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FORMULARZ ZMIANY DANYCH | INNEX TO THE ROAD USER CONTRACT 

Zawarty w dwóch egzemplarzach po jednym dla każdej ze Stron / Concluded in two copies one for each Party. 

Numer identyfikacyjny Klienta / Client ID 

Numer Konta Rozliczeniowego / Billing Account Number 

Klient oświadcza, że zmianie ulegają poniżej wymienione dane / User hereby notify about the changes in the data below: 

Zakres zmian / Type of change1 

Dane przed zmianą / Data before change 

Dane po zmianie / Data after change 

1 Obejmuje: nazwa firmy lub imię i nazwisko, forma prawna, numer KRS lub CEiDG, , NIP, adres zamieszkania/ siedziby firmy, metoda płatności, dane konta 

bankowego, dane pojazdu (w tym klasa pojazdu, klasa emisji Euro) / Including: Company name or name and surname, legal form, excerpt from national court 

or trade register or commercial registration number, number of ID Card or passport, TIN, Address of residence of registered office, means of payment, bank 

account, vehicle data (including vehicle class, Euro emission class). 
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Szef Krajowej Administracji Skarbowej 

ul. Świętokrzyska 12, 00-916 Warszawa 

Ministerstwo Finansów 

NIP: 5260250274 / REGON: 000002217 

+48 22 460 59 77

etoll.gov.pl 

Załączniki / Appendixes2 

1. 

2. 

3. 

Oświadczam, że wszystkie informacje podane przeze mnie w niniejszym Formularzu są poprawne, prawdziwe i nie 
wprowadzają w błąd. / I declare that all the information given by me in this Annex are correct, true and does not mislead. 

Oświadczam / I declare 

Miejsce, data / Place, date 

Imię i nazwisko / Name and surname 

Podpis Klienta lub osoby upoważnionej / Signature 
of Vehicle operator or authorized person 

Informujemy, że Administratorem Państwa danych osobowych jest Szef Krajowej Administracji Skarbowej z siedzibą w Warszawie przy ul. 

Świętokrzyskiej 12. Pełna wersja klauzuli informacyjnej dotyczącej Państwa danych osobowych znajduje się na stronie www.etoll.gov.pl. / We are

informing that the Administrator of your personal data is the Head of the National Revenue Administration, 12  Świętokrzyska Str., 00-916 Warsaw. 

The full version of the information clause regarding your personal data can be found on www.etoll.gov.pl.  

Miejsce, data i podpis pracownika e-TOLL /  

Place, date and signature of the e-Toll’s employee: 

2 Obejmuje: Kopia odpisu z KRS lub CEiDG, Kopia dowodu rejestracyjnego pojazdu, Kopia dokumentu potwierdzającego klasę emisji EURO pojazdu, 

Pełnomocnictwo, Gwarancja, Lista zarejestrowanych pojazdów/ Copy of Extract of the Commercial Register or a copy of an excerpt from the register of 

entrepreneurs, copy of ID card or passport, copy of Registry card of the vehicle, copy of document confirming EURO emission class, Power of Attorney, 

Guarantee, List of registered vehicles.
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