Wieluń, dnia ……………………………
……………………………….         ……………………………
( imię i nazwisko lub nazwa właściciela)                 ( imię i nazwisko lub nazwa właściciela)
………………………………..        ……………………………….
……………………………….        …………………………………
( adres właściciela )                                                      ( adres właściciela ) 
…………………………….              ……………………………
Nr Pesel lub Regon                          Nr Pesel lub Regon


STAROSTWO POWIATOWE
w WIELUNIU
WNIOSEK
 Wnoszę o wydanie/wydanie wtórnika**:
□	nalepki kontrolnej	□ znaków legalizacyjnych
□	tablic rejestracyjnych/tablicy rejestracyjnej**
□	dodatkowej tablicy rejestracyjnej do oznaczenia bagażnika zakrywającego tylną tablicę rejestracyjną pojazdu marki……………………………………..	o numerze rejestracyjnym……………………………………. z powodu……………………………………………………………………………………..	
Oświadczam, że zostałem/am zapoznany/a z art. 233 § 1 kk, który brzmi:
„Kto składając zeznanie mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub w innym postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności do lat 3".
………………………………………….
(podpis właściciela/współwłaściciela)
Oświadczam , że działam za zgodą współwłaściciela (większości współwłaścicieli)
…………………………………….
(podpis )



[bookmark: _GoBack]*Numer REGON podaje się, gdy właścicielem pojazdu jest przedsiębiorca.
**Zaznaczyć właściwe.
