Zalacznik 5

Whiosek emeryta/rencisty Gdynia, dnia .............cooeeninnn.
0 przyznanie pozyczKi
z Zakladowego Funduszu
Swiadczen Socjalnych
Szkola Podstawowa nr 39 w Gdyni
Zakladowy Fundusz

Swiadczen Socjalnych

1. Nazwisko 1 imig

2. Adres zamieszkania

3. Status: emeryt / rencista* (*wlasciwe podkreslic)
4. Prosze o przydzielenie mi ze $rodkéw Zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych pozyczki
W WYSOKOSCT . evvvniiiiiiiiieeee, 7t

stownie

Z przeznaczeniem na

5. O$wiadczam, ze posiadam mieszkanie / dom jednorodzinny (niepotrzebne skreslic)
Nr ksiggi wieczystej*

* uzupetni¢ w przypadku pozyczki na kupno mieszkania lub budowe domu

Potwierdzam tozsamos¢ na podstawie dowodu osobistego seria.................... nr

WYOANY PIZEZ .. nvtitit ittt et e e e e et e e et e et e e e

specjalista do spraw administracji



Na porgczycieli proponuje:
Lo Pania/Pana .......ooooiiniiiii i e

2. Pania/Pana ...

--------------------------------------------------------------

data i podpis wnioskodawcy

Wyraiam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w celu realizacji zadan
administratora zwigzanych z dzialalnosciq socjalng.

data i podpis



UMOWA (emeryta/rencisty) nr ...cccceeeeeeeeeeennnenns
pozyczki z Zakladowego Funduszu Swiadczen Socjalnych

Zawartaw dniu ............oeeeinin.n pomigdzy Szkota Podstawowa nr 39 w Gdyni ul. Unruga 88
zwang dalej zakladem pracy, w imieniu ktérego dziata

A PaANIA I .. e zwang/ym dalej
pozyczkobiorca, zamieszkala/ym ... ...
zostata zawarta umowa o nastepujacej tresci:

§1

Decyzjazdnia ....................... podjeta na zasadach okreslonych na podstawie ustawy z dnia
04.03.1994 r. 0 Zaktadowym Funduszu Swiadczen Socjalnych (Dz. U. nr 43 poz. 163 z p6zn. zm.)
zostata przyznana Pani/u

ze §rodkow Funduszu pozyczka W WySOKOSCT .....uieiiii i
STOWIIC: .o e
A8 01 v/7 4 1 T67/5) 11 L) 11 15 -

oprocentowana w wysokosci 2% w stosunku rocznym

§2

Przyznana pozyczka podlega sptacie w catosci przez okres ............ lat w ratach po:

lrata ....coooveennnt. zt

inastepne ............. rat w kwocie ................ 7t miesigcznie poczynajac od dnia .....................
§3

Pozyczkodawca zobowiazuje pozyczkobiorcg do wptaty kolejnych rat pozyczki na konto bankowe
Szkoty Podstawowej nr 39 w Gdyni w nieprzekraczalnym terminie do konca kazdego miesigca.

Nr konta bankowego: 36 1440 1026 0000 0000 00417057

W tytule przelewu nalezy napisa¢: imi¢ i nazwisko pozyczkobiorcy, numer umowy oraz miesiac,
ktorego dotyczy wptata.

§4

Zmiana warunkéw okre§lonych w niniejszej umowie wymaga formy pisemnej pod rygorem
niewaznosci.

§5
W sprawach nieuregulowanych niniejsza umowa majg zastosowanie:
1. Ustawa z dnia 04.03.1994 r. /Dz. U. nr 43 poz. 163 z pdzn. zm)
2. Przepisy Kodeksu Cywilnego

§6

Umowa niniejsza zostala sporzagdzona w dwoch jednakowo brzmigcych egzemplarzach, ktore

otrzymujg pozyczkobiorca oraz Szkota Podstawowa nr 39 w Gdyni.



PORECZYCIELE:
1. Pani/Pan

dowod osobisty seria ......... 1) U WYdany przez .........cooeeeviiiieiiinniinnannnn,

adres zamieszkania:

dowdd osobisty seria ......... 111 WYdany przez .........oocevveieiniiineininnannn..

adres zamieszkania:

W razie nieuregulowania we wlasciwym terminie pozyczki zaciagnigtej przez w/w ze
srodkow Funduszu, wyrazamy zgodg, jako solidarnie wspotodpowiedzialni, na pokrycie
naleznej kwoty wraz z odsetkami z naszych wynagrodzen.

Podpisy poreczycieli:

Podpis pozyczkobiorcy

piecze¢ zaktadu pracy
Stwierdzam wilasnoreczno$¢ podpisow

porgczycieli 1 pozyczkobiorcy

Piecze¢ 1 podpis Dyrektora Szkoty

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w celu realizacji zadan
administratora zwigzanych 7 dzialalnosciq socjalng.

data i podpis



Zaswiadcza sig, ze Pan/i

Nadzien ............ooeveinnnnn. pozyczke mieszkaniowa z ZFSS:

o Spflacit/a w catosci
o Nie sptacil/a w calosci (do splaty pozostata kwota ............

o Nie brata dotad pozyczki *

* - zaznaczy¢ wlasciwe

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

Cztonek Komisji Socjalnej (po uzyskaniu informacji z ksiggowosci)



