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OPINIA

Na podstawie art. 27 ust. 1 ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych
(Dz. U. 22019 r. poz. 1781 tj., dalej jako ,,u.0.d.0.”), w zwiazku z art. 57 ust. 1 lit. m), art. 58
ust. 3 lit. d) oraz art. 40 ust. 5 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego 1 Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1, ze zm., dalej jako ,,RODO”)
Prezes Urzgdu Ochrony Danych Osobowych (dalej jako ,,Prezes Urzedu™), po przeprowadzeniu
oceny w zakresie zgodnos$ci projektu ,, Kodeksu postgpowania dla sektora ochrony zdrowia”
(dalej takze jako ,Kodeks”) zlozonego przez Polska Federacje Szpitali (dalej jako
,,Wnioskodawca”) z RODO,

pozytywnie opiniuje projekt Kodeksu postepowania dla sektora ochrony zdrowia,
z zastrzezeniem kwestii monitorowania podmiotow publicznych, ktéra musi zostaé

doprecyzowana.

UZASADNIENIE

Whnioskodawca ztozyl 13 listopada 2018 r. do Urzedu Ochrony Danych Osobowych
(dalej jako ,,Urzad”) wniosek o zatwierdzenie Kodeksu wraz z projektem Kodeksu
1 podsumowaniem konsultacji Kodeksu. Nastepnie kilkukrotnie odbyly sie spotkania

przedstawicieli Urzedu z przedstawicielami Wnioskodawcy. W czasie tych spotkan pracownicy
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Urzedu zglaszali merytoryczne uwagi do treSci Kodeksu. Po wczesniejszym wezwaniu,
Whioskodawca pismem z dnia 23 listopada 2020 r. przedtozyt ostateczng wersje Kodeksu.

W tresci wniosku Wnioskodawca wskazat, ze Kodeks zostal stworzony przez Komitet
Sterujacy, skladajacy sie z Polskiej Federacji Szpitali, Porozumienia Zielonogdrskiego,
Telemedycznej Grupy Roboczej, Zwiazki Pracodawcow Technologii Cyfrowych Lewiatan,
Organizacji Pracodawcow Medycyny Prywatnej, Polskiej Izby Informatyki 1 Telekomunikacji.
Poza tym, stosownie do postanowien art. 27 ust. 2 u.0.d.o., Kodeks uwzglednia rowniez uwagi

podmiotdéw zainteresowanych, z ktéorymi dokument konsultowano.

Whioskodawca jest organizacja zwigzkow pracodawcdw dziatajaca na podstawie ustawy
z dnia 23 maja 1991 r. o organizacjach pracodawcéw (Dz. U. z 2019 poz. 1809 tj.) 1 jest
zarejestrowany w KRS pod numerem 402294. Wnioskodawca zrzesza 1 reprezentuje ok. 250

polskich szpitalil.

Konsultacje spoteczne Kodeksu zostaty przeprowadzone w ramach organizacji, ktére go

tworzyly oraz przez inne podmioty. W konsultacjach Kodeksu uczestniczyli m.in.:

- Federacja Zwigzkéw Pracodawcéw Ochrony Zdrowia ,,Porozumienie Zielonogorskie”,
ktoéra zrzesza 13 tysigcy lekarzy sprawujacych opieke nad 12 milionami pacjentéw i stanowi

najwieksza organizacj¢ pracodawcodw ochrony zdrowia w Polsce,

- Telemedyczna Grupa Robocza, ktora jest organizacja pozarzadowa zrzeszajaca
$wiadczeniodawcow, producentow wyrobow medycznych, dostawcdw ustug IT oraz ekspertow

z zakresu prawa 1 medycyny,

- Organizacja Pracodawcow Medycyny Prywatnej, ktora zrzesza prywatnych

$wiadczeniodawcdw ustug medycznych,

- Centrum Systeméw Informacyjnych Ochrony Zdrowia, ktére od sierpnia 2020 r.
funkcjonuje pod nazwa Centrum e-Zdrowia. Centrum jest panstwowa jednostka budzetowa
powotang przez Ministra Zdrowia. Gldéwnym przedmiotem dziatalnosci Centrum jest realizacja
zadan z zakresu budowy spoleczenstwa informacyjnego, obejmujacych organizacje 1 ochrone

zdrowia oraz wspomaganie decyzji zarzadczych ministra wlasciwego do spraw zdrowia,

- organizacje samorzadow zawodowych podmiotéw wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza
(Naczelna Izba Lekarska, Naczelna Izba Pielegniarek 1 Poloznych, Krajowa Izba

Fizjoterapeutow),

! Na podstawie informacji ze strony Federacji http://www.pfsz.org.



