Priloha €. 5 - stihlas so spracovanim osobnych udajov

Vzor-Stdhlas

so spracovanim osobnych udajov

Sthlas dotknutej osoby so spracovanim osobnych udajov

(titul, meno a priezvisko, datum narodenia, rodné cislo, adresa trvalého pobytu, c¢islo OP,
Statna prislusnost, tel. kontakt, email)

ako dotknuta osoba v zmysle zdkona €. 18/2018 Z.z. o ochrane osobnych tdajov a o zmene
a doplneni niektorych zdkonov
davam svoj stihlas

Mestu Rajecké Teplice, so sidlom Namestie SNP 29/1, 013 13 Rajecké Teplice, ICO: 00321591,
ako prevadzkovatel'ovi so spracovanim svojich osobnych tidajov v rozsahu:

titul, meno a priezvisko, datum narodenia, rodné Ccislo, adresa trvalého pobytu, Statna
prislusnost’, tel. kontakt, email, za icelom prihlasenia sa do obchodnej verejnej sut’aze o
najvhodnejs$i ndvrh na uzavretie zmluvy o najme nebytového priestoru, nachadzajiceho sa v
budove Zdravotného strediska, v ktorom je zriadené Centrum integrovanej zdravotnej
starostlivosti Rajecké Teplice, Cislo sup. 13 na pozemkoch parc. ¢islo KN-C 520/1 a 520/2
v kat. izemi Rajecké Teplice. na postovej adrese : 013 13 Rajecké Teplice, Rajecka cesta ¢.
13/19.

Doba platnosti: od predloZenia ponuky na uzatvorenie ndjjomnej zmluvy na dobu neurcitt (t. j.
do pisomného odvolania).

Vyhlasujem, ze poskytnuté osobné udaje su pravdivé.

Podpis dotknutej osoby



