
Javno preduzeće „Grijanje“ d.o.o. Zenica 
               ul. Bilmišće br.107 
                  72000 Zenica 
                Datum: _____________ 
 
__________________________________ 
             Ime i prezime korisnika 
 
__________________________________ /__________ /___________ /_________ 

 Adresa            kućni broj      broj sprata      broj stana 
 
__________________________________ 
                      Šifra korisnika 
 
__________________________________ 
                      Kontakt telefon 

 
 
PREDMET:      Zahtjev za pregled unutrašnjih instalacija                

grijanja korisnika 
 
 
Molim da izvršite pregled unutrašnjih instalacija grijanja prema opisu: 

 

 
 

 

 

 
 
 
 

 
 

 
   
_____________________________ 

                                                                                              Potpis podnosioca zahtjeva 
                                                                                                   (čitko ime i prezime) 
 

                                JMBG: _______________________ 
 
 


