
UCHWAŁA NR VII/63/19
RADY MIEJSKIEJ W GRODKOWIE

z dnia 19 czerwca 2019 r.

w sprawie wzoru wniosku o wypłatę zryczałtowanego dodatku energetycznego

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym (Dz. U. z 2019 r. 
poz. 506) w związku z art. 5d. ust. 2 ustawy z dnia 10 kwietnia 1977 r. - Prawo energetyczne (Dz. U. z 2019 r. 
poz.755) Rada Miejska w Grodkowie uchwala, co następuje:

§ 1. Przyjmuje się wzór wniosku o wypłatę zryczałtowanego dodatku energetycznego, stanowiący 
załącznik do niniejszej uchwały.

§ 2. Wykonanie uchwały powierza się Burmistrzowi Grodkowa.

§ 3. Uchwała wchodzi w życie po upływie 14 dni od dnia ogłoszenia w Dzienniku Urzędowym 
Województwa Opolskiego.

 

Przewodnicząca Rady

Jadwiga Demska
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(wzór) WNIOSEK O PRZYZNANIE ZRYCZAŁTOWANEGO 

DODATKU ENERGETYCZNEGO DLA ODBIORCY WRAŻLIWEGO 
 

Cześć A - (wypełnia wnioskodawca)                                                  nr wniosku 5411. ........ . 

1. Dane wnioskodawcy 

Nazwisko i Imię: 

 

nr PESEL 

Miejscowość: 
 

Ulica: nr domu 

Poczta:  

kod 

 

 
  

- 

   

 

nr telefonu**: 
 

2. Poświadczenie uprawnień wnioskodawcy 

2.1.  Posiadam/ nie posiadam* umowę kompleksową lub umowę sprzedaży energii elektrycznej w miejscu 

zamieszkania. 

2.2. Zamieszkuje / nie zamieszkuje w lokalu, do którego jest dostarczana energia elektryczna. 
 

2.3. Posiadam / nie posiadam* prawomocną decyzję przyznającą dodatek mieszkaniowy 
 

 

2.4. Dodatek mieszkaniowy przyznano od ………………………… 20…... r. do …………………………... 20.….. r. 

2.5. Dodatek mieszkaniowy przyznano dla : 

 
Osoby samotnie gospodarującej* 

Rodziny składającej się z 2 do 4 osób* 

Rodziny składającej się z co najmniej 5 osób* 

3. Proszę o wypłatę przyznanego dodatku energetycznego w kasie OPS*  lub   na rachunek bankowy* nr 

  xx     xx     xx     xx     xx     xx     

4. Oświadczenie 
 

a) Świadomy/a i uprzedzony/-a o odpowiedzialności karnej za podawanie fałszywych danych, wynikającej 
Kodeksu Karnego (t.j. Dz. U. z  2018. poz. 1600, z pózn. zm.) - oświadczam, i/ podane powyżej informacje 

dane zawarte we wszystkich załącznikach są prawdziwe. 
b) Zobowiązuje się niezwłocznie powiadomić o zaistniałych zmianach w zakresie okresu przyznania dodatku 
mieszkaniowego lub zmiany miejsca dostawy energii elektrycznej. 

 
…….………………………………………… 

     data i czytelny podpis wnioskodawcy 

 

c) Wyrażam zgodę** na przetwarzanie moich danych osobowych tj. numeru telefonu celem kontaktu w sprawach 

związanych z rozpatrzeniem wniosku o wypłatę dodatku energetycznego 
 

…….………………………………………… 

       data i czytelny podpis wnioskodawcy                                                                           

Załącznik do uchwały Nr VII/63/19

Rady Miejskiej w Grodkowie

z dnia 19 czerwca 2019 r.
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Z a ł ą c z n i k i : 

1. Kopia umowy kompleksowej lub umowy sprzedaży energii elektrycznej w miejscu zamieszkania 

wnioskodawcy. 
Tak* 

 

Nie* 

 

2. Kopia decyzji przyznającej dodatek mieszkaniowy Tak* Nie* 

* niepotrzebne skreślić 

** podanie danych w tym polu nie jest wymagane, w przypadku podania numeru telefonu należy wyrazić zgodę 

na przetwarzanie  danych osobowych w pkt. 4 c. 

Cześć B - (wypełnia organ przyznający dodatek energetyczny dla odbiorcy wrażliwego) 
Rozpatrzenie wniosku: 

 

Rozstrzygniecie formalne 

 

Tak* Nie* 

Stwierdza się poprawność wypełnienia wniosku 

 

Tak* Nie* 

Potwierdzenie złożenia załączników 

 

Tak* Nie* 

Przyznaje się dodatek energetyczny dla odbiorcy wrażliwego 

 

Tak* Nie* 

 

Ustalona dla wnioskodawcy miesięczna wysokość dodatku energetycznego : 

(1 osoba - …........; 2 - 4 osób - …........; 5 i więcej osób - ….......) 

 

 

Okres przyznania dodatku energetyczny dla odbiorcy wrażliwego od ...................................... 20.….… r. 

do ………………………..…. 20….… r. na okres ............ miesięcy. 

 

 

 

 

 

 

.................................................................................  
(data,  podpis osoby odpowiedzialnej za weryfikacje danych)   

 

 

 - niepotrzebne skreślić 
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