-------------------------------------------------

...........................................

(miejscowos¢ i data)

(adres)
................. (adreSCd)
(nazwa towarzystwa ubezpieczeniowego)
Prosze o zwrot sktadki ubezpieczeniowej za poliS€ NI wuiivevvcecsricniessnssnnesnnssnnns .

Proébe swa uzasadniam sprzedaniem / zeztomowaniem® pojazdu o numerze

rejestracyjnym ...ccccvecceicnens

Nadptacong sktadke z ubezpieczenia prosze:

- wystac przekazem pocztowym na adres:

(adres c.d.)

- przelaé na konto:

(nr rachunku konta bankowego)

1. Niepotrzebne skresli¢

--------------------------------------------

(czytelny podpis)



