[bookmark: _GoBack]……………………………………, dnia …………..20… r.

Wójt
Gminy Sadki
ul. Strażacka 11
89-110 Sadki

Wniosek
o przyznanie dodatku energetycznego

1. Wnioskodawca: ……………………………………………………………………………………..………..…………
                                                (nazwisko i imię, data urodzenia)  

2. Miejsce zamieszkania:  ……………………………………………….……………………………………………..
                                                             (adres)

3. Przyznano mi dodatek mieszkaniowy:  tak / nie * 

4. Oświadczam, że jestem stroną umowy kompleksowej/umowy sprzedaży energii elektrycznej* zawartej z przedsiębiorstwem energetycznym, której kopię załączam do niniejszego wniosku oraz, że  zamieszkuję w miejscu dostarczania energii elektrycznej.

5. Liczba osób w gospodarstwie domowym ………… .

6. Oświadczam ponadto, że moje gospodarstwo domowe składa się z następujących osób:

1) ………………………………………………………………………………..…………………………………………
           (imię i nazwisko)                    (data urodzenia)                (stopień pokrewieństwa)

2) ……………………………………………………………………………………………………………………………
           (imię i nazwisko)                    (data urodzenia)                (stopień pokrewieństwa)

3) ……………………………………………………………………………………………………………………………
           (imię i nazwisko)                    (data urodzenia)                (stopień pokrewieństwa)

4) ……………………………………………………………………………………………………………………………
           (imię i nazwisko)                    (data urodzenia)                (stopień pokrewieństwa)

5) ………………………………………………………………………………..…………………………………………
           (imię i nazwisko)                    (data urodzenia)                (stopień pokrewieństwa)

6) ………………………………………………………………………………..…………………………………………
           (imię i nazwisko)                    (data urodzenia)                (stopień pokrewieństwa)

7) ……………………………………………………………………………………………………………………………
           (imię i nazwisko)                    (data urodzenia)                (stopień pokrewieństwa)

8) ……………………………………………………………………………………………………………………………
           (imię i nazwisko)                    (data urodzenia)                (stopień pokrewieństwa)

9) ……………………………………………………………………………………………………………………………
           (imię i nazwisko)                    (data urodzenia)                (stopień pokrewieństwa)

10) ………………………………………………………………………………..……………………………………….
           (imię i nazwisko)                    (data urodzenia)                (stopień pokrewieństwa)



7. Wypłatę zryczałtowanego dodatku energetycznego proszę dokonać:

a) na mój rachunek bankowy*, który jest następujący:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



b)  do moich rąk w kasie tut. Urzędu.*

                                                                                                                                                                                                       …………………………..………………………. 
           (podpis wnioskodawcy)
                                                                                                                                                                                
Załączniki:
1. Kopia umowy zawarta z przedsiębiorstwem energetycznym.



*niepotrzebne skreślić	

