Format A4, uktad poziomy

I 1. Kod lerytorialny"

2. Data przyjecia wniosku

Nazwa organu wydajacego

s ,d
(miejscowosc) (dzier-miesigc-rok)

3. Numer w rejestrze

Ulica Nr budynku

Kod pocztowy ...ccccvniiiiiiinn .. Miejscowosc

WNIOSEK O WYDANIE KARTY KWALIFIKACJI KIEROWCY

4. Mumer karty zawodowego
kierowcy

Wypeinia urzad

v Dalg urodzenia wpisuja tylko
1. Nr PESEL / Data urodzenia® osoby fumery PESEL

. Nazwisko, 1 czlon

2
3. Nazwisko, 2 czlon
4
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B. WYDANY DOKUMENT
Zostalo mi wydane / Zostata mi wydana (zaznacz wlasciwe kwadraty literg , X"):
O 1) prawo jazdy kat. nr nr druku

data wydania ..... argan wydajacy
O  2)karta kwalifikacji kierowcy (zakres) nr druku

datawydania. aiiiiiiiaiinge organ wydajacy

C. KARTA KWALIFIKACJI KIEROWCY
1. Ubiegam sie o (zaznaczyc wiasciwe kwadraty literg ,X"):
O a) wydanie karty kwalifikacji kierowcy } ci@c+e@d cO c+EQO
O b) wymiane karty kwalifikacji kierowcy pid p+EQ o QO o+ 0

2. Skladam nastepujace zalgczniki (zaznaczy¢ wiasciwe kwadraty literg ,X"):

O &) wyrazna, aktualng i kolorowa fotografie o wymiarach 3,5 x 4.5 cm,

O b) kopig orzeczenia lekarskiego nr z dnia

O c) kopig orzeczenia psy )gicznego nr zdnia ...

O d) dowdd uiszezenia oplaty za wydanie karty kwalifikacji kierowcy w wySOKOSCH .....occvueerervreinienens zh,
O e) kopig prawa jazdy,

O 1) kopie $wiadectwa kwalifikacji zawodowej, jezeli jest wymagane,

O o) karte kwalifikacji kierowcy, jezeli jest wymagana,

O h)inne

D. WYMIANA KARTY KWALIFIKACJI KIEROWCY
1. Ubiegam sie o wymiane karty kwalifikac]i kierowcy z powodu (zaznaczy¢ wiadciwe kwadraty literg ,X"):
O a) utraty lub zniszczenia dokumentu w stopniu powodujacym jego nieczytelnose,
O v
2. Skladam nastepujace zalgczniki (zaznaczy¢ wladciwe kwadraty literg , X");
O a) fotografie o wymiarach 3,5 x 4,5 cm,
O b) dowad uiszczenia oplaty za wydanie karty kwalifikacji kierowcy w wysokosci
O c) karte kwalifikacji kierowcy, jezeli jest wymagana,
O d) kopie prawa jazdy,
0O e)inne

(podac inny powod)

,,,,,,, S——— ]

8) Fotografia

o wymiarach:

35x4,5¢cm

(wiasnorgczny podpis wnioskodawcy - nie wykraczaé poza ramke)

(nie wykraczac poza ramke wewnetrzna)

E. SPOSOB PRZEKAZANIA DOKUMENTU
Dokument (zaznaczy¢ wiasciwe kwadraty literg . X"):

O odbiore osobiscie O prosze przestaé za posrednictwem operatora pocztowego
O prosze przestac za posrednictwem przedsigbiorcy $wiadczgcego ustugi kurierskie

Potwierdzenie odebrania dokumentu, o ktérym mowa w czesci C lub D wniosku

_I

‘ PDZ" Rodzaj dokumentu | Numer druku ‘ Data wydania

| Data odbioru’/zwrotu ‘ Data uniewaznienia ‘

‘ 1 | Karta kwalifikacji kierowey | I |

. (.poﬁpns.as.;.ohyn‘db‘w‘ére‘@c‘en. ) (p‘nd;‘ms‘wp‘iécz‘ed‘or‘gar‘m m;yd.ajqca.ga)“ )

OSWIADCZENIE
Ja, nizej podpisany, oswiadczam, ze:

O a)nie jestem
na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej —

w p:zypadku ubiegama sig o profil kisrowcy p

j i mam zamiar wykonywac plzewozy na rzecz podmiolu ma]qcego s\edzwbe

O ) pracuje na rzecz podmiotu majacego siedzibe na terytorium RZ&CZW)OSDOHIEJ Polskie] i wykonujacego przewdz drogowy — dowczy ublegania

sie o profil kierowcy szkolenia okr

{Nazwa, adres i KRS ub NIP podmiotil)

(wrasnurenzr;y podpis osmbf sk!ada]ﬁce) oéwiadczenie) I



F. Potwierdzenie odbioru karty kwalifikacji kierowcy

Wydano karte kwalifi

kacji kierowey nr

WAZNG DO A8 i s R B

z wpisem kodu 95 w zakresie nastepujacych uprawnien do kierowania pojazdem.

KARTA KWALIFIKACJI KIEROWCY

Kategoria

Data uzyskania wpisu

Data waznosci

Cc1

C1+E

C

C+E

D1

D1+E

D+E

OBJASNIENIA

"Kod terytorialny crganu wydajgcego karte kwalifikacji kierowcy.
“ Skreslic czescé lub catosé punktu, jesli nie dotyczy osoby.

Data, podpis i piecze¢ organu wydajgcego

" Whpisaé znak wyrézniajacy kraj (dla oséb posiadajacych polskie obywatelstwo wpisaé ,PL").

¥ Pole niecbowigzkowe

"j Data potwierdzenia odbioru przesylki lub odbioru osobiscie.
' W przypadku wniosku sktadanego elektronicznie zalgcza sig kopig elektroniczng (skan) podpisu.

/ fakultatywne
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