
 
                                                                                                      Załącznik do Zarządzenia 

Nr 86/2018 Prezydenta Miasta Kutno 
 z dnia 19.06.2018 r. 

                                                                                   Załącznik Nr 1 do Regulaminu 
wydawania i korzystania 

z Karty „Duża Rodzina 3+” 

 
 
 
 
 

Kutno, ................................ 
data 

.................................................... 
imię i nazwisko wnioskodawcy 

.................................................... 
adres zamieszkania 

.................................................... 
seria i numer dowodu osobistego 
............................................................... 
nr telefonu 
............................................................... 
adres e-mail 

 
Prezydent Miasta Kutno 

 
Wniosek o wydanie Kart „Duża Rodzina 3+”. 
 
Zwracam się z prośbą o wydanie dla członków mojej rodziny Kart „Duża Rodzina 3+”, które 
uprawniają do korzystania z ulg i zwolnień oferowanych w ramach Programu „Kutnowska Karta 
Dużej Rodziny 3+”, przyjętego Uchwałą Nr XLVII/446/14 Rady Miasta Kutno z dnia  
18 marca 2014 roku. 
 
UWAGA: Wniosek należy wypełniać czytelnie wielkimi literami. 

 
Oświadczam, że moja rodzina składa się z: 
 
1. ............................................................................................................................................ 

imię i nazwisko wnioskodawcy, data urodzenia, PESEL 

2. ............................................................................................................................................ 

imię i nazwisko, data urodzenia, PESEL 

................................................................................................................................................ 

stopień pokrewieństwa z wnioskodawcą 

3. ............................................................................................................................................ 

imię i nazwisko, data urodzenia, PESEL 

................................................................................................................................................ 

stopień pokrewieństwa z wnioskodawcą 

4. ............................................................................................................................................ 

imię i nazwisko, data urodzenia, PESEL 

................................................................................................................................................ 

stopień pokrewieństwa z wnioskodawcą 



5. ............................................................................................................................................ 

imię i nazwisko, data urodzenia, PESEL 

................................................................................................................................................ 

stopień pokrewieństwa z wnioskodawcą 

6. ............................................................................................................................................ 

imię i nazwisko, data urodzenia, PESEL 

................................................................................................................................................ 

stopień pokrewieństwa z wnioskodawcą 

7. ............................................................................................................................................ 

imię i nazwisko, data urodzenia, PESEL 

................................................................................................................................................  

stopień pokrewieństwa z wnioskodawcą 

8. ............................................................................................................................................ 

imię i nazwisko, data urodzenia, PESEL 

................................................................................................................................................ 

stopień pokrewieństwa z wnioskodawcą 

9. ............................................................................................................................................ 

imię i nazwisko, data urodzenia, PESEL 

................................................................................................................................................ 

stopień pokrewieństwa z wnioskodawcą 

10. .......................................................................................................................................... 

imię i nazwisko, data urodzenia, PESEL 

................................................................................................................................................ 

stopień pokrewieństwa z wnioskodawcą 

 
Załączniki: 
1)  w przypadku dzieci powyżej 18 roku życia - zaświadczenie o kontynuowaniu nauki 
2) w przypadku rodzin zastępczych - kserokopia postanowienia sądowego dotyczącego 
ustanowienia rodziny zastępczej (oryginał do wglądu) 
3)  w przypadku dziecka niepełnosprawnego – orzeczenie o niepełnosprawności 
4) oświadczenie współmałżonka wnioskodawcy oraz dziecka powyżej 18 roku życia  
o wyrażeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych. 
 
 
Oświadczam, że powyższe dane są zgodne z prawdą oraz jestem świadomy/a 
odpowiedzialności za składanie nieprawdziwych oświadczeń oraz zobowiązuję się 
niezwłocznie poinformować o wszelkich zmianach danych zawartych  
w niniejszym wniosku. 
 
 
Wyrażam zgodę\nie wyrażam* zgody na przetwarzanie moich danych osobowych niezbędnych do 
uzyskania Karty „Duża Rodzina 3+” zgodnie z przepisami Rozporządzenia Parlamentu 
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych 
w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych 
oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie  



o ochronie danych) przez Miasto Kutno w celu realizacji Programu „Kutnowska Karta Dużej Rodziny 
3+”. 
 
Oświadczam,że zapoznałem\am* się z klauzulą informacyjną. 
 
 
 

.....................................                        .............................................. 
      data        czytelny podpis 

 
 
 
 
 

* niepotrzebne skreślić 
 
 

 

 

 


