
 
Santiago de Cali, ___ de  _________  del  ____ 
 
 
 
 
 
SEÑORES 
PRONTO Y SEGUROS DEL VALLE  
CIUDAD 
  
 
  

 
 
 

 
REFERENCIA: SOLICITUD DE CANCELACION  POLIZA 

 

 
Por medio de la presente yo________________________________________ con 
No cedula ________________________ solicito a ustedes la cancelación de la 
póliza  de seguros  que actualmente tengo con ustedes del vehículo de placas 
_____________  por motivo de_________________________________________ 
 
 
 
 
Muchas gracias y agradezco la atención prestada. 
 
 
 
Cordialmente, 
 
 
 
 
 
Nombre   _________________________________ 
 
Firma       _________________________________ 
 
Cedula     _________________________________ 
 
Teléfono  _________________________________ 
 


