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Obrazac potvrde 

sopstvene potrebe 
 
 

 
 
 

_______________________________________________ 
                            
Broj: 

Mjesto i datum: 

 
ravilnika o  

 
_____),  izdaje se  

 
 

POTVRDA 
za individualno punjenje municije 

 
__________________________________________________________________________________ 
                                       (ime i prezime, ime roditelja) 

-  
              

-  
         (datum i mjesto obuke) 
punjenje municije. 

 
Ova potvrd

 
 

M.P. 
                                                                ODGOVORNO LICE, 

                           ______________________ 
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 
 
 

 
 

 
NAPOMENE:  

 
2) individualno punjenje municije ne smatra se proizvodnjom municije; 
3) individualno punjenu municiju zabranjeno je stavljati u promet i ustupati drugom licu. 

 
 


