
.................................................
       miejscowość, data

O ś w i a d c z e n i e

Ja niżej podpisany/a ……...……………………………………………………………...
(imię i nazwisko)

zamieszkały/a            ……...……………………………………………………………....
(adres zamieszkania)

legitymujący/a się dowodem osobistym   ……….…………………………………………….....

wydanym przez …………………………………………………………………….

oświadczam,  że   zgodnie  z  art.  4  ust.  1  rozporządzenia  (WE)  nr  1071/2009  będę  pełnić  rolę

zarządzającego transportem. 

....................................................................
           (czytelny podpis )
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