…………………………………..                                                             Kielce, dnia……........

…………………………………..

…………………………………..

(Nazwisko i imię przedsiębiorcy

oraz adres)

                                                                      Marszałek Województwa Świętokrzyskiego
                                                                 Al. IX Wieków Kielc 3

                                                                 25-516 Kielce 

Wniosek dot. wygaszenia zezwolenia
 Proszę o wygaszenie zezwolenia na wykonywanie regularnych / regularnych specjalnych*, przewozów osób w krajowym transporcie drogowym  nr…………….. z dnia ………. …………na linię komunikacyjną……………………………..................................,
wydanego przez Marszałka Województwa Świętokrzyskiego.  

                                                                                                 Podpis i pieczątka przedsiębiorcy
Załącznikiem do niniejszego wniosku winna być kserokopia opłaty skarbowej dokonanej na konto Urzędu Miasta w Kielcach w wysokości 10zł.
*właściwe podkreślić.

