TROŠKOVNIK


Naziv i tip uređaja - _________________________


	Naziv
	Jedinica mjere
	Količina
	Jedinična cijena 
(bez PDV-a)
	Cijena bez PDV-a

	Laserski 
multifunkcionalni 
uređaj
	kom
	60
	
	

	PDV:
	

	SVEUKUPNO EUR (S PDV-om):
	






	 						__________________________
	Potpis ovlaštene osobe
