
________________________ 
(miejscowość, data) 

______________________________________ 

 (Imię i nazwisko osoby wnioskującej) 

 

______________________________________ 

(adres zamieszkania) 

 

___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ 

(PESEL) 

 

______________________________________ 

(telefon do kontaktu) 

 

Wojewódzki Ośrodek Ruchu Drogowego  

ul. Mleczarska 27, 06-400 Ciechanów  

 

 

Oświadczenie osoby egzaminowanej o rezygnacji z udziału instruktora                                                          

w części praktycznej egzaminu państwowego 

Działając na podstawie § 38 rozporządzenia Ministra Infrastruktury i Budownictwa z dnia 

24 lutego 2016 r. w sprawie egzaminowania osób ubiegających się o uprawnienia 

do kierowania pojazdami, szkolenia, egzaminowania i uzyskiwania uprawnień przez 

egzaminatorów oraz wzorów dokumentów stosowanych w tych sprawach (Dz. U. z 2016 r., 

poz. 232), 

o ś w i a d c z a m 

 

że rezygnuję z udziału instruktora, który mnie szkolił, w części praktycznej egzaminu 

państwowego wyznaczonego  w dniu _____________ o godzinie ______ . 

 

 

 
Oświadczam, że zapoznałem(-am) się z treścią klauzuli informacyjnej, która znajduje się na stronie 

www.wordciechanow.pl oraz w siedzibie WORD, w tym z informacją o celu i sposobach przetwarzania danych 

osobowych oraz prawie dostępu do treści swoich danych, ich poprawiania i sprostowania. 

 

 

_________________________________ 

(podpis osoby wnioskującej) 

http://www.wordciechanow.pl/

