
Burmistrz Choroszczy 

ul. Dominikańska 2 

16-070 Choroszcz 
 

W N I O S E K  

o  wydanie wypisu z licencji na wykonywanie krajowego transportu drogowego w zakresie 

przewozu osób taksówką 

1. Nr licencji: _________________________  

2. Oznaczenie przedsiębiorcy: (imię i nazwisko/nazwa) 

3. Adres i siedziba albo miejsce zamieszkania: 

4. Adres do doręczeń: ____________________________________________________________  

5. Nr telefonu:  _______________________________  

6. Informacja o wpisie do rejestru przedsiębiorców: (zaznaczyć odpowiedni kwadrat) 

 

7. NIP:  

8. Wnioskowana liczba wypisów:              9. Liczba zgłaszanych pojazdów:  

10. Powód złożenia wniosku: (zaznaczyć odpowiedni kwadrat) 

- zgłoszenie dodatkowego(-ych) pojazdu(-ów) o nr rej.: ____________________________ 

- zmiana pojazdu(-ów) - zgłoszenie pojazdu(-ów) o nr rej.: ______________________ w zamian za wycofywany(-e) 

pojazd(-y) odpowiednio o nr rej.:  _________________________________________ objęty(-e) wypisem(-ami) o nr:

 ____________________________________________________________________  

- zmiana nr rejestracyjnego(-ych) pojazdu(-ów) zgłoszonego(-ych) już do licencji objętego(-ych) wypisem(-ami) o nr:

 ____________________________________________________________________ z nr rej.: na nr rej.: 

- utrata wypisu(-ów) nr: 

11. Forma odbioru dokumentu: (zaznaczyć odpowiedni kwadrat) 

 odbiór osobisty/przez pełnomocnika  

 
 
 
 
 
 
 
Choroszcz, 
 

(data i podpis wnioskodawcy)

 

- Centralna Ewidencja i Informacja o Działalności Gospodarczej 
 

 

- Krajowy Rejestr Sądowy Nr KRS 
          

 

 za pośrednictwem poczty 



 

12. Informacje na temat opłat: 
Za wydanie dodatkowego wypisu na każdy pojazd samochodowy niezgłoszony we wniosku o udzielenie licencji, pobiera się 11° o 

opłaty za udzielenie licencji. 

 

W przypadku zmiany numeru rejestracyjnego pojazdu już zgłoszonego do licencji lub utraty wypisu z licencji pobiera się 1% 

opłaty za udzielenie licencji. 

 

Okres na który licencja została 

udzielona 

Oplata za wypis  

z licencji 

od 2 do 15 lat 22 zl 

od 16 do 30 lat 27,50 zl 
od 31 do 50 lat 33 zl 

 

Okres na który licencja została 

udzielona 

Oplata za wypis  
z licencji 

od 2 do 15 lat 2 zl 

od 16 do 30 lat 2,50 zl 
od 31 do 50 lat 3 zl 

 

Opłat można dokonywać w kasie Urzędu Miejskiego w Choroszczy lub na rachunek bankowy nr: 31 1020 1332 0000 1402 0944 1033, PKO 
Bank Polski SA. 

Załączniki do wniosku: 
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Wykaz pojazdów (załącznik nr 1)     

Kserokopia dowodu rejestracyjnego lub pozwolenia czasowego wraz z adnotacją ТАХІ     

Potwierdzenie wniesienia opłaty     

Wypis z licencji wycofywanego pojazdu     

Oświadczenie o utracie wypisu (-ów)     

13. Adnotacje urzędowe (wypełnia pracownik Urzędu) 
 

1) pobrano opłatę za wydanie wypisu z licencji w wysokości:  ___________________  zl 

dowód wpłaty:  ______________________   ______________________  
(nr kwitariusza) (z dnia) 

2) wystawiono wypis(-y) z licencji od nr:  ______________________  do nr:  ________________________  sztuk  _ 

Choroszcz, dnia  __________________   
(podpis i pieczątka pracownika) 

 

Dane kontaktowe organu: 
Urząd Miejski w Choroszczy 

ul. Dominikańska 2 

16-070 Choroszcz 

Tel. 85 713 22 47 

Sprawę prowadzi Karolina Sokół 

 

INFORMACJA ADMINISTRATORA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH 

Szanowny Kliencie, zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 unijnego ogólnego rozporządzenia o ochronie danych (tzw. RODO) informujemy, że administratorem, czyli 

podmiotem decydującym o tym, jak będą wykorzystywane Twoje dane osobowe, jest Burmistrz Choroszcz z siedzibą ul. Dominikańska 2 16-070 

Choroszcz. 

Twoje dane osobowe będą przetwarzane przez nas w celu wydania uprawnień do prowadzenia działalności w zakresie transportu drogowego. 

Informujemy, że: 

1. Masz prawo do żądania od administratora dostępu do Twoich danych osobowych, ich sprostowania, ograniczenia przetwarzania, a także prawo 
do przenoszenia danych. 

2. Twoje dane osobowe będą przetwarzane do czasu załatwienia sprawy dla potrzeb której Twoje dane zostały zebrane, a następnie będą 
przechowywane u nas przez co najmniej 5 lat od momentu wykreślenia wpisu z ewidencji, po czym mogą ulec zniszczeniu lub zostaną przekazane 
do Archiwum Państwowe w Białymstoku. 

3. Masz prawo do wniesienia skargi w związku z przetwarzaniem przez nas Twoich danych do organu nadzorczego, którym jest Prezes Urzędu 
Ochrony Danych Osobowych. 

4. Podanie danych osobowych jest wymogiem ustawowym i ma charakter obowiązkowy. 
5. Konsekwencją niepodania danych jest brak możliwości załatwienia sprawy. 
6. Podstawę prawną przetwarzania Twoich danych stanowi przepis prawa - Ustawa z dnia 6 września 2001 r. o transporcie drogowym. 

Ponadto informujemy, że masz prawo w dowolnym momencie wnieść sprzeciw - z przyczyn związanych z Twoją szczególną sytuacją - wobec przetwarzania 

Twoich danych osobowych. 

Dane kontaktowe Inspektora Ochrony Danych: adres - e-mail: iod@choroszcz.pl, tel. 85 713 22 47 

 POTWIERDZENIE ODBIORU DOKUMENTÓW 

 

 

 
Choroszcz, dnia 

(podpis wnioskodawcy) 

 

mailto:iod@choroszcz.pl


WYKAZ POJAZDÓW SAMOCHODOWYCH (załącznik nr 1) 
 

Choroszcz, dnia 
(podpis wnioskodawcy) 

L.p. Marka Typ (model) 
Rodzaj/ 

przeznaczenie 

Numer 

rejestracyjny 
Numer VIN 

Rodzaj tytułu 

prawnego do 

dysponowania 

pojazdem 

                       

                       

                       

                       

                       

                       

                       

                       

                       

                       

 


