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ব াট বরজিয়েশন/টাইয়টল করার িনয আয় দন
(এই ফর্মটি ডিএর্ডি-র এই ওয়েবসাইট - dmv .ny .gov -এও উপলিয) 

OFFICE 
USE 

ONLY 

Reg. 
No. 

3 of 
Name 

Sticker 
SPECIAL CONDITIONS: NF OV PA SV XR 

Sales Tax 
Information 

Status Value 
($) 

Jurisdiction Rate Out of State Audit 

NY 

DEALER 

ONLY 

TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER 

IF A TEMPORARY REGISTRATION WAS ISSUED: If you assigned a registration number to this boat, place the registration number sticker over this box. If the boat 
already has a valid New York registration number, enter the information below. 
Registration Number: Date Temp. Reg. Issued: 

Dealer Name: Dealer Facility Number:  

প্রাথজিক বরজিোরকারীর নাি: (পদডব, নার্, র্ধ্যনার্) প্রাথজিক বরজিয়েশনকারীর NYS ড্রাইভার লাইয়েন্স নম্বর জলঙ্গ িন্মতাজরখ
প ুং  র্ 
 

র্াস ডদন বছর

েহ বরজিোরকারীর নাি (পদডব, নার্, র্ধ্যনার্) েহ বরজিোরকারীর NYS ড্রাইভার লাইয়েন্স নম্বর জলঙ্গ িন্মতাজরখ
প ুং  র্ 
 

র্াস ডদন বছর

জদয়নর ব লার বটজলয় ান নার্ পডরবর্ম ন?
 হযাাঁ (এটি দদখ ন  5    )  না

ঠিকানা পডরবর্ম ন?


 হযাাঁ   না 
এই দরডিয়েশনটি ডক দকানও কয়পমায়রট
বা পাটম নারডশয়পর িনয?  হযাাঁ    না

আপডন কীিায়ব দিডহকলটি
দপয়েয়ছন? (একটি ডিডির্ করুন)

 নর্ ন  নর্ ন ডলি দনওো

 বযবহৃর্  বযবহৃর্ ডলি দনওোএলাকার বকাড 
(     ) 

বয ঠিকানাে প্রাথজিক বরজিোরকারীর জিঠি আয়ে (রা ার নম্বর এবুং নার্, গ্রার্ীণ দিডলিাডর বা বক্স নম্বর ডলখ ন। এই ঠিকানাটি নডিপয়ে িাকয়ব।) 

অ্যাপাটম য়র্ন্ট নুং. শহর বা টাউন দেট ডিপ দকাি দে কাউডন্টয়র্ বসবাস 
কয়রন

বেই ঠিকানা বযখায়ন প্রাথজিক বরজিোরকারী  ে াে কয়রন যজদ তা ডাকয়যায়ে জিঠিপত্র পাঠায়নার ঠিকানা বথয়ক জভন্ন হে .(ডপ.ও. বক্স. দদয়বন না) 

অ্যাপাটম য়র্ন্ট নুং. শহর বা টাউন দেট ডিপ দকাি 

িাজলয়কর NYS ড্রাইভার লাইয়েন্স নম্বর ব াটটি যজদ জলি বনওো হয়ে থায়ক শুধুিাত্র তাহয়লই জভন্ন িাজলক থাকার অনুিজত আয়ে। আপজন যজদ এই ব াটটির িাজলক না হয়ে থায়কন, তাহয়ল 

জ ভােটি অ শযই িাজলকয়ক েম্পরূ্ণ করয়ত হয় । িাজলকানার প্রিার্, িাজলয়কর নাি এ ং িন্মতাজরয়খর প্রিার্ এ ং জলয়ির িুজির কজপ প্রয়োিন। দ্রষ্ট য: 
েডদ সম্পূণম করা দরডিয়েশন অ্ন য়র্াদন (MV-95 দিয়ক) সুংয়োডির্ িায়ক অ্িবা আপডন দবায়টর দরডিয়েশন প ননমবীকরণ করার িনয আয়বদন কয়র িায়কন এবুং দসই দবায়টর 
র্াডলক েডদ পডরবর্ম ন না হয়ে িায়ক, র্াহয়ল এই ডবিাগটি সম্পূণম করয়বন না।

