Starosta Lowicki
ul. Stanistawskiego 30
99-400 Lowicz

WNIOSEK

D 0 udzielenie licencji na wykonywanie krajowego transportu drogowego w
zakresie przewozu os6b samochodem osobowym

D o udzielenie licencji na wykonywanie krajowego transportu drogowego w zakresie
przewozu os6b pojazdem samochodowym przeznaczonym konstrukcyjnie do przewozu
powyzej 7 i nie wiecej niz 9 oséb tacznie z kierowca

I. Dane wnioskodawcy (przedsiebiorcy):

1. Oznaczenie przedsiebiorcy

2. Adres i siedziba przedsiebiorcy albo miejsce zamieszkania

Ulica Numer budynku Numer lokalu
LTI LITTTTT

Miejscowos¢ Kod pocztowy

L LT

3. Adres do korespondenc;ji

Ulica Numer budynku Numer lokalu
LI LI

Miejscowosc¢ Kod pocztowy

LT

4. Dane kontaktowe:

Telefon Fax E-mail

II. Miejsce rejestracji przedsiebiorcy:*
[J Centralna Ewidencja i Informacja o Dziatalno$ci Gospodarczej (CEIDG)

[J Krajowy Rejestr Sadowy (KRS) pod NUMErem ..........cooiiiiiiiiiiiiiiieieeeee e

lll.  Numer identyfikacji podatkowej NIP: ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘

IV. Okres waznosci licencji*:
[ 2latado15lat [ powyzej 15 lat do 30 lat [ powyzej 30 lat do 50 lat

V. Pojazdy zgtaszane do licenciji:

Rodzaj pojazdu samochodowego llo$¢ pojazdow

1.samochéd osobowy

2.pojazd samochodowy powyzej 7 do 9 oséb tgcznie z kierowcg

Liczba wypisow: ..................

Data i podpis wnioskodawcy



Zataczniki do wniosku:*
[0 Zaswiadczenie o niekaralnosci opatrzone datg nie wczesniejszg niz miesiac przed zlozeniem
wniosku, potwierdzajace, ze odpowiednio przedsigbiorca osobiscie wykonujacy przewozy,
zatrudnieni przez niego kierowcy oraz osoby niezatrudnione przez przedsiebiorce, lecz
wykonujgce osobiscie przewoz na jego rzecz, spetniajg warunki, o ktorych mowa w art. 5c ust. 1
pkt 4
[0 Dokumenty potwierdzajace spetnienie wymagan, o ktérych mowa w art. 39a ust. 1 pkt 2-4 tj.
e posiadanie odpowiedniego uprawnienia do kierowania pojazdem samochodowym,
okreslonego w ustawie z dnia 5 stycznia 2011 r. o kierujacych pojazdami (prawo jazdy
kategorii B),
e orzeczenie lekarskie o braku przeciwskazan zdrowotnych do wykonywania pracy na
stanowisku kierowcy (kopia poswiadczona za zgodnos$¢ z oryginalem),
e orzeczenie psychologiczne o braku przeciwskazan psychologicznych do wykonywania
pracy na stanowisku kierowcy (kopia poswiadczona za zgodno$¢ z oryginatem),
[] Wykaz pojazdow.
Ll Wykaz kierowcow (zaswiadczen o niekaralnosci)
[0 Dowdd uiszczenia oplaty za udzielenie licencji,
[1 Oswiadczenie dotyczgce ochrony danych osobowych.
[] Oswiadczenie o spelnieniu wymogu dobrej reputacji.

* nalezy zakresli¢ wtasciwe kwadraty

Data i podpis wnioskodawcy

Optata za udzielenie licencji 0 udzielenie licencji na wykonywanie krajowego transportu drogowego
w zakresie przewozu 0sob zalezy od okresu na jaki ma by¢ udzielona licencja 1 wynosi:

Okres waznosci licencji w latach
Od 2 do 15 lat Powyzej 15 do 30 lat Powyzej 30 do 50 lat
Opfata 320 zt 380 zt 450 zt

Za wydanie wypisu z licencji na wykonywanie krajowego transportu drogowego w zakresie
przewozu osoOb, tacznie, na kazdy pojazd samochodowy zgltoszony we wniosku, pobiera si¢ oplate
11% odpowiedniej optaty jak za udzielenie licencji.



adres i siedziba przedsiebiorcy

WYKAZ KIEROWCOW (ZASWIADCZEN O NIEKARALNOSCI) WAZNY NA DZIEN ....covvreereereneenrenne

L.p. Imie i nazwisko kierowcy

Data i podpis wnioskodawcy



adres i siedziba przedsiebiorcy

Wykaz pojazdéw samochodowych

L.p. | Marka Typ Rodzaj/przeznaczenie | Numer Numer VIN Rodzaj tytutu
rejestracyjny prawnego do
dysponowania
pojazdem

Prosimy o przedstawienie kopii dowoddw rejestracyjnych.