- Rzecznik Praw Pacjenta,

- Fundacja Panoptykon, ktora podejmuje dzialania na rzecz wolnosci i ochrony praw
czlowieka w spoleczenstwie nadzorowanym za posrednictwem nowoczesnych rozwigzan

technologicznych. W dziatalnosci Fundacji Panoptykon szczegdlnie miejsce zajmuje ochrona
prywatnosci,
- Fundacja My Pacjenci, ktéra wspiera udzial pacjentéw w podejmowaniu decyzji

w ochronie zdrowia 1 zapewnia wsparcie eksperckie organizacjom pacjenckim.

Konsultacje odbywaty sie poprzez opracowanie odpowiedzi na specjalnie przygotowang
ankiete, zorganizowanie ogolnopolskiej konferencji i zbieranie informacji ze specjalnie

przygotowanej strony internetowej (www.rodowzdrowiu.pl), na ktorej kolejne wersje projektu

kodeksu byty dostepne dla wszystkich oséb zainteresowanych.

Uwagi zgloszone w trakcie konsultacji uwzgledniono w trakcie prac nad Kodeksem.

Ponadto nalezy wskaza¢, ze zgodnie z art. 27 ust. 1 u.o.d.o. kodeks postepowania jest
opracowywany, opiniowany 1 zatwierdzany na zasadach okreslonych w RODO. Unijny
ustawodawca wprowadzit mozliwos$¢ sporzadzania kodeksow postgpowania, ktérych gtéwnym
celem ma by¢ pomoc we wlasciwym stosowaniu RODO przy uwzglednieniu specyfiki réznych
sektorow oraz szczegbélnych potrzeb mikroprzedsiebiorstw oraz matych 1 $rednich
przedsiebiorstw?. Zrzeszenia 1 inne podmioty reprezentujagce okreslone kategorie
administratorow lub podmioty przetwarzajace moga opracowywaé lub zmienia¢ kodeksy
postegpowania lub rozszerza¢ ich zakres. Kodeks postepowania moze doprecyzowad
zastosowanie RODO migdzy innymi w odniesieniu do rzetelnego 1 przejrzystego przetwarzania
danych, prawnie uzasadnionych interesow oraz obowigzkéw administratorOw, zbierania
1 pseudonimizacji danych osobowych czy realizacji praw oséb, ktérych dane dotycza (w tym
dzieci)?.

Uwzgledniajac art. 70 ust. 1 lit. n)* oraz art. 40 i 41 RODO Europejska Rada Ochrony
Danych (dalej jako ,EROD”) wydata Wytyczne 1/20195 dotyczace kodeksow postepowania
1 podmiotéw monitorujacych zgodnie z RODO, ktére opisuja wymogi, ktorym powinien

odpowiada¢ kodeks postepowania.

2 Por. art. 40 ust. 1 RODO.

3 Por. art. 40 ust. 2 RODO.

4+EROD ,,zacheca do sporzadzania kodeksow postepowania oraz do ustanawiania mechanizméw certyfikacji w dziedzinie ochrony danych
oraz znakow jakosci 1 oznaczen w tej dziedzinie zgodnie z art. 40 142”.

> Wytyczne Europejskiej Rady Ochrony Danych 1/2019 dotyczace kodekséw postepowania i podmiotow monitorujacych zgodnie z
rozporzadzeniem 2016/679 z 4 czerwca 2019 r. (dalej jako Wytyczne 1/2019). Wytyczne sa dostgpne na stronie
https://edpb.europa.eu/sites/edpb/files/files/file1/edpb guidelines 201901 v2.0 codesofconduct pl.pdf




W p. 3 Wytycznych 1/2019 stwierdzono, ze ich celem jest ,,zapewnienie praktycznych
wskazowek 1 pomocy w zakresie wyktadni w odniesieniu do stosowania art. 40 1 41 RODO.
[...] Ponadto maja na celu okreslenie czynnikéw odnoszacych sie do tresci, ktore nalezy wziagé
pod uwage przy ocenie, czy dany kodeks zapewnia wlasciwe i skuteczne stosowanie® RODO
1 sie do takiego stosowania przyczynia.”

Zgodnie z p. 19 Wytycznych 1/2019 natomiast ,,[1]stnieje szereg warunkow, ktore nalezy
speli¢, zanim wlasciwy organ nadzorczy bedzie mdgl dokonaé pelnej oceny 1 pelnego
przegladu kodeksu do celéw art. 40 ust. 5 RODO. Ma to na celu ulatwienie skutecznej oceny

2

kazdego projektu kodeksu.” Warunki o ktorych mowa w tym punkcie zostaly blizej
przedstawione w p. 20-30 Wytycznych 1/2019.

