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…………………., dnia. …………. 
DEKLARACJA WEKSLOWA

do umowy: …………………….., z dnia …………………. o subsydiowanie zatrudnienia 
u pracodawcy w ramach projektu „Droga do sukcesu – kompleksowa aktywizacja niepracujących mieszkańców Nowego Sącza” z tytułu zabezpieczenia należytego wykonania umowy.
W ramach projektu „Droga do sukcesu – kompleksowa aktywizacja niepracujących mieszkańców Nowego Sącza”  realizowanego przez Sądecką Agencję Rozwoju Regionalnego S.A.,  dofinansowanego z Funduszy Europejskich, realizowanego w ramach 9 Osi Priorytetowej - Region Spójny Społecznie, Działania 9.1 Aktywna integracja, Poddziałania 9.1.2. Aktywna Integracja – projekty konkursowe, Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Małopolskiego na lata 2014-2020
W załączeniu składam (-y) do dyspozycji

Sądeckiej Agencji Rozwoju Regionalnego S.A. z siedzibą przy ul. Jagiellońskiej 14,  33-300 Nowy Sącz,

NIP: 7342941318,  REGON: 492836830,  Numer KRS: 0000310837
weksel własny in blanco z klauzulą "bez protestu" (szt. 1) podpisany przeze mnie/ przez osobę/y upoważnioną/-e do wystawiania weksli, to jest:
 

…………………………………………………………….……………………………………….…, …………………………………………………………………………………………………,  jako prowadzącą/-ego działalność gospodarczą pod nazwą/ w imieniu:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..………..
<pełna nazwa firmy, adres, NIP, REGON, nr KRS>

jako zabezpieczenie należytego wykonania Umowy nr ……………………………………... zawartej w dniu ………………….. o refundację kosztów wynagrodzenia w ramach zatrudnienia subsydiowanego w ramach ww. projektu.

Ten weksel Sądecka Agencja Rozwoju Regionalnego S.A., ma prawo wypełnić w każdym czasie w przypadku niewykonania lub nienależytego wykonania przez …………………………………………………………… zobowiązań wynikających z umowy, o której mowa wyżej, na sumę odpowiadającą pełnej kwocie istniejącego zobowiązania wraz z odsetkami naliczonymi w wysokości jak od zaległości podatkowych za każdy dzień opóźnienia począwszy od dnia wystawienia weksla, kosztami zawiadomień i innymi kosztami pozostającymi w związku z dochodzonym zobowiązaniem. Sądecka Agencja Rozwoju Regionalnego S.A. ma prawo opatrzyć ten weksel datą płatności, według swego uznania, miejscem płatności, oraz uzupełnić go brakującymi elementami i wszelkimi innymi klauzulami. 
Weksel płatny będzie w złotych polskich, na rachunek bankowy wskazany przez Sądecka Agencję Rozwoju Regionalnego S.A.
Sądecka Agencja Rozwoju Regionalnego S.A. zawiadomi o powyższym: 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………
<pełna nazwa firmy, adres, NIP, REGON, nr KRS>

listem poleconym wysłanym co najmniej na 7 dni przed terminem płatności weksla na podany poniżej adres, lub inny adres, jeżeli o zmianie wystawca weksla powiadomi pisemnie Sądecką Agencję Rozwoju Regionalnego S.A. 
Pismo zwrócone z adnotacją urzędu pocztowego: „nie podjęto w terminie”, „adresat wyprowadził się” lub tym podobne, uznaje się za skutecznie doręczone.
Zobowiązuję/-my się do informowania Sądeckiej Agencji Rozwoju Regionalnego S.A. o każdej zmianie adresu z tym skutkiem, że korespondencja kierowana według ostatnich danych i pod ostatnio podany adres będzie uważana za skutecznie doręczoną.

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

(adres wystawcy weksla)
              


Weksel zostanie zwrócony lub zniszczony na pisemny wniosek wystawcy po spełnieniu łącznie poniższych warunków:
1) zatwierdzenie przez Instytucję Pośredniczącą sprawozdania końcowego z projektu złożonego przez Sądecką Agencję Rozwoju Regionalnego S.A. jako realizatora ww. projektu,

2) realizacja przez wystawcę wszystkich wymogów określonych w umowie ………………………….. z dnia ………………………………. .

Jednocześnie wystawca weksla wyraża zgodę na zniszczenie weksla, w przypadku nieodebrania weksla przed zamknięciem Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Małopolskiego na lata 2014-2020.
......................................................................………………………………..……………………
(czytelny podpis wystawcy lub osób  upoważnionych do wystawienia weksla)
Podpisy złożone w obecności pracownika Sądeckiej Agencji Rozwoju Regionalnego S.A.:












 …………….………………………………………

(podpis/data)


