
         

 

Sędziszów, dnia .......................... 
…………………… 

  pieczęć firmy 

Gmina Sędziszów 

Ul. Dworcowa 20 

28-340 Sędziszów 
 

W N I O S E K  
 

o wypłatę rekompensaty w części stanowiącej zwrot utraconych przychodów z tytułu 

stosowania ustawowych uprawnień do ulgowych przejazdów w publicznym transporcie 

zbiorowym do wysokości poniesionej z tego tytułu straty zgodnie z zawartą stosowną umową 

oraz z ustawą            z dnia 16 grudnia 2010 r. o publicznym transporcie zbiorowym (t.j. Dz.U. 

z 2022 r. poz. 1343). 

za okres od .................................. do .................................. 

 

 

Powyższe dane są zgodne z zestawieniem raportów kas rejestrujących spełniających wymogi 

określone w art. 57 ustawy ptz (t.j. Dz. U. z 2022 poz. 1343).  

Proszę o przekazanie dopłaty na moje konto 
 

................................................................................. 
(nazwa banku i numer konta     ........................................  

                 (podpis osoby upoważnionej) 

Załączniki:  

1. Zestawienie dopłat do biletów ulgowych za wnioskowany/miesięczny okres na danej trasie; 

2. Zestawienie dopłat do biletów ulgowych za wnioskowany/miesięczny  okres na wszystkich liniach obsługiwanych przez przewoźnika 
3. Zestawienie sprzedaży biletów  we wnioskowanym/miesięcznym okresie na danej trasie z uwzględnieniem rodzaju zastosowanej ulgi; 

4. Zestawienie sprzedaży biletów wg nominałów za wnioskowany/miesięczny okres na danej trasie; 

5. Zbiorcze zestawienie sprzedaży (wg biletów) za wnioskowany/miesięczny okres na danej trasie;  
            

 

       Załącznik nr 4 do Umowy 

netto brutto

100%

95%

93%

78%

51%

49%

37%

93%

78%

51%

49%

37%

33%

0 0,00 0,00   
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RAZEM

Ilość biletów Uwagi


