

Naziv ponudnika:           
Naslov ponudnika:           
I  Z  J  A  V  A O AKTIVNEM ZNANJU SLOVENSKEGA JEZIKA
Pod kazensko in materialno odgovornostjo izjavljamo, da:

·       (ime in priimek kadrov za katere se daje izjava), ki bo(-do) v času izvajanja naročila komuniciral(-i) z naročnikom, aktivno obvlada(-jo) slovenski jezik.
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