OSWIADCZENIE
osoby zarzadzajgcego transportem

1. Dane osoby zarzadzajacej transportem:

Imie Nazwisko

Nr certyfikatu kompetencji zawodowych-

2. Adres zamieszkania:

Miejscowos¢

Kod pocztowy Poczta

Ulica Nr /

Ja nizej podpisany/a oswiadczam, ze zgodnie z art. 4 ust. 1 rozporzadzenia (WE) nr
1071/2009 bede petni¢ role zarzadzajgcego transportem w przedsiebiorstwie (podaé
nr NIP przedsiebiorcy, ktéry wnioskuje o wydanie zezwolenia na wykonywanie
zawodu przewoznika drogowego): ... , Mmajac
rzeczywisty zwigzek z przedsiebiorstwem, w ktérym jestem (zaznaczyé wtasciwe):

[ - wtascicielem,

[] - pracownikiem,

[] - dyrektorem,

O - udziatowcem,

[J - inna osoba zarzadzajgca (wspotmatzonek),
(posiadam miejsce zamieszkania na terenie Wspdlnoty i bede w sposéb rzeczywisty i

ciggly zarzadzat operacjami transportowymi w przedsiebiorstwie).

Miejscowos¢, Data

Czytelny podpis




