MOSINA

Urzad Miejski w Mosinie

pl. 20 Pazdziernika 1 62-050 Mosina
tel. +48 61 8109-500 fax +48 61 8109-558
www.mosina.pl boi@mosina.pl

Godziny urzedowania
Poniedziatek: 9.00 - 17.00; Wtorek - Piatek: 7.00 - 15.00

Mosina, dnia .........ccoeceeeveeevirinnn

SIEDZIBA PRZEDSIEBIORCY/ADRES GtOWNEGO MIEJSCA
WYKONYWANIA DZIALALNOSCI

NUMER TELEFONU

WNIOSEK O UDZIELENIE LICENCJI NA WYKONYWANIE )
KRAJOWEGO TRANSPORTU DROGOWEGO W ZAKRESIE PRZEWOZU OSOB TAKSOWKA

Burmistrz

Gminy Mosina

pl. 20 Pazdziernika 1
62-050 Mosina

Prosze o udzielenie licencji na wykonywanie transportu drogowego w zakresie przewozu osob taksowka:

- Na OKres......oeenens lat ( wpisac liczbe lat nie mniejsza niz 2, nie wieksza niz 50),
oo Y F= 40 (=10 0 0 T Ut ST
- nUMeEr rejestracyjny.......o.cinenen, , UMEr NAAWOZIA VIN ... e e

( podstawa prawna: art. 8 ustawy z dnia 6 wrzes$nia 2001r. o transporcie drogowym t. j. Dz. U z 2016r. poz.

1907 z p6zn. zm.)


http://www.mosina.pl/
mailto:boi@mosina.pl

W zataczeniu przedktadam nastepujace wymagane przepisami prawa dokumenty:

1. Aktualne badana lekarskie i psychologiczne potwierdzajace zdolnos¢ do wykonywania zawodu kierowcy

2. Oswiadczenie przedsiebiorcy, ze spetnia wymag dobrej reputacji o ktorej mowa w art. 5¢ ust. 1 pkt 1 ustawy
z dnia 6 wrzesnia 2001r. o transporcie drogowym ( t. j. Dz. U. z 2016r. poz. 1907 z p6zn. zm. )

3. Oswiadczenie przedsiebiorcy stwierdzajace spetnienie wymagan okreslonych w przepisach w stosunku do
zatrudnionych przez niego kierowcow.

4. Kserokopie dowodu rejestracyjnego pojazdu z wpisem dopuszczenia do ruchu jako taksowki osobowej
(w przypadku gdy przedsiebiorca nie jest wtascicielem tego pojazdu - rdwniez dokument potwierdzajacy
prawo przedsiebiorcy do dysponowania pojazdem);

5. Legalizacja taksometru;

6. Dowod uiszczenia optaty za wydanie licencji ( wptata na konto Urzedu Miejskiego w Mosinie, GBS Mosina
26904800070000021520000002 )

W zwiazku z prowadzona dziatalnosciag w zakresie wykonywania transportu drogowego taksowka wyrazam
zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z art. 23 ust. 1 pkt 2, 4 i 5 ustawy z dnia 29 sierpnia
1997 r. o ochronie danych osobowych (tekst jednolity: Dz. U. z 2016r. poz. 922).

Przy skladaniu kopii zalacznikow nalezy przedstawi¢ oryginaly do wgladu.

PODPIS WNIOSKODAWCY

Optaty za licencje:*

0Od kazdego pojazdu samochodowego na obszar gminy
dla okresu waznosci licencji w latach:

od 2 do 15 - 200,00 zt,

pow. 15 do 30- 250,00 zt,

pow. 30 do 50- 300,00 zt.
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OSWIADCZENIE O NIEKARALNOSCI

Ja nizej podpisany(-a) nazwisko rodowe

(imie i nazwisko)

zamieszkaty(-a)

(adres zamieszkania)

Miejsce urodzenia Imie ojca:
Imie matki: Nazwisko rodowe matki:
PESEL

Oswiadczam, ze nie zostatem skazany prawomocnym wyrokiem sgdu za przestepstwa karne
skarbowe lub przestepstwa umysine: przeciwko bezpieczenstwu w komunikacji, mieniu, obrotowi
gospodarczemu, wiarygodnosci dokumentoéw, srodowisku lub warunkom pracy i ptacy albo innym
przepisom dotyczgcym wykonywania zawodu, a ponadto nie wydano wobec mnie prawomocnego
orzeczenia zakazujgcego wykonywania dziatalnosci gospodarczej w zakresie transportu
drogowego i spetniam wymaog dobrej reputacji (art. 5¢ ust. 1 pkt 1 ustawy o transporcie drogowym

t.j. Dz. U. z 2016 r. poz. 1907 z p6zn zm.).

JESTEM SWIADOMY/A ODPOWIEDZIALNOSCI KARNEJ
ZA ZLOZENIE FALSZYWEGO OSWIADCZENIA.

Mosina, dnia

podpis wnioskodawcy
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OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze kierowcy, ktérych zatrudniam (lub zamierzam zatrudni¢) oraz inne osoby
niezatrudnione przeze mnie, lecz wykonujgce osobiscie przewozy na mojg rzecz, spetniajg (bedg
spetnia¢) wymagania okreslone w przepisach ustawy z dnia 6 wrze$nia 2001r. o transporcie
drogowym (t. j. Dz. U. z 2016 r. poz. 1907 z p6ézn. zm.) oraz nie byli skazani prawomocnym
wyrokiem sadu za przestepstwa przeciwko zyciu i zdrowiu oraz przeciwko wolnosci seksualne;j
i obyczajnosci, a ponadto nie wydano wobec nich prawomocnego orzeczenia zakazujgcego

wykonywania zawodu kierowcy (art. 6 ust. 1 pkt 2 lit. b ww. ustawy).

JESTEM SWIADOMY/A ODPOWIEDZIALNOSCI KARNEJ
ZA ZLOZENIE FALSZYWEGO OSWIADCZENIA.

Mosina, dnia

podpis wnioskodawcy
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