L Ostrowiec Swigtokrzyski, dnia ................

e
(imie i nazwisko lub nazwa wlasciciela/wspotwlasciciela)
L s STAROSTA OSTROWIECKI
ul. I1zecka 37 .
2 s 27-400 Ostrowiec Swietokrzyski
(adres zamieszkania wiasciciela/wspotwiasciciela)
1o 2 e
(nr PESEL lub REGON)
1o 2 e,

(nr telefonu/e-mail)

Na podstawie art. 78 ust. 2 pkt. 2 ustawy z dnia 20 czerwca 1997 r. Prawo 0 ruchu drogowym
w zwiagzku z § 18 rozporzadzenia Ministra Infrastruktury i Budownictwa z dnia 11 grudnia 2017r. w sprawie
rejestracji 1 oznaczania pojazdéw oraz wymagan dla tablic rejestracyjnych zawiadamiam, ze w dniu
.......................... dokonano zmiany stanu faktycznego, wymagajacej zmiany danych w dowodzie
rejestracyjnym pojazdu:

Nr rejestracyjny:

NrVIN:

Marka:

Zmiana dotyczy:

1. zmiany adresu zamieszkania / nazwiska*: poprzedni adres / poprzednie nazwisko*

montazu*/ demontazu* instalacji gazowej;
montazu*/ demontazu* haka do ciggniecia przyczepy;

2
3
4. zmiany rodZaju POJAZAU N ......cccveeiiieiieiieiieeeecteeteetesreesteesreesttesssesssesssessaessaesssesssesseessessseessseessesnsesnses
5

O Oswiadczam, ze dziatam za zgoda wigkszosci wspotwiaseicieli.

[0 Wyrazam zgode na przetwarzanie przez STAROSTE OSTROWIECKIEGO z siedzibg przy ul. Itzec-
kiej 37, 27-400 Ostrowiec Swigtokrzyski danych osobowych nieobowigzkowych zawartych w niniej-
szym formularzu w celu p6zniejszych kontaktéw w przedmiotowej sprawie.

(podpis wlasciciela) (podpis wspoétwlasciciela)

Na podstawie przedtozonego zawiadomienia i dokumentéw dokonano zmiany w dowodzie rejestracyjnym.

Ostrowiec SWigtokrzyski, dNia ....cocoovvivvceeecececes e,

(piecze¢ imienna, podpis)

* Niepotrzebne skresli¢



