
Załączniki nr 1 
do umowy o przyznanie stypendium

WEKSEL

                                                                         na                                                                         
(miejsce i data wystawienia – miesiąc słownie) (suma wekslowa: cyfra, waluta)

Dnia                                                                                    zapłacę bez protestu za ten
(data płatności – miesiąc słownie)

weksel  własny na zlecenie Powiatu Tomaszowskiego z siedzibą w Tomaszowie    

Lubelskim, ul. Lwowska 68, 22-600 Tomaszów Lubelski, NIP 9211983872, REGON   

950369149 sumę                                                                                                                                         

                         (suma wekslowa i waluta słownie)

płatny w                                                                                                                                     
                     (miejsce płatności weksla)

Imię i nazwisko wystawcy oraz PESEL                                                                                         

                                                                                    

……………………………………………….

                                                                                               (podpis Wystawcy)


