Do TRANS KONTROL

0s. St. Batorego 101, 60-687 Poznan
tel. 61/65-62-115 fax 61/65-62-116

Imig Nazwisko (miejscowosé, data)

Telefon kontaktowy/adres mailowy

SKARGA
na bezzasadne nalozenia Oplaty Dodatkowej Gotowkowej (ODG)

Nr Oplaty Dodatkowej (nr, lgczna kwota i liczba blankietow)

Niniejszym wnoszg skarge na natozenie ODG niezgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa.
Zostaly naruszone nastgpujace przepisy (nalezy doktadnie wskaza¢ naruszony przepis prawa i akt
prawny )

Na odwrocie nalezy przedstawi¢ treSciwie opis zdarzenia.
Do Skargi nalezy dolaczy¢:

1. wszystkie oryginaty optat dodatkowych

2. potwierdzenie uiszczenia optaty od skargi

Informacja:

1. Zlozenie skargi bez dotrzymania wymogow formalnych opisanych powyzej pozostanie bez odpowiedzi.

2. Oplaty Dodatkowe Gotowkowe (ODG) nie podlegaja $rodkom odwotawczym z uwagi na ich charakter. Optaty te
bowiem daja mozliwos¢ osobie ukaranej, uiszczenie optaty na miejscu u kontrolera. Ich gotdwkowy charakter ma na celu
uproszczenie procedury windykacyjnej co przejawia sie¢ rowniez w tym, ze wigkszosci przypadkow osoba ukarana ma
mozliwo$¢ zaplacenia oplaty nizszej niz w przypadku optaty kredytowej. ODG ponadto na skutek swojej prostoty jest
rowniez forma przyznania si¢ do naruszenia przepisoéw Prawa Przewozowego.

3. Oplata od skargi wynosi 20 zt i nalezy ja uisci¢ nie pdzniej niz w dniu zlozenia skargi.

4. Optata od skargi jest zwracana tylko w przypadku potwierdzenia naruszenia przepiséw prawa przy naktadaniu optlaty
dodatkowej.

5. W przypadku ztoZenia ponownego odwotania od otrzymanej decyzji wydanej przez Trans Kontrol pismo pozostanie bez
odpowiedzi, jezeli z jego tresci nie wynikng nowe okolicznos$ci uzasadniajace ztozenie kolejnego odwolania.

6. Wyrazam zgode/nie wyrazam zgody* na prowadzenie korespondencji za pomoca poczty elektronicznej (adres mailowy).

Oswiadczam, ze zapoznal-em/am* si¢ z powyzszym pouczeniem

czytelnie imig nazwisko skladajgcego skarge

*niepotrzebne skresli¢
Wzor skargi obowiqzuje od stycznia 2016r.