W przypadku gdy przedsiebiorca nie jest wiascicielem pojazdéw, réwniez dokument stwierdzajgcy prawo do dysponowania nimi.

Data i podpis wnioskodawcy




Informacja o przetwarzaniu danych osobowych

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony oso6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz. Urz. UE L z 2016r. Nr 119, s.
1) — zwanym dalej ,Rozporzgdzeniem”:

1)

2)

3)

4)

5)

administratorem Panstwa danych osobowych jest Starosta towicki z siedzibg przy ul
Stanistawskiego 30, 99-400 towicz, tel. 46 811 53 00, e-mail: starostwo@ powiatlowicki.pl;

w sprawach zwigzanych z ochrong danych osobowych mozna kontaktowac sie z inspektorem ochrony
danych pisemnie: za posrednictwem poczty elektronicznej pod adresem e-mail: iod@ powiatlowicki.pl
lub poczty tradycyjnej pod adresem siedziby administratora danych;

Panstwa dane osobowe przetwarzane sg w celu realizacji obowigzku zwigzanych ze ztozeniem
wniosku o udzielenie licencji na wykonywanie krajowego transportu drogowego w zakresie przewozu
0s0b natozonych przepisami ustawy z dnia 6 wrze$nia 2001 r. o transporcie drogowym (t. j. Dz. U. z
2024 r. poz. 1539 z p6zn. zm.), na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ Rozporzgdzenia;

odbiorcami danych mogg by¢ podmioty lub organy upowaznione na podstawie przepiséw prawa,
a takze podmioty, z ktérymi zawarto umowe na $wiadczenie takich ustug jak: ustugi IT, obstuga
prawna, windykacje naleznosci, audyt, niszczenie dokumentaciji i ustugi pocztowe;

Panstwa dane bedg przechowywane przez okres niezbedny do realizacji celu z uwzglednieniem
termindw archiwizacji wynikajgcych z zatgcznika nr 3 do rozporzadzenia Prezesa Rady Ministréow
z dnia 18 stycznia 2011 r. w sprawie instrukcji kancelaryjnej, jednolitego rzeczowego wykazu akt oraz
instrukcji w sprawie organizacji i zakresu dziatania archiwow zaktadowych (Dz. U. z 2011 r., Nr 14,
poz. 67; Nr 27, poz. 140).

posiadajg Panstwo prawo do:

dostepu do tresci swoich danych,

sprostowania,

ograniczenia ich przetwarzania,

wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy przetwarzanie danych
osobowych Panstwa dotyczacych naruszatoby przepisy Rozporzgdzenia;

podanie danych osobowych w zakresie wymaganym obowigzujgcymi przepisami prawa jest
obligatoryjne, a w pozostatych przypadkach ma charakter dobrowolny; konsekwencjg niepodania
danych bedzie niezatatwienie sprawy.

Oswiadczam, iz powyzszg informacje przyjgtem/tam do wiadomosci.

Data i podpis wnioskodawcy



(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE*
o spetnianiu wymogu dobrej reputacji

Oswiadczam, ze zgodnie z art. 5c ust. 1 pkt 1 ustawy o transporcie drogowym z dnia 6 wrzesnia 2001 r. (Dz.U.
z 2024 r. poz. 1539):

1) nie zostatem skazany prawomocnym wyrokiem za przestepstwa karne skarbowe lub przestepstwa
umysine: przeciwko bezpieczenstwu w komunikacji, mieniu, obrotowi gospodarczemu, wiarygodnosci
dokumentow, srodowisku lub warunkom pracy i ptacy albo inne majgce zwigzek z wykonywaniem
zawodu

2) nie wydano mi prawomocnego orzeczenia zakazujgcego wykonywania dziatalno$ci gospodarczej w

zakresie transportu drogowego.

Jestem swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za ztozenie falszywego oswiadczenia.

(czytelny podpis osoby skladajacej oswiadczenie)*

* oswiadczenie skiadaja cztonkowie organu zarzadzajgcego osoby prawnej, osoby zarzadzajace spé6tka jawng lub komandytowa,
a w przypadku innego przedsigbiorcy - osoby prowadzace dziatalno$¢ gospodarcza.