 তণ িান িাজলয়কর নাি (পদডব, নার্, র্ধ্যনার্) 
িন্ম তাজরখ িাজলয়কর জদয়নর ব লার বটজলয় ান নম্বর (ঐডিক)  

র্াস ডদন বছর এলাকার বকাড 
(          ) 

বয ঠিকানাে িাজলয়কর জিঠি আয়ে (রা ার নম্বর এবুং নার্, গ্রার্ীণ দিডলিাডর বা বক্স নম্বর ডলখ ন) 
অ্যাপাটম য়র্ন্ট নুং. শহর বা টাউন দেট ডিপ দকাি কাউডন্ট 

অনুয়িাদন: 2    - এ উয়েডখর্ দরডিোরকারী  4   - এ উয়েডখর্ দবাট দরডিোর করার িনয অ্ন য়র্াডদর্ । 

X 
(র্াডলক বা অ্ন য়র্াডদর্ বযডির স্বা র এবুং সহ-র্াডলয়কর স্বা র)  (র্াডরখ)

হাল শনািকরর্ নম্বর  ের বকাম্পাজনর নাি দদর্ঘণয 
    ফ ট     ইডি জ্বালানী 

 গযাস  ডিয়িল 
 ইয়লডিক

 অ্নযানয  দকানটাই নে 
ব ায়টর ধরন 
 উন্ম ি  দকডবন
 বাডি
 অ্নযানয 

হাল উপাদান 
 কাঠ  ডেল 
 প্লাডেক  দফালায়না োে এর্ন 
 ফাইবারগ্লাস    অ্নযানয
 অ্যাল ডর্ডনোর্

িাজলকাশজি 
আউটয়বািম  ইন দবািম
  I/O (ইন/আউটয়বািম )
 ডবডি  অ্নযানয 

 য হার করুন   আনন্দ  ডনর্মার্া
 সরকাডর  ডলয়ি দনওো  িািা দনওো

বাডণডিযক োেী:  6 িয়নর কর্  6 অ্িবা দবডশ
 ডিলার  বাডণডিযক  ডফডশুং - কর্।

প্রাথজিক  য হারকারী বদশ 

আপজন কীভায়  ব াটটি বপয়েয়েন? 

 নর্ ন  বযবহৃর্
 নর্ ন ডলি দনওো  বযবহৃর্ ডলি দনওো

েডদ ডলি দনওো হে, র্াহয়ল আপনায়ক অ্বশযই ডলয়ির ি ডির 
একটি কডপ সুংে ি

এই দবাটটিয়র্ ডক এখন একটি NY 
দরডিয়েশন নম্বর আয়ছ? 

 হযাাঁ 
 না

েডদ "হযাাঁ" হে, র্াহয়ল
NY দরডিয়েশন নম্বর ডলখ ন

এই দবাটটি ডক এখন আপনার দ্বারা িকুয়র্ন্ট 
করা হয়েয়ছ?

 হযাাঁ 
 না

েডদ "হযাাঁ" হে, র্াহয়ল
িকুয়র্ন্ট নম্বর ডলখ ন

েডদ না হে, র্াহয়ল আপডন ডক দবাটটি 
িকুয়র্ন্ট করার প্রডিোর র্য়ধ্য রয়েয়ছন 

 হযাাঁ
 না

NY 
DEALER 

ONLY 

Lien Filing Code(Assigned by DMV) Lienholder Name and Mailing Address 

OFFICE 
USE 

ONLY 

Prior Old Owner Title Lien Lien Lien Release 
Owner 3 of Name Number 

Proof Submitted  
(Name and Ownership) 

Stop/Response Operator  
Signature 

জনয়দণ শা লী  
নীল  া কায়লা কাজল জদয়ে স্পষ্টভায়  জলখুন

েম্পরূ্ণ করুন     1   2   4   5 এ ং     7 । এ ং প্রয়যািয হয়ল এই জ ভােগুজল েম্পরূ্ণ করুন। 

আপজন বয ধরয়নর পজরয়ে া িান বেই  ক্সটিয়ত টিক জিহ্ন জদন। (আরও র্য়িযর িনয, MV-82.1B দিয়ক "ডনউ ইেয়কম  দবাট দরডিোর করা/টাইয়টল করা" দদখ ন।)

 দবায়টর িনয প্রির্ দরডিয়েশন অ্িম ন করা  দরডিয়েশন প্রডর্স্থাপন করা [একটি বা উিে    িকুয়র্ন্ট    ডেকার ডিডির্ করুন]  দরডিয়েশন প ননমবীকরণ করা
 শুধ্ র্াে 1987 বা র্ার পয়র তর্ডর এর্ন দর্াটরিাডলর্ দবায়টর

 বর্ম র্ান দরডিয়েশন পডরবর্ম ন করা (দদখ ন       ) িনয টাইয়টল অ্িম ন করা দেটি 14 ফ ট বা র্ার দবডশ দীর্ম  টাইয়টল পডরবর্ম ন করা (দদখ ন       ) 

3 

2 

 

4 

FOR OFFICE USE ONLY 
Batch File No. 

