[image: ]



	
ZAHTJEV ZA NABAVU






Datum:				__________________________________________________


Zahtjev inicirao:		__________________________________________________
(ime i prezime djelatnika)

Odjel / Služba:			__________________________________________________


Predmet nabave:		__________________________________________________
(naziv robe/usluge)


	Svrha nabave:














Ukupna nabava se procjenjuje na iznos od ____________________________________ €.







       _____________________________
       Potpis osobe koja je inicirala zahtjev 



Prilog: ponuda i sl. 
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