[image: ]
[bookmark: _Toc153785495][bookmark: _Toc156316895][bookmark: _Toc158631677]Zał. nr 8 do Regulaminu FPS – wzór weksla in blanco i deklaracji wekslowej

[bookmark: _Toc153785496]WEKSEL WŁASNY


.................................................., dnia.......................................................
(miejsce wystawienia)			(dzień, miesiąc słownie, rok)

na ………………....................................................... 
                                (kwota cyframi) 

zapłacę/-imy bez protestu za ten weksel własny in blanco na zlecenie 
…………………………………………………………… (KRS ………………………………………………)

sumę .................................................................................................................
(kwota słownie)

płatny .................................................................................................................
(miejsce płatności)

w terminie .................................................................................................................
(termin płatności)


...................................................
       							 czytelny podpis wystawcy weksla 


[bookmark: _Toc153785497]DEKLARACJA WYSTAWCY WEKSLA IN BLANCO

Jako zabezpieczenie należytego wykonania zobowiązań wynikających z Umowy nr ……………………. z dnia …………………. r. o udzielenie wsparcia finansowego na utworzenie i utrzymanie miejsc pracy w ramach projektu „..................……………….” numer: ............. realizowanego w ramach Fundusze Europejskie dla Warmii i Mazur (FEWIM) 2021-2027, składamy ......................................................... (nazwa, NIP i adres siedziby podmiotu prowadzącego OWES), zwanego dalej „Wierzycielem” weksel in blanco podpisany przez:
.................................................................................................................
(imię, nazwisko, stanowisko osoby (osób) upoważnionej do zaciągnięcia zobowiązania wekslowego w imieniu Wystawcy weksla)

działającego/ych w imieniu: ..................................................................................,
(pełna nazwa podmiotu–Wystawcy–w imieniu, którego weksel został wystawiony, wraz z oznaczeniem siedziby)

1. który to weksel Wierzyciel ma prawo:
1. 
1. wypełnić w każdym czasie do wysokości zadłużenia aktualnego w dacie wypełnienia weksla wraz z wszelkimi należnościami obocznymi (w tym odsetkami w wysokości określonej jak dla zaległości podatkowych oraz poniesionymi kosztami) praz weksel ten opatrzyć datą płatności, a także uzupełnić o inne klauzule według własnego uznania,

1. w przypadku nie wykonania lub nienależytego wykonania przez Wystawcę zobowiązań wynikających z Umowy nr …………………… oraz we wszystkich innych przypadkach, w których przysługuje Wierzycielowi prawo zwrotu całości lub części przyznanego dofinansowania, zawiadamiając Wystawcę listem poleconym pod niżej wskazanym adresem przynajmniej na 7 dni przed terminem płatności weksla. 
1. Jednocześnie zobowiązujemy się do pisemnego informowania Wierzyciela o każdej zmianie adresu lub siedziby. W razie niedopełnienia powyższego obowiązku wyrażamy zgodę na wysłanie wezwania do zapłaty z weksla pod adresem ostatnio podanym ze skutkiem doręczenia. Przyjmujemy do wiadomości, że wezwanie do zapłaty weksla wysłanie przez ……………………………………………, z adnotacją urzędu pocztowego: „nie podjęto w terminie”, „adresat wyprowadził się” lub tym podobne, uznaje się za doręczone. 
Deklarację sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach. Weksel zostaje zwrócony na pisemny wniosek wystawcy weksla pod warunkiem rozliczenia Umowy o przyznanie wsparcia na utworzenie i utrzymanie miejsc pracy oraz zatwierdzenia przez IZ (Regionalny Ośrodek Polityki Społecznej w Olsztynie) końcowego rozliczenia wydatków projektu. W  sprawach dotyczących niniejszej umowy stosuje się przepisy Kodeksu Cywilnego i Prawa Wekslowego.


…………………………………………………………
czytelny podpis wystawcy weksla

Dane Wystawcy weksla:
Nazwa przedsiębiorstwa społecznego: …………………………………………………………………………….
Numer KRS: ......................... NIP: ...................... REGON: .........................
Adres siedziby: .........................................................................................

Dane osób upoważnionych do wystawienia weksla:
Imię, nazwisko: ………………………………………………………………………………
Seria i nr dowodu osobistego: …………………………………………………………
PESEL: ………………………………………………………………………………………………
Imiona rodziców: ………………………………………………………………………………
Miejsce urodzenia: ……………………………………………………………………………

Dane osób upoważnionych do wystawienia weksla:
Imię, nazwisko: …………………………………………………………………………………
Seria i nr dowodu osobistego: …………………………………………………………
PESEL: ………………………………………………………………………………………………
Imiona rodziców: …………………………………………………………………………….
Miejsce urodzenia: …………………………………………………………………………..

Potwierdzam własnoręczność złożonego w mojej obecności podpisu Wystawcy oraz poręczycieli na deklaracji i wekslu in blanco. 

………………………………………………		………………………………………………………….
(miejscowość, data)				(czytelny podpis przedstawiciela Operatora)
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