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(Service 0,12 €/min + prix appel)

AVIS D'EAVIS D'EAVIS D'ECHEANCECHEANCECHEANCE
pour la période du 26/05/2021 au 25/05/2022pour la période du 26/05/2021 au 25/05/2022

Le 29/04/2021

N° client: 513290 MR WALSH DE SERRANT LUDOVICMR WALSH DE SERRANT LUDOVIC
N° police: 867154/05247794 23 RUE DU CHATEAU DES RENTIERS23 RUE DU CHATEAU DES RENTIERS

75013 PARIS75013 PARIS
Coef.Réduction/Majoration: 0,50.
Véhicule: PIAGGIO PX 125
Identification : 244 KTV 75

Cher Client,

Votre contrat d'assurance arrive à échéance. Nous vous remercions de bien vouloir
procéder à son règlement dès réception de ce courrier et au plus tard
le 26/05/2021, date d'échéance de votre contrat.
Dès réception de votre paiement, nous vous adresserons votre nouvelle carte verte.Dès réception de votre paiement, nous vous adresserons votre nouvelle carte verte.

PRIME NETTE TAXES COURTAGE D'ASSURANCE TOTAL A PAYER
- Votre échéance 122,82 31,85 28,33 183,00 EUR183,00 EUR

BONNE NOUVELLE : pas d'augmentation de votre cotisation cette année !BONNE NOUVELLE : pas d'augmentation de votre cotisation cette année !

Si vous souhaitez changer votre périodicité de règlement, contactez-nous au
05.56.34.64.64, dès réception de ce courrier, et au plus tard avant votre
échéance du 26/05/2021.
Nous vous prions de recevoir, Cher Client, nos cordiales salutations.

AMV AssuranceAMV Assurance

PAIEMENT PAR CARTE BANCAIREPAIEMENT PAR CARTE BANCAIRE sur notre site internet sécurisé : www.amv.fr> MON ESPACE AMVwww.amv.fr> MON ESPACE AMV
Identifiant : 513290
N° Quittance : 33594386

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
PAIEMENT PAR CHEQUE :PAIEMENT PAR CHEQUE : Coupon à détacher et à compléter, AMV AssuranceAMV Assurance
puis à retourner accompagné de votre règlement à : Service ComptabilitéService Comptabilité
Libellez votre règlement à l'ordre de : AMV AssuranceLibellez votre règlement à l'ordre de : AMV Assurance 33735 BORDEAUX CEDEX 933735 BORDEAUX CEDEX 9

Veuillez trouver ci-joint le règlement de mon assurance : 183,00 EURVeuillez trouver ci-joint le règlement de mon assurance : 183,00 EUR

Pour faciliter la gestion de votre dossier et vous contacter, merci de compléter et/ou modifier :Pour faciliter la gestion de votre dossier et vous contacter, merci de compléter et/ou modifier :

- N° Téléphone : 0615383736 / ____________________ - N° Portable : ____________________

- Votre adresse email : ludowalsh007@yahoo.com / _______________________________

WALSH DE SERRANT LUDOVIC Le .. / .. / ....
N° Client : 513290 SIGNATURE
N° Quittance : 33594386



(A/P)

INFORMATIONSINFORMATIONSINFORMATIONS
- BENEFICIEZ D'UNE REDUCTION POUR LA PREMIERE ANNEE D'ASSURANCE (hors honoraires, options,

garanties attentats et risques technologiques) lors de la souscription d'un contrat supplémentaire.

Pour cela, consultez notre site internet www.amv.fr et prenez connaissance de nos offres promotionnelles.

Vous pouvez obtenir en ligne un devis ou une garantie immédiate en quelques minutes et modifier vous-même

votre contrat d'assurance.

Pour toute information complémentaire, n'hésitez pas à joindre notre Service Clients.

- CONTRAT A TACITE RECONDUCTION : Votre contrat se renouvelle automatiquement pour une période de 12 mois

chaque année à son échéance principale sauf résiliation par l'une des deux parties par lettre recommandée

adressée au moins deux mois avant l'échéance principale. Vous disposez toutefois d'un délai supplémentaire

de 20 jours suivant l'envoi de ce courrier (le cachet de la poste faisant foi) pour demander la

résiliation de votre contrat. Vous pouvez également, à l'expiration d'un délai d'un an à compter de la

première souscription, résilier votre contrat sans frais ni pénalités. La résiliation prend effet un mois

et un jour après la date d'envoi de la notification de la résiliation par votre nouvel assureur.

- EXONERATION DE TVA : en vertu de l'article 261 C 2° du Code Général des Impôts, les prestations d'assurance

sont exonérées de TVA.

==============================================================================================================

CONTACT :

- Pour la gestion de votre contrat, appelez le 05 56 34 64 64

- Pour toute déclaration de sinistre, appelez le 05 56 12 93 33

==============================================================================================================

- En cas de panne ou d'accident, appelez AMV ASSISTANCE au 01 41 85 85 89.

==============================================================================================================

Les garanties du présent contrat (hors Assistance) sont souscrites auprès de la compagnie d'assurance L'Equité - RCS PARIS B 572 084 697 - 2 rue Pillet-Will 75009 PARIS.

La garantie Assistance est souscrite auprès d'EUROP ASSISTANCE - RCS NANTERRE B 451 366 405 - 1, Promenade de la Bonnette 92230 GENNEVILLIERS.


