
...........................................................                            Łom�a, dnia  ..............................
                    / imi� i nazwisko/

...........................................................
               /adres zamieszkania/

...........................................................
               /adres zamieszkania/

...........................................................
                     /Nr PESEL/

Wojewódzki O�rodek Ruchu
Drogowego w Łom�y
ul. Zjazd 21
18-400 Łom�a

O � W I A D C Z E N I E

Ja ni�ej podpisany o�wiadczam, �e:

1. Wnosz� o przekazanie moich dokumentów na prawo jazdy do Starostwa/Urz�du

.................................................................................. w zakresie kat .........................

2. Rezygnuj� z ubiegania si� o prawo jazdy kat ...............................

3. Wnosz� o przesłanie moich dokumentów na prawo jazdy do Wojewódzkiego

O�rodka Ruchu Drogowego w ...............................................................................................

..............................................................................
/czytelny podpis/