 Original    Renewal  Activity    Duplicate

6 

5 

6 

1 

5 

2 

1 

4 

1 2 4 5 7 3 6 
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 আপনার  তণ িান দবাট দরডিয়েশন এবুং/অ্িবা টাইয়টয়ল র্িয পজর তণ ন 

নার্ পডরবর্ম ন: বর্ম র্ান দরডিয়েশন বা টাইয়টয়ল দেিায়ব আপনার আয়গর নার্টি দলখা আয়ছ ঠিক দসইিায়ব আপনার আয়ের নার্টি ডলখ ন। 

নার্ পডরবর্ম ন ছািা অনয দেয়কানও পডরবর্ম য়নর িনয, কী পডরবর্ম ন হয়ব এবুং পডরবর্ম য়নর কারণ বযাখযা করুন।
 

 
বরজিোরকারীর োটিণ জ য়কশন: আডর্ প্রর্যডের্ করডছ দে দরডিয়েশনকারীর দদওো র্িয সর্য এবুং দরডিয়েশনটি বর্ম র্ায়ন দকানও অ্ডধ্য় য়ে দকানও ডবলম্ব বা বাডর্লকরয়ণর আওর্াি ি নে।
আজি যজদ এই আয় দন েম্পজকণ ত বকানও জ  বপয়িন্ট করার িনয বেজডট কাডণ   য হার কজর, তাহয়ল আজি  য়ুেজে বয জনয়ি করা আিার স্বা র আিার বেজডট কাডণ   য হায়রর 

অনুয়িাদন প্রদান করয়ে। 

এখায়ন নাি জলখনু X
(প য়রা নার্ ডলখ ন - েডদ দকানও কয়পমায়রয়শর হয়ে দরডিোর কয়রন র্াহয়ল আপনার প য়রা নার্ ও পদডব ডলখ ন)

এখায়ন স্বা র করুন X
(প য়রা নার্ স্বা র করুন)

অজতজরি স্বা র এখায়ন স্বা র

করুন  X
(প য়রা নার্ স্বা র করুন -পাটম নারডশয়পর িনয বা েডদ দবাটটি একাডধ্ক নায়র্ দরডিোর করা হে র্াহয়ল অ্ডর্ডরি স্বা র প্রয়োিন।)

গুরুত্বপরূ্ণ: দকানও দরডিয়েশন করার আয়বদয়ন ডর্িযা ডববডৃর্ ডদয়ল বা এই সম্পডকম র্ দকানও প্রর্াণ বা ডববৃডর্য়র্ অ্িবা এই আয়বদয়ন দকানও িাডলোডর্ করয়ল বা ডকছ  প্রডর্স্থাডপর্ করয়ল র্া দিডহকল এবুং 
ট্রাডফক আইয়নর ধ্ারা 392-এর অ্ধ্ীয়ন অ্পকর্ম ডহয়সয়ব ডবয়বডির্ হয়ব এবুং ফলস্বরূপ কডর্শনায়রর দ্বারা প্রডর্ডির্ ডবডধ্ডনের্ দর্য়ন দরডিয়েশন বাডর্ল বা ডবলডম্বর্ করা হয়র্ পায়র। ের্ ণ না পেমন্ত কডর্শনার 
সন্তুষ্ট হয়িন দে আয়বদনকারী টাইয়টল বা হ ান্তরয়োগয সাটিম ডফয়কট পাওোর দোগয এবুং ের্ ণ না পেমন্ত দবায়টর র্াডলকানা প্রর্াণ করার িনয প্রয়োিনীে সকল নডিপে ির্া করা হয়ি এবুং র্া সয়ন্তাষিনক 
বয়ল র্য়ন করা হয়ি র্র্ ণ পেমন্ত ডবিাগ এর্ন ডকছ  উপস্থাডপর্ কয়র না ো টাইয়টল বা হ ান্তরয়োগয দরডিয়েশয়নর সাটিম ডফয়কট ইস য কয়র। এই আয়বদয়নর পেময়ব ণ র্ লর্ ডব হয়ল, দর্াটর দিডহকল ডবিায়গর 
কডর্শনার বা র্ার দকানও কর্ী, দিপ টি বা এয়িন্ট আয়বদন উয়েখ করা দবাটটিয়র্ করা দকানও দর্রার্র্, উন্নডর্করণ বা দকানও কায়ির দাডেত্ব বা দােবদ্ধর্া গ্রহণ করয়বন না। 

