
 

DEPARTAMENTO DE RECREO DE MURIMAR  

 

 

 

Muy Sr. /Sra. Nuestro/a: 

 

 

D/Dña_________________________________________ CON NIF __________________ 
                            (NOMBRE Y APELLIDOS DEL TOMADOR) 

COMO PROPIETARIO DE LA EMBARCACIÓN _______________________________ 
CON PÓLIZA EN MURIMAR ____________________ 

 

SOLICITA: Que dicha póliza que está actualmente en la delegación (Número de agente 
actual)____________ pase a la delegación (00935) del Náutico San Esteban 

 

Esperando que dicha solicitud sea aceptada, firmo la presente  a______ de _______ de 20___.  

 

 

Nombre de tomador y firma   
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