


.............................................................................. 
(miejscowość, data)		

.............................................................................. 
 (Właściciel)
.............................................................................. 
 	(adres)
.............................................................................. 
 	(PESEL/REGON)
.............................................................................. 
 		(Współwłaściciel)
.............................................................................. 
(PESEL/REGON)
.............................................................................. 
(adres)

..............................................................................
 (nazwa urzędu)		
.............................................................................. 
 (adres)		

WNIOSEK
Wnoszę o wymianę dowodu rejestracyjnego dla pojazdu
Marka / model ........................................................................................................................................................
 nr rejestracyjny ......................................................................................................................................................
nr identyfikacyjny VIN (nadwozia/podwozia/ramy*) ....................................................................................... ...................................................................................................................................................................................
ze względu na 
· brak miejsca na kolejne wpisy *)
· zmiana danych zamieszczonych w dowodzie rejestracyjnym*)
· dowód rejestracyjny uległ zniszczeniu*)

Ponadto proszę o
- wydanie pozwolenia czasowego na okres oczekiwania na nowy dowód rejestracyjny*)

Załączniki:
- dowód rejestracyjny ..........................................................................................................................................
(seria i numer)
- karta pojazdu .....................................................................................................................................................
(seria i numer)
- zaświadczenie o badaniu technicznym ...........................................................................................................
(numer)
Wymagana opłata …………………………………….....


	…………………………………….....
(podpis właściciela )
	…………………………………….....
(podpis współwłaściciela)
	…………………………………….....
(podpis pracownika przyjmującego wniosek)







