XXXX pojišťovna

ulice

Město

PSČ

___________________________________________________________________

V ……………………………dne……………….

Věc: Výpověď smlouvy č. ………………………………………… dohodou

Vypovídám výše uvedenou smlouvu dohodou z důvodu …………………. (uveďte důvod) ke dni ……………. (uveďte datum) 

Žádám o zaslání přeplatku pojištění na účet č. ………………………………….

S pozdravem


Jan Novák

ulice


místo


PSČ
