Solicitud de Ampliaciéon | FPV-009

Fecha: - -

Senores
Instituto Nacional de Seguros
Presente

Estimados senores:

Mediante la  presente  yo, ., cédula

. en mi calidad asegurado-acreedor, solicito el aumento del monto

asegurado y acreencia para la pdliza numero: a nombre de
Dicho aumento debe realizarse en el rubro Seleccione guedando en
el monto asegurado y en el monto de la

acreencia a favor del Banco Nacional de Costa Rica.

Para efectos de brindar la informaciéon requerida por el Instituto Nacional de Seguros, para la

realizacién de este trdmite, declaro que el bien asegurado se encuentra inscrito en el

Registro Nacional mediante folio real niUmero y que posee un
drea de construccidn de , con paredes interiores de
Seleccione y paredes exteriores de Seleccione . La ocupacién

actual del bien es de:

Observaciones Adicionales:

Agradeciendo la colaboracién a esta solicitud de ampliacion,

Atentamente,

Firma del Asegurado
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