OSWIADCZENIE
osoby zarzadzajacej transportem

Imie:

Nazwisko:

Nr certyfikatu kompetencji zawodowych:

Ja nizej podpisany/a oswiadczam, ze zgodnie z art. 5¢ ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 6 wrzesnia
2001 r. o transporcie drogowym, bede petni¢ role osoby zarzadzajgcej transportem
drogowym w przedsiebiorstwie.

,Jestem swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.”

Miejscowos¢, Data

Czytelny podpis osoby




