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…………………………………................
Tychy, dnia …...….……..............
Oznaczenie przedsiębiorcy

(imię i nazwisko lub nazwa firmy)

…………………………………................
Miejsce zamieszkania
lub adres siedziby przedsiębiorcy
…………………………………................
Numer w KRS lub informacja o wpisie do CEIDG

…………………………………................
Numer NIP
…………………………………................
Telefon kontaktowy




PREZYDENT MIASTA TYCHY




Wydział Komunikacji



ul. Budowlanych 59 



43-100 Tychy

W N I O S E K

o wydanie dodatkowego wypisu z licencji / zezwolenia / zaświadczenia* nr …………………..
w zakresie przewozu osób / rzeczy*, w związku ze zgłoszeniem kolejnego pojazdu
	
	Wyszły z eksploatacji pojazdy
	Przyjąłem do eksploatacji pojazdy

	Lp.
	Marka 
+ Nr Rejestr.
	VIN
	Marka 
+ Nr Rejestr.
	VIN

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	


W załączeniu przedkładam niżej wymienione dokumenty**:

Dokumenty potwierdzające spełnienie wymogu zdolności finansowej

Dowód uiszczenia opłaty za wydanie wypisu(ów) 
Wykaz pojazdów samochodowych
................................................................

(podpis wnioskodawcy)


Potwierdzenie odbioru

Potwierdzam odbiór wypisu(ów) nr………………………….. 

Tychy, dnia…………………………
................................................................

(podpis odbierającego)


* niepotrzebne skreślić

** właściwe zaznaczyć znakiem „x”
[image: image2.emf]
…………………………………................
Tychy, dnia …...….…………..................
Oznaczenie przedsiębiorcy

(imię i nazwisko lub nazwa firmy)

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

Siedziba przedsiębiorcy i adres lub miejsce zamieszkania

Wykaz pojazdów zgłoszonych do licencji / zezwolenia / zaświadczenia* 
na wykonywanie krajowego transportu drogowego osób / rzeczy* 
Numer: ………………

	Lp.
	Marka, typ
	Rodzaj pojazdu, przeznaczenie
	Numer rejestracyjny
	Numer VIN
	Tytuł prawny 
do dysponowania pojazdem

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


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

(podpis wnioskodawcy)
*niepotrzebne skreślić
