
 

 

  

ISKAZ INTERESA ZA SUDJELOVANJE U ŠKOLSKOJ SHEMI 

 

 

a) za isporuku voća i povrća* 

b) za isporuku mlijeka i/ili mliječnih proizvoda* 

*zaokružiti vrstu proizvoda   

 

 

 1 Dobavljač (naziv):   
 

 
  

   

 2 Adresa:   

         

 3 Poštanski broj i pošta:        

    

 4 Telefon, e-pošta:   

     

 5 Odgovorna osoba:   

 

 

  

IBAN                               HR 

                      

6 
   

  

                           

 7 OIB              
                           

8 

 
 
 
 
 
 
 
 

Broj iz:        

a) Upisnika trgovaca voćem i povrćem : 
 

 

          
                        b) Upisnika odobrenih ili registriranih objekata u  poslovanju s hranom:        

 
              
 

Područje koje možete pokrivati pri isporukama voća, povrća/mlijeka, mliječnih proizvoda:  
 

_cijela RH 
_županije: 
 
 

Raspoložive vrste proizvoda za isporuku: 
 
 
 
 

IZJAVA sukladno članku 9. stavak 4.Pravilnika o provedbi školske sheme 
 

Svojim potpisom potvrđujem da ću: 

– osigurati da su voće i povrće i/ili mlijeko i mliječni proizvodi, koje ću isporučivati školi/ama na području za koje 

je smo iskazali interes pokrivati (grad/ovi, općina/e, županija/e ili cijela Republika Hrvatska), u skladu s propisima 

Europske unije i nacionalnim propisima kojima su uređeni standardi kvalitete 

– voditi evidenciju o nazivima i adresama ustanova i količinama proizvoda koje smo isporučili  

 
                  

 9 Datum:   .   . 2 0    10 Potpis (pečat):   
                  


