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EMERYT/RENCISTA 
ZAŁĄCZNIK Nr 6  

do Regulaminu  

Zakładowego Funduszu  

Świadczeń Socjalnych 

 

 

UMOWA  NR .........../…………. 

POŻYCZKI NA CELE MIESZKANIOWE Z ZAKŁADOWEGO 

FUNDUSZU ŚWIADCZEŃ SOCJALNYCH 

 

W dniu ....................................  

pomiędzy : 

Szkołą Podstawową nr 4 w Goleniowie (udzielającej pożyczki z Zakładowego Funduszu 

Świadczeń Socjalnych), w imieniu której działa dyrektor 

................................................................................., 

 

a Panem/Panią ..................................................................................................... 

(pożyczkobiorca) 

legitymującym się  ...................................................., zam. w 

........................................................,  

ul. ............................................................................... , który/która pobiera świadczenie 

emerytalne / rentowe*,  

 

została zawarta umowa o następującej treści: 

 

§ 1 

 

Na podstawie ustawy z dnia 04.03.1994 r. o Zakładowym Funduszu Świadczeń Socjalnych  

(t. j. Dz. U. 2018 r., poz. 1316), Regulaminu Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych 

obowiązującego w Szkole Podstawowej nr 4 w Goleniowie oraz decyzji dyrektora Szkoły 

Podstawowej nr 4 w Goleniowie w Warszawie, została przyznana pożyczkobiorcy pożyczka  

z przeznaczeniem na  

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

w wysokości ..................... zł (słownie:………………………………………………………..) 

ze środków ZFŚS oprocentowana w wysokości 1 % w stosunku rocznym. 

Naliczone odsetki stanowią kwotę ........................... . 

Razem do spłaty pożyczka wraz z odsetkami:................................zł 

słownie:.........................................................................................................................................

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

 

§ 2 

 

Przyznana pożyczka podlega spłacie w całości. Okres spłaty wynosi  ........... lat/lata.  

Rozpoczęcie spłaty pożyczki następuje od dnia ....................................................................... 
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 rata korekcyjna za pierwszy miesiąc.............................zł, razem: ................................. 

 pozostała spłata  ............rat x .................... zł miesięcznie, razem: ............................... 

 ogółem: .............................. 

 

§  3 

 

Pożyczkobiorca zobowiązany jest do spłacania rat miesięcznych zgodnie z § 2 poczynając  

od dnia ................................................. , do 10 – go każdego miesiąca na konto bankowe: 

Zakładowy Fundusz Socjalny SP nr 4 w Goleniowie 

……………………………………………………………………..,  

dopisując imię i nazwisko oraz za który miesiąc spłacana jest rata. 

 

§ 4 

 

1. Brak spłaty rat przez okres dwóch miesięcy w terminie ustalonym w § 3, pociągnie za 

sobą skutki w postaci wymagalności spłat pożyczki od poręczycieli wskazanych w § 7.  

2. Pożyczka wraz z odsetkami spłacona w terminie wcześniejszym niż ustalony w umowie, 

nie podlega przeliczeniu w celu zmniejszenia odsetek o okres wcześniejszej spłaty.  

 

§ 5 

 

Zmiana warunków określonych w niniejszej umowie wymaga formy pisemnej pod rygorem 

nieważności.  

 

§ 6 

 

W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową mają zastosowanie przepisy: 

Ustawa z dnia 4 marca 1994 r. o zakładowym funduszu świadczeń socjalnych  

(t. j. Dz. U. 2018 r., poz. 1316), Regulamin Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych 

obowiązujący w Szkole Podstawowej nr 4 w Goleniowie w Warszawie oraz przepisy Kodeksu 

cywilnego.  

 

§ 7 

 

1. Umowa niniejsza została sporządzona w 3 jednobrzmiących egzemplarzach, z których 

jeden otrzymuje pożyczkobiorca, drugi SP nr 4 w Goleniowie, trzeci główny księgowy 

szkoły.  

2. Na poręczycieli proponuje się pracowników zatrudnionych w Szkole Podstawowej nr 4  

w Goleniowie:  

1) Pan/i (imię i nazwisko) ..............................................................................  



 

3 

 

adres zamieszkania: ................................................................................... 

nr dowodu osobistego ............................. wydany przez ........................... 

PESEL  ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... 

 

 

 

2) Pan/i (imię i nazwisko) .......................................................................  

adres zamieszkania: ................................................................................... 

nr dowodu osobistego ............................. wydany przez ........................... 

PESEL  ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... 

 

 

Oświadczenie poręczycieli 

W razie braku spłaty co najmniej dwóch rat pożyczki zaciągniętej przez pożyczkobiorcę ze 

środków zakładowego funduszu świadczeń socjalnych na cele mieszkaniowe, wyrażamy 

zgodę, jako solidarnie odpowiedzialni, na potrącenie należnych kwot rat pożyczki wraz z 

odsetkami  

z naszych wynagrodzeń za pracę.  

 

1.......................................................................... 

    czytelny podpis poręczyciela 

 

2.......................................................................... 

     czytelny podpis poręczyciela 

 

3.......................................................................... 

      czytelny podpis pożyczkobiorcy                                                       

 

Stwierdzam własnoręczność podpisów pod poz.1, 2, 3 

                                                                                                    

                                                                                                

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

                                                                                                                                                           pieczęć i podpis dyrektora                                                                                                  

                                                                                               

                                                                                                  

 

 

Goleniów, dn. ............... 20.... r. 


