
PROŚBA O WYDANIE ZAŚWIADCZENIA O PRZEBIEGU UBEZPIECZENIA 

 

 

 

Imię i nazwisko ……………………………………………………………………………………….…………………………………. 

PESEL ………………………………………..  (obowiązkowo) 

Adres: ………………………………………………………………………….………..………………………………………………..…… 

Numer polisy KA……………………………………..…… i/lub numer rej. pojazdu ……………………………….…… 

 

 

Zwracam się z prośbą o wystawienie zaświadczenia o przebiegu ubezpieczeń 

komunikacyjnych zawartych w …………………………………… i przesłanie e-mailem na 

adres Filii w Białymstoku. 

 

 

 

 

 
Białystok, …………………….                                                           ………………………………….…………………… 

(czytelny podpis wnioskodawcy) 
 

 

 

 
 

 

 

 
 

 

 

 


