WNIOSEK
0 przyznanie zryczattowanego dodatku energetycznego

1. Whnioskodawca:

(imie i nazwisko)

2. Adres zamieszkania:

(kod pocztowy, miejscowosé¢, ulica, nr domu, nr mieszkania)

3. PESEL: 4. Telefon:

5. llos¢ oséb w gospodarstwie domowym:

OSWIADCZENIE
Oswiadczam, co nast epuje:

e powyzsze dane sg prawdziwe;

e zamieszkuje w miejscu dostarczania energii elektrycznej;

e zapoznatem/am sie z warunkami uprawniajgcymi do uzyskania zryczattowanego dodatku energetycznego;

« umowa kompleksowa lub umowa sprzedazy energii elektrycznej zawarta z przedsiebiorcg energetycznym jest
obowigzujaca;

e wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych we wniosku dla celdw zwigzanych z
przyznaniem zryczattowanego dodatku energetycznego, zgodnie z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 r. o0 ochronie
danych osobowych (Dz. U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926 ze zm.).

Do wniosku dot gczam:
e kopie umowy kompleksowej lub umowy sprzedazy energii elektrycznej zawartg z przedsiebiorcag
energetycznym (oryginat do wgladu).

OSWIADCZENIE DOTYCZACE FORMY PLATNOSCI

Zryczattowany dodatek energetyczny prosze przekazywac:
] Na wskazany ponizej rachunek bankowy:

Nr rachunku:

I E= V4T W 0 Y- 11

] Wyptata w kasie Urzedu Miejskiego w Jasieniu

WARUNKI UPRAWNIAJ ACE DO UZYSKANIA DODATKU ENERGETYCZNEGO
1. Zryczalttowany dodatek energetyczny przystuguje odbiorcy wrazliwemu energii elektrycznej tj. osobie, ktorej
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), kt6ra jest strong umowy kompleksowej lub umowy sprzedazy energii
elektrycznej zawartej z przedsiebiorcg energetycznym i zamieszkuje w miejscu dostarczania energii elektrycznej.
2. Dodatek energetyczny wyptacany jest do 10 dnia kazdego miesigca z gory, z wyjatkiem miesigca stycznia, w ktorym
dodatek energetyczny wyptaca sie do 30 stycznia danego roku.




DOTYCZACE OSOB ZAMIESZKUJ ACYCH W GOSPODARSTWIE DOMOWYM

OSWIADCZENIE
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(podpis przyjmujacego)

(podpis wnioskodawcy)




