
                                                                                                                                           
………………………………………………………………..…………………                                                  Malbork, dnia ………………………………….…………… 

 
…………………………………………..……………..………………………                                                                  

          nazwa przedsiębiorcy                                                               STAROSTA MALBORSKI 
………………………………………………………………..…………………                                             Pl. Słowiański 17 
                                                                                                         82-200 Malbork 

…………………………………………………….………………………….…  
siedziba i adres przedsiębiorcy określone w KRS lub  
adres stałego miejsca wykonywania działalności określony w CEIDG 

                                                                                                                                                                                                                                                                            

numer identyfikacji podatkowej NIP                                                                                   

                                                                                                                                                                                                                                         

W N I O S E K 
o udzielenie/zmianę treści/wydanie wtórnika/przeniesienie uprawnień wynikających z zezwolenia na 

wykonywanie zawodu przewoźnika drogowego/licencji na wykonywanie krajowego transportu 
drogowego w zakresie przewozu  

 RZECZY        OSÓB 

1. Wnoszę o:* 

❑ udzielenie zezwolenia                                                                                   

❑  zmianę danych w zezwoleniu/licencji nr ………………………..…………………… z powodu: ………………………………………..…………....……………  
 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………   

❑ wydanie wtórnika zezwolenia/licencji nr ………………………..…………………… z powodu: ……………………………..…………….………………………  

❑ przeniesienie uprawnień wynikających z /zezwolenia/licencji nr ………………………………… w związku z ………… 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..………….… 
 

2. Miejsce rejestracji przedsiębiorcy:* 

❑ Centralna Ewidencja i Informacja o Działalności Gospodarczej (CEIDG)  
❑ Krajowy Rejestr Sądowy (KRS) pod numerem:  

 

3. Adresy lokali, w których przechowywana jest dokumentacja związana z działalnością transportową: 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

4. Dane osoby zarządzającej transportem: ………………………………………………………………………………………………………… 
                                                                                                                      numer certyfikatu kompetencji zawodowych 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
                                                                               imię i nazwisko, adres zamieszkania 

5. Pojazd/y wykorzystywane do transportu drogowego: 

Rodzaj pojazdu liczba pojazdów liczba wypisów z 

zezwolenia/licencji 

autobus   

samochód ciężarowy o dmc  powyżej 3,5 tony   

samochód ciężarowy o dmc powyżej 2,5 tony i 

poniżej 3,5 tony 

 

 
6. Załączniki do wniosku*: 

❑ oświadczenie osoby zarządzającej transportem albo osoby uprawnionej na podstawie umowy do wykonywania zadań 

zarządzającego transportem w imieniu przedsiębiorcy, 

❑ kopia certyfikatu kompetencji zawodowych,  

❑ umowa wiążąca przedsiębiorcę z osobą uprawnioną do wykonywania zadań zarządzającego transportem, 

❑ dokumenty potwierdzające zdolność finansową,  

❑ oświadczenie o dysponowaniu bazą eksploatacyjną, 

❑ oświadczenia osób, o których mowa w art. 7a ust. 3 pkt 6 ……………….. szt, o nieskazaniu poza terytorium RP  

 



                                                                                                                                           
        za przestępstwa w dziedzinach określonych w art. 6 ust. 1 lit. a rozporządzenia /WE/ nr 1071/2009 w zakresie spełniania            

        wymogu dobrej reputacji 

❑ dowód uiszczenia opłaty za wydanie zezwolenia i wypisów z tego zezwolenia, 

❑ informacja z Krajowego Rejestru Karnego ………………………… szt. 

❑ Inne dokumenty       …………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Po uzyskaniu zezwolenia należy przedłożyć wykaz pojazdów, wykorzystywanych do transportu drogowego 

wraz z kserokopiami dowodów rejestracyjnych oraz dokumentami potwierdzającymi tytuł dysponowania 

pojazdami /np. umowa leasingu, umowa użyczenia/. 
 

Do wglądu: oryginały załączonych kserokopii dokumentów. 
 

 

 

 

                                                                ................................................................................ 
                                                                                                  (podpis wnioskodawcy) 

 
 

* zaznaczyć właściwe  

 
 

 

 

 

7. POTWIERDZENIE ODBIORU DOKUMENTÓW. 
 
 
Nr zezwolenia/licencji ………………………….………………………. nr druku …………………….…………………  z  dnia …………….………………………..…………  
 
Wypisy sztuk ….………………………………. druki nr od …………………..….…….……………….…………………  do …………….…………..………….……..…………………  

 
 
 
Malbork, dnia ……………………….……………………………………                         ………………………………………..……………………………………………….……………   

                                                                                                                   (podpis wnioskodawcy)                                                                                                                                                                           

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


