	NOMINA DELL’AMMINISTRATORE DEL SISTEMA E MANSIONI ASSEGNATE
	D.lgs. 196/2003 Art. 29 e 34 a,b

Allegato B 3,6,7,8
Modello: C030


DENOMINAZIONE IMPRESA

Partita IVA: XXXX
Anno: 201X
AMMINISTRATORE DI SISTEMA:
NOME COGNOME

Codice Fiscale

Egregio Signore, Gentile Signora,

ai sensi dell’art 29 del D. Lgs 196/2003, il sottoscritto , il sottoscritto nome e cognome del Titolare in qualità di Titolare del trattamento dei dati della sede via----CAP---Comune, valutata la Sua esperienza, capacità ed affidabilità, Le affida l’incarico di Amministratore del sistema con le seguenti mansioni:

Mansioni specifiche

· gestione e manutenzione di impianti di elaborazione o di sue componenti

· amministratori di base dati

· amministratori di rete

· amministratori di apparati di sicurezza

· amministratori di sistemi software complessi

Al fine di svolgere le mansioni assegnate, Lei è stabilmente preposto alle seguenti unità organizzazione, come inteso dall'articolo 30 comma 2 del Codice, ed è vincolato ai profili di autorizzazione in essa stabiliti:

Ufficio 


Sede 
AMMINISTRAZIONE 

via----CAP---Comune
Firmando la presente lettera Lei accetta l’incarico e dichiara di conoscere le disposizioni del D. Lgs. 196/2003. Dichiara inoltre di conoscere il contenuto del Documento Programmatico Sulla Sicurezza dei dati con particolare riferimento al profilo relativo alla sicurezza. Pertanto Lei si impegna ad adottare tutte le misure necessarie per garantire la sicurezza dei dati e il loro trattamento con principi di liceità e correttezza e in particolare per i seguenti ambiti operativi:

Ambito operativo

· Adottare tutte le misure necessarie per proteggere gli elaboratori a Lei affidati dalle infezioni da Virus informatici o da accessi al sistema non autorizzati;

· Adottare le modalità di creazione e la periodicità delle copie di Back Up dei dati trattati per mezzo degli elaboratori a Lei affidati, nonché la conservazione in luogo sicuro dei supporti removibili utilizzati per memorizzare tali copie;

· Adottare le modalità tecniche di ripristino dei dati in caso di accidentale distruzione o alterazione;

· Adottare le modalità di distruzione dei supporti removibili non più utilizzati nei quali sono state memorizzate le copie di Backup contenenti dati sensibili o giudiziari;

· Adottare le modalità di riutilizzo dei supporti removibili non più utilizzati nei quali sono state memorizzate le copie di Backup contenenti dati sensibili in modo tale che i dati precedentemente memorizzati non siano in alcun modo ricostruibili;

· Assegnare le credenziali di autenticazione ad ogni incaricato avendo cura di non riutilizzare le stesse credenziali per altri Incaricati anche se in tempi diversi;

· Provvedere alla disattivazione delle credenziali in caso di mancato utilizzo per oltre sei mesi o in caso di revoca di incarichi assegnati;

· Comunicare ad ogni incaricato del trattamento dei dati le credenziali di accesso e le password provvisorie;

· Valutare periodicamente l’efficienza delle misure di sicurezza adottate in base all’innovazione tecnologica;

· Organizzare i flussi di rete;

· Istruire adeguatamente il personale incaricato al trattamento dei dati sull’utilizzo degli strumenti informatici, sia hardware che software, affinché non venga mai pregiudicata la sicurezza dei dati o delle copie di sicurezza;

· Manutenzionare l’hardware;

· Adottare sistemi idonei alla registrazione degli accessi logici degli amministratori di sistema. Le registrazioni devono contenere il riferimento temporale e l evento e devono essere persistenti per un minimo di sei mesi;
· Comunicare tempestivamente al Responsabile del trattamento o al Titolare qualsiasi circostanza che possa pregiudicare il corretto trattamento dei dati o la loro sicurezza.

L’incarico a Lei assegnato decade decorso un anno dalla data posta in calce o rassegnando le proprie dimissioni con un preavviso minimo di 30 giorni.
LUOGO lì DATA
Il Titolare del trattamento firma ________________________________

(Nome e Cognome di chi conferisce l’incarico)

L’Incaricato al trattamento firma _________________________________

per accettazione

(Nome e Cognome di chi accetta l’incarico)
