
Wrocław,………………. 

 

……………………………………………… 
nazwa lub pieczątka jednostki organizacyjnej UP 

 

 

 

INNY DOKUMENT FINANSOWY (IDF)  

 

ZWROT DLA:  pracownika/studenta/osoby spoza uczelni* 

W przypadku osoby spoza uczelni proszę podać kompletne dane adresowe i nr r-ku bankowego. 

W odniesieniu do osoby z zagranicy rachunek bankowy kontrahenta proszę podać w formacie 

IBAN, nr SWIFT oraz nazwę banku. 

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

 

KWOTA ZWROTU:…………………………..PLN 

 

 

……………………………… 
podpis kierownika j.o. 

 

 

 

*niepotrzebne skreślić 

 

 

 

 

 


