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Osiguranje na Vasoj strani. ‘@’ GRAWE

Polica Zivotnog osiguranja broj

koja glasi na

(ime i prezime / naziv firme)

izdata od strane GRAWE osiguranja d.d. Sarajevo je izgubljena usljed

(molimo Vas navesti tacan razlog)

Ja kao ugovarac osiguranja proglasavam gore navedenu policu nevaze¢om.

Istovremeno potvrdujem da gore navedenu policu nisam nikome ustupio, zaloZio niti na bilo koji drugi nacin prenio

nekome drugome prava sa spomenute police, tako da niko ko je u posjedu spomenute police nije ovlasten na bilo
kakva pravna potraZivanja prema osiguravacu.

Takoder izjavljujem da c¢u odgovarati za Stetu koja bi mogla nastati GRAWE osiguranju d.d. Sarajevo zbog odricanja

na pravo urucenja originalne police, ili u slucaju da neko, ovdje nevazecom proglasenu originalna policu, priloZi za
sticanje pravne koristi.

Mjesto Datum

M.P. (potpis ugovaraca osiguranja)

Datum rodenja osigurane osobe:




