KD VODOVOD | KANALIZACIJA d.o.o.
Dolac 14
51000 Rijeka

PREDMET: Zahtjev za obro¢no placanje troskova prikljucenja

Podnositelj zahtjeva:

IME | PREZIME:

ADRESA:

TEL./MOB.

Datum podnoS$enja zahtjeva:

Potpis:

Prilog: preslika racuna



