
  

 
załącznik 1  

Tabela nr 1 

Wykaz kierowców 

……………………………………………………. 

             (oznaczenie przedsiębiorcy) 

 

……………………………………………..……. 

                                (NIP) 

 
 

Lp. Imię i nazwisko kierowcy Orzeczenie lekarskie 
(nr i data ważności) 

Orzeczenie 
psychologiczne 
(nr i data ważności) 

Prawo jazdy  
(seria i nr druku) 

Zaświadczenie o 
niekaralności  
(data wydania) 

1. 
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9.   

 

  

10.   

 

  

 

 
……………………………….              ……………………………………… 

(data)                                                                                            (czytelny podpis przedsiębiorcy 
 


