
                                                                      Łańcut, dnia ............................  
       (imię i nazwisko lub narwą właściciela) 

 

 

 

 

                          (adres właściciela) 
 

 

 
                         nr PESEL lub Regon 

STAROSTWO POWIATOWE 

WYDZIAŁ KOMUNIKACJI 

W ŁAŃCUCIE 

Proszę o zwrot dowodu rejestracyjnego pojazdu marki .......................................  

 ........................................................ o nr rej .................................... zatrzymanego 

przez organ kontroli w dniu ....................................................................................  

W załączeniu przedkładam zaświadczenie z badania technicznego 

nr ...........................................................  

(podpis właściciela) 

Potwierdzam odbiór: 


