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Nowy Targ, dnia ………………. 
Załącznik nr 5 

do Regulaminu Nowotarskiej Karty Mieszkańca 

 

WNIOSEK O PRZEDŁUŻENIE PAKIETU MIESZKAŃCA 

W RAMACH NOWOTARSKIEJ KARTY MIESZKAŃCA 
Wniosek należy wypełnić czytelnie drukowanymi literami 

 

Dane posiadacza Karty: 

Pan/Pani 

Imię ……………………………………………………… Nazwisko……………………………………………………………. 

NUMER KARTY: 

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

nr telefonu: …………………………..…..…………………. e-mail: ……………………………………………………….. 

Adres zamieszkania  

Ulica i numer domu: …………………………………………………………………………………………………………… 

Kod pocztowy: ……..- ……….       Miejscowość :………………………………………...................................... 

Ja, niżej podpisana/y oświadczam, że: 

1. Dane zawarte we wniosku są zgodne z prawdą.  

2. Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

3. Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w związku  

z uczestnictwem w NKM. 

4. Pełna treść zgody została zawarta we wniosku głównym o wydanie NKM. 

 

Nowy Targ, dnia ……………………………                                                                        ………………..…………………………………… 

                                                                                                                                                                /podpis wnioskodawcy/ 
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Adnotacje urzędowe (wypełnia pracownik przyjmujący wniosek) 

Do wniosku przedstawiono do wglądu:  

pierwszą stronę formularza PIT  

zaświadczenie z Urzędu Skarbowego w Nowym Targu potwierdzającego fakt złożenia   

deklaracji podatkowej  

ważną legitymację szkolną 

ważną legitymację studencką  

zaświadczenie z uczelni/szkoły potwierdzające status  

inne ………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

Nowy Targ, dnia ……………………………                                                              ………………………………….…… 

                                                                                                                                                        /podpis pracownika urzędu/ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


