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Horeuvedeny splnomocnitel tymto splnomocriujem splnomocnenca, aby ma zastupoval pri predaiji
motorového vozidla / pripojného vozidla, motocykla a iné./ a mojim menom uskutocnoval vSetky
predpisané ukony s tym spojené na prisluShom oddeleni Dopravného inSpektoratu PZ SR i
prislusnom Okresnom urade s to:

Odhlasenie resp. prepis motorového vozidla, prihlasenie motorového vozidla, vyradenie vozidla z
evidencie, doCasné vyradenie vozidla z cestnej premavky, ukonCenie leasingu a vSetkych formalit
spojenych s nim, vybavenim vsetkych formalit spojenych s prevodom leasingu na inu osobu,
vydanie nového OEV z dévodu straty alebo po STK, vymene poskodenych eviden¢nych Cisel a
pridelenie novych eviden&nych Cisel, zmena farby, zmena vyrobnych Cisel motora a karosérie,
obstaranie nového Technického preukazu z dévodu straty, poskodenia, neupotrebitelnosti,
prestavby vozidla, uzatvorenie a zrusenie zmluvy povinného zmluvného poistenia poistenia
motorového vozidla a prevzatie dokladov po uskutoCneni tej ktorej pozZadovanej zmeny u
motorového vozidla:
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ktoreho som vlastnikom.

Zaroven suhlasim s tym, aby splnomocnenec ustanovil za seba iného zastupcu, ktory by vykonal
horeuvedené ukony.