Warto tez zwroci¢ uwage, ze zgodnie z p. 8 Wytycznych 1/20197 wskazany w art. 40 ust.
2 RODO wykaz zagadnien ma charakter przyktadowy, wiec w Kodeksie nie musza by¢
rozwinigte wszystkie zagadnienia wskazane w tym ustepie.

Podsumowujac, nalezy wskaza¢, ze podmioty chcace opracowac kodeks postepowania
przedktadaja jego projekt wlasciwemu organowi nadzorczemu. Organ nadzorczy wydaje opinie
o zgodnosci projektu kodeksu z RODO 1 zatwierdza taki projekt kodeksu, jezeli uzna, ze
stanowi on odpowiednie zabezpieczenie®.

Odnoszac si¢ do wymogoéw zawartych w Wytycznych 1/2019 w pkt. 20-30 (uzasadnienie
1 dokumentacja uzupelniajaca, przedstawiciel, zakres przetwarzania, terytorialny zakres
stosowania, wlasciwo$¢ organu nadzorczego, nadzér nad mechanizmami, konsultacje, przepisy
krajowe, jezyk) nalezy wskazac¢, ze uzasadnienie Kodeksu znajduje si¢ we Wstepie (rozdz.” 1
Kodeksu) oraz w rozdz. 3 Kodeksu, gdzie opisano jego zakres stosowania. Projekt Kodeksu
zostal zlozony przez Wnioskodawce w imieniu podmiotdéw, ktore sa wymienione w p. 1.6
Kodeksu 1 tworza Komitet sterujacy. Mozna je uznaé za rzeczywista reprezentacje sektora
podmiotdéw leczniczych. Operacje przetwarzania opisane sg w rozdz. 4 Kodeksu, z podziatem
na przetwarzanie danych zwyktych i szczegélnych kategorii oraz uwzglednieniem réznych
mozliwych podstaw przetwarzania danych w zaleznosci od celu, w jakim dane zostaty
uzyskane. Opis zawiera tez regulacje dotyczace udostepnia danych osobowych. Kodeks
przygotowano w jezyku polskim, ma by¢ stosowany na terytorium Polski 1 jest zgodny

z przepisami krajowymi, ktére sa w nim powotywane. W Kodeksie nie wskazano podmiotu,

6 Zob. art. 40 ust. 5, art. 55 ust. 1 i motyw 122 RODO.

7[...] Jak przewidziano w niewyczerpujacym wykazie zawartym w art. 40 ust. 2 RODO, kodeksy postepowania moga obejmowaé w
szczegolnoscei takie zagadnienia, jak: [...].

8 Por. art. 40 ust. 5 RODO.

 Kodeks jest podzielony na rozdzialy, ktore z kolei sa podzielone na punkty i podpunkty. Dlatego gdy niniejsza opinia odnosi si¢ do catych
rozdzialow to uzywana jest nazwa rozdzial (w Kodeksie oznaczone tylko jedna cyfra arabska), natomiast gdy odnosi si¢ do mniejszej
jednostki redakcyjnej uzywana jest nazwa punkt (sktadajacy si¢ co najmniej z dwoch cyfr rozdzielonych kropka).



ktory bedzie podmiotem monitorujagcym. Natomiast dosy¢ doktadnie opisano wymogi jakie
bedzie on musial wypeli¢. W Kodeksie opisano mechanizmy umozliwiajace kontrolowanie
przestrzegania Kodeksu przez podmioty prywatne, ktére podejma si¢ jego stosowania.
Mechanizmy te znajduja si¢ w postanowieniach dotyczacych kontroli nad tymi podmiotami (p.
7.2,7.4,7.6 oraz zalaczniki 8 1 10). Podmioty, z ktorymi konsultowano Kodeks wymieniono w
p. 1.7 Kodeksu. Cho¢ nie wpisano tego do Kodeksu, to jego Tworcy przeprowadzili szerokie
konsultacje, co znalazto potwierdzenie w dokumentacji przedtozonej Prezesowi Urzedu w toku

postepowania.

W zwigzku z powyzszym Prezes Urzedu uznaje, ze Kodeks spelnia warunki
dopuszczalnosci projektu kodeksu (pkt. 20-26 1 28-30 1 cze$ciowo p. 27 — w zakresie okreslenia
mechanizméw umozliwiajacych podmiotowi monitorujgcemu wykonywanie jego zadan

zgodnie z art. 41 RODO) Wytycznych 1/2019.

