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UBEZPIECZENIA tel. +48 742 10 75 (70 fax)

Polisa nr Warszawa, dnia

PODANIE O ZWROT SKLADKI

Towarzystwo Ubezpieczen:

Zwracam sie z prosbg o zwrot sktadki za niewykorzystany okres ubezpieczenia z umowy ubezpieczenia
zawartej za Waszym posrednictwem z Towarzystwem Ubezpieczen

Oswiadczam, ze w okresie od dnia . / poczatku ochrony ubezpieczeniowej / do dnia

__________________________________ | sprzedazy / kradziezy / nie miato miejsca zadne zdarzenie objete ochrong
ubezpieczeniowg wynikajaca z polisy nr

W zwigzku z tym nie bede wystepowat z zadnym roszczeniem do ubezpieczyciela, a wszystkie ewentualne
roszczenia 0sob trzecich zobowigzuje sie uregulowac osobiscie.

Dane wtasciciela konta | ...,
Nr konta
Nr telefonu kontaktowego

Przyjeto Pieczec i podpis agenta
Warszawa, dnia





