Zakacznik nr... do Umowy o dofinansowanie CEF nr ................... zdnia ...............

<Miejscowo $¢€>, <data>

DEKLARACJA WEKSLOWA WYSTAWCY WEKSLA ,IN BLANCO”
dla 0s6b prawnych

Jako zabezpieczenie najgego wykonania zobowtan wynikajacych z Umowy o dofinansowanie
NUMEr ..., (0:F: ) DU na realiza€jrojektu

<tytut Projektu>
realizowanego w ramach
CEF — Sektor Transportu

sktadam(-y) do dyspozycji Skarbu®awva - Centrum Unijnych Projektéw Transportowychkeed
wiasny ,in blanco” opatrzony klauzulbez protestu” oraz klauzalnie na zleceniepodpisany przez

osoby upowanione do wystawiania weksli w
10 1T=T 01T T PP U PP P PPPPPPPP ,

<petna nazwa Beneficjenta>
Z SIEAZIBL W ..o , ktory to weksel SkarbnB@ava - Centrum
Unijnych Projektow Transportowych ma prawo wypétm kazdym czasie na kwetprzyznanego
dofinansowania w wysoKoi................... EUR, liczom wedtug kursu wskazanego we wniosku o
dofinansowanie, tj. ........ PLN wraz z odsetkami w wkci okreslonej jak dla zaleghxi

podatkowych liczonymi od dnia przekazanieodkéw na konto Beneficjenta do dnia zwrotu,
powigkszory 0 uzasadnione koszty dochodzenia fradéci.

Skarb Panstwa - Centrum Unijnych Projektéw Transportowych ma prawo opatrzyé ten weksel
datg ptatnosci wedtug swego uznania.

Weksel lgdzie ptatny - po jego przedstawieniu — w Warszawgerachunek bankowy wskazany przez
Skarb Pastwa -Centrum Unijnych Projektow Transportowych.

Skarb Pastwa -Centrum Unijnych Projektow Transportowych zawiad@ngiowyzszym:

<petna nazwa Beneficjenta>
listem poleconym wystanym co najmniej na 7 dni grizerminem pfatnéei na podany poaej adres,
chyba ze Beneficjent powiadomi pisemnie Skarb aftawa - Centrum Unijnych Projektow
Transportowych o zmianie adresu, wskaewgdres pod ktérym weksel zostanie przedstawiony.
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<petna nazwa Beneficjenta>
zobowhzuje (-my) sk do pisemnego informowania SkarbunBava — Centrum Unijnych Projektéw
Transportowych o kalej zmianie adresu.
W razie niedopetnienia powgzego obowizku pismo zwrdcone z adnotacejrzedu pocztowego: ,hie
podjeto w terminie”, ,adresat wyprowadziteSilub tym podobne, uznaj(-my) za dogczone.

Weksel zostanie zwrdcony lub zniszczony na pisemnipsek Beneficjenta po uptywie 5 lat od daty
otrzymania przez Beneficjenta ptatop koncowej lub po zakaczeniu wszelkich czynrioi
zwiazanych z rozpoezymi w tym okresie, w stosunku do Projektu: konfra@udytem, odwotaniem,
sporem lub dochodzeniem roszezgezeli nie zostaly one zakezone w ww. terminie — z
zastrzeeniem,ze wypetnienie wszelkich zoboyzian i czynndci, ktérych termin przekracza okres 5
lat od daty ptatnéci koncowej, nie warunkuje zwrotu lub zniszczenia weksla

(Nazwa, adres wystawcy weksla) ( piecz¢ jednostki, czytelne podpisy os6b
upovigionych do wystawienia weksla)

Dane os6b upowznionych do wystawienia weksla:

1. Imig, nazwisko, stanowisko/petniona funkcja

Seria i nr dowodu osobistego

Pesel

Imiona rodzicow

Miejsce urodzenia (podpis)

Adres zameldowania
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2. Imig, nazwisko, stanowisko/petniona funkcja

Seria i nr dowodu osobistego

Pesel

Imiona rodzicOw e
Miejsce urodzenia (podpis)
Adres zameldowania



