miejscowosc, data

OSWIADCZENIE SPRAWCY KOLIZJI DROGOWE]

Ja, nizej podpisany(a) ........oiiiiiiiiiiii , zamieszkaty ul. ... W
MIEJSCOWOSCL vt snrtels oo , posiadajacy prawo jazdy kategorii........
numer prawa jazdy.............oo legitymujacy si¢ dowodem osobistym setia/nt........c.oooeiiiiiiini
WYAANYM PIZEZ. .ttt niniejszym o$wiadczam, ze dnia.................. r.
o godzinie...............ooull w miejscowosci/na drodze. . ..o
kierujac pojazdem marki ... O N TEJEStIACYJAYIM. .. uvut ittt ittt polisa OC
O M.ttt zaklad ubezpieczen.............o spowodowatem kolizje
drogowa z pojazdem marki ... o3RSV (N

kierowanym przez/zaparkowanym i nalezacym do ........oooiiiiiiiiiiiii e

OPIS PRZEBIEGU KOLIZ]I

USZKODZENIA POJAZDOW

]
POSZKOAOWANEZO. ... uviii
SWIAAEK: ..ottt
(imi¢ nazwisko, adres, nr telefonu $wiadka)
SZKODY NA OSOBIE
czytelny podpis Swiadka czytelny podpis Poszkodowanego czytelny podpis Sprawcy
Stronalz1

*niepotrzebne przekresli¢



