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..................................................               
       nazwa podmiotu wnioskującego 
                 lub pieczęć firmowa 

            ......................................., dnia........................................ 
                                  miejscowość 

 

Wniosek o wystawienie przepustki stałej dla pojazdu 
 
 

Lp. 
Imię i nazwisko/Nazwa właściciela, 

posiadacza lub użytkownika pojazdu/* 

Nazwa obszaru, na jaki  
ważna jest przepustka 

Marka i  
numer rej. pojazdu 

Nr przepustki 
(wypełnia wystawca) 

Data 
ważności 

Potwierdzenie 
odbioru 

       

       

       

       

       

       

       

* niepotrzebne skreślić 

 
 
 

.................................................................. 
                                     czytelny  podpis osoby potwierdzającej zatrudnienie  

Załącznik nr 3 do Instrukcji 
 


