
………………………………………                                               ……………………………………. 
                 (imię i nazwisko)                                                                                           (miejscowość i data)  
 
 
………………………………………………. 
             (adres zamieszkania)  
 
 
………………………………………. 
      (seria i nr dokumentu toŜsamości)  
 
 

UPOWAśNIENIE  
 

UpowaŜniam Pana/Panią ………………………………………………………………………………… 

legitymującego/ą się dowodem osobistym (paszportem) Seria …….. Nr …………………………...  

do złoŜenia w moim imieniu dokumentów, dotyczący ubiegania się o prawo jazdy kat. …………. 

w Wojewódzkim Ośrodku Ruchu Drogowego w Koninie.  

 
 
        Podpis osoby upowaŜnionej                                                 Podpis upowaŜniającego 
 
  …………………………………………….                                …………………………………….. 


