
Garanties complémentaires :

Exonération des primes (EP) Garantie en case de décès accidentel (GDA) Avenant d’assurance juvénile

DEMANDE DE MODIFICATION DE POLICE

Transformation Diminution Autre

INSTRUCTIONS : 1) Remplir et signer EN DOUBLE EXEMPLAIRE.
2) La signature de la vie assurée ou propriétaire est obligatoire; et la signature du bénéficiare si irrévocable.
3) Lorsque la police fait l’objet d’une cession, la demande doit également porter la signature du cessionnaire.
4) Envoyer les deux exemplaires de la demande au siège social pour ratification. Un exemplaire sera retourné afin

d’être annexé à la police.

Designation du bénéficiaire (indiquer la demande de changement s’il y a lieu à la rubrique “Demande(s) supplémentaire(s)”)

J’ai acquitté la somme de $ avec la présente.

Et je (nous) le (les) soussigné(s), étant les personnes qui ont un intérêt dans la dite police originale, reconnais(sons) par les présentes que la
présente demande, ainsi que tout amendement, supplément et déclaration figurant dans la proposition afférente à la police originale, ou dans
tout autre document remis à la compagnie à l’appui de la présente demande, est présentée en vue de l’etablissement de la nouvelle police ou
de l’avenant demandé par les présentes; que l’acception par le soussigné propriétaire de police ou cessionnaire, selon le cas, de toute police
ou avenant établi conformément à la présente demande, constitue la ratification de toute correction ou de tout ajout à la présente demande
indiqué au paragraphe initulé. Réservé au siège socal; et que, à la suite de l’établissement de la police ou de l’avenant, je (nous) dégage(ons)
la compagnie de toute responsabilité et renonce(çons) à toute revendication en vertu de la police originale du fait l’acception de son
remplacement par la nouvelle police ou de la police originale revêtue d’un avenant, selon le case.

Fiat à ce jour de 20 .

de

de

de

Témoin Signature de propriétaire de police

Signature du bénéficiaire (si irrévocable)

Signature du cessionnaire (si cédée)

Témoin

Témoin

Demande(s) supplémentaire (s) :

Réservé au siège social

Le SOUSSIGNÉ propriétaire de la police no pour la vie assuré(e)

demande par les présentes à BMO Société d’assurance-vie

d’émettre, à la place de cette dernière, une nouvelle police ou un avenant revêtant la dite police originale. Cette modification doit prendre

effet le et stipuler ce qui suit :

Montant du capital assuré les primes étant exigibles tous les mois.

Plan d’assurance Fumer Non-Fumer
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