______________, dn. ______________

Dane właściciela:

____________________

____________________

____________________

PESEL ______________

____________________

Wypowiedzenie umowy odpowiedzialności cywilnej nr_________________

W związku z nabyciem w dniu ___________ pojazdu___________________ o numerze rejestracyjnym _______________ (aktualny nr rej __________) wypowiadam umowę obowiązkowego ubezpieczenia OC posiadaczy pojazdów mechanicznych potwierdzonego polisą nr _________________.

Z poważaniem:

