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SEGUROS II: RECLAMACIÓN AL DEFENSOR DEL ASEGURADO 
O AL DEPARTAMENTO DE ATENCIÓN AL ASEGURADO

(Nombre y apellidos del asegurado)

(Dirección) 

(C.P., localidad y provincia)

(Nombre de la compañía de seguros)

Defensor del Asegurado (1)

(Dirección) 

(C.P., localidad y provincia)

(Localidad y fecha)

Asunto: reclamación por ………. (exponga de forma concisa el motivo de su reclamación)

Muy Sres. míos:

Por medio de la presente les doy traslado de la reclamación contra su Delegación de ………. (nombre de la provincia en la que contrató el seguro), por los motivos que expongo a continuación: ………. (detallar concretamente el motivo de la reclamación: no han prestado la cobertura contratada en su seguro, no está de acuerdo con la valoración del perito del seguro, incrementos de primas sin cumplir el plazo de preaviso, etc.).

Para su mejor conocimiento, adjunto la documentación que obra en mi poder (aporte fotocopias de la póliza, recibo del seguro, condiciones generales y particulares, informes del perito, etc.).

En la confianza de que adopten las medidas oportunas para solucionar el problema planteado, aprovecho la ocasión para saludarles y quedo a su disposición para cualquier otro dato adicional que precisen sobre este asunto.

Atentamente,




(Firma)




Fdo.: (su nombre)

(1) Si el seguro no contara con esta figura, dirija el escrito al Departamento de Atención al Asegurado.
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