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OSWIADCZENIE SPRAWCY KOLIZJI DROGOWEJ

Ja, nizej podpisany , nr PESEL
zamieszkaty , tel.
posiadajgcy prawo jazdy kategorii , humer wyd. przez
legitymuijacy sie dowodem osobistym (seria i nr) wyd. przez
oswiadczam, ze w dniu okoto godziny W MiejSCOWOSCI
na ulicy (skrzyzowaniu) kierujacy pojazdem:
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Elementy, ktdre ulegty uszkodzeniu.

Spowodowatem kolizje drogowg z wiasnej winy, w wyniku ktorej uszkodzeniu ulegt:
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Elementy, ktdre uleglty uszkodzeniu.
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DANE PROWADZACEGO POJAZD POSZKODOWANEGO

Imie i nazwisko , nr PESEL
zamieszkaty , tel.
posiadajgcy prawo jazdy kategorii , humer wyd. przez

legitymujgcy sie dowodem osobistym (seria i nr) wyd. przez

OKOLICZNOSCI | INNE SKUTKI ZDARZENIA  SWIADKOWIE ZDARZENIA

1. Imie i nazwisko

zam.
nr dow. osob. PESEL
tel. . Podpis

2. Imig i nazwisko

Zam.
nr dow. 0sob. PESEL
tel. . Podpis
(Szkic zdarzenia drogowego. Zaznacz: uktad drdg, kierunki jazdy
[za pomocg strzatek], pozycije pojazddw, nazwy ulic, itp.)
(data i czytelny podpis poszkodowanego) (data i czytelny podpis sprawcy)
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