Załącznik nr 4






do Polityki Bezpieczeństwa 

w zakresie ochrony danych osobowych

Nazwa jednostki organizacyjnej: ……………………….…………………………………

Sposób przepływu danych pomiędzy poszczególnymi zbiorami danych

	L.p.
	Nazwa zbioru 
	Nazwa zbioru
	Przepływ danych

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Uwagi: 

Dane aktualne na dzień:

Sporządził:

Lokalny administrator danych osobowych:
podpis: 

Lokalny administrator bezpieczeństwa informacji:
podpis:

Zatwierdził:

Administrator danych osobowych:
podpis:

(Rektor)







