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	Obrazac pritužbe

	 
	 

	Popunjava klijent
	 

	                                           
	Osnovni podaci o klijentu

	Ime i prezime
	      

	Adresa prebivališta
	      

	Broj osobne iskaznice
	      

	Datum i vrijeme
	      

	 
	 

	 
	Osnovni podaci o pritužbi

	Vrsta pritužbi
	 FORMCHECKBOX 
 provođenje naloga za kupnju/prodaju

	 
	 FORMCHECKBOX 
 provođenje uplate/isplate novčanih sredstava

	 
	 FORMCHECKBOX 
 etrade.easistem usluga

	 
	 FORMCHECKBOX 
 ostalo

	Detaljan opis pritužbe
	      

	 
	      

	 
	      

	 
	      

	 
	      

	 
	      

	 
	      

	 
	      

	 
	      

	 
	 

	 
	 

	Željeni način obavještavanja
	 FORMCHECKBOX 
 e-mail:

	o statusu pritužbe/poduzetim
	 FORMCHECKBOX 
 na adresu:

	mjerama po pritužbi
	 FORMCHECKBOX 
 telefaksom:

	 
	 

	 
	Potpis klijenta
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	Popunjava ovlašteno društvo
	 

	Primljeno(datum, vrijeme, osobno ime)
	 

	Urudžbeni broj pritužbe
	 

	 
	 

	 
	Potpis zaposlenika
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