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Consorzio di Bonifica 

della Romagna 

Occidentale 

MODULO SEGNALAZIONE 

INCIDENTE DI SICUREZZA / DATA BREACH 

DATA BREACH 

DB.4-1.0 

Il presente modulo permette di segnalare al Consorzio di Bonifica della Romagna Occidentale un possibile incidente di 

sicurezza sui dati personali (data breach). La segnalazione permette di valutare e gestire tempestivamente l’evento, 

secondo la Procedura di gestione Data Breach dell’Ente. 

DATI DEL SEGNALANTE 

Nome e cognome: _____________________________ Dati di contatto: ______________________________________ 

Ruolo / posizione (dipendente o soggetto esterno all’organizzazione): ________________________________________ 

INFORMAZIONI SULL’EVENTO – INCIDENTE DI SICUREZZA 

Data e ora in cui è stato scoperto l’incidente: ___________________________________________________________ 

Asset/Strutture coinvolti (es., locali, server, archivi, e-mail, applicazione, sito web, strumenti/dispositivi elettronici, ecc) 

________________________________________________________________________________________________ 

DESCRIZIONE DELL’INCIDENTE 

Descrizione sintetica dell’evento (es., errore di pubblicazione; invio e-mail con dati di altri utenti; smarrimento/furto di 

strumento aziendale contente dati e informazioni aziendali; compromissione credenziali e/o applicazione e/o data base) 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

CATEGORIE DI DATI PERSONALI E DI INTERESSATI 

Se coinvolti nell’incidente, indicare le categorie di dati personali (es., dati anagrafici; dati di contatto; documenti 

identificativi – C.I; patente; dati di pagamento, economici o finanziari; credenziali di accesso; ecc) per ciascuna categoria 

di interessati (es., dipendenti, utenti/contribuenti/clienti; minori; familiari; amministratori/consiglieri; soggetti non 

determinati) 

_______________________________________________________________________________________ 

MISURE GIÀ ADOTTATE O INTRAPRESE 

Se adottate, indicare le misure poste in essere per contenere o limitare l’incidente (es., disconnessione della rete/del 

dispositivo; cambio password; altre segnalazioni) 

_______________________________________________________________________________________ 

EVIDENZE / DOCUMENTI (eventuali) 

(se disponibili, allegare eventuali screenshot, documenti, comunicazioni /e-mail, log, ecc) 

• ________________________________________________________________________________ 

 

Firma (leggibile)  __________________________________ 

Da trasmettere debitamente compilato all’indirizzo mail consorzio@romagnaoccidentale.it 


