
SZAKMAI IRÁNYÍTÓ nyilatkozata
(adatlap)
Név:_______________________________________________________________________

Születési helye:_______________________________________Ideje:___________________________ 

Anyja neve: ___________________________________________________________________________ 

Állandó lakcíme: ___________________________________________________________________________

Árufuvarozói szakmai alkalmasságot igazoló bizonyítvány száma: 

___________________________________________________________________________

A gazdálkodó szervezet neve: ___________________________________________________________________________

Székhelyének címe: ___________________________________________________________________________

Telefonszáma(i):   ___________________________________________________________________________

Nyilatkozom, hogy a 261/2011. (XII. 7.) Korm. rendelet 9. §-ában, 14. § (2) bekezdésében, továbbá az 1071/2009 EK rendelet 3. cikk (1) bekezdés és 6. cikkében foglaltaknak megfelelően, a jó hírnév tekintetében kizáró körülmény nincs, az ott megfogalmazott követelményeket teljesítem, a szakmai feltételeknek megfelelek.

Hozzájárulok, hogy a közlekedési hatóság a közölt adatokat kezelje, és azokat - a hatályos jogszabályoknak megfelelően - más hatóság számára átadja. 
Melléklet: - Szakmai alkalmasságot igazoló bizonyítvány(ok) másolata
- AF engedély

   - Munka- vagy megbízási szerződés  (a szerződésnek tartalmaznia kell az
 
      1071/2009/EK rendelet 4. cikk (2) bekezdés b) pontjában leírtakat!)
_________________________,  201__ . __________________  ____.

                     __________________________________

szakmai irányító aláírása
A Közlekedési Hatóság megjegyzései: Több szakmai irányító esetén külön nyilatkozat kitöltése 
szükséges!


