
 
  

 
 
   Urząd Miasta Rzeszowa                                               Załącznik nr 1 do Regulaminu przyznawania, 
  Wydział Polityki Społecznej                                           wydawania i korzystania z Karty „Rzeszowska Karta Rodziny”. 
     ul. 3-go Maja  
    35-030 Rzeszów                                    
             

Numer sprawy: ………………………….    Rzeszów, dnia……………………………… 
       

                                  Wniosek o wydanie Karty „Rzeszowska Karta Rodziny” 

       Wniosek o wydanie duplikatu Karty „Rzeszowska Karta Rodziny” 

                                  Wniosek o przedłużenie okresu ważności Karty „Rzeszowska Karta Rodziny”  
 

(Właściwy Wniosek należy zaznaczyć znakiem X) 
 

I. DANE WNIOSKODAWCY/RODZICA (W TYM RODZICA ZASTĘPCZEGO, WSPIERAJĄCEGO, OSOBY 
PROWADZĄCEJ RODZINNY DOM DZIECKA) /OPIEKUNA PRAWNEGO: 

Imię i nazwisko: 
 
 

Data urodzenia: WYPEŁNIA URZĘDNIK 

Adres zamieszkania: 
 
 

PESEL: 
Numer Karty Termin 

Ważności 
Karty 

Numer telefonu* 

 
 

         
               Wnoszę o Kartę                          

 Nie wnoszę o Kartę 

  

Adres e-mail* 
 
 
II. DANE DRUGIEGO RODZICA (W TYM RODZICA ZASTĘPCZEGO, WPIERAJĄCEGO, OSOBY 

PROWADZĄCEJ RODZINNY DOM DZIECKA) /OPIEKUNA PRAWNEGO (JEŚLI DOTYCZY) 

Imię i nazwisko: 
 
 

Data urodzenia: 
WYPEŁNIA URZĘDNIK 

Adres zamieszkania: 
 
 

PESEL: 
Numer Karty 

Termin 
Ważności 

Karty             Wnoszę o Kartę                   
Nie wnoszę o Kartę 

Numer telefonu* 
 
 

Adres e-mail* 
 

  

III. DANE DZIECI, DLA KTÓRYCH WNIOSKUJE SIĘ O WYDANIE KARTY/DUPLIKATU 
KATY/PRZEDŁUŻENIE KARTY „RZESZOWSKA KARTA RODZINY”: 

Lp. Imię i nazwisko: 
 
 

Data urodzenia: 
WYPEŁNIA URZĘDNIK 

 
1. 

Adres zamieszkania (jeśli inny 
niż rodzica/opiekuna prawnego) 
 
 

PESEL: 
Numer Karty Termin 

Ważności 
Karty 

Stopień pokrewieństwa: 
 

Orzeczenie o niepełnosprawności: 
         Posiada  
         Nie posiada 
 
 

  

        Wnoszę o Kartę  
        Nie wnoszę o Kartę 
 

 

 
                                 *wymagany  



 
  

 
 
 

 
2. 

Imię i nazwisko: 
 
 

Data urodzenia: 

WYPEŁNIA URZĘDNIK 

Adres zamieszkania (jeśli inny 
niż rodzica/opiekuna prawnego) 
 
 

PESEL: 

Numer Karty 
Termin 

Ważności 
Karty 

Stopień pokrewieństwa: 
 

Orzeczenie o niepełnosprawności: 
           Posiada                               

Nie posiada 
 

            Wnoszę o Kartę            

Nie wnoszę o Kartę 

 

 
 
 
 

3. 

Imię i nazwisko: 
 
 

Data urodzenia: 

WYPEŁNIA URZĘDNIK 

Adres zamieszkania (jeśli inny 
niż rodzica/opiekuna prawnego) 
 
 

PESEL: 

Numer Karty 
Termin 

Ważności 
Karty 

Stopień pokrewieństwa: 
 

Orzeczenie o niepełnosprawności: 
            Posiada                              

Nie posiada 
 

            Wnoszę o Kartę                 
Nie wnoszę o Kartę 

 

 

 
 
 
 

4. 

Imię i nazwisko: 
 
 

Data urodzenia: 

WYPEŁNIA URZĘDNIK 

Adres zamieszkania (jeśli inny 
niż rodzica/opiekuna prawnego) 
 
 

PESEL: 

Numer Karty 
Termin 

Ważności 
Karty 

Stopień pokrewieństwa: 
 

Orzeczenie o niepełnosprawności: 
            Posiada                           

Nie posiada 
 

            Wnoszę o Kartę               
Nie wnoszę o Kartę 

 

 

 
 
 
 

5. 