কাডণ ধারক জনয়ি আয় দনকারী না হয়ল বেজডট কাডণ   য হায়রর অনুিজত:

আর্ার সই দক এই আয়বদন সম্পডকম র্ দেয়কানও ডফ দপয়র্ন্ট করয়র্ আর্ার দিডিট কািম  বযবহার 
করার অ্ন র্ডর্ দদে এবুং আডর্ ব য়েডছ দে এই দলনয়দয়নর সর্ে আর্ায়ক উপডস্থর্ িাকয়র্ হয়ব৷ 

এখায়ন স্বা র করুন X
(কািম ধ্ারক - প য়রা নার্ স্বা র করুন)

D 
E 
A 
L 
E 
R 

O 
N 
L 
Y

TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER 
ADDITIONAL LIENHOLDERS - List any lienholders in addition to the one specified on page 1 of this form. 

Lien Filing Code Lienholder Name  
(Assigned by DMV) 

Mailing Address 
Number and Street City State Zip Code 

Lien Filing Code Lienholder Name  
(Assigned by DMV) 

Mailing Address 
Number and Street City State Zip Code 

DEALER TRANSFER INFORMATION – Please complete the information below. For new boats, attach a Manufacturer’s Statement or Certificate of Origin 
(MSO or MCO) and a bill of sale. For used boats, attach a signed title or transferable registration, along with bills of sale for any subsequent transactions. 
Boat was 
obtained from      

Name and Address Date of Purchase 

Boat was 
sold by 

Name and Address of your dealership Facility No. Date of Sale 

NY DEALER CERTIFICATION: 
I certify that all information provided on this application is true. I take 
responsibility for the integrity of the papers delivered to the 
Department of Motor Vehicles office. 

X 
Signature of Dealer or Authorized Representative 

6 

7 

7 

প্রাথজিক বরজিয়েশনকারীর NYS ড্রাইভার লাইয়েন্স নম্বর



MV-82BBEN (6/20) পষৃ্ঠা 3 এর 3 

বপয়িন্ট েম্পজকণ ত জনয়দণ শা লী

আপডন আপনার দলনয়দয়নর িনয দিক, র্াডন অ্িম ার বা দিডিট কায়িম র র্াধ্যয়র্ দপয়র্ন্ট করয়র্ পায়রন।
1. আপনার দপয়র্ন্ট পদ্ধডর্ ডনবমািন করুন।
2. আপনার দপয়র্য়ন্টর পদ্ধডর্র িনয ডবিাগটি সমূ্পণম করুন।
3. “Commissioner of Motor Vehicles”-এর নায়র্ দিক অ্িবা র্াডন অ্িম ার ির্া করুন (নেদ অথণ পাঠায় ন না)
4. আপনার আয়বদয়নর 3 নম্বর পার্াে োন। প্রয়োিয হয়ল আপনার দিক বা র্াডন অ্িম ার অ্ন্তি ম ি করয়র্ ি লয়বন না। 

প্রাথজিক বরজিোরকারীর নাি: 

বেজডট কায়ডণ র অনুয়িাদন - নীয়ির সর্  র্িয প্রদান করুন। 

দিডিট কায়িম র ধ্রন  Visa  MasterCard  American Express  Discover
নার্ (দিডিট কায়িম  দের্ন আয়ছ) 

দিডিট কায়িম র নম্বর দর্োদ দশষ হওোর র্াডরখ ডনরাপত্তা দকাি (আপনার কায়িম র ডপছয়ন বা সার্য়ন 3 বা 4 অ্য়ের দকাি)

