HHEPOPSKRBA PLINOM

ZAHTJEV ZA PROMJENU MATICNIH PODATAKA

Trenutno evidentirani podaci

Kupac: ime i prezime fizicke osobe / naziv pravne osobe

Adresa krajnjeg kupca (mjesto i postanski broj, ulica i kbr.)

Osobni identifikacijski broj (OIB)

Broj obradunskog mjernog mjesta (OMM) / Sifra kupca

Adresa obradunskog mjernog mjesta (mjesto i postanski broj, ulica i kbr.)

Adresa dostave ra¢una (mjesto i poStanski broj, ulica i kbr.)

Kontakt: (telefon, e-mail)

U dijelu Korigirani podaci potrebno je oznaditi grupu podataka koju je nuzno korigirati i korigirane podatke.

Korigirani podaci

O Ime i prezime / naziv kupca:

[0 Adresa krajnjeg kupca:

O OIB:

O Adresa OMM-a:

O Adresa dostave racuna:

O Kontakt:

Privitak uz zahtjev

(] dokaz vlasnistva

[ ostalo

Mjesto i datum Potpis podnositelja zahtjeva
(i pe€at kod pravnih osoba)

Podnositelj zahtjeva potpisom potvrduje to€nost i potpunost osobnih i drugih podataka navedenih u ovom zahtjevu.

Podnositelj zahtjeva potpisom, pod punom kaznenom i materijalnom odgovornoscu, potvrduje da je vlasnik obracunskog mjernog mjesta
navedenog u ovom zahtjevu.

Podnositelj zahtjeva je upoznat s Izjavom o privatnosti HEP OPSKRBE PLINOM d.o.0. Sva prava, informacije o svrhama prikupljanja, opis
procedura prikupljanja, informacije o vremenu ¢uvanja podataka te sve dodatne informacije koje se odnose na zastitu podataka mozete
progitati u lzjavi o privatnosti dostupnoj na nasoj sluzbenoj web stranici.

Podnositelj zahtjeva potpisom potvrduje da upoznat s Op¢im uvjetima opskrbe plinom (NN 50/18, NN 88/19, NN 39/20, NN 100/21, NN
103/22, NN 68/23), odnosno da ¢e iste preuzeti s Interneta ili na drugi odgovarajuéi nagin.



