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Nr 

kursu
Nr poc.

Przystanek 

początkowy
Godz. odj.

Przystanek 

pośredni
Godz. odj.

Przystanek 

pośredni
Godz. odj.

Przystanek 

pośredni
Godz. odj.

Przystanek 

Końcowy

Godz. 

przyj.
Uwagi

KOLEJE MAŁOPOLSKIE

ZASTĘPCZA KOMUNIKACJI AUTOBUSOWA 

NA TRASIE ……………………………………………………………………...

W DNIACH ……………… - ………………

OBIEG ...


