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WNIOSEK O WYDANIE ZAŚWIADCZENIA POTWIERDZAJĄCEGO ZGŁOSZENIE 
WYKONYWANIA PRZEWOZÓW NA POTRZEBY WŁASNE 

 
            Zduńska Wola, dnia .............................. 
 
........................................................................ 
(oznaczenie przedsiębiorcy) 
 

...............................         ................................ 
(numer NIP)                          (numer REGON) 
 

........................................................................ 
(siedziba i adres) 
 

........................................................................ 
(miejsce zamieszkania i adres jeżeli jest inny niż adres siedziby) 
 

............................................... 
 (numer PESEL) 
 
 

............................................... 
(numer telefonu kontaktowego)   
 

Starosta Zduńskowolski 
ul. Złotnickiego 25 
98-220 Zduńska Wola 

 
 Wnoszę o wydanie zaświadczenia potwierdzającego wykonywanie krajowego 

przewozu drogowego ................................. * na potrzeby własne na czas nieokreślony 
następującymi pojazdami: 
 

Lp. Rodzaj Liczba 

1 Pojazd samochodowy 
przewożący więcej niż 9 
osób łącznie z kierowcą ** 

 

2 Pojazd samochodowy o 
d.m.c. powyżej 3,5 t 
przewożący rzeczy ** 

 

 
*  - wpisać odpowiednio: osób lub rzeczy 
**- dotyczy również zespołu pojazdów oraz pojazdów specjalnych 
 
 
 
       ............................................................. 

              (podpis) 
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ZAŁĄCZNIKI: 

 
1. Oświadczenie przedsiębiorcy o zamiarze zatrudniania kierowców spełniających 

warunki ustawy z dnia 6 września 2001 r. o transporcie drogowym; 
2. Wykaz pojazdów samochodowych wraz z kopiami krajowych dokumentów 

dopuszczających pojazd do ruchu (dowód rejestracyjny, pozwolenie czasowe), a 
w przypadku gdy przedsiębiorca nie jest właścicielem tych pojazdów – również 
dokument potwierdzający prawo do dysponowania nimi. 

 
Opłaty: 
− za wydanie zaświadczenia  500 zł   
− za wydanie wypisu z zaświadczenia 100 zł 

 
 

 
 
 
Załącznik nr 1 

 
 

Zduńska Wola, dnia................................... 
 
............................................. 
 (pieczątka przedsiębiorcy) 

 
 

OŚWIADCZENIE 

 
 

Świadomy/-a odpowiedzialności karnej za składanie fałszywych zeznań oświadczam, że 

zamierzam zatrudniać kierowców, którzy: 

- nie byli prawomocnie skazani za przestępstwa przeciwko życiu i zdrowiu oraz 

przeciwko wolności seksualnej i obyczajności, a także za przestępstwa, o których mowa 

w art. 59 ustawy z dnia 29 lipca 2005r. o przeciwdziałaniu narkomanii, a ponadto nie 

orzeczono prawomocnie wobec nich zakazu wykonywania zawodu kierowcy; 

- spełniają wymagania określone w art. 39a ust. 1 pkt 1-4 ustawy z dnia 6 września 

2001r. o transporcie drogowym. 

 

 
................................................                             

         Podpis przedsiębiorcy 
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Załącznik nr 2 
 

 

 

WYKAZ POJAZDÓW SAMOCHODOWYCH, KTÓRYMI BĘDĄ WYKONYWANE 
PRZEWOZWY NA POTRZEBY WŁASNE 

 
 

MARKA I RODZAJ 
POJAZDU 

NR 
REJESTRACYJNY 

POJAZDU 
NR PODWOZIA VIN 

RODZAJ TYTUŁU 
PRAWNEGO DO 

DYSPONOWANIA 
POJAZDEM 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

     


