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	Specifikacija kupaca opasnih kemikalija
	 Obrazac 8a.


	Naziv pravne osobe:

	Adresa pravne osobe:

	Naziv kemikalije:

	Razdoblje vođenja očevidnika:

	Naziv i adresa osobe koja kupuje
	Količina (kg/L)

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


	Ime odgovorne osobe koja je ispunila očevidnik:

	Datum ispunjavanja:
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