
 
 
 

 שלום רב,

כי ערבות הדדית  אנו מאמיניםלהלוואות ללא ריבית.  הקרן -עוגן  פנייתך אלאנו מברכים אותך על 

 המחולקים כהלוואות מקורם עוגןכלל כספי מתוך כך, יכולה לסייע להגיע לרווחה כלכלית. 

. תודות למנגנון מחזור הכספים הייחודי שפיתחנו, הצלחנו להעניק הלוואות ללא ריבית תרומותב

שנות פעילות. רבים מאלה שהגיעו אלינו כלווים הפכו  27-לעשרות אלפי ישראלים על פני יותר מ

 משפחתנו ותסייע לעשייתנול י/ה תצטרף/גם את ,ונשמח אם בעתיד, לעוגןלאורך השנים לתורמים 

  .וויוניתוש להוגנת חברהיכת הלהפ

עוגן עומד/ת בקריטריונים לקבלת הלוואה המופיעים באתר  הנךבטרם מילוי הבקשה יש לוודא כי 
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על כלל סעיפיו ולשלוח אותו  המצורףלמלא את הטופס על מנת שנוכל לבחון את בקשתך נבקש 

 : המסמכים הבאיםלכתובת המופיעה מטה בצירוף 

 ראה בדף הבא –טופס בקשה  .1

 מלא + ספח שני בני הזוג )הלווים( ת.ז. של צילום ברור  .2

( )לעצמאיים או אישור מרו"ח מוסמך שני בני הזוג )הלווים(אחרון של התלוש משכורת  .3

 חודשים האחרונים.ה 12-על הכנסות נטו ב

נטו.  ₪ 3,000לעבוד מעל שנה ולהרוויח מעל צריכים  –למלא את הפרטים של הערבים  .4

 .22-67ערבים צריכים להיות בגיל 

 

 הכתבות למשלוח המסמכים:

     pniyot@ogen.org   במייל:

 Rivka Street, Jerusalem, Israel 29        9346143, ירושלים 29רח' רבקה   בדואר: 

         P.O. Box 10424, Jerusalem, Israel    9110401ירושלים  10424ת.ד   או: 

 

לעדכון  MSS במהלכה תקבלו הודעת ימי עסקים,  14-עדבחינת הבקשה עורכת 

  ההחלטה בגין הבקשה ונעדכן בשלבי הטיפול הבאים. בתום הטיפול. 

 אין צורך ליצור עמנו קשר.  אנו נפנה אליכם במידת הצורך.
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 : עוגןבקשה להלוואה  

 

                                                                                מס' תיק: _____________             ________________: תאריך

 _________________ : _______________ ת.ז.: פרטי שם________________: ם משפחהש : לווה

 טלפון בעבודה: ____________ טלפון נייד: _______________  _________  :לידה תאריך

  _____________ : מצב משפחתי   כתובת מייל: ____________

  _______________: ת.ז.שם פרטי: _____________________________ :שם משפחה: הזוגבן/בת 

 טלפון בעבודה: _______________  _______________: נייד טלפון : _________הדך ליתארי

  ____________________כתובת מייל: ____________ : ס' ילדיםמ

 ____________________: _______________ מיקוד: __________________ עיר: כתובת מגורים

 __________________: ________________ מספר חשבון: _______________ מספר סניף: שם הבנק

 

 ₪ .אני הח"מ מבקש לאשר לי הלוואה בסך ___________ 

 דה?____________________________________מטרת ההלוואה_________________ מאין שמעת על האגו

 אני מאשר הסכמתי לאימות הפרטים הנ"ל ע"י האגודה.   

 _____________________________    חתימת המבקש:    

                                
                                       

 שבכוונתי להחתים במידה ותאושר לי ההלוואה. פרטי ערבים

 ________________  שם פרטי ______________   ת.ז._________________________שם משפחה: .1

 _____________ __________:__אימיילכתובת בית:______________________________ 

 _____________ תאריך לידה:__________תאריך תחילת עבודה: ____________    הכנסה חודשית נטו: 

 ________________  שם פרטי ______________   ת.ז._________________________שם משפחה: .2

 כתובת בית:______________________________ אימייל:_________________________ 

 ___ תאריך לידה:__________תאריך תחילת עבודה: ____________    הכנסה חודשית נטו: __________

 

 מסמכים שחובה לצרף

 כולל הספח המלא.צילום ברור של תעודות הזהות של כל הלווים 

 .  צילום ברור של תלוש המשכורת האחרון של כל הלווים

יש לצרף אסמכתאות לכל ההכנסות   החודשים האחרונים. 12-עבור עצמאיים יש לצרף אישור רו"ח על הכנסות נטו ב
 של הלווים. 

 .טופס שלא ימולא על כל פרטיו לא יובא לדיון

  .ות להלוואותלגבי בקש ותקבלת החלטתהליך ו באותנשמש יאין חובה חוקית למסור את המידע.  המידע   700063079מאגר מידע רשומה #  



 
 

 
 

 

 תנאי סף להלוואות מעוגן הקרן להלוואות ללא ריבית
 

אזרחי ישראל תושבי הארץ זכאים להגיש בקשה להלוואה ללא ריבית במידה והינם בעלי הכנסה 

החודשים האחרונים  12של  נטו, עם רצף₪  15,000עד ₪  3,000משפחתית חודשית מוכחת של 

עוגן לא מתחייב לאשר כל בקשה שעומד בתנאי סף.  הכנסות נטו למשפחה   .במקום העבודה

 תעבור וועדה.₪  5,000ועד ל₪  3,000מ

 

כל מבקש המקבל הבטחת הכנסה או קצבת ילדים או קצבת נכות או קצבת שארים או קצבת זקנה 

 3,000הלוואה בתנאי שהקצבה הינה בסך של לפחות מהמוסד לביטוח לאומי, רשאי להגיש בקשה ל

 .ש"ח בחודש

אברך כולל ומשפחתו רשאים להגיש בקשה בתנאי שלבת הזוג יש הכנסה מעבודה מוצהרת של 

 .לחודש₪  3,000לפחות 

 .67 – 22 גיל המועמדים להלוואות ללא ריבית

החודשים  12של נטו לפחות לחודש ורצף ₪  3,000יש צורך בשני ערבים שלהם הכנסה של 

 .האחרונים באותו מקום עבודה

לוח החזרי ההלוואה מוסכם מראש עם הלווה, לפי שיקול דעת עוגן בהתאם לגובה ההכנסה וסכום 

ש"ח  600 – 300תשלומים חודשיים )בסך של  67-ל 34ההלוואה. ההחזרים נעים בין 

 .החזרת ההלוואה נעשית בהוראת קבע לתשלום(.

 

 ערבים מספר ההלוואה גובה
 חודשית משפחתית הכנסה

 (נטו)

 ₪ 8,000 ועד ₪ 3,000 2 ₪ 20,000 עד

 2 ₪ 25,000 עד
 ₪ 8,000 ועד ₪ 3,000

 לגיל מתחת ילידים 4 עם
 בבית18

 ₪ 15,000 ועד ₪ 8,001 2 ₪ 25,000 עד

 2 ₪ 30,000 עד
 ₪ 15,000 ועד ₪ 8,001

 18 לגיל מתחת ילדים 4 עם
 בבית

 

 


