                                  Częstochowa,  dn. ................................................  
......................................................................................

                 /nazwa  przedsiębiorcy/

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

                              /adres/
                                                                    STAROSTA CZĘSTOCHOWSKI

ZAWIADOMIENIE
Na  podstawie  art. 14  ust. 1 ustawy o transporcie drogowym                        z dn.  6 września 2001 r. zgłaszam zmianę w zezwoleniu nr ..........................................                     z dnia ............................................ na wykonywanie zawodu przewoźnika drogowego rzeczy polegającą na wykreśleniu z ewidencji pojazdu:

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

                 /rodzaj  pojazdu/                                                             /marka/                                                     /typ , model/

................................................................................................     
                 /nr  rej.  pojazdu/                                                                                                                                                                                  
i wpisaniu w to miejsce samochodu:

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

                /rodzaj  pojazdu/                                                            /marka/                                                      /typ , model/

..................................................................................................     
                  /nr  rej.  pojazdu/
                                                                              ..........................................................................................

                                                                                                                                                  /podpis  osoby  składającej  zawiadomienie/

Załączniki :
· kserokopia  dowodu  rej.  pojazdu,

WYKAZ POJAZDÓW SAMOCHODOWYCH, KTÓRYMI BĘDZIE WYKONYWANY TRANSPORT DROGOWY RZECZY/OSÓB *

STAN NA DZIEŃ …............................ R.

	Lp.
	Marka i typ
	Rodzaj pojazdu
	Przeznaczenie pojazdu

	1
	
	
	

	
	Numer rejestracyjny
	Numer VIN
	Tytuł prawny do dysponowania pojazdem

	
	
	
	

	2
	Marka i typ
	Rodzaj pojazdu
	Przeznaczenie pojazdu

	
	
	
	

	
	Numer rejestracyjny
	Numer VIN
	Tytuł prawny do dysponowania pojazdem

	
	
	
	

	3
	Marka i typ
	Rodzaj pojazdu
	Przeznaczenie pojazdu

	
	
	
	

	
	Numer rejestracyjny
	Numer VIN
	Tytuł prawny do dysponowania pojazdem

	
	
	
	

	4
	Marka i typ
	Rodzaj pojazdu
	Przeznaczenie pojazdu

	
	
	
	

	
	Numer rejestracyjny
	Numer VIN
	Tytuł prawny do dysponowania pojazdem

	
	
	
	

	5
	Marka i typ
	Rodzaj pojazdu
	Przeznaczenie pojazdu

	
	
	
	

	
	Numer rejestracyjny
	Numer VIN
	Tytuł prawny do dysponowania pojazdem

	
	
	
	










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







      
                   podpis przedsiębiorcy
