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Je (nous) soussigné(s)

Je (nous) soussigné(s)

Je (nous) soussigné(s) d’un transport effectué le sur la police No

au montant de , $ émise le par Humania Assurance Inc.,

sur la vie de M/Mme

reconnais(sons) par la présente que M/Mme

Identifi cation

 jour / mois / année

 jour / mois / année

prénom titulaire(s)

prénom

prénom

prénom titulaire(s)

nom titulaire(s)

nom

nom

nom titulaire(s)

Résiliation de transport 
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s’est libéré(e) des obligations en garantie desquelles la dite police m’avait(nous avait) été transportée et abandonne(nons) tous les droits qui 
pourraient m’appartenir(nous appartenir) en vertu dudit transport.

Signé à

ce jour de 20

en présence du témoin

Nom du 
cessionnaire

Fonction du 
cessionnaire

Signature du
cessionnaire 

Signature du
cessionnaire

Inscrit pour mémoire seulement dans les registres de Humania, qui n’exprime aucune opinion et n’assume aucune responsabilité quant à la 
convenance ou à la validité de cette résiliation de transport. Le(s) intéressé(s) doive(nt) consulter leur(s) aviseur(s) dans chaque cas.

À l’usage du siège social : Date de l’enregistrement Enregistré par

Identifi cation (suite)

 jour / mois / année

Humania Assurance Inc., 1555, rue Girouard Ouest, C.P. 10000, Saint-Hyacinthe (Québec)  J2S 7C8


