STAROSTWO POWIATOWE ul. T. Kościuszki 16, 99-300 Kutno

WYDZIAŁ KOMUNIKACJI I TRANSPORTU ul. Królowej Jadwigi 7, 99-301 Kutno

DANE KONTAKTOWE: tel./fax.: 24/355-47-70, tel./informacja: 24/355-47-32

e-mail: rejestracja@powiatkutno.eu, informacja.komunikacja@powiatkutno.eu                                   
http://www.powiatkutno.eu

godziny przyjęć 8:00-14:30 od poniedziałku do piątku
ZWROT ZATRZYMANEGO DOWODU REJESTRACYJNEGO

                                                                                             Kutno, dnia .............................

.............................................................................

(imię i nazwisko lub nazwa właściciela)

.............................................................................

(adres właściciela)

.............................................................................                             
.............................................................................

(PESEL lub REGON*/ data urodzenia**)

............................................................................

(numer telefonu lub adres e-mail)
                                                                                             STAROSTA     

                                                                                             KUTNOWSKI

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

numer rejestracyjny ....................................................  po zatrzymaniu.

Do wniosku załączam:

1. ..................................................................................................................................................

2. ..................................................................................................................................................

3. ..................................................................................................................................................

4. ..................................................................................................................................................

Kwituję odbiór dowodu rejestracyjnego serii  ................................................................................

                                                                       ...............................................................

                                                                      Podpis 

* Numer REGON podaje się, gdy właścicielem pojazdu jest przedsiębiorca.

** Datę urodzenia wpisują tylko cudzoziemcy, którzy nie mają ustalonego nr PESEL.

Proszę wydrukować bilet z grupy B
