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MESSAGE
L’ADAPTATION AUX CHANGEMENTS CLIMATIQUES, C’EST L’AFFAIRE DE TOUS. POUR EN SAVOIR PLUS À CE SUJET ET PROFITER DE
JUDICIEUX CONSEILS POUR PROTÉGER VOS BIENS ET VOTRE MAISON, VISITEZ ASSURANCEEVOLUE.COM.

POLICE D'ASSURANCE HABITATION
CONDITIONS PARTICULIÈRES

M31-1737

SYNCHRO AUTOMOBILE J08-4207

PRISE D'EFFET DU CHANGEMENT   
jour mois an  

14 07 2024 14 07 2025 16 05 2025

POLICENo

DURÉEDU CONTRAT
À 0h01, heure normale, à l'adresse stipulée aux présentes..

jour mois an jour mois an

NOM ET ADRESSE DE L'ASSURÉ                   COURTIER No 2894 TÉL. (450) 250-3321       1-800-361-9866

LUC PETRIN DPA ASSURANCES
2540, RUE DES SEIGNEURS O 3395, RUE PICARD
SAINT-HYACINTHE QC J2T 0E6 SAINT-HYACINTHE QC J2S 1H3

www.groupedpa.com
info@groupedpa.com

MODIFICATION DE L'ADRESSE DE LA SITUATION

RISTOURNE (excluant la taxe de vente) 59 $

404.0 6

LA PRÉSENTE ASSURANCE EST CONSENTIE SUR LA BASE DES DÉCLARATIONS CONSIGNÉES AUX CONDITIONS PARTICULIÈRES ET MOYENNANT LE PAIEMENT DE LA PRIME ET ASSUJETTI E AUX DISPOSITIONS GÉNÉRALES

(FORMULAIRE VERSION ).

LES DÉCLARATIONS DE L'ASSURÉ RELATIVES À CHACUNE DE VOS SITUATIONS SONT DÉCRITES AU VERSO.

SITUATION PRINCIPALE            
2540 RUE DES SEIGNEURS O

SAINT-HYACINTHE, QC J2T 0E6

ADRESSE

NOM DES ASSURÉS          LUC PETRIN

  12 MOIS
No DESCRIPTION DES GARANTIES FORMULAIRE FRANCHISE MONTANT PRIME PRIME

D'ASSURANCE ANNUELLE
ASSURANCE DES COPROPRIETAIRES OCCUPANTS
PROTECTION MAXIMUM

0001 HABITATION ET AMELIORATIONS 436.1-4 1 000 90 000
01 BATIMENT D'HABITATION Résiliée
0103 MONTANT UNIQUE Résiliée
02 BIENS MEUBLES 436.1-4 1 000 30 000 123 123

0.25%PROTECTION CONTRE L’INFLATION À UN TAUX MENSUEL DE
COÛT DE RÉPARATION OU DE REMPLACEMENT
SANS DÉDUCTION POUR LA DÉPRÉCIATION

0207 COUT REMPL. BM SANS OBLIGATION DE REMPLACER 427.7-2
0220 REPARTITION 436.1-4 1 000 90 000
04 FRAIS SUPPLEMENTAIRES DE SUBSISTANCE 436.1-4 1 000 15 000
0614 INCENDIE,EXPLOSION,FUMEE SUITE TREMBL.DE TERRE 335.1-4 1 000 5 5
0618 S.O.S. IDENTITE 462.0-5
0644 EAU DU SOL, EGOUTS, DEBORDEMENT DE COURS D'EAU 458.4-2 1 000 30 000 19 19
0647 DOMMAGES D'EAU - EAU AU-DESSUS DU SOL 458.7-3 1 000 10 10
0650 DOMMAGES CAUSES PAR LA GRELE OU LE VENT Résiliée
0655 PROTECTION BON DOSSIER 452.0-1 11 11
0905 ASSURANCE ACCIDENT: LIMITE PAR SINISTRE 436.1-4 30 000
10 RESPONSABILITE CIVILE DES PARTICULIERS 436.1-4 2 000 000 17 17
9603 LIBRESPACE FADOQ - AVANTAGES POUR MEMBRES FADOQ 478.6-5

LA CARTE DE MEMBRE FADOQ DE L’ASSURÉ DÉSIGNÉ DOIT ÊTRE VALIDE
POUR BÉNÉFICIER DES AVANTAGES ET PROTECTIONS



M31-1737RÉSILIATION POLICE NO. :

En contrepartie de la ristourne indiquée ci-dessous dont l’Assuré accuse par les présentes réception, le présent contrat est résilié et remis à l’Assureur.

DATE DE LA RÉSIL IATION MÉTHODE DE RÉSILIATION RAISON RISTOURNE
Jour Mois An Tarif courte durée Prorata

SIGNATURES

CRÉANCIER ASSURÉ

La tarification de cette situation est basée sur les informations suivantes :
• Vous n’avez subi aucun sinistre au cours des cinq dernières années.

habitation.                                                       • L’affectation de votre bâtiment est
  4• Il y a logement(s) dans l’immeuble.

électrique.                                     • Le mode de chauffage principal est
• Vous n’utilisez pas de chauffage auxiliaire.

en brique ou pierre.                                  • L’immeuble est une construction
8 •Votre résidence est située à moins de kilomètres du poste de pompiers qui vous dessert.

• L’immeuble n’est pas un immeuble commercial.
• Votre logis n’est utilisé à aucune fin commerciale.

Avisez sans délai votre courtier si l’une ou l’autre de ces informations n’est plus vraie ou si vous avez procédé à certaines rénovations au cours de la dernière année.
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POLICE D'ASSURANCE HABITATION
CONDITIONS PARTICULIÈRES

M31-1737

SYNCHRO AUTOMOBILE J08-4207

PRISE D'EFFET DU CHANGEMENT   
jour mois an  

14 07 2024 14 07 2025 16 05 2025

POLICENo

DURÉEDU CONTRAT
À 0h01, heure normale, à l'adresse stipulée aux présentes..

jour mois an jour mois an

185 $PRIME TOTALE POUR LA DURÉE DE CE CONTRAT :
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