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ZAHTEV  
za otkazivanje koriš�enja proizvoda 

STUDENTSKI ONLINE 
 
 
 
 
 
 
 
LI�NI PODACI PODNOSIOCA ZAHTEVA 
 
 
      Ime i prezime                                             _________________________________ 
      
      JMBG                                                          _________________________________ 
      
     Adresa                                                  _________________________________ 
      
     Broj teku�eg ra�una                            _________________________________ 
      
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

_________________________ 
potpis podnosioca zahteva 
 
 
 
 
________________________ 
mesto / datum  

 


