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Załącznik nr 5 do Regulaminu ZFŚS SOSWdDiMNiSS im. Jana Pawła II w Lublinie 
 
 
 

 

                                                      ….......................................................................................................................... 
                                                                                                                                                                 (imię i nazwisko) 

 
                                                                      …..........................................................................................................................  

                                                                                                                                                                 (stanowisko pracy) 
 
 

                                                              ….......................................................................................................................... 
 (adres zamieszkania) 

 

 

WNIOSEK O PRZYZNANIE POŻYCZKI NA CELE MIESZKANIOWE 
 
1. Proszę o udzielenie mi pomocy finansowej zwrotnej (pożyczki) ze środków Zakładowego 

Funduszu Świadczeń Socjalnych w wysokości .................................................. zł, słownie 

......................................................................................................................................, którą 

zamierzam przeznaczyć na (zaznacz właściwe):  
 

□ budowę domu jednorodzinnego,  
□ zakup domu, lokalu mieszkalnego, 
□ kaucję w sytuacji najmu lokalu z towarzystwa budownictwa społecznego, 
□ remont domu lub mieszkania, 

□ przystosowanie mieszkania lub domu do potrzeb osób niepełnosprawnych. 
 
2. Pożyczkę zobowiązuję się spłacić w ................................ ratach miesięcznych. 
 

3. Jako poręczycieli proponuję:  
 

1) ............................................................................................... 
                                     (imię i nazwisko)  
 

zamieszkały/a: .......................................................................... 
 

PESEL: ....................................................................................... 

 
2) ............................................................................................... 
                                     (imię i nazwisko)  
 

zamieszkały/a: .......................................................................... 
 

PESEL: ........................................................................................ 
 
 

4. DOTYCZY WSZYSTKICH OSÓB SKŁADAJĄCYCH WNIOSEK O PRZYZNANIE POŻYCZKI 
 
Jednocześnie oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych, w tym danych osobowych dotyczących 
zdrowia, zawartych w składanym wniosku o przyznanie świadczenia z ZFŚS przez administratora danych osobowych, 
 w celach związanych z rozpatrywaniem wniosków o udzielenie i przyznawanie pomocy z ZFŚS. Podaję dane osobowe 
dobrowolnie i oświadczam, że są one zgodne z prawdą. Oświadczam, że zapoznałem(-am) się z treścią klauzuli informacyjnej,  
w tym z informacją o celu i sposobach przetwarzania danych osobowych oraz o prawach jakie mi przysługują w związku  
z przetwarzaniem danych osobowych. 

…............................................................... 
                                                                                                                                           (data i podpis wnioskodawcy)  
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5. Adnotacje dotyczące załatwienia wniosku: 
 

Po rozpatrzeniu niniejszego wniosku pracodawca w porozumieniu ze związkami zawodowymi 
opiniuje:  
 
□ pozytywnie  
niniejszy wniosek i przychyla się do udzielenia Wnioskodawcy pożyczki na cele mieszkaniowe  
w kwocie ............................................... w oparciu o umowę pożyczki z Zakładowego Funduszu 
Świadczeń Socjalnych. 
 
□ negatywnie  
niniejszy wniosek i nie przychyla się do wniosku Wnioskodawcy o udzielenie pożyczki na cele 

mieszkaniowe z powodu:  

 

.................................................................................................................................................... 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 
 
 
Uzgodniono ze związkami zawodowymi  
funkcjonującymi przy SOSWdDiMNiSS im. Jana Pawła II w Lublinie 

 
1. ……………………………………………………. 

2. ……………………………………………………. 

 

 
 
 
 

…...................................................................  
          (podpis dyrektora) 

 


