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WNIOSEK 
o przyznanie dodatku energetycznego 

 

1.  Wnioskodawca :  
  (imię i nazwisko) 

 

2.  Adres zamieszkania :  
  (kod pocztowy, miejscowość, ulica, nr domu, nr mieszkania) 

 

3. PESEL:            
 

4. Telefon :  
 

 
 

5. Informacja dotycz ąca osób zamieszkuj ących w gospodarstwie domowym: 
 
    Oświadczam, iż wspólnie ze mną zamieszkują w gospodarstwie domowym niżej wymienione osoby: 
 
    ……………………………………………………          ……..………………….     ……..…………………..                   
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 
 

 
 
6. Informacja dotycz ąca dodatku mieszkaniowego: 
     
    Oświadczam, iż dodatek mieszkaniowy (odpowiednie zaznaczyć): 
 
         został mi przyznany                                     nie został mi przyznany 
                                                                   

 
OŚWIADCZENIE 

Oświadczam, co nast ępuje: 
• zapoznałem/am się z warunkami uprawniającymi do uzyskania zryczałtowanego dodatku 

energetycznego; 
• 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, z późn. zm.). 
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Do wniosku doł ączam: 
kopię umowy kompleksowej lub umowy sprzedaży energii elektrycznej zawartą z przedsiębiorcą 
energetycznym (oryginał do wglądu). 

 
Informacja dotycz ąca formy płatno ści: 

Zryczałtowany dodatek energetyczny proszę (odpowiednie zaznaczyć): 
 

 przekazywać na wskazany poniżej rachunek bankowy: 
 
Nr rachunku: 

                          

 
 wypłacać w kasie Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Ostródzie  

 
 

WARUNKI UPRAWNIAJ ĄCE DO UZYSKANIA DODATKU ENERGETYCZNEGO 
1. Zryczałtowany dodatek energetyczny przysługuje odbiorcy wrażliwemu energii elektrycznej tj. osobie, 

której przyznano dodatek mieszkaniowy w rozumieniu art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 21 czerwca 2001 r. o 
dodatkach mieszkaniowych (Dz. U. z 2013 r. poz. 966), która jest stroną umowy kompleksowej lub 
umowy sprzedaży energii elektrycznej zawartej z przedsiębiorcą energetycznym i zamieszkuje w miejscu 
dostarczania energii elektrycznej. 

2. Dodatek energetyczny wypłacany jest do 10 dnia każdego miesiąca z góry, z wyjątkiem miesiąca 
stycznia, w którym dodatek energetyczny wypłaca się do 30 stycznia danego roku. 

 
 
 
 

…………………………………………………….                         ……………………………………………………. 
                  (podpis przyjmującego)                                                              (podpis wnioskodawcy) 

 

 
 

  

 
METRYKA SPRAWY 

 
Oznaczenie sprawy1) MOPS- 
Tytuł sprawy2) Postępowanie dot. przyznania zryczałtowanego dodatku energetycznego 

L.p. 
Data 

podjętej 
czynności 

Oznaczenie osoby podejmującej 
daną czynność 3) 

Określenie podejmowanej 
czynności 

Wskazanie identyfikatora dokumentu 
w aktach sprawy, do której odnosi się 

dana czynność 
4) 

1   Rejestracja i przyjęcie 
wniosku  do realizacji 

 

2   
 

 

3   
 

 

4   
 

 

5     

1) Data wszczęcia lub znak sprawy. 
2) Zwięzłe określenie przedmiotu sprawy. 
3) Nazwisko, imię, stanowisko. 
4) Wskazanie możliwe jest przez podanie daty dokumentu (jeżeli w sprawie jest tylko jeden dokument z określoną datą) bądź znaku pisma  lub innego   
     niepowtarzalnego w danej sprawie identyfikatora dokumentu, do którego odnosi się dana czynność. Dopuszcza się  dodatkowe oznaczenie     
    dokumentów w sprawie w celu ułatwienia powiązania ich z wpisem w metryce sprawy. 

Wypełnia MOPS w Ostródzie 


