
 
 

OBRAZAC 8. 
ZAHTJEV  

ZA IZDAVANJE POTVRDE O POSTOJANJU I STANJA NA INDIVIDUALNOM RAČUNU 
ČLANA EVROPSKOG DOBROVOLJNOG PENZIJSKOG FONDA ZA POTREBE OSTAVINSKE 

RASPRAVE 
 
Ja, _____   ____________sa adresom i mjestom prebivališta 
_____________________________________________________________________ i 
JMB________________________, kontakt telefon __________________, u srodstvu sa 
umrlim članom Fonda ______________________________________________, 
zahtjevam od Društva za upravljanje Evropskim dobrovoljnim penzijskim fondom a.d. Banja 
Luka da mi izda potvrdu o postojanju i stanju na individualnom računu za preminulog člana 
Evropskog dobrovoljnog penzijskog fonda: 
 
Ime i prezime: ___________________________ 
 
JMB: ___________________________________ 
 
sa ciljem pokretanja ostavinskog  postupka. 
 
 
Pored ovog zahtjeva, dostavljam: 
- fotokopiju Izvoda iz matične knjige umrlih, za preminulog  člana. 
 
Tražim od Društva za upravljanje Evropskim dobrovoljnim penzijskim fondom a.d. Banja 
Luka da mi izda potvrdu o postojanju i stanju na individualnom računu za preminulog člana 
Evropskog dobrovoljnog penzijskog fonda na sledeću adresu: 
 
________________________________________________ 
 
 
 

Datum potpisivanja zahtjeva  

Mjesto potpisivanja zahtjeva  

 
Potpis podnosioca zahtjeva 
 

 

 
 
 
Potvrđujem da su gore navedeni podaci tačni. 
  
Potpis podnosioca zahtjeva 
 
______________________ 
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