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D. WYMIANA KARTY KWALIFIKACJI KIEROWCY
1. Ubiegam sie o wymiane karty kwalifikacji kierowcy z powodu (zaznaczy¢ wtasciwe kwadraty literg ,X"):
] a) utraty lub zniszczenia dokumentu w stopniu powodujacym jego nieczytelnosé,
[T D) et enee e e T RO (podad inny powod)
2. Sktadam nastepujgce zatgczniki (zaznaczy¢ wiasciwe kwadraty literg ,X"):
a) fotografie o wymiarach 3,5 x 4,5 cm,
b) dowéd uiszczenia oplaty za wydanie karty kwalifikacji kierowcy w wysokosci ............... e e zt,
c) karte kwalifikacji kierowcy, jezeli jest wymagana,
d) kopie prawa jazdy,
e)inne .

E. SPOSOB PRZEKAZANIA DOKUMENTU

Dokument (zaznaczy¢ wiasciwe kwadraty literg ,X"):

[ odbiore osobiscie [1 prosze przesiac za posrednictwem operatora pocztowego
[ prosze przestat za posrednictwem przedsiebiorcy $wiadczgcego ustugi kurierskie

oOooono

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

Poz. Rodzaj dokumentu Numer druku Data wydania Data odbioru®/zwrotu Data uniewaznienia

1 Karta kwalifikacji kierowcy

{podpis osoby odblerajqcei) (podpis | pieczec organu wydajacego)

F. Potwierdzenie odbioru karty kwalifikacji kierowcy

Wydano karte kwalifikacji Kierowey nr ..........c.ocooieiieiiee s wazng do dnia ......c.ocovvve e RS

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

KARTA KWALIFIKACJI KIEROWCY

Data uzyskania wpisu

Kategoria
C1
C1+E
c
C+E
D1
D1+E

Data waznosci

D+E |

Data, podpis i pieczet organu wydajacego -

& Fotografia

o wymiarach:

35x45cm

{wtasnorgczny podpis wnioskodawcy - nie wykraczaé poza ramke)

(nie wykracza¢ poza ramke wewngtrzng)

OSWIADCZENIE

Ja, nizej podpisany, o$wiadczam, ze:

[J a) nie jestem obywatelem paristwa cztonkowskiego Unii Europejskiej i mam zamiar wykonywaé przewozy na rzecz podmiotu majgcego siedzibe
na terytorium Rzeczypospolitej Palskiej - w przypadku ubiegania sig o profil kierowcy zawodowsgo do uzyskania odpowiedniej kwalifikacji.

[ b) pracuje na rzecz podmiotu majgcego siedzibe na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej i wykonujacego przewdz drogowy - dotyczy ubiegania
sig o profil kierowcy zawodowego do ukoriczenia szkolenia okresowego.

{Nazwa, adres i KRS lub NIP podmiotu)

podpis osoby

OBJASNIENIA

" Kod terytorialny organu wydajacego karte kwalifikacji kierowcy.

? Skreslié cze$6 lub catosé punktu, jesli nie dotyczy osoby.

¥ Wpisaé znak wyrdZniajacy kraj (dla 0séb posiadajgeych polskie obywatelstwo wpisaé ,PL").

¥ Pole nieobowigzkowe/fakultatywne.

® Data potwierdzenia odbioru przesytki lub odbioru osobiscie.

@ W przypadku wniosku skladanego elektronicznie zatgcza sie kopig elektroniczng (skan) podpisu.



