Lettre de demande de résiliation du contrat de mutuelle santé dans 

le cadre d’une résiliation infra-annuelle

Madame / Monsieur

Adresse

Code Postal et ville

Nom de l’assureur

Adresse du siège social
Code Postal et ville

À [Lieu], le [Date]

Par lettre recommandée avec accusé de réception
Référence : Contrat de mutuelle santé n° [insérer numéro de contrat]. Numéro d’adhérent : [insérer numéro d’adhérent].
Objet : Demande de résiliation du contrat de mutuelle santé à échéance annuelle
Madame, Monsieur, 

Je vous informe par la présente lettre de ma décision de résilier mon contrat de mutuelle santé N°[insérer numéro de contrat] souscrit depuis le [date de début de contrat] dans le cadre de la loi du 14 juillet 2019 autorisant la résiliation infra-annuelle. 

Je vous saurais gré d’accuser réception de ma demande de résiliation dès réception de ce courrier, de me transmettre mon attestation de résiliation et de procéder à la résiliation de mon contrat dans un délai d’un mois. Je compte également sur votre diligence pour me rembourser les sommes éventuellement trop perçues.
Je vous remercie par avance de l’attention que vous porterez à mon dossier et vous prie de croire, Madame, Monsieur, en l’expression de mes salutations distinguées.
Mme / M.

Signature :
