, dnia

(imig i nazwisko / nazwa firmy) (miejscowosc)

(adres zamieszkania / adres firmy)

(PESEL/ REGON)

(numer i seria polisy)

(marka i model)

(numer rejestracyjny pojazdu)

(nazwa ubezpieczyciela)

WYPOWIEDZENIE UMOWY UBEZPIECZENIA OC
(tryb automatycznie zawartej polisy)

Zgodnie z art. 28a ust. 1 Ustawy z dnia 22 maja 2003 r. o ubezpieczeniach obowigzkowych, Ubezpieczeniowym
Funduszu Gwarancyjnym i Polskim Biurze Ubezpieczycieli Komunikacyjnych (Dz. U. z 2003r. Nr 124 poz. 1152 z
pdzn. zm.), wypowiadam umowe ubezpieczenia OC, dotyczacg ww. pojazdu.

(Wypowiedzenie sktada posiadacz pojazdu mechanicznego, ktory w tym czasie jest ubezpieczony w dwdch lub wiecej zaktadach ubezpieczer,
przy czym co najmniej jedna z uméw ubezpieczenia OC posiadaczy pojazdéw mechanicznych zostata zawarta w trybie art.28 ust.1. Za dzied
ztoZenia wypowiedzenia uznaje sie dzied doreczenia wypowiedzenia zaktadowi ubezpieczen lub dzieri nadania wypowiedzenia w polskiej
placéwce pocztowej operatora publicznego lub dzieri ztozenia wypowiedzenie agentowi, dziatajgcemu w imieniu i na rzecz zaktadu ubezpieczen i
z uptywem tego dnia wypowiedziana umowa ulega rozwigzaniu.)

,dnia

(miejscowosc) (podpis wtasciciela pojazdu)

Biuro Ubezpieczeri ASKOR Anna Skwarek | 503 123 160

517 546 969
A I S I K | 0 I R ul. Potczyriska 93A lok. 2 | 502 502 087

Anna Skwarek 01-301 Warszawa | skwarekanna@op.pl



