
DECLARAÇÃO DE DÉBITOS FINAIS

À
PORTO SEGURO CIA. DE SEGUROS GERAIS

Assunto: Comunicação de Sinistro Fiança

Apólice n°__________________________.

_______________________________________________________________________________________, na qualidade de

____________________________,do imóvel sito à Rua/Avenida ___________________________________________________,

n°___________, complemento__________________________, bairro____________________________________________,

cidade_________________________________________________________________________, informo(amos) que o(s)

garantido(s)____________________________________________________________________, desocupou(aram) o imóvel em

_____/_____/___________, a vistoria ______________realizada em _____/_____/___________, __________________ danos

a serem reparados, confome o laudo de vistoria final anexo, e encontra(m)-se inadimplente(s), com o(s) débito(s) discriminado(s)

na tabela abaixo:

Dessa forma, comunicamos a ocorrência de sinistro e solicitamos o pagamento da indenização  no valor de

R$__________________(______________________________________________________________________________________),

ao(à) favorecido(a)______________________________________________________________________________,

CPF/CNPJ n° _____________________________, banco ______________________________________________,

agência ______________________, conta corrente n° _______________________.

Atenciosamente,

1575.17.01.E - MAR/08

nome da Pessoa Física ou Jurídica

administrador(a) / locador(a) / procurador(a)

ASSINATURALOCAL E DATA

nome e n° do banco

nome e n° da agência

TOTAL

foi/não foi havendo/não havendo

OBSERVAÇÕES

DISCRIMINAÇÃO VENCIMENTO COMPETÊNCIA VALOR MULTA OUTROS ACRÉSCIMOS
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