	Žiadosť o vydanie duplikátu štítku vozidla



Údaje o žiadateľovi (majiteľovi vozidla)
	Meno a priezvisko/

Názov spoločnosti:
	

	Ulica, číslo:
	

	PSČ, mesto:
	

	Číslo OP1):
	

	IČO2):
	

	IČ DPH2):
	
	DIČ2):
	


1) – Vyplní iba žiadateľ – fyzická osoba

2) – Vyplní iba žiadateľ – právnická osoba

Poštová adresa, kontaktné údaje3)
	Meno a priezvisko/

Názov spoločnosti:
	

	Ulica, číslo:
	

	PSČ, mesto:
	

	Telefón:
	

	Fax:
	

	e-mail:
	


3) – Vyplňte iba ak sa poštová adresa nezhoduje s údajmi o žiadateľovi
Údaje o vozidle
	Model:
	

	Číslo karosérie:
	VSSZZZ

	Evidenčné číslo:
	


	Týmto žiadam o
	(správnu možnosť označte tu) []

	Duplikát štítku s VIN pod oknom
	

	Duplikát typového štítku vozidla (v motorovom priestore)
	


	Dôvod žiadosti
	(správnu možnosť označte tu) []

	Štítok zničený pri nehode
	

	Stratený pôvodný štítok
	

	Zmena krajiny prihlásenia vozidla (individuálny dovoz)
	

	Nesprávne údaje na štítku
	

	Iné:


	


	K žiadosti prikladám:
	(správnu možnosť označte tu) []

	Úplnú fotokópiu TP z krajiny pôvodu
	

	Úplnú fotokópiu TP zo SR
	

	Úplnú fotokópiu OP (prípadne cestovného pasu)
	


	Dátum:
	Podpis:


ŠKODA AUTO Slovensko s.r.o., Divízia SEAT Import, Sabinovská 6, 821 02 Bratislava

Tel.: 00421 2 4824 7809, Fax: 00421 2 4824 7812, e-mail: michal.rabel@seat.sk

