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Wniosek należy wypełnić czytelnie – pismem drukowanym lub komputerowo 
 

Imię wnioskodawcy 

                          
Nazwisko wnioskodawcy 

                          
Adres zamieszkania (ulica, numer) 

                          
Kod pocztowy    Gmina 

  -                        
Telefon kontaktowy 

         
Nazwa placówki 

                          
 

                          
Stanowisko

1
 

                          
Nr rachunku bankowego 

                          
 

 

WNIOSEK 

o udzielenie pożyczki mieszkaniowej z Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych 
 

Proszę o udzielenie pożyczki z Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych w wysokości 

złotych z przeznaczeniem na: 

remont domu lub mieszkania
2
 

budowę lub rozbudowę domu
2
 

kupno domu lub mieszkania
2 

  

Pożyczkę proponuję spłacać w         ratach miesięcznych
3
. 

 

Jako poręczycieli proponuję: 

1. Panią/Pana: 

Imię poręczyciela 

                          

Nazwisko poręczyciela 

                          

Adres zamieszkania (ulica, numer) poręczyciela 

                          

Kod pocztowy    Gmina 

  -                        

Telefon kontaktowy 

         

Seria i numer dowodu osobistego 

          
 

Będącą emerytem/rencistą/pracownikiem
4
 placówki: 

                          
 

                          

                                                           
1
 Wpisać stanowisko zatrudnienia lub emeryt/rencista 

2
 Maksymalna kwota pożyczki: 50.000 zł 

3
 Maksymalny okres spłaty wynosi: 84 raty (7 lat) 

4
 Właściwe podkreślić 
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2. Panią/Pana: 

Imię poręczyciela 

                          

Nazwisko poręczyciela 

                          

Adres zamieszkania (ulica, numer) poręczyciela 

                          

Kod pocztowy    Gmina 

  -                        

Telefon kontaktowy 

         

Seria i numer dowodu osobistego 

          
 

Będącą emerytem/rencistą/pracownikiem
5
 placówki: 

                          
 

                          

Niniejszym oświadczam, że miesięczny dochód brutto na jednego członka rodziny  

z 3 ostatnich miesięcy wyniósł …………………… złotych. Oświadczam także, że aktualnie 

nie zachodzą okoliczności uniemożliwiające mi spłatę pożyczki, o którą wnioskuję. 
Prawdziwość powyższych danych, świadom odpowiedzialności karnej za podanie danych 

niezgodnych ze stanem faktycznym, potwierdzam własnoręcznym podpisem. 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych, zbieranych w celu zrealizowania uprawnień 
wynikających z regulaminu Funduszu Mieszkaniowego ZFŚS. Dane te udostępniam we wniosku dobrowolnie 

administratorowi danych: Przewodniczącemu Komisji Mieszkaniowej. W związku z powyższym mam 

świadomość o celu zbierania tych danych, prawie do wglądu do swoich danych oraz możliwości ich 

poprawiania. 
 

Ustroń, dnia ………………….  ...................................................................    
 Podpis wnioskodawcy 

Potwierdzenie spłacenia poprzedniej pożyczki: 

Centrum Usług Wspólnych w Ustroniu stwierdza, że wnioskodawca ubiegający się  

o pożyczkę spłacił poprzednią pożyczkę. 
 

Ustroń, dnia ………………….  ...................................................................   
 Pieczątka i podpis pracownika CUW 

Potwierdzenie zatrudnienia lub statusu emeryta/rencisty wnioskodawcy i poręczycieli: 

Zaświadcza się, że wnioskodawca jest uprawniony do zaciągania pożyczki z ZFŚS,  

a poręczyciele spełniają warunki określone w § 9 Regulaminu korzystania z Funduszu 

Mieszkaniowego ZFŚS. 

1. Wnioskodawca 
 

 ...................................................  -  ................................................  -  ...........................................  
 imię i nazwisko wnioskodawcy placówka-stanowisko pieczątka i podpis dyrektora 

2. Poręczyciel I 
 

 ...................................................  -  ................................................  -  ...........................................  
 imię i nazwisko poręczyciela placówka-stanowisko pieczątka i podpis dyrektora 

3. Poręczyciel II 
 

 ...................................................  -  ................................................  -  ...........................................  
 imię i nazwisko poręczyciela placówka-stanowisko pieczątka i podpis dyrektora

 

                                                           
5
 Właściwe podkreślić 


