
 Grajewo, dnia. ...............................  

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

(imię i nazwisko) 

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

(dokładny adres zamieszkania) 

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

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

(nr PESEL) 

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

(nr telefonu) 

 

 Starostwo Powiatowe w Grajewie 

 Wydział Komunikacji Transportu 

 i Dróg Publicznych 

 

PODANIE 

Proszę o dopisanie do pojazdu marki  .........................................................................................  

o nr rejestracyjnym  ...........................................  nr nadwozia  ....................................................  

 informacji o PIT  .....................................................  

 informacji o VAT  ....................................................  

 informacji o CIT  .....................................................  

 

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

 (czytelny podpis właściciela) 

 

Załączniki: 

1. Zaświadczenie z Okręgowej Stacji kontroli Pojazdów nr  .......................................................  

2. Dowód osobisty (do okazania) 

3. Dowód rejestracyjny 


