.........................................................
                                                                                                                                      Miejscowość, data

WNIOSEK 
O UDZIELENIE LICENCJI W ZAKRESIE PRZEWOZU OSÓB 
                                                                                                                    
                                                                                                                                                                                                                             

                                                                                                                                 Starosta Zielonogórski                                         
                                                                                                                                 ul. Podgórna 5
                                                                                                                                 65-057 Zielona Góra    
…………………………………………………………………..                                                  
Oznaczenie przedsiębiorcy – nazwa oraz
adres i siedziba, albo miejsce zamieszkania


……………………………………………………………………
Informacja o wpisie  do Centralnej Ewidencji i Informacji 
o Działalności Gospodarczej (CEIDG) albo numer w rejestrze 
przedsiębiorców w Krajowym Rejestrze Sądowym (KRS)


…………………………………………………………………….
Numer Identyfikacji Podatkowej (NIP)


……………………………………………………………………..
Telefon kontaktowy


………………………………………………………………………
Wyrażam zgodę na przesyłanie korespondencji drogą elektroniczną 
na wyżej wskazany adres e-mail

              Proszę o udzielenie licencji w zakresie krajowego przewozu osób na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej  (zakreślić właściwy kwadrat):

      samochodem osobowym 
                          
      pojazdem samochodowym przeznaczonym konstrukcyjnie do przewozu powyżej 7 i nie więcej niż 9 osób 
      łącznie z kierowcą

na okres czasu (zakreślić właściwy kwadrat):

       od 2 do 15 lat 
                          
      powyżej 15 do 30 lat

      powyżej 30 do 50 lat

oraz wypisów z licencji w ilości:  …………………


W tabeli wpisać liczbę pojazdów poszczególnych rodzajów, którymi będzie wykonywany transport.

	RODZAJ POJAZDU
	LICZBA POJAZDÓW

	samochód osobowy 
	

	pojazd samochodowym przeznaczonym konstrukcyjnie do przewozu powyżej 7 i nie więcej niż 9 osób łącznie z kierowcą
	


ZAŁĄCZNIKI: 

1. [bookmark: _GoBack]Oświadczenie członków organu zarządzającego osoby prawnej, osoby zarządzającej spółką jawną lub komandytową, a w przypadku innego przedsiębiorcy – osoby prowadzącej działalność gospodarczą, 
że spełnia wymóg dobrej reputacji, o którym mowa w art. 5c ust. 1 pkt 1.*
2. Zaświadczenie o niekaralności opatrzone datą nie wcześniejszą niż miesiąc przed złożeniem wniosku, potwierdzające, że odpowiednio przedsiębiorca osobiście wykonujący przewozy, zatrudnieni przez niego kierowcy oraz osoby niezatrudnione przez przedsiębiorcę, lecz wykonujące osobiście przewóz na jego rzecz, spełniają warunki, o których mowa w art. 5c ust. 1 pkt 4.*
3. Orzeczenie lekarskie kierowcy
4. Orzeczenie psychologiczne kierowcy
5. Kserokopia prawa jazdy kierowcy (oryginał do wglądu)
6. Wykaz pojazdów zawierający następujące informacje:
- marka, typ,
- rodzaj/przeznaczenie,
- numer rejestracyjny,
- numer VIN,
- wskazanie rodzaju tytułu prawnego do dysponowania pojazdem,
- dopuszczalna masa całkowita.
7. Dowód uiszczenia opłaty za wydanie licencji i wypisów z tej licencji.

__________________
* Ww. oświadczenia składa się pod rygorem odpowiedzialności karnej za składanie fałszywych zeznań. Składający oświadczenie jest obowiązany do zawarcia w nim klauzuli następującej treści: „Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.”. Klauzula ta zastępuje pouczenie organu o odpowiedzialności karnej za składanie fałszywych zeznań.




...............................................................                                ...................................................................................
data i podpis przyjmującego wniosek                                        	 czytelny podpis wnioskodawcy





                 
                          POTWIERDZENIE ODBIORU LICENCJI/WYPISÓW Z LICENCJI



Potwierdzam odbiór licencji nr …………………………….. i wypisów z licencji w ilości …………………. szt.




                                                                                         ………………………………………………………….
                                                                                                   	data odbioru i podpis osoby odbierającej


