
                                                       HT::TEL/ HT::ISDN 
Kneza Branimira bb                    Broj zahtjeva:________ 
88000 Mostar            

Zahtjev za promjenu/raskidanje  korisničkog odnosa 
za korisnički broj: 

PODACI O PRIVATNOM KORISNIKU (popunjava samo privatni korisnik) 

Ime, ime roditelja, prezime:_______________________________________________________________________   
 

JMB:   

Adresa (Ulica i br.): _____________________________________________________________________________ 

Pošta:   _____________________________________________________________ 

PODACI O POSLOVNOM KORISNIKU (popunjava samo poslovni korisnik) 
Naziv:   _______________________________________________________________________________ 

Adresa priključka Ulica i br.: ______________________________________________________________________ 

  Pošta:         _____________________________________________________ 
 

ID broj:   

PDV broj:   Šifra djelatnosti:  
Transakcijski račun i poslovna banka:   ______________________________________________________________ 

Zakonski zastupnik (ime i prezime):   ______________________________________________________________ 

JMB:   

Adresa zakonskog zastupnika  (Ulica i br.):  ___________________________________________________________ 

                                                   Pošta:              _________________________________________ 

OSOBA ZA KONTAKT I ADRESA ZA DOSTAVU RAČUNA 
Ime:______________________________  Prezime: _____________________________________________________ 

Telefon: __________________  Fax: _________________ E-mail: _________________________________________ 

Adresa za dostavu računa:  a) adresa korisnika   b) adresa priključka  c) druga:  

Naziv: ________________________________________Dodatak uz naziv: ________________________________ 

Ulica i br.: ___________________________________ Pošta:  ____________________________ 
 
Razlozi promjene u nazivu korisnika: 
a) dopuna i ispravak podataka  b) promjena imena i prezimena ili naziva c) prijenos korisničkog odnosa na vlastito 
poduzeće i obratno d) prijenos korisničkog odnosa na člana obiteljskog domaćinstva e) u slučaju smrti pretplatnika  
f) u slučaju razvoda braka g) ___________________ 

Zahtjev za  

 Promjena naziva korisnika         Preseljenje telekom. priključka                    Promjena dostavne adrese 

Promjena korisničkog broja         Privremeno isključenje                                  Ponovno uključenje 

Promjena paketa_______________          Promjena trajanja ugovora                           Raskidanje korisničkog odnosa 

Privremeno isključenje (najduže 3 mjeseca)  Od:_____________________  do: ___________________ 
 
Željeni datum isključenja na staroj adresi (preseljenje): ____________________ 
 
Željena numeracija:   _______________________________________________________________ 
Promijenjeni podatak (novi): 
 
Napomena: 
 

 
U ______________________, ___.___. 200__. _________________________ 
             (mjesto i datum podnošenja zahtjeva)              (podnositelj zahtjeva) 