অ্ন য়র্াডদর্ 
স্বা র X

 দিক  র্াডনঅ্িম ার েংযিু অথণরাজশ (নেদ অথণ পাঠায় ন না) $

প্রাথজিক বরজিয়েশনকারীর NYS ড্রাইভার লাইয়েন্স নম্বর

পুনরায় েসট / পির ার


	বোট রেজিস্ট্রেশন/টাইটেল করার জন্য আবেদন
	FOR OFFICE USE ONLY
	OFFICE USE ONLY
	NY DEALER ONLY
	জনয়দণশা লী
	1
	2
	3
	4
	5
	NY DEALER ONLY
	OFFICE USE ONLY
	6
	7
	DEALER ONLY
	ADDITIONAL LIENHOLDERS -
	DEALER TRANSFER INFORMATION –
	NY DEALER CERTIFICATION:

	পেমেন্ট সম্পর্কিত নির্দেশাবলী
	ক্রেডিট কার্ডের অনুমোদন -



	TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER ADDITIONAL LIENHOLDER 1 Lien Filing Code Assigned by DMV Department of Motor Vehicles: 
	TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER ADDITIONAL LIENHOLDER 1 Lienholder Name: 
	TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER ADDITIONAL LIENHOLDER 1 Mailing Address Number and Street: 
	TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER ADDITIONAL LIENHOLDER 1 Mailing Address City: 
	TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER ADDITIONAL LIENHOLDER 1 Mailing Address State: []
	TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER ADDITIONAL LIENHOLDER 1 Mailing Address Zip Code: 
	TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER ADDITIONAL LIENHOLDER 2 Lien Filing Code Assigned by DMV Department of Motor Vehicles: 
	TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER ADDITIONAL LIENHOLDER 2 Lienholder Name: 
	TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER ADDITIONAL LIENHOLDER 2 Mailing Address Number and Street: 
	TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER ADDITIONAL LIENHOLDER 2 Mailing Address City: 
	TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER ADDITIONAL LIENHOLDER 2 Mailing Address State: []
	TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER ADDITIONAL LIENHOLDER 2 Mailing Address Zip Code: 
	TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER DEALER TRANSFER INFORMATION Boat was obtained from Name and Address: 
	TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER DEALER TRANSFER INFORMATION Boat was obtained from Name and Address Line 2: 
	TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER DEALER TRANSFER INFORMATION Boat was obtained from Date of Purchase: 
	TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER DEALER TRANSFER INFORMATION Boat was sold by Name and Address of your dealership: 
	TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER DEALER TRANSFER INFORMATION Boat was sold by Name and Address of your dealership Line 2: 
	TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER DEALER TRANSFER INFORMATION Boat was sold by Facility No: 
	TO BE COMPLETED ONLY BY A REGISTERED NEW YORK STATE BOAT DEALER DEALER TRANSFER INFORMATION Boat was sold by Date of Sale: 
	registration number: 
	date temp issued: 
	dealer name: 
	dealer facility number: 
	NY Dealer Only Lien Filing Code: 
	NY Dealer Only Lienholder Name and Mailing Address: 
	পুনরায় সেট / পরিষ্কার: 
	প্রাথমিক রেজিস্ট্রারকারীর নাম: 
	মূল্যপরিশোধ পদ্ধতি: Off
	মানিঅর্ডার: 
	ক্রেডিট কার্ডের ধরন: Off
	নাম ক্রেডিট কার্ডে যেমন আছে: 
	ক্রেডিট কার্ডের নম্বর: 
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	নিরাপত্তা কোড আপনার কার্ডের পিছনে বা সামনে 3 বা 4 অঙ্কের কোড: 
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	যদি না হয় তাহলে আপনি কি বোটটি ডকুমেন্ট করার প্রক্রিয়ার মধ্যে রয়েছেন: Off
	যদি "হ্যাঁ" হয় তাহলে NY রেজিস্ট্রেশন নম্বর লিখুন: 
	যদি "হ্যাঁ" হয় তাহলে ডকুমেন্ট নম্বর লিখুন: 
	এই বোটটি কি এখন আপনার দ্বারা ডকুমেন্ট করা হয়েছে: Off
	এই বোটটিতে কি এখন একটি NY রেজিস্ট্রেশন নম্বর আছে: Off
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	জন্মতারিখ সহ-নিবন্ধক বছর: 
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