Imię i nazwisko: 
 
 

Data urodzenia: 

WYPEŁNIA URZĘDNIK 

Adres zamieszkania (jeśli inny 
niż rodzica/opiekuna prawnego) 
 
 

PESEL: 

Numer Karty 
Termin 

Ważności 
Karty 

Stopień pokrewieństwa: 
 

Orzeczenie o niepełnosprawności: 
            Posiada               
            Nie posiada 
 

             Wnoszę o Kartę               
Nie wnoszę o Kartę 

 
 

 
Wnioskując o Kartę/y dla w/w osób, wnoszę o utworzenie Konta i przyznanie Kart/y w wersji plastikowej oraz elektronicznej  
w aplikacji internetowej lub aplikacji na urządzenia mobilne.    

 
 

                                                                                                        (data, czytelny podpis wnioskodawcy) 
 
 

………………………………………………………. 



 
  

Wraz z Wnioskiem przedkładam w załączeniu następujące dokumenty (właściwe zaznaczyć 
znakiem X): 

pierwszą stronę PIT za rok poprzedzający złożenie Wniosku, tj. PIT – 28, PIT – 28S, PIT – 36, 

PIT – 36L, PIT – 36S, PIT – 36LS, PIT – 37, PIT – 38, PIT – 39, PIT – 40A, w którym powinien 

być wskazany rzeszowski adres zamieszkania wnioskodawcy lub drugiego rodzica/opiekuna 

prawnego. Pierwsza strona PIT powinna być opatrzona pieczątką wpływu do Urzędu 

Skarbowego z zastrzeżeniem, że w przypadku PIT 40A nie wymaga się potwierdzenia 

złożenia, a w sytuacji składania deklaracji drogą elektroniczną pierwszą stronę PIT wraz  

z Urzędowym Poświadczeniem Odbioru tego PIT (UPO); 

zaświadczenie z Urzędu Skarbowego potwierdzające miejsce zamieszkania dla celów 

podatkowych lub potwierdzające fakt złożenia zeznania PIT; 

zgłoszenie aktualizacyjne osoby fizycznej będącej podatnikiem (ZAP-3) opatrzone pieczątką 

wpływu do Urzędu Skarbowego lub potwierdzenie jego złożenia; 

oświadczenie/a dotyczące władzy rodzicielskiej (składają rodzice), zgodnie z wzorem 

stanowiącym załącznik nr 1 do Wniosku; 

 

  oświadczenie/a o kontynuowaniu nauki przez dzieci powyżej 18 roku życia, załączane przy 

składaniu Wniosku o wydanie Karty dla dzieci powyżej 18 roku życia, zgodnie z wzorem 

stanowiącym załącznik nr 3 do Wniosku;  

 

w przypadku rodzin zastępczych - postanowienie sądu o ustanowienie rodziny zastępczej;  

 

w przypadku rodzinnego domu dziecka - postanowienie sądu o umieszczeniu dziecka  

w rodzinnym domu dziecka; 

 

w przypadku opiekuna prawnego - postanowienie sądu o ustanowieniu opieki prawnej  

nad dzieckiem; 

 

w przypadku rodzin z dzieckiem/dziećmi z niepełnosprawnością - aktualne orzeczenie  

o niepełnosprawności wydane dla dzieci do 16 roku życia, orzeczenie o niepełnosprawności  

w stopniu umiarkowanym lub znacznym, bądź orzeczenie o całkowitej niezdolności  

do pracy lub całkowitej niezdolności do pracy i samodzielnej egzystencji; 

 

w przypadku rodzin wspierających proces usamodzielnienia wychowanków – zaświadczenie 

wydane przez dyrektora placówki opiekuńczo-wychowawczej o pełnieniu funkcji rodziny 

wspierającej proces usamodzielniania wychowanków na podstawie art. 96 oraz art. 180  

ust. 3 ustawy z dnia 9 czerwca 2011 r. o wpieraniu rodziny i systemie pieczy zastępczej; 

 

w przypadku rodziny przeżywającej trudności w wypełnianiu funkcji opiekuńczo-wychowawczej 

– umowa o objęciu wsparciem rodziny wspierającej na podstawie  

art. 31 ustawy z dnia 9 czerwca 2011 r. o wpieraniu rodziny i systemie pieczy zastępczej; 

w przypadku rodziny wspierającej inną rodzinę przeżywającą trudności w wypełnianiu funkcji 

opiekuńczo-wychowawczej – umowa o pełnieniu funkcji rodziny wspierającej  

na podstawie art. 31 ustawy z dnia 9 czerwca 2011 r. o wpieraniu rodziny i systemie pieczy 

zastępczej; 

 

                  zdjęcie wnioskodawcy/rodzica/dzieci, dla których wnioskuje się o wydanie Karty. 

