OSWIADCZENIE

My (Ja) nizej podpisani(y) bedacy rodzicami / opiekunem * :
Dane osoby ubiegajgcej sie o prawo jazdy:

Imie i Nazwisko PESEL

Adres zamieszkania

Wyrazam(y) zgode na uzyskanie przez Niego / Nig prawa jazdy kat.
Dane osobowe rodzicow /opiekuna * :

1.
Imig i Nazwisko Seria Numer dowodu osobistego
Adres zamieszkania Podpis
2. I e
Imie i Nazwisko Seria Numer dowodu osobistego
Adres zamieszkania Podpis

* Niepotrzebne skresli¢



