
SPLNOMOCNENIE

Podpísaný (á) ................................................... rodné číslo ................................. 

dátum narodenia ........................ bytom ..............................................................................

číslo OP ................................

týmto splnomocňujem:

meno a priezvisko ................................................... rodné číslo .................................

dátum narodenia ........................ bytom ..............................................................................

číslo OP ................................

k zriadeniu všetkých potrebných právnych úkonov a zmeny v evidencii na Dopravnom 
inšpektoráte Polície SR (odhláseniu, prihláseniu a iné zmeny vykonané na uvedenom 
motorovom vozidle) na mojom motorovom vozidle:

druh vozidla:

typ vozidla:

číslo motora:

číslo karosérie:

ŠPZ:

farba:

V .............................. dňa ........................

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

                                                                                        Vlastnoručný podpis splnomocniteľa