  
 
 
 
 



 
  

Sposób odbioru Karty (właściwe zaznaczyć): 
 

w Wydziale Polityki Społecznej Urzędu Miasta Rzeszowa, ul. 3 Maja 13, 35-030 Rzeszów; 
 
w Punkcie Obsługi Mieszkańców Urzędu Miasta Rzeszowa, zlokalizowanym w: 

o Centrum Kulturalno-Handlowe Millenium Hall, 35-315 Rzeszów, Al. Kopisto 1; 

o Galeria Handlowa Nowy Świat, 35-111 Rzeszów, ul. Krakowska 20; 

o Centrum Handlowe Plaza Rzeszów, 35-959 Rzeszów, Al. Rejtana 65; 

o Centrum Handlowe Galeria Rzeszów, 35-001 Rzeszów, Al. Piłsudskiego 44; 
 
przesyłką poleconą za zwrotnym potwierdzeniem odbioru na adres wnioskodawcy wskazany  
we Wniosku. 
 

 
Jednocześnie oświadczam, że:   
                 
1) rozliczam się / drugi rodzic/opiekun prawny rozlicza podatek dochodowy od osób fizycznych  

w Urzędzie Skarbowym właściwym dla osoby zamieszkującej na terenie Gminy Miasto Rzeszów; 

2) jestem umocowana/umocowany do składnia Wniosku w imieniu członków rodziny wskazanych  

w niniejszym Wniosku; 

3) dane zawarte we Wniosku oraz złożone oświadczenia są zgodne z prawdą i jestem 

świadoma/świadomy odpowiedzialności za składanie nieprawdziwych oświadczeń oraz 

zobowiązuję się niezwłocznie poinformować o wszelkich zmianach danych zawartych  

w niniejszym Wniosku; 
 
4) zostałam poinformowana/zostałem poinformowany, że Karta ma charakter osobisty i nie może  

być użyczana ani odstępowana nieuprawnionym osobom; 

5) zapoznałam/łem się z Regulaminem przyznawania, wydawania i korzystania z Karty 

„Rzeszowska Karta Rodzin” i zobowiązuję się do jego przestrzegania. Na podstawie art. 6 i 7 

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) – RODO, w celu założenia Konta elektronicznego oraz 

wydania Rzeszowskiej Karty Rodziny przez Urząd Miasta Rzeszowa, adres: ul. Rynek 1, 35-064 

Rzeszów, przetwarzane będą dane osobowe w zakresie: imię i nazwisko/nazwiska, numer 

PESEL, adres zamieszkania, adres e-mail oraz numer telefonu. Szczegółowe informacje 

dotyczące przetwarzania danych osobowych zawarte są w Klauzuli przetwarzania danych 

osobowych, stanowiącej Załącznik nr 2 do Wniosku. 

 

 

                                                                       …………………………………………………… 

                                                                                     (data, czytelny podpis wnioskodawcy) 
 

 

 

 

 

 

                          

 
                        niepotrzebne skreślić; 



 
  

  

 

      Upoważnienie 

 

  Oświadczam, że jestem umocowana/umocowany do odebrania Kart/Karty w imieniu 

członków rodziny wielodzietnej wskazanych w niniejszym Wniosku.  

 

                                             
 

Potwierdzenie odbioru Karty/Kart „Rzeszowska Karta Rodziny” 

 

Ja niżej podpisana/y, …………………………………………, potwierdzam odbiór w dniu 

dzisiejszym następującej/cych Karty/Kart: 

 

 

Lp. Numer Karty 

1.  

2.  

3.  

4.  

5.  

6.  

7.  

8.  

9.  

10.  

