
Załącznik nr 9 do Polityki Bezpieczeństwa

Łódź,  dnia ………………………..

Marcin Chmielecki 
prowadzący działalność gospodarczą pod firmą "CHILI WEB APPLICATIONS" MARCIN
CHMIELECKI 
ul. Traktorowa 126 lok. 104
91-204 Łódź

Sz. P.
………………………..
……………………….
……………………….
….@……

INFORMACJA O NARUSZENIU 
BEZPIECZEŃSTWA DANYCH OSOBOWYCH

W związku z tym, że:

1. prowadząc  działalność  gospodarczą  pod  firmą  "CHILI  WEB  APPLICATIONS"
MARCIN  CHMIELECKI  przetwarzam  Pani/Pana  dane  osobowe  w  związku  z
powierzeniem mi tych danych przez ……………………. będącego Administratorem
Danych Osobowych, 

2. w dniu ……………  stwierdzono naruszenie bezpieczeństwa danych osobowych
przetwarzanych w moim przedsiębiorstwie poprzez ………………………….

czyniąc  zadość  obowiązkom  nałożonym  przeze  mnie  przez  ROZPORZĄDZENIE
PARLAMENTU EUROPEJSKIEGO I RADY (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku w
sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i  w
sprawie  swobodnego  przepływu  takich  danych  oraz  uchylenia  dyrektywy  95/46/WE
(ogólne rozporządzenie o ochronie danych) oraz Ustawę z dnia 29 sierpnia 1997 roku
o ochronie  danych  osobowych,  niniejszym  przekazuję  informacje  dotyczące  wyżej
opisanego naruszenia bezpieczeństwa.

DATA INCYDENTU

OPIS INCYDENTU

ADMINISTRATOR DANYCH 
OSOBOWYCH

reprezentowany przez: 

PROCESOR Marcin  Chmielecki,  prowadzący  działalność
gospodarczą pod firmą  "CHILI  WEB APPLICATIONS"
MARCIN  CHMIELECKI,b  ul. Traktorowa  126  lok.  104,
91-204 Łódź



PROCESOR – WŁAŚCICIEL 
SERWERA

reprezentowany przez: 

CEL PRZETWARZANIA 
DANYCH OSOBOWYCH

Realizacja  umowy  z  dnia  zawartej  pomiędzy ADO a
Procesorem

KATEGORIA OSÓB, 
KTÓRYCH DANE DOTYCZĄ

KATEGORIE DANYCH 
OSOBOWYCH

KATEGORIE ODBIORCÓW, 
KTÓRYM DANE OSOBOWE 
ZOSTAŁY LUB ZOSTANĄ 
UJAWNIONE

MOŻLIWE KONSEKWENCJE 
NARUSZENIA OCHRONY 
DANYCH OSOBOWYCH

PLANOWANE TERMINY
 USUNIĘCIA 
POSZCZEGÓLNYCH 
KATEGORII DANYCH

OGÓLNY OPIS 
TECHNICZNYCH I 
ORGANIZACYJNYCH 
ŚRODKÓW 
BEZPIECZEŃSTWA

KROKI PODJĘTE W CELU 
ZABEZPIECZENIA DANYCH 
OSOBOWYCH

Dalsze  informacje  można  uzyskać  pod  numerem  telefonu  …………………..  lub  pod
adresem e-mail: …………………………. .

Jednocześnie uprzejmie informuję, że podejmujemy wszelkie niezbędne środki dążące do 
zminimalizowania negatywnych skutków naruszenia bezpieczeństwa. 

…………………………………………
/data i podpis/


