...................................... Nazwa Zaktadu Ubezpieczen

Nr polisy

Wypowiedzenie Umowy Ubezpieczenia

W oparciu o rozporzadzenie ministra Finansow z dnia 22.05.2003r w sprawie ogdlnych warunkow
Ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej posiadaczy pojazdéw mechanicznych zawartego
W Waszym Zaktadzie Ubezpieczen:

Na samochod marki ..........coovviiiiiiiiiiiii,

NI T€JESTACY Y. . ettt e,

Podpis
....................................... an. v
Nazwisko i Imig
...................................... Nazwa Zaktadu Ubezpieczen
Adres
Nr polisy

Wypowiedzenie Umowy Ubezpieczenia

W oparciu 0 rozporzadzenie ministra Finanséw z dnia 22.05.2003r w sprawie ogdlnych warunkow
Ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej posiadaczy pojazdow mechanicznych zawartego
W Waszym Zaktadzie Ubezpieczen:

Na samochod marki .........ocoovviiiiiiiiiiiii,

NI T€JEStrACY MY ..t evtintiteteteteiteeeireeenreereins



