
 

 
WNIOSEK  

 
     O WYDANIE OSTROWSKIEJ KARTY MIESZKAŃCA  
  
      W formie Aplikacji            W formie Karty fizycznej 
 
     O ZAŁOŻENIE KONTA  

 
      Konto Indywidualne         Konto Rodzinne (Wypełnij załącznik nr 1 do wniosku) 

 
     O DUPLIKAT OSTROWSKIEJ KARTY MIESZKAŃCA 
 
Dane wnioskodawcy/osoby zakładającej konto 
 

Imię* 

 

Nazwisko*  

                 

                 

 
Pesel 

       
 

Adres zamieszkania   
Miasto* 

                 

                 

        
Kod pocztowy 

      

 
Ulica* 

 
 Nr domu 

        

 * Wypełniamy drukowanymi literami     
Nr lokalu 

        

 
 

                  

           

                 

                 



 

E-mail 
  
   
         
 

Telefon komórkowy (nr telefonu służy do kontaktu z wnioskodawcą) 
  
   

 
WYBIERZ PAKIETY 

       Program „Ostrowska Karta Rodziny 3+” (wypełnij załącznik nr 2 do wniosku)                                                  
       Program „Ostrowska Karta Seniora”  (wypełnij załącznik nr 3 do wniosku)                                                                                                  
       Program „Ostrowska Karta Krwiodawcy” (wypełnij załącznik nr 4 do wniosku)                                                                                               
       Program „Ostrowska Karta Przedsiębiorcy” (wypełnij załącznik nr 5 do wniosku)                                                  
 
Zgoda marketingowa 
Wyrażam zgodę na otrzymywanie informacji od Urzędu Miejskiego z siedzibą w Ostrowie 
Wielkopolskim przy al. Powstańców Wielkopolskich 18 drogą elektroniczną, w tym za 
pośrednictwem telekomunikacyjnych urządzeń końcowych, dotyczących realizacji programu 
„Ostrowska Karta Mieszkańca”. 

K     TAK            NIE 

……………………………………………  

Data i czytelny podpis wnioskodawcy 

 

Oświadczenie o zapoznaniu się z regulacjami dotyczącymi programu „OKM” 
Oświadczam, że akceptuję Zasady przyznawania i korzystania z Ostrowskiej Karty 
Mieszkańca i zobowiązuję się do ich przestrzegania. Zostałam/em również poinformowana/y, 
że podanie moich danych osobowych jest dobrowolne, ale niezbędne do korzystania  
z programu „Ostrowska Karta Mieszkańca” oraz wydania Ostrowskiej Karty Mieszkańca  
i oświadczam, że podane przeze mnie dane są aktualne i prawdziwe. Zostałam/em 
poinformowana/y o prawie do cofnięcia tej zgody w każdym momencie*.  

 

……………………………………………  

Data i czytelny podpis wnioskodawcy 

Oświadczenie o zapoznaniu się z Klauzulą informacyjną* 
Treść Klauzuli informacyjnej dostępna na stronie https://okm.umostrow.pl w zakładce 
dokumenty do pobrania.  

 

……………………………………………  

Data i czytelny podpis wnioskodawcy 

 
 
 
 
 
*Wszystkie wymagane dokumenty dostępne są na stronie https://okm.umostrow.pl oraz w Urzędzie 

Miejskim.  

                

                

         

https://okm.umostrow.pl/regulamin.qbpage

