
Piła, dnia .....................................................

PREZYDENT MIASTA PIŁY
PL. STASZICA 10
64-920 PIŁA

WNIOSEK O WYDANIE ZEZWOLENIA NA PRZEWOZY REGULARNE

1. Oznaczenie wnioskodawcy:.......................................................................................................................................................
(nazwisko i imię, nazwa)

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

2. Oznaczenie miejsca zamieszkania:............................................................................................................................................
(miejsce zamieszkania wnioskodawcy)

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

3. Siedziba:....................................................................................................................................................................................
(adres)

4. Adres do korespondencji:..........................................................................................................................................................

5. Telefon, e-mail...........................................................................................................................................................................

6. Nr rejestru przedsiębiorców: ....................................................................................................................................................

7. NIP:............................................................................................................................................................................................

8. Licencja na wykonywanie transportu drogowego – przewóz osób – licencja nr ..............................................................

wydana przez ............................................................................................................................................................................

9. Okres na jaki zezwolenie ma być udzielone: ............................................................................................................................
(1 rok, 2 lata, 3 lata, 4 lata, 5 lat – wpisać liczbę lat)

10.Oświadczam, że zapoznałam/łem się z klauzulą informacyjną służącą do zbierania danych osobowych w Urzędzie Miasta

Piły,  zamieszczonej  w  Biuletynie  Informacji  Publicznej  Urzędu  Miasta  Piły  –  zakładka  „Jak  załatwić  sprawę

w Urzędzie”.

Wyrażam zgodę na przetwarzanie  moich danych osobowych w zakresie  ujętym w niniejszym wniosku w celu jego

realizacji, zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych.

Piła, dnia............................... …..........................................................

czytelny podpis

Załączniki:

1) kserokopia licencji;
2) proponowany rozkład jazdy uwzględniający przystanki, godziny odjazdów środków transportowych, długość linii komunikacyjnej

podaną  w  km  i  odległości  między  przystankami,  kursy  oraz  liczbę  pojazdów  niezbędnych  do  wykonywania  codziennych
przewozów zgodnie z rozkładem jazdy;

3) schemat połączeń komunikacyjnych z zaznaczoną linią komunikacyjną i przystankami;
4) potwierdzenie  uzgodnienia  zasad  korzystania  z  obiektów  dworcowych  i  przystanków dokonanego  z  ich  właścicielami  lub

zarządzającymi;
5) zobowiązanie do zamieszczania informacji o godzinach odjazdów na tabliczkach przystankowych na przystankach;
6) cennik;
7) wykaz pojazdów z określeniem ich liczby oraz liczby miejsc, którymi wnioskodawca zamierza wykonywać przewozy;
8) dowód uiszczenia opłaty.
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