
 

 

Września, dnia ……………….… r. 

 

 

 

Powiatowy Urząd Pracy we Wrześni 

ul. Wojska Polskiego 2 

62-300 Września  

 

 

DEKLARACJA WEKSLOWA  

 

Jako zabezpieczenie zawartej umowy nr ……………. z dnia ………………. r. o refundację kosztów 

wyposażenia lub doposażenia stanowiska pracy dla bezrobotnego, poszukującego pracy opiekuna 

osoby niepełnosprawnej lub poszukującego pracy absolwenta dalej refundację zwanej dalej Umową, 

ja/działając w imieniu*: 

……………………………………….. 

prowadzący działalność gospodarczą pod nazwą: ……………………. 

NIP ………………………… REGON ……………………………… 

z siedzibą: ……………………… 

wpisanym do CEIDG 

składam/-y* do dyspozycji Powiatu Wrzesińskiego – Powiatowego Urzędu Pracy we Wrześni weksel 

in blanco. 

 

Powiat Wrzesiński – Powiatowy Urząd Pracy we Wrześni ma prawo do wypełnienia weksla w każdym 

czasie, w przypadku braku obowiązku zwrotu przyznanych środków, o którym mowa w § 6 ust. 1, 3 i 4 

Umowy, na kwotę do 200% udzielonej refundacji, obejmującą kwotę refundacji wraz z należnymi 

odsetkami naliczonymi do dnia wypełnienia weksla.  

 

Powiat Wrzesiński – Powiatowy Urząd Pracy we Wrześni ma prawo opatrzyć weksel terminem  

i miejscem płatności, miejscem i datą jego wystawienia według swojego uznania.  

Oświadczam, że ja ……………………. ponoszę/-si* pełną odpowiedzialność ́ za wystawiony przeze mnie 

weksel „in blanco”, na warunkach określonych w Umowie oraz ponoszę/-si* odpowiedzialność ́ za 

bezwarunkową zapłatę ̨sumy pieniężnej z weksla.  

Weksel podlega zwrotowi Wystawcy po spełnieniu zobowiązań́ wynikających z Umowy. 

W przypadku braku odbioru weksla przez Wystawcę w terminie 30 dni od dnia powiadomienia go o 

możliwości odbioru weksel będzie podlegał komisyjnemu zniszczeniu.  

      ____________________________ 

/Wystawca weksla, pieczęć firmowa/ 

*wykreślić niewłaściwe 


