
KKAASSAA  UUZZAAJJAAMMNNEE  PPOOMMOOĆĆII  
PPOODDRR UU ŽŽNN IICC EE  SSPP HH,,   PPUU  VVUU KKOO VV AARRSSKK OO   SSRR IIJJ EEMMSSKK EE   

  

  

  

( PREZIME I IME      –      BROJ MOBITELA )  

 
  

  
( ŠIFRA PLAĆE                   –                 BROJ ČLANSKE ISKAZNICE )  

  

ZZ    AA    MM    OO    LL    BB    AA  

          
Podnosim zamolbu Kasi uzajamne pomoći, podružnice SPH-e, PU Vukovarsko-srijemske, čiji sam 

član, te molim da mi se odobri: 
 

PPoovvrraatt  ččllaannsskkoogg  uullooggaa  uu  iizznnoossuu  oodd                                                                      kkuunnaa,,  iissppiiss  iizz  KKaassee  uuzzaajjaammnnee  

ppoommooććii  ttee  pprreekkiidd  oobbuussttaavvee  uullooggaa  uu  iizznnoossuu  oodd                                                        kknn..  

IISSPPIISS  IIZZ  KKAASSEE  

   

    
 (naziv banke - broj tekućeg  računa)  

    

(datum)    

 

   
(potpis podnositelja zamolbe) 

 

Ime i prezime podnositelja zamolbe:    

 

datum  obrade zamolbe:                             

ULOG  U  KASI:                            kn 

 

 

 

 

 

 


