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Zalacznik nr 2 do Regulaminu

WNIOSEK
O PRZYSTAPIENIE DO PROGRAMU MOJA GMINA JERZMANOWA | WYDANIE KARTY

WNIOSEK DOTYCZY (zaznaczy¢ wtasciwe pole ,,.X”)

] Przystapienie do Programu Moja Gmina Jerzmanowa, wydanie karty wirtualnej oraz

nadanie uprawnien
L] wydanie karty fizycznej:
[] po raz pierwszy
[ duplikatu z powodu:
] utraty lub uszkodzenia uniemozliwiajgcego korzystanie z karty*

[ zmiany danych osobowych**

DANE WNIOSKODAWCY

Czy wniosek sktadany przez petnomocnika?

LI TAK LINIE

DANE PELNOMOCNIKA:
IMIE I NAZWISKO «evniiiiiiii ittt et e e s e eet s eee s e e e e sansreaseseenessnsnnes

N LB T 1= g (=1 (=Y (] 1

|:| Whnioskuje rowniez o wydanie karty dla dziecka, ktére nie ukonczyto 18 roku

Zycia, na podstawie dziedziczenia przez dziecko moich uprawnien poprzez
powigzanie mojego konta z kontem dziecka: (prosze zaznaczyé, jesli dotyczy)

* nalezy dotaczy¢ oswiadczenie o utracie lub uszkodzeniu katy fizycznej
** nalezy okaza¢ do wgladu dokumenty potwierdzajace zmian¢ danych osobowych
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N Gmina

Jerzmanowa

Lp.

Imie i nazwisko

PESEL

Stopien
pokrewienstwa

Adres e-mail

Numer
telefonu
komorkowego,
na ktéry ma
zostaé
aktywowana
karta mobilna

I:l Whnioskuje rowniez o powigzanie mojego konta z kontem mojego dziecka, ktore

ukonczyto 18 rok zycia, nie ukonczyto 25 roku zZycia, uczy sie i nie osiaga dochodow,
w celu dziedziczenia moich uprawnien przez dziecko: (prosze zaznaczyé, jesli dotyczy)

Lp.

Imie i nazwisko

PESEL

Stopien
pokrewienstwa

Adres e-mail

Numer telefonu
komorkowego,
na ktéry ma zostaé
aktywowana karta
mobilna

Numer karty rodzica

(jezeli karta zostata juz wydana)

OSWIADCZENIA WNIOSKODAWCY

1.

[ rozliczytam/rozliczytem podatek dochodowy w Gminie Jerzmanowa

[ podatek dochodowy rozliczyt za mnie organ rentowy na podstawie PIT-40A

Oswiadczam, ze zamieszkuje na terenie gminy Jerzmanowa i spetniam
nastepujqce kryteria okreslone w Regulaminie: (prosze zaznaczy¢ wtasciwy kwadrat)

[] jestem osoba zarejestrowang w Powiatowym Urzedzie Pracy w Gtogowie jako osoba
bezrobotna

* nalezy dotaczy¢ oswiadczenie o utracie lub uszkodzeniu katy fizycznej

** nalezy okaza¢ do wgladu dokumenty potwierdzajace zmian¢ danych osobowych
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[ jestem osoba korzystajgca ze $wiadczen udzielonych przez Gminny O$rodek Pomocy

Spotecznej w Jerzmanowej

L] nie ukoriczytam/nie ukoriczytem 26 roku zycia, osiggam dochody i korzystatam z ulgi PIT

zerowy dla mtodych

2. Oswiadczam, ze podane przeze mnie dane osobowe oraz wszelkie informacje sa
petne i prawdziwe.

3. Oswiadczam, ze zapoznatam/ zapoznatem sie i akceptuje Regulamin Programu
Moja Gmina Jerzmanowa.

4. Oswiadczam, ze wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych podanych
przeze mnie dobrowolnie w niniejszym wniosku w celach zwiazanych z realizacja
Programu Moja Gmina Jerzmanowa.

5. Zobowigzuje sie niezwtocznie poinformowac Organizatora o wszelkich zmianach
danych zawartych
w niniejszym wniosku.

(data) (czytelny podpis Whnioskodawcy lub Petnomocnika)

Upowaznienie do odbioru karty/kart (prosze wypetnic tylko w przypadku, gdy karty odbierze inna osoba)

Do odbioru karty/kart upowazniam:

(data) (czytelny podpis Wnioskodawcy lub Petnomocnika)

Adnotacje urzedowe (wypetnia pracownik Urzedu Gminy Jerzmanowa)
Do wniosku okazano do wgladu nastepujace dokumenty:

] dowod osobisty lub inny dokument tozsamosci Wnioskodawcy

] oryginat dokumentu potwierdzajgcego udzielenie petnomocnictwa oraz dowdd osobisty lub inny
dokument tozsamosci Petnomocnika

] pierwszg strone zeznania PIT .......cceevviinenennnnns za rok podatkowy ......cceceveeviieniinnnnnnnns
[ UPO do zeznania PM.................... zarok podatkowy .......ccceeeeeunennnnenn.
[ oswiadczenie o osiggnieciu w roku podatkowym ........c....cc....... wytgcznie dochodu wynikajgcego z

deklaracji PIT-40A i niesktadaniu zadnego innego zeznania PIT

O] zaswiadczenie z Powiatowego Urzedu Pracy w Gtogowie o statusie osoby bezrobotne;j

* nalezy dotaczy¢ oswiadczenie o utracie lub uszkodzeniu katy fizycznej
** nalezy okaza¢ do wgladu dokumenty potwierdzajace zmian¢ danych osobowych
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] decyzja Gminnego Osrodka Pomocy Spotecznej w Jerzmanowe;j o korzystaniu ze Swiadczen
wymienionych w 8§ 2 pkt 26 Regulaminu

[] oswiadczenie o nieosiggnieciu dochodu opodatkowanego podatkiem dochodowym od oséb fizycznych
ZATOK cevueeiiieiiieeeeeans i niesktadaniu zadnego zeznania PIT za ten rok

[ zaswiadczenie z Urzedu Skarbowego w Gtogowie o osiggnieciu za rok podatkowy ..........cccceeeeueens
wytacznie przychodu osigganego przez osoby do 26. roku zycia, objetego zwolnieniem od podatku
dochodowego od 0s6b fizycznych

L inne (wymienic jakie):

Potwierdzam przyjecie wniosku i weryfikacje tozsamosci z danymi zawartymi we wniosku.

(data) (czytelny podpis Pracownika Urzedu Gminy Jerzmanowa)

Potwierdzam, ze otrzymatem/otrzymatam Karte Mieszkanca oraz ze dane na niej
umieszczone sa zgodne z danymi zawartymi we wniosku.

NUMER KARTY oo

(Podpis wnioskodawcy)

Potwierdzam, ze otrzymatem/otrzymatam Karte Mieszkarnca oraz ze dane na niej
umieszczone sg zgodne z danymi zawartymi we wniosku.

NUMER KARTY oottt eea e e
JerzmanoWa, dNi8...cvciciiiiiiiiies e e

(Podpis rodzica/opiekuna prawnego)

* nalezy dotaczy¢ oswiadczenie o utracie lub uszkodzeniu katy fizycznej
** nalezy okaza¢ do wgladu dokumenty potwierdzajace zmian¢ danych osobowych
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