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Prosze o zwrot niewykorzystanej sktadki z umowy ubezpieczenia OC/AC/NNW/ASS z polisy
o1 - AR 1) RN po sprzedazy/ wyrejestrowaniu w/w pojazdu

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze w okresie trwania umowy ubezpiezenia potwierdzonej polisa

=1 - DO || S nazwa zaktadu ubezpieczen...............cooieiiii do dnia
sprzedazy/wyrejestrowania pojazdu nie wystgpitedarzenie, w zwigzku z ktérym

wyptacit lub jest zobowigzany do wyptaty odszkodowania.

W przypadku jezeli zostanie mi udowodnione, ze powyzsze oswiadczenie jest niezgodne z
Prawda zobowigzuje sie do zwrotu wyptaconej kwoty za niewykorzystany okres ubezpieczenia
wrazz odsetkami.

Prosze o przekazanie niewykorzystanej sktadki:
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W zataczniku:
Umowa kupna-sprzedazy/decyzja o wyrejestrowaniu pojazdu/ inne.
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