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Starostwo Powiatowe
w Swidniku
Wydzial Komunikacji i Transportu

WNIOSEK
o wydanie uprawnieft diagnosty
IMIG I NAZWISKO 1ottt ettt e e et ee e
PESEL o,
Adres zamieszKania: ... Ul
Kod pOCzIOWY <o,
Telefon ..o,

Do wniosku nalezy dotaczyé :

L, kserokopie¢ $wiadectwa ukonczenia szkoty technicznej,
2. dokument po$wiadczajacy odbycie praktyki w stacji obstugi pojazddw lub w zakladzie
(warsztacie) naprawy pojazdow,

3. kserokopie zagwiadczen o ukonczeniu szkolenia dla diagnostéw,
4, zaswiadczenie potwierdzajace zdanie egzaminu kwalifikacyjnego przez dyrektora
Transportowego Dozoru Technicznego w Warszawie,
5. dowdd uiszezenia oplaty za wydanie uprawnienia.
(data) {podpis wnioskodawcy)

Dziatajgc na podstawie ustawy z dnia 20 czerwca 19971, Prawo o ruchu drogowym tekst
jednolity (Dz. U. z 2018r., poz. 1990 z pozn. zm.).

Wydaje uprawnienia diagriosty NI ..o

SWIANIK, AN i

Uprawnienie diagnosty N ..o, odebratem dnia ...

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

(podpis osoby odbierajgcej)



