
Mittente: Nome e indirizzo dell’assicurato 

  

Destinatario: 
Nome e indirizzo 

della compagnia di assicurazione 

Luogo e data 

Oggetto: Polizza n. ........ - Sinistro n........ del ........   

In riferimento al sinistro in oggetto, comunico che a tutt’oggi non ho ricevuto 
l’indennizzo dovutomi nonostante Vi abbia trasmesso tutta la documentazione richiesta.   

Vi invito pertanto a provvedere al pagamento di quanto dovuto precisando che la 
presente vale quale interruzione del termine di prescrizione ai sensi di legge.   

Distinti saluti.     

Firma 

 


