
 
 
 
 
 
    
 

 

                Cathy Flinchum, MCR 

              Commissioner Of The Revenue 

                                       
Personal Property Change Form 

 

Commissioner Of The Revenue 

616 Second st. room 161 Radford VA 24141 

Tel: 540‐731‐3613 Fax: 540‐267‐3146  

cathy.flinchum@radfordva.gov 
 

    Please complete this form and return it to the office by mail, email or fax. 
 

Please list personal property that you purchased, sold or changed the situs or status of. 

Owner Information 

Registered Owner: 
 

Last  First MI SSN:
 

Additional Owner: 
 

Last  First MI SSN:
 

Current Mailing Address:   

Previous Mailing Address:   

Telephone:   Email:  

Are you moving in?  Yes    No         If Yes, date moving in:   Moving from:   

Are you moving out?  Yes  No       If Yes, date moving out:      Moving to:  

Location Address if different from mailing address:   

New Vehicle Information: 

Year:   Make:   Model:  

Title #:   VIN:  

Plate#:   Purchase Price:     Purchase Date:  

Is this vehicle for personal use?                                         Yes                  No 

Is this vehicle for business use?  Yes                  No 

 
 

Did you dispose of a vehicle? If so, list the following information: 

Year:   Make:   Model:  

Title #:   VIN:  

Plate#:   Disposal Date:   Type of Disposal (sold, junked, traded):   
 

If this information includes an address change please list all personal property to be included in the change. 
 
 
 
 
 
 
I declare under penalties provided by law that this return has been examined by me and to the best of my knowledge and belief is a true, 

correct and complete return. 

 
Signature:  Date: 
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