
Załącznik Nr 3 do 
Zarządzenia nr W019812024 
Burmistrza Miasta Swidwin 

z dnia 16 maja 2024r. 

(imię  i nazwisko wnioskodawcy) 

(kategoria osoby uprawnionej - np. pracownik, emeryt, rencista) 

(adres zamieszkania i telefon) 

(numer konta bankowego i nazwa banku) 
Do Burmistrza Miasta Świdwin 

WNIOSEK 
o przyznanie pożyczki na cele mieszkaniowe ze środków ZFŚS 

Zwracam się  z prośbą  o udzielenie mi z Zakładowego Funduszu Świadczeń  Socjalnych pożyczki na cele 
mieszkaniowe w wysokości 	  zł  na 	 miesięcy z przeznaczeniem na cele 
mieszkaniowe 

Poręczenia ( w przypadku emerytów/rencistów) udzieli: 

1) 
(nazwisko i imię, stanowisko) 

Miejscowość: ...................dnia.............. 

(podpis wnioskodawcy) 

OPINIA KOMISJI SOCJALNEJ 
Komisja Socja]na opiniuje pozytywnie I negatywnie* wniosek o pożyczkę  z Funduszu na warunkach ustalonych w 
zwartej umowie wg zasad określonych w Regulaminie Funduszu 
Uzasadnienie negatywnej decyzji 	  

(data i podpis Komisji Socjalnej,) 

DECYZJA BURMISTRZA MIASTA 

Udzielam/ nie udzielam pożyczki na ww. zasadach 

(data i podpis Pracodawcy) 

* zakreślić  wlaściwc 
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