OBJASNIENIE

W ramach prowadzonej dziatalnoSci jestem zobligowana do gromadzenia danych
osobowych w postaci dokumentacji psychologicznej, ktéra zawiera:
+ dane identyfikacyjne (obligatoryjne) - imie i nazwisko, PESEL, adres zamieszkania,
« czesc¢ szczegbtowa (obligatoryjna, poufna) - notatki specjalisty, protokoty badania,
wytwory klienta i inne dane gromadzone w toku terapii,
* opinia (nieobligatoryjna) - na wniosek klienta lub zleceniodawcy badania.

Dokumentacja psychologiczna zgodnie z art. 14 Ustawy o Zawodzie Psychologa i
Samorzadzie Zawodowym Psychologéw (Dz. U nr 73 z 2001 poz. 763) objeta jest
tajemnica zawodowa.

Z tajemnicy zawodowej (z wytagczeniem opinii przygotowanej na wniosek zleceniodawcy
lub klienta) moga specjaliste zwolni¢ wytacznie sad karny i prokuratura. Oznacza to, ze w
ramach przetwarzania danych osobowych (wchodzacych w sktad dokumentacji):

» zbieranie i utrwalanie danych jedynie w stopniu i zakresie jaki psycholog uzna za
konieczny do prowadzenia skutecznej terapii;

* organizowanie, porzadkowanie i przechowywanie danych jest zgodne z wymogami
dotyczacymi dokumentacji medycznej;

+ adaptowanie i modyfikowanie danych jest mozliwe wytgcznie przez psychologa
prowadzgcego terapie i jedynie w jej toku;

+ pobieranie, przeglgdanie i wykorzystywanie danych osobowych mozliwe jest jedynie
przez specjaliste prowadzgcego terapie (z wytgczeniem sytuacji zwolnienia z
tajemnicy zawodowej w/w);

* ujawnienie przez przestanie mozliwe jest tylko w przypadku zwolnienia z tajemnicy
zawodowej przez sad karny (z wytgczeniem opinii przygotowanej na wniosek klienta
lub zleceniodawcy badania);

e ujawnienie przez przekazanie jest mozliwe tylko w czesci dotyczacej opinii
przygotowanej na wniosek klienta lub zleceniosawcy badania;

+ wszelkie formy ujawnienia, rozpowszechniania i udostepniania sg prawnie
zabronione,

* ograniczenie, usuwanie lub niszczenie danych osobowych odbywa sie zgodnie z
wymogami dotyczacymi dokumentacji medycznej;

+ obowigzek zachowania tajemnicy informacji zwigzanych z klientem znosi sie w
sytuacji gdy powaznie zagrozone jest zycie, zdrowie klienta lub innych osdéb.

ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

Wyrazam zgode na przetwazanie moich danych osobowych przez Wiktorie Karpowicz z
siedzibg na ul. Zaktadowej 9G/4 50-231 Wroctaw w celu umozliwienia prawidtowego
prowadzenia dokumentacji psychologicznej w ramach konsultacji/terapii psychologiczne;.
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