Załącznik nr 17 („Oświadczenie o przeszkoleniu”) do Polityki Bezpieczeństwa Informacji

OŚWIADCZENIE O PRZESZKOLENIU
	DATA PRZEPROWADZENIA SZKOLENIA:
	

	
	

	IMIĘ I NAZWISKO OSOBY SZKOLONEJ:
	

	STANOWISKO SŁUŻBOWE OSOBY SZKOLONEJ:
	


Niniejszym oświadczam, że zostałem (-am) przeszkolony (-a) w zakresie przepisów i zasad ochrony danych osobowych obowiązujących w organizacji. Jednocześnie zrozumiałem (-am) obowiązujące w organizacji procedury w zakresie ochrony danych osobowych tj. Politykę Bezpieczeństwa Informacji wraz z załącznikami, Regulamin korzystania z zasobów informatycznych oraz wszystkie inne, które zostały mi przekazane do zapoznania. 
Zakres szkolenia obejmował zagadnienia jak niżej: 
1) Omówienie szeroko rozumianej ochrony danych osobowych na podstawie RODO oraz Ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych.
2) Jak pracownicy powinni przetwarzać dane osobowe? 

3) Jak należy wykonywać obowiązek informacyjny? 

4) Rejestr czynności przetwarzania oraz rejestr kategorii czynności przetwarzania. 
5) Sposób realizacji obowiązku informacyjnego w zakresie art. 13 i 14 RODO. 
6) Przetwarzanie wizerunku w kontekście zapisów rozporządzenia ogólnego. 

7) Ryzyka związane z przetwarzaniem danych osobowych/Zagrożenia bezpieczeństwa informacji.
8) Sposób postępowania w przypadku wystąpienia naruszenia przepisów o ochronie danych osobowych (procedury wewnętrzne, procedura 72 godzin).

9) Odpowiedzialność karna i dyscyplinarna za naruszenie przepisów o ochronie danych.
10) Odpowiedzialność w zakresie przetwarzania danych osobowych o szczególnym bądź osobistym charakterze. 

11) Skutki naruszenia zasad bezpieczeństwa informacji dla organizacji oraz dla podmiotów danych. Omówienie podejścia opartego na ryzyku. Przetwarzanie danych osobowych, a analiza ryzyka ogólnego i ocena skutków. 
12) Stosowanie środków zapewniających bezpieczeństwo informacji oraz zapewniających minimalizację ryzyka. 

13) Przetwarzanie danych w systemach informatycznych oraz procedury z tym związane.
14) Omówienie obowiązku komunikowania się z Inspektorem Ochrony Danych oraz Administratorem Systemu Informatycznego. 
	DATA I PODPIS OSOBY SZKOLONEJ:
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