
1 z 2 
 

 MS.824.1.    .……………………. 

 
WNIOSEK 

o przyznanie  dodatku energetycznego 
 

1.  Wnioskodawca: 
 
 

 

 
 
 (imię i nazwisko) 

 

2.  Adres zamieszkania: 81-         GDYNIA  ul. 

  
 
 

 

3. PESEL:            
 

4. Telefon:  
 

 

5.  Ilość osób w gospodarstwie domowym:  
   

OŚWIADCZENIE 
 Oświadczam, co następuje:  

 przyznano mi  dodatek mieszkaniowy 

 zamieszkuję w miejscu dostarczania energii elektrycznej; 

 umowa kompleksowa lub umowa sprzedaży energii elektrycznej zawarta z przedsiębiorcą energetycznym jest 
obowiązująca; 

 wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych we wniosku dla celów związanych z 
przyznaniem zryczałtowanego dodatku energetycznego, zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o 
ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926 ze zm.). 

 

 

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

                                  data                                                                              podpis składającego oświadczenie (wnioskodawcy) 

 

 
 

6. Do wniosku dołączam: 

 

 kopię umowy kompleksowej lub umowy sprzedaży energii elektrycznej zawartą z przedsiębiorcą energetycznym 
(oryginał do wglądu). 
 

 rachunek lub fakturę VAT za energię elektryczną (tylko w przypadku wyboru płatności na rachunek bankowy 
przedsiębiorcy energetycznego, z którym zawarto umowę kompleksową lub umowę sprzedaży energii elektrycznej).  

 
 
 

7.                                     SPOSÓB  WYPŁATY  DODATKU ENERGETYCZNEGO 

zaznaczyć właściwe 

dodatek energetyczny proszę przekazywać: 
 

 Na wskazany poniżej rachunek bankowy: 
 
Nr rachunku: 

 
 
 

                         

 

Nazwa banku ……………………………………………………………...………………………….. 
 

Na indywidualny rachunek bankowy u przedsiębiorcy energetycznego, z którym posiadam zawartą umowę 
kompleksową lub umowę sprzedaży energii elektrycznej. 
 
Nr rachunku: 
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8.                                                                      OŚWIADCZENIE  

                            DOTYCZĄCE OSÓB ZAMIESZKUJĄCYCH W GOSPODARSTWIE DOMOWYM 

1    

 imię i nazwisko stopień pokrewieństwa PESEL 

2    

 imię i nazwisko stopień pokrewieństwa PESEL 

3    

 imię i nazwisko stopień pokrewieństwa PESEL 

4    

 imię i nazwisko stopień pokrewieństwa PESEL 

5    

 imię i nazwisko stopień pokrewieństwa PESEL 

6    

 imię i nazwisko stopień pokrewieństwa PESEL 

7    

 imię i nazwisko stopień pokrewieństwa PESEL 

8    

 imię i nazwisko stopień pokrewieństwa PESEL 

9    

 imię i nazwisko stopień pokrewieństwa PESEL 

10    

 imię i nazwisko stopień pokrewieństwa PESEL 

11    

 imię i nazwisko stopień pokrewieństwa PESEL 

12    

 imię i nazwisko stopień pokrewieństwa PESEL 

13    

 imię i nazwisko stopień pokrewieństwa PESEL 

14    

 imię i nazwisko stopień pokrewieństwa PESEL 

15    

 imię i nazwisko stopień pokrewieństwa PESEL 
 
 
 
 
 

 

   
(podpis przyjmującego)  (podpis wnioskodawcy) 

 
 
 


