
             Skarżysko-Kamienna,                 -              -   - 
                                 (dzień)            (miesiąc)                 (rok) 

 
 

WNIOSEK o przedłużenie/wymianę* legitymacji instruktora 

 
1. Dane osobowe: 

 

NAZWISKO I IMIĘ .................................................................................................................. 

MIEJSCE ZAMIESZKANIA ................................................................................................... 

....................................................................................................................................................... 

PESEL  

NUMER UPRAWNIEŃ INSTRUKTORA          
 

NUMER TELEFONU:                                                         ** 

 

2. Proszę o przedłużenie/wymianę* legitymacji instruktora z powodu: 

 
          kończącego się terminu ważności legitymacji 

 

          zmiany danych 

 

          utraty dokumentu 

 

          inne ........................................................................................................................... ........................................ 

 

3. Załączniki do wniosku: 

 
          orzeczenie lekarskie o braku przeciwwskazań zdrowotnych do wykonywania czynności instruktora,  

 

orzeczenie psychologiczne o braku przeciwwskazań psychologicznych do wykonywania czynności 

instruktora,  

 

          kserokopia prawa jazdy 

 

          fotografia 

 

          inne .................................................................................................................................................................. 

 

 

       ................................................... 
                           (podpis wnioskodawcy) 

Wydanie legitymacji instruktora  

 

W dniu ......................................................... przedłużam/wymieniam* legitymację instruktora 

nr ........................................................... nr druku ........................................... ustalając jej 

termin ważności na ............................................................ 
 

       ................................................... 
                  (podpis i pieczęć osoby upoważnionej) 

Potwierdzenie odbioru 

 

Potwierdzam odbiór legitymacji instruktora nauki jazdy w dniu................................................. 
 

       ................................................... 
                           (podpis wnioskodawcy) 

* niepotrzebne skreślić 

** niewymagany 

Numer w ewidencji   
  

 
T 

 
S 

 
K 

  

 
 

 
 

 
 

 
 

       

     Data wpływu:  
 

wypełnia organ wydający 
 

 

 
 


