
Elektroniczny System Poboru Opłat viaTOLL 

Więcej informacji: www.viatoll.pl infolinia 800 101 101 (numer bezpłatny dla połączeń z polskich telefonów stacjonarnych), 

22 521 10 10 (numer płatny, dla połączeń z telefonów komórkowych i z zagranicy, koszt wg stawek operatora) 

info@viatoll.pl 

Załącznik nr 1 do Umowy / Anlage Nr. 1 zum Vertrag 

WYKAZ ZAREJESTROWANYCH POJAZDÓW/ VERZEICHNIS DER REGISTRIERTEN FAHRZEUGE 
do Umowy nr/ zum Vertrag Nr. 

L.p./ 

Lfd. Nr. 

Numer rejestracyjny pojazdu/ 

Kraftfahrzeugkennzeichen 

Kod urządzenia 

pokładowego/ 

viaBOX-ID 

Kraj/ Land Klasa pojazdu/ Fahrzeugklasse 1 
Klasa emisji/ 

Emissionsklasse 

Metalizowana przednia szyba/ 

Metallisierte Windschutzscheibe 

Tak/ Ja / Nie/Nein 

Nr karty/ Kartennummer 2 

113 - Pojazd lekki (LP), ŁMDMCP (łączna maksymalna dopuszczalna masa całkowita pojazdu) <= 3.5 t, MDMCP (maksymalna dopuszczalna masa całkowita pojazdu) <= 3.5 t/ Leichtfahrzeug (LF), KMZGGF (kombiniertes maximal 

zulässiges Gesamtgewicht des Fahrzeugs) <= 3.5 t, MZGGF (maximal zulässiges Gesamtgewicht des Fahrzeugs) <= 3.5 t 
14 - Pojazd lekki  ŁMDMCP > 3.5 t, MDMCP <= 3.5 t/ Leichtfahrzeug KMZGGF > 3.5 t, MZGGF <= 3.5 t  
30 - Autobus o ilości siedzeń większej niż 9 (włączając kierowcę)/ Bus mit mehr als 9 Sitzen (einschließlich des Fahrersitzes) 
41 - Pojazd ciężki (CP), ŁMDMCP <12 t, MDMCP < 12 t, MDMCP > 3.5 t/ Schwerfahrzeug (SF), KMZGGF <12 t, MZGGF < 12 t, MZGGF > 3.5 t 
42 - Pojazd ciężki, ŁMDMCP >=12 t, MDMCP < 12 t, MDMCP > 3.5 t/ Schwerfahrzeug, KMZGGF >=12 t, MZGGF < 12 t, MZGGF > 3.5 t 
50 - Pojazd cięzki, ŁMDMCP >= 12 t, MDMCP >= 12 t/ Schwerfahrzeug, KMZGGF >= 12 t, MZGGF >= 12 t 
2 Stosuje się dla Kont z odroczoną płatnością z gwarancją firm flotowych lub w przypadku wyboru opcji automatycznego doładowania dla konta przedpłaconego za pomocą karty kredytowej lub flotowej/ Gilt für ein Aufschubkonto 

mit einer Garantie des Flottenunternehmens oder, falls die automatische Aufladung gewählt wurde, für ein mit einer Kredit- oder Flottenkarte bezahltes Prepaid-Konto. 

.................................................................................. 
Podpis Użytkownika lub osoby upoważnionej /  
Unterschrift des Benutzers bzw. der ermächtigten Person 

.................................................................................. 
Podpis osoby uprawnionej przez Spółkę/  

Unterschrift einer durch die Gesellschaft befugten Person 

http://www.viatoll.pl/
DKV Euro Service
Notiz
Bitte tragen Sie hier jeweils das Fahrzeugkennzeichen ein.

DKV Euro Service
Notiz
Bitte tragen Sie hier die Fahrzeugklasse, wie in der Fußnote beschrieben, ein.  Hilfe zur Ermittlung der Fahrzeugklasse: https://www.dkv-euroservice.com/de/media/content/benefits/toll_9/poland/fahrzeugkategorien/fahrzeugkategorien-de.pdf. 

DKV Euro Service
Notiz
Bitte tragen Sie hier die Schadstoffklasse gemäß des Nachweises ein.  

DKV Euro Service
Notiz
Bitte geben Sie "Ja" an, wenn das Fahrzeug eine metallisierte Windschutzscheibe hat.

DKV Euro Service
Notiz
Bitte nicht ausfüllen.

DKV Euro Service
Notiz
Bitte nicht ausfüllen.

DKV Euro Service
Notiz
Gesetzlicher Vertreter oder Bevollmächtigter bitte hier unterschreiben. Bitte notieren Sie darunter Ihre DKV Kundennummer.

DKV Euro Service
Notiz
Bitte tragen Sie Ihre ViaToll Vertragsnummer ein. Bei Erstbestellungen bitte nicht ausfüllen.

DKV Euro Service
Notiz
Bitte nicht ausfüllen. Hier unterschreibt der DKV.

DKV Euro Service
Notiz
Bitte tragen Sie hier jeweils das Land ein, in dem das Fahrzeug zugelassen ist.



Bitte geben Sie hier an, wie Sie Ihre OBU erhalten möchten und legen dieses Schreiben unter-
schrieben Ihren Unterlagen bei. 
 
 
DKV Kundennummer:  
 
 
Bitte ankreuzen: 
 

per Kurier (kostenfrei ab einer Bestellung von 10 Boxen)  
 

Selbstabholung (kostenfrei) 
 
 
 
Wichtiger Hinweis! 
 
Alle Angaben der Ausfüllhilfen sind ohne Gewähr. 
 
Bitte beachten sie auch die Allgemeinen Geschäftsbedingungen des Mautbetreibers, die Sie unter 
www.dkv-euroservice.com finden. 
 
Bitte senden Sie uns die Registrierungsunterlagen im Original inklusive Ihrer Unterschrift und einem 
Firmenstempel an: 
 
DKV EURO SERVICE GmbH + Co. KG
Maut PL
Balcke-Dürr-Allee 3 
40882 Ratingen 
 
Bitte schicken Sie die Unterlagen nicht direkt an den polnischen Mautbetreiber, da Sie sonst nicht als DKV
Kunde registriert werden können. 
 
 
 
 
 
 
 Ort / Datum                                                                          Unterschrift / Firmenstempel 
 
 
 
 
 

apuetze
Schreibmaschinentext

apuetze
Schreibmaschinentext

DKV Euro Service
Notiz
per Kurier (Versandkostenfrei. Nur innerhalb EU und ab einer Bestellung von 10 Boxen möglich.)

DKV Euro Service
Notiz
Selbstabholung (an Kontaktstellen oder grenznahen Distributionsstellen: www.viatoll.pl)
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