И   З  Ј  А  В  А
Изјављујем да сам сагласан да се од коначног обрачуна моје зараде за месец јул 2010. године на име хуманитарне помоћи за трансплатацију бубрега раднику Кривокапић Миљану (1979 ) из Чачка изврши обустава од  __________ динара. Помоћ ће бити уплаћена на рачун број 155-3400180318789-08 код Чачанске банке  који се води на име Миљан Кривокапић.
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