                  
 
 
 
             
                             

…………………………………                  ……………………………………… 
     

         (data)                               (czytelny podpis)



 

 
 

  
Załącznik nr 1 do Wniosku o wydanie /duplikat karty/przedłużenie  

                                       okresu ważności Karty „Rzeszowska Karta Rodziny”. 
                                                         

  

 
 

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE WŁADZY RODZICIELSKIEJ 
 
 
1) Dane wnioskodawcy/rodzica: 
 

Imię Nazwisko Miejsce zamieszkania Data urodzenia Pesel 

 
 
 
 

    

 
Oświadczam, że nie jestem pozbawiona/y władzy rodzicielskiej ani ograniczona/y  
we władzy rodzicielskiej przez umieszczenie dziecka/dzieci wymienionego/nych  
we Wniosku, w pieczy zastępczej. 
 
W przypadku rodzin wspierających proces usamodzielnienia wychowanków,  
z wyłączeniem dziecka objętego procesem usamodzielnienia wychowanków:  
 
………………………………… 
 
2) Dane drugiego rodzica (jeżeli dotyczy): 
 

Imię Nazwisko Miejsce zamieszkania Data urodzenia Pesel 

 
 
 
 

    

 
 
Oświadczam, że osoba wymieniona w pkt 2 oświadczenia, nie jest pozbawiona władzy 
rodzicielskiej ani ograniczona/y we władzy rodzicielskiej przez umieszczenie 
dziecka/dzieci wymienionego/nych we Wniosku, w pieczy zastępczej. 

 
W przypadku rodzin wspierających proces usamodzielnienia wychowanków,  
z wyłączeniem dziecka objętego procesem usamodzielnienia wychowanków:  

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

   (data)                 (czytelny podpis wnioskodawcy)       
                                                                                     

 
 
 



 
  

Załącznik nr 2 do Wniosku o wydanie /duplikat karty/przedłużenie  
                                       okresu ważności Karty „Rzeszowska Karta Rodziny”. 

                                                         
 

Klauzula informacyjna dotycząca przetwarzania danych 
Na podstawie art. 13 ust. 1 i ust. 2 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 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 (dalej jako: „RODO”), informujemy, że: 

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych oraz danych osobowych członków rodziny wskazanych 
we Wniosku jest Gmina Miasto Rzeszów (dane adresowe: ul. Rynek 1, 35-064 Rzeszów). 

2. Kontakt do inspektora ochrony danych drogą elektroniczną (e-mail: iod@erzeszow.pl) lub pisemnie  

na adres Administratora. 

3. Pani/Pana dane osobowe oraz dane osobowe członków rodziny wskazanych we Wniosku przetwarzane 

będą w celu przystąpienia i uczestnictwa w Programie programu pn. „Rzeszowska Karta Rodziny” oraz 

otrzymywania informacji o Programie, w tym między innymi o Partnerach udzielających Uprawnień  

dla posiadaczy Katy, o specjalnych akcjach promocyjnych itp. Dane będą przetwarzane na podstawie  

art. 6 ust.1 lit. a i c oraz art. 9 ust. 2 lit. a i b RODO w związku z art. 17 ust. 2 pkt 4 oraz art. 110 ust. 10 

ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy społecznej (Dz. U. z 2024 r. poz. 1283) oraz wprowadzeniem 

Uchwały Nr LXXXIV/1873/2023 Rady Miasta Rzeszowa z dnia 29 sierpnia 2023 r.  

w sprawie wprowadzenia na terenie Miasta Rzeszowa programu pn. „Rzeszowska Karta Rodziny” oraz 

udzielonej dobrowolnej zgody w związku z § 6, § 7 ust.1, § 8 Uchwały Nr IV/33/2024 Rady Miasta 

Rzeszowa z dnia 28 maja 2024 r. w sprawie wprowadzenia programu „Rzeszowska Karta Mieszkańca”.  

4. Pani/Pana dane osobowe oraz dane osobowe członków rodziny wskazanych we Wniosku mogą  

być przekazywane podmiotom upoważnionym na podstawie odpowiednich przepisów prawa, w tym 

podmiotom, które przetwarzają dane osobowe na zlecenie administratora, Partnerom Programu,  

na podstawie zawartej umowy powierzenia przetwarzania danych osobowych, m.in. firmy świadczące 

usługi w zakresie oprogramowania. 

5. Pani/Pana dane osobowe oraz dane osobowe członków rodziny wskazanych we Wniosku mogą  

być poddane zautomatyzowanym procesom związanym z podejmowaniem decyzji, w tym profilowaniu 

6. Pani/Pana dane osobowe oraz dane osobowe członków rodziny wskazanych we Wniosku nie będą 

podlegać zautomatyzowanym procesom związanym z podejmowaniem decyzji, w tym profilowaniu. 

7. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą przez okres niezbędny do realizacji celu przetwarzania, 

wskazanego w pkt 3, a po tym czasie przechowywane do momentu wygaśnięcia obowiązku archiwizacji 

danych wynikającego z przepisów. 

8. W związku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych oraz danych osobowych członków rodziny 

wskazanych  

we Wniosku, przysługują Państwu następujące prawa:  

1) prawo dostępu do danych osobowych na zasadach określonych w art. 15 RODO; 

2) prawo żądania sprostowania/poprawienia danych osobowych na zasadach określonych w art. 16 

RODO; 

3) prawo żądania usunięcia danych osobowych na zasadach określonych w art. 17 RODO; 

4) prawo żądania ograniczenia przetwarzania danych osobowych na zasadach określonych w art. 18 

RODO; 

5) prawo wyrażenia sprzeciwu wobec przetwarzania danych osobowych na zasadach określonych  

w art. 21 RODO, prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzędu Ochrony 

Danych Osobowych, gdy uzna Pani/Pan, iż przetwarzanie danych osobowych narusza RODO; 

6) prawo wniesienia skargi do Prezesa UODO. 
 

 
 

Zapoznałem/nałam się z ww. klauzulą: 

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

                                                                                                    (data, czytelny podpis wnioskodawcy) 

 

 

mailto:iod@erzeszow.pl


 
  

 
Załącznik nr 3 do Wniosku o wydanie /duplikat karty/przedłużenie  

                                      okresu ważności Karty „Rzeszowska Karta Rodziny”. 
                                                         

 

OŚWIADCZENIE O KONTYNUOWANIU NAUKI 
(Wypełniane wyłącznie przy składaniu Wniosku o wydanie Karty 
„Rzeszowska Karta Rodziny” dla dzieci powyżej 18 roku życia) 

 
1) Dane wnioskodawcy: 
 

Imię Nazwisko Miejsce zamieszkania Data urodzenia Pesel 

 
 
 
 

    

 
2) Dane osób, których dotyczy oświadczenie: 

1) 

Imię Nazwisko Miejsce zamieszkania Data urodzenia Pesel 

 
 
 
 

    

 
Oświadczam, że wyżej wymieniona osoba, kontynuuje naukę w: 

   ………………………………………………………………………………………………… 
 

   .………………………………………………………………………………………………..  
(nazwa i adres szkoły lub uczelni wyższej) 

 
   Planowany termin ukończenia nauki w szkole lub uczelni wyższej to: 
 
                                                                                                                               dd/ mm/ rrrr 
2) 

Imię Nazwisko Miejsce zamieszkania Data urodzenia Pesel 

 
 
 
 

    

 
Oświadczam, że wyżej wymieniona osoba, kontynuuje naukę w: 

   ………………………………………………………………………………………………… 
 

   .………………………………………………………………………………………………..  
(nazwa i adres szkoły lub uczelni wyższej) 

 
Planowany termin ukończenia nauki w szkole lub uczelni wyższej to:  
 
                                                                                                                            dd/ mm/ rrrr 

 
 

 

        

        



 
  

 
 

3) 

Imię Nazwisko Miejsce zamieszkania Data urodzenia Pesel 

 
 
 
 

    

 
Oświadczam, że wyżej wymieniona osoba, kontynuuje naukę w: 

  ………………………………………………………………………………………………… 
 

   .………………………………………………………………………………………………..  
(nazwa i adres szkoły lub uczelni wyższej) 

 
   Planowany termin ukończenia nauki w szkole lub uczelni wyższej to: 
 
                                                                                                                                    dd/ mm/ rrrr 
 
 

4) 

Imię Nazwisko Miejsce zamieszkania Data urodzenia Pesel 

 
 
 
 

    

 
Oświadczam, że wyżej wymieniona osoba, kontynuuje naukę w: 

 
   ………………………………………………………………………………………………… 

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

(nazwa i adres szkoły lub uczelni wyższej) 
    

   Planowany termin ukończenia nauki w szkole lub uczelni wyższej to:   
 
                                                                                                                                    dd/ mm/ rrrr 
 

 
 
 
 
 
…………………………                           ..…………….…..……….………….… 
        (data)                    (czytelny podpis wnioskodawcy)  

 
 
 
 
 
 
 
 

 

        

        



 
  

Załącznik nr 4 do Wniosku o wydanie /duplikat karty/przedłużenie  
                                       okresu ważności Karty „Rzeszowska Karta Rodziny”. 

