M, Mme 
Votre adresse:

Numéro de contrat: 

Catégorie: Assurance habitation

Votre ville, le 

Monsieur le Directeur, 

J'ai l'honneur de vous informer que par la présente lettre recommandée, j'entends faire cesser les effets du contrat d'assurances dont les références sont portées ci-dessus: 

Dans un délai d'un mois, à dater de la présente notification en application des dispositions de l'Article L113-16 du Code des Assurances, pour le motif suivant :

- Changement de domicile 

Veuillez agréer, Monsieur le Directeur, l'expression de mes salutations distinguées. 

Signature

