
  

 

 

 

 

Tárgy: Biztosítás felmondás 
 

 

 

 

    

Tisztelt ………….. Biztosító! 

 

 
Alulírott ……………………………………………………………………….   

 

(cím:…………………………………………………………………………… ) 

 

201  .    .     hatállyal 

 

   évfordulóra            /      érdekmúlás        /       haláleset miatt     

 

 

felmondom a 

 

kötvényszám:    ……………………….  

 

Módozat:………………………………..   biztosítást.  
 

 

 

 

 

Dátum: 

 

 

Tisztelettel: ………………………………. 

                             Ügyfél 

 

 

 

 

  Elküldve: 