Prezes Urzedu stwierdza tez, ze Kodeks spelnia kryteria wyznaczone w pkt. 32-39 1 41
Wytycznych 1/2019. Nalezg do nich m.in.: zaspokajanie okreslonej potrzeby ustanowienia
kodeksu; ulatwienie skutecznego stosowania RODO; doprecyzowanie stosowania RODO;

zapewnienie wystarczajacych zabezpieczen.

Niewatpliwie istnieje potrzeba spoleczna, ktéra Kodeks zaspokaja. Jest nig ochrona, na
wysokim poziomie danych osobowych pacjentéw 1 innych os6b w placdwkach stuzby zdrowia.
Mimo ze ochrona danych osobowych jest regulowana w Polsce od ponad 20-tu lat to dopiero
poczatek stosowania RODO zmienil masowe podejscie do ochrony danych nie tylko ze strony
administratorow, ale w znacznej mierze ze strony osob, ktorych dane dotycza - staly sie one
bardziej $wiadome przystugujacych im praw. Z pewnoscig postanowienia Kodeksu pomoga nie
tylko podmiotom medycznym wypetnia¢ wymogi RODO, ale tez upowszechniag wiedzg

o ochronie danych wsrdd pacjentéw.

Postanowienia zawarte w Kodeksie opisuja najczestsze przypadki przetwarzania danych
w placéwkach medycznych. W Kodeksie odwotano si¢ do przepisow z zakresu prawa
medycznego w zakresie, w jakim powigzane s3 one z zagadnieniami ochrony danych
osobowych [m.in. opisano r6znice miedzy dostepem do danych z art. 15 RODO a dostgpem do
informacji i dokumentacji medycznej (art. 9 i 26 ustawy o prawach pacjenta'®) w p. 4.8 1 6.5].

Szczegotowo opisano problemy stosowania monitoringu wizyjnego w jednostkach

10 Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2020 r. poz. 849 t.j.)



medycznych (p. 4.11), zagadnienia weryfikacji osob, ktorym udostepniane sg dane (p. 6.2,
zalacznik nr 2). Do Kodeksu dotaczono zataczniki zawierajace praktyczne wzory i przyktadowe
procedury. Poza tym Kodeks jest napisany prostym, lecz precyzyjnym jezykiem co utatwia jego
zrozumienie 1 upowszechnienie. To wszystko niewatpliwie moze utatwi¢ skuteczne stosowanie

RODO w dziedzinie ochrony zdrowia.

Poprzez szereg szczegotowych rozwigzan przyjetych w Kodeksie umozliwia on
doprecyzowanie stosowania RODO. Uwzglednia orzeczenia sagdow (wyrok NSA z 25.02.2020

r., sygn. I OSK 3837/19 w p. 4.12 Kodeksu), wytyczne EROD (przyp. 10), wskazuje

szczegOlowe procedury, ktére mozna stosowaé przy przeprowadzaniu analizy ryzyka
(zalaczniki 3 1 4). Kodeks niewatpliwie zapewnia warto$¢ dodang, o ktérej mowa w p. 36

Wytycznych 1/2019.

Prezes Urzedu stwierdza, ze w Kodeksie zapewniono wystarczajace zabezpieczenia
o ktorych mowa w p. 39!! Wytycznych 1/2019. Za takie zabezpieczenia nalezy uznac
wskazywanie w Kodeksie (p. 5.3 1 5.4) mozliwosci skorzystania przy analizie ryzyka czy
przeprowadzaniu oceny skutkow dla ochrony danych z przygotowanych zatacznikow (nr 4, 5 1

7), ktoére znacznie ulatwiaja wykonanie tych czynnosci.

W ocenie Prezesa Urzgdu w Kodeksie ujeto wymogi, ktorym ma odpowiadaé¢ podmiot
monitorujgcy Kodeks 1 opisano jego zadania (prowadzenie kontroli wstepnej kandydata na
uczestnika Kodeksu, biezace monitorowanie przestrzegania Kodeksu, w tym przyjmowanie
1 obstuga skarg na uczestnikéw Kodeksu) oraz uprawnienia (nakazanie przeszkolenia
konkretnych o0so6b, wydanie ostrzezenia, przeprowadzenie czynno$ci sprawdzajacych,
zawieszenie czy wykreslenie uczestnika z grupy podmiotéow stosujacych Kodeks) (p. 7.4).
Umozliwia to przygotowanie wniosku o akredytacje podmiotu monitorujacego zgodnie z art.

41 RODO i art. 29 u.o.d.o.

Prezes Urzedu uznaje tez, ze Kodeks dobrze