
 
 

Ulica grada Vukovara 37 
10000 Zagreb 
OIB: 43965974818 
Telefon: 0800 300 303 
 

ZAHTJEV 
 

 za obročnom otplatom dugovanja  
 predloženi broj rata (max. 6) ________________ 

 za povratom uplaćenih sredstava 

 za preknjiženjem sredstava 

 za ponovnom uspostavom isporuke električne energije 

 ostalo __________________________________ 

 

PODACI O KUPCU/POSLOVNOM PARTNERU 
 
  

 
 

PODACI O OBRAČUNSKOM MJERNOM MJESTU 
Broj obračunskog mjernog 
mjesta: 

 

Adresa  

 

Priložena dokumentacija: 

 potvrda o uplati (uz zahtjev za ponovnom uspostavom električne energije) 
 ______________________________________________________ 
 
 

Mjesto  
 

Datum 
 

Podnositelj zahtjeva 
 

   

 
 
* popunjava se u slučaju zahtjeva za povratom uplaćenih sredstava 
** popunjava se u slučaju zahtjeva za preknjiženjem sredstava 
 
Popunjen obrazac Zahtjeva kupac može poslati putem pošte ili faksom na adresu regionalnog centra kojem 
pripadate ili u elektronskom obliku na e-mail adresu elektra@hep.hr. 

Sve dodatne informacije možete zatražiti na besplatni broj telefona: 0800 300 303 ili putem e-maila: 
elektra@hep.hr. 

Naziv kupca:  

OIB:  

IBAN*  

Šifra ugovornog računa: Šifra ugovornog računa** 

Kontakt telefon: e-mail adresa: 

mailto:elektra@hep.hr
mailto:elektra@hep.hr
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