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Zatacznik nr 4 do Zapytania ofertowego
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wyrazam zgode na przetwarzanie i przechowywanie moich danych osobowych zawartych w dostarczonych przeze mnie
dokumentach w zwigzku z zapytaniem ofertowym w celu realizacji procesu rekrutacji na stanowisko Wykfadowcy/trenera
do przeprowadzenia zaje¢ dodatkowych z zakresu jezyka angielskiego w ramach projektu ,Moje kompetencje moja
przysztos¢” wspétfinansowanego ze Srodkow Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego (zgodnie
z Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady UE 2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. tzw. RODO
i Wytycznymi w zakresie kwalifikowalno$ci wydatkéw w ramach Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,

Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz Funduszu Spéjnosci na lata 2014-2020).

miejscowos¢, data wiasnoreczny podpis

Projekt ,Moje kompetencje moja przyszto$¢” realizowany jest w ramach

*x Krajowe Stowarzyszenie e Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Swigtokrzyskiego na lata

KSWP Wspierania Przedsigbiorczosci 2014-2020. Projekt realizowany na podstawie umowy z Wojewddztwem

TR ul. Staszica 2A, 26-200 Konskie Swigtokrzyskim petniacym role Instytucji Zarzadzajacej Regionalnym Programem
tel.: 41 375 14 55 Operacyjnym Wojewodztwa Swietokrzyskiego na lata 2014 — 2020
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