
 

PROTOKÓŁ  KONTROLI  PRZYSTANKÓW 

AUTOBUSOWYCH 
Kontrola w zakresie spełniania obowiązku określonego art. 18 b ust. 1 pkt 2 ustawy o transporcie drogowy (j. t. Dz. U. z 2019 r., poz. 2140),  art. 2 ust. 2 ustawy z dnia 15 
listopada 1984 r. prawo przewozowe (teks jednolity Dz. U. z 2015 r. poz. 915) oraz § 11 ust. 1 pkt 3 rozporządzenia Ministra Transportu Budownictwa i Gospodarki 

Morskiej z dnia 10 kwietnia 2012 r. w sprawie rozkładów jazdy (Dz. U. 2018.202). 

nr protokołu kontroli: 

TK-V.8072.3.93.2020 

 data  kontroli: 

 04.11.2020 

 miejsce przeprowadzenia kontroli: 

PIŃCZÓW – KAZIMIERZA WIELKA 

Nazwa (imię i nazwisko) podmiotu wykonującego przewóz: 

KRAJOWY PRZEWÓZ OSÓB I RZECZY SŁAWOMIR NOWAK 

 adres podmiotu wykonującego przewóz: 

PROBOŁOWICE 46, 28-425 ZŁOTA 

miejsce rozpoczęcia kontroli i nr zezwolenia: 

PIŃCZÓW 

ZEZWOLENIE NR  2070  KAZIMIERZA WIELKA - PIŃCZÓW 

 miejsce zakończenia kontroli: 

KAZIMIERZA WIELKA 

rodzaj transportu:6) 

zarobkowy osób 

Skontrolowane przystanki: 

 

 

Brak 

rozkładu 

 jazdy na 

przystanku 

 

Rozkład jazdy  

zgodny z 

zezwoleniem 

na przystanku 

 

Uwagi kontrolujących: 

 

PODSUMOWANIE: 

Na pisemną prośbę przewoźnika kontrolę przełożona na 

dzień 27 listopada 2020 roku. 
 Pińczów/ul. Legionów (parking)/02   

Skrzypiów /776/01   

Zakrzów /0064/01   

Młodzawy /Duże /0064 (sklep)/01   

Kozubów /0068/02   

Kozubów /0064/01   

Mozgawa /0073/01   

Wojsławice /0073/02   

Chrobierz /ul. Akacjowa/04   

Wola Chroberska /0075/01   

Zagaje Stradowskie /dw (centrum)/02   

Stradów /0064 (Chałupki)/03   

Stradów /00964 (sklep)/01   

Michałowice /0064 (sklep)/01   

Ciuślice /0064 (Turnawiec)/05   

Krepice /0517/01   

Kobylniki /0517 (szkoła)/01   

Skalbmierz /768 (Pl. M. C. Skłodowskiej)/04   

Sielec Biskupi /768/01   

Topola /768/01   

Topola /768 (skrz. Kamyszów)/03   

Cudzynowice /768/01   

Cudzynowice /768/03   

Kazimierza Wielka /ul. Piłsudskiego/01    

Kazimierza Wielka /ul. Okrężna (Rynek)/01    

 

 

 

 

 

 

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

 

(podpis z podaniem imienia i nazwiska oraz stanowiska służbowego osoby dokonującej kontroli) 

  

 


