		               		                                Zamość......................................

....................................................................                    URZĄD MIASTA
                                     (imię i nazwisko)                                                                              Zamość
                                                                               				 Wydział Ewidencji
                Kierowców i Pojazdów


....................................................................
                                 (adres zamieszkania)
Podanie
	       Zwracam się z prośbą o wykreślenie z dowodu rejestracyjnego

samochodu marki:.......................................................................................

o nr rejestracyjnym....................... adnotacji – ………………………………

z powodu:……………………………………………………………………….


								Podpis właściciela poj.
