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Solicitud de desembolso (Procedimiento de pago directo)	Anexo 5


(Beneficiario/Organismo Ejecutor del Proyecto)	(Lugar)	(Fecha)
(Domicilio)
(Lugar)
(País)


Deutsche Gesellschaft für Internationale
Zusammenarbeit (GIZ) GmbH
Dag‑Hammarskjöld‑Weg 1-5
65726 Eschborn


Contrato de Financiamiento


[bookmark: Text1]No. de referencia del Proyecto:	______________________
[bookmark: Text2]Denominación del Proyecto:	______________________
[bookmark: Text3]Contrato N°:	______________________
[bookmark: Text4]Solicitud N°:	______________________

Forma de pago:	Procedimiento de pago directo

· Pago por adelantado
[bookmark: Text5]Conforme a la factura adjunta/contrato de suministros y prestaciones adjunto, solicitamos la transferencia de Euro (divisa) .............. a favor de

[bookmark: Text6]Firma:	     
[bookmark: Text7]No. de cuenta	     
[bookmark: Text8]Banco:	     
[bookmark: Text9]Código bancario:	     
Código SWIFT:	     
Código IBAN:	     

· Pago tras cumplirse las prestaciones
El pago de la factura adjunta vence. Los suministros/prestaciones han sido aportados correctamente. Por eso solicitamos la transferencia de Euro (divisa) .............. a favor de

Firma:	     
No. de cuenta	     
Banco:	     
Código bancario:	     
Código SWIFT:	     
Código IBAN:	     


[bookmark: _GoBack]Declaramos que los suministros/prestaciones detallados en las facturas adjuntas no han sido ya financiados con otras subvenciones o préstamos a largo plazo.




Anexos: 
-	Duplicados/fotocopias de las facturas de suministros y prestaciones
· Copia de los contratos de suministros/prestaciones, en caso de que no hayan sido ya entregadas con una solicitud de desembolso anterior 1)
-	Copias de los documentos de transporte en el caso de suministros procedentes del extranjero por un contravalor superior a Euro 2.500 1)




	
............................................................
(Firma del representante apoderado del Beneficiario/Organismo Ejecutor del Proyecto)







.................................................................
(El/La responsable del cumplimiento de la orden 
confirma la exactitud del contenido)
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1)	En caso dado, táchese lo que no corresponda.	2

fzb-abruf-direktzahlung-es.dotx, (10/2016)
image1.png
giz




