
 
ZGŁOSZENIE  KANDYDATA  -   KURS  PILOTA  WYCIECZEK 

 

                            

Imiona   .................................................................................  
 
Nazwisko ............................................................................... 
                             
Nazwisko  panieńskie ............................................................ 
         
PESEL: .................................................... 
                             
Miejsce  urodzenia ..................................  woj. ............................ 
 
Adres  zamieszkania ( kod pocztowy miejscowość, ulica,  numer domu i mieszkania ) 

                            
.................................................................................................................................... 
                            
Adres do korespondencji : 
 
..................................................................................................................................... 
 
Telefony  kontaktowe:  
..................................................................................................................................... 
 
Adres e-mail: .............................................. 
 
Wykształcenie : .........................................  Zawód : ................................................... 
 
Miejsce  pracy / nauki :                 
..................................................................................................................................... 
 
Znajomość  języków  obcych ( ukończone szkoły lub studia filologiczne ) : 
..................................................................................................................................... 
 
Zwiedzane  kraje : 
..................................................................................................................................... 
 
Potwierdzam zgodność  danych osobowych. Oświadczam że posiadam dobrą znajomość 
języka obcego w mowie i piśmie. Zapoznałem (-am ) się z przepisami dotyczącymi  trybu  
przeprowadzenia  egzaminów, regulaminem kursu  i sposobem nadania uprawnień  pilota 
wycieczek ( zgodnie z ustawą z 29.08.1997 r. o usługach turystycznych  Dz. U. Nr  133 poz. 
884, zmiana Nr 158 poz. 1043). Oświadczam, że posiadam stan zdrowia i sprawność 
fizyczną umożliwiającą wykonywanie funkcji pilota wycieczek. 
 
 
Wrocław; dnia  .................................. 
                                                                                                  .............................................. 
                                                                                                          ( podpis kandydata ) 
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