                                                         
                                                     

 

……………………………………………..                  Rzeszów, dnia…………………. 

Imię i nazwisko 

………………… ………………………….. 

Kod pocztowy      Miejscowość 

……………………….. ……………………..…….. 

Ulica               Numer budynku/lokalu 

 

OŚWIADCZENIE O UTRACIE KARTY „RZESZOWSKA KARTA RODZINY” 

(Wypełniane wyłącznie przy składaniu Wniosku o duplikat Karty 
„Rzeszowska Karta Rodziny”) 

 

Oświadczam, iż utraciłam/em/członek rodziny utracił* Kartę/y „Rzeszowska Karta 

Rodziny” wydaną/e dla: 

1. …………………………………………………………………………………………………… 

                      (imię, nazwisko, pesel) 

2.…………………………………………………………………………………………………… 

                      (imię, nazwisko, pesel) 

3.…………………………………………………………………………………………………… 

                      (imię, nazwisko, pesel) 

4.…………………………………………………………………………………………………… 

                      (imię, nazwisko, pesel) 

5.…………………………………………………………………………………………………… 

                      (imię, nazwisko, pesel) 

 

Powodem utraty kart/karty jest:  

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………… 

Oświadczam, iż w związku z powyższym nie ma możliwości zwrotu Kart/y 

„Rzeszowska Karta Rodziny”. 

Oświadczam, że jestem świadoma/świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie 

fałszywego oświadczenia. 

 

…………………………………          ……………………………… 

        (data)               (czytelny podpis)  
 

*) niepotrzebne skreślić 



 
  

 
Załącznik nr 5 do Wniosku o wydanie /duplikat karty/przedłużenie  

                                       okresu ważności Karty „Rzeszowska Karta Rodziny”. 
                                                         

 
 

……………………………………………..                  Rzeszów, dnia…………………. 

Imię i nazwisko 

………………… ………………………….. 

Kod pocztowy      Miejscowość 

……………………….. …………………………….. 

Ulica                Numer budynku /lokalu 

 

 

 

OŚWIADCZENIE O UTRACIE UPRAWNIEŃ DO KARTY  

„RZESZOWSKA KARTA RODZINY” 

 

Oświadczam, iż z dniem …………………………. utraciłam/em/członek rodziny utracił* 

uprawnienia do korzystania z Karty „Rzeszowska Karta Rodziny” wydanej dla:  

…………………………………………………………………………………………………… 

                      (imię, nazwisko, pesel) 

o numerze ………………………………………………………., z uwagi na:  

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………… 

Oświadczam, że jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego 

oświadczenia. 

 

 

…………………………………             ………..……………………… 
         (data)                    (czytelny podpis)  

 

 

 

 

*) niepotrzebne skreślić 

 
 



 
  

Załącznik nr 6 do Wniosku o wydanie /duplikat karty/przedłużenie  
                                        okresu ważności Karty „Rzeszowska Karta Rodziny”. 

                                                         

 
 

……………………………………………..                  Rzeszów, dnia…………………. 

Imię i nazwisko 

………………… ………………………….. 

Kod pocztowy      Miejscowość 

……………………….. ………………………….…. 

Ulica                Numer budynku/ lokalu  

 

OŚWIADCZENIE O ZMIANIE DANYCH OSOBOWYCH 

(Wypełniane wyłącznie przy składaniu Wniosku o duplikat Karty  
„Rzeszowska Karta Rodziny”) 

Oświadczam, iż zmianie uległy dane osobowe niżej wymienionej osoby/osób*, które 

posiadają uprawnienia do korzystania z Karty „Rzeszowska Karta Rodziny”: 

…………………………………………………………………………………………………… 

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

…………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………… 

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

(imię, nazwisko, pesel, adres zamieszkania) 

Zmiana danych dotyczy: imienia/nazwiska/adresu zamieszkania* 

Aktualne dane to: 

…………………………………………………………………………………………………… 

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

…………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………… 

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

(imię, nazwisko, adres zamieszkania) 

Oświadczam, że jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego 

oświadczenia. 

…………………………………         …………………………… 
         (data)               (czytelny podpis)  
 

*) niepotrzebne skreślić 


