Naziv kupca: *
Sjediste: *
OIB: *
Stanje plinomjera: *
Sifra PP: *

ZAHTIJEV ZA JEDNOSTRANIM RASKIDOM UGOVORA O OPSKRBI

broj * od *

za sljedeca obracunska mjerna mjesta:
Broj obracunskog mjernog mjesta:
Adresa mjernog mjesta:

Razlog raskida Ugovora (molimo zaokruziti):

e Izmjena Ugovornih uvjeta postojeceg Ugovora (Cl. 6 st. 3 Op¢i uvjeti opskrbe plinom)
e Raskid novog Ugovora (¢l.39 st. 2 Op¢i uvjeti opskrbe plinom)
e Ostalo:

Mjesto i datum Zahtjeva Potpis i peCat pravne osobe

Podnositelj zahtjeva jamdci potpisom i peatom za istinitost i vjerodostojnost podataka iz ovog
Zahtjeva. Nadalje, podnositelj Zahtjeva se obvezuje po izvrSenom ocitanju Operatera distribucijskog
sustava i sacinjenom Zapisniku izvrsiti pla¢anje svih novcanih obveza nastalih temeljem zavrSnog
obracuna.

Podaci oznaceni * potrebni su EVN Croatia Plinu (dalje u tekstu: EVN) u svrhu obrade Zahtjeva za
jednostranim raskidom Ugovora o opskrbi, (dalje u tekstu: Zahtjev) koji se dostavlja elektronskim
putem. EVN nije duzan obraditi zaprimljeni Zahtjev ukoliko nisu navedeni svi trazeni podaci.

PRAVO NA JEDNOSTRANI RASKID UGOVORA

Sukladno ¢l. 6 st. 3. i ¢l. 39 st. 2 Opdih uvjeta opskrbe plinom kupaca iz kategorije kucanstvo u
obvezi javne usluge kupac moze pisanim putem podnijeti zahtjev za raskid Ugovora u roku od 14
dana od zaprimanja obavijesti o izmjeni Ugovornih uvjeta ili od dana potpisa novog ugovora. Osim
navedenih razloga Krajnji kupac moZe podnijeti zahtjev za raskid Ugovora uz otkazni rok od 15
(petnaest) dana (¢l.15 Opcih uvjeta opskrbe plinom).
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