzystany okres ubezpieczenia.

Rodzaj ubezpieczenia:

(OC posiadaczy pojazdéw mechanicznych, Auto — Casco, NW komunikacyjne, ASS, inne)

Seria i numer polisy

T.U.

(adres Towarzystwa Ubezpieczeniowego)

Nalezng kwote prosze przekazac:
- na adres zamieszkania za posrednictwem Poczty Polskiej
- przelewem na rachunek bankowy o numerze:

Do wniosku zatgczam:
- kopie umowy sprzedazy/ zaswiadczenie o demontazu/ zaswiadczenie o
wyrejestrowaniu/ inne:

’

Czytelny podpis wnioskujgcego

BOU Komplex - Ubezpieczenia tel. (43) 820-84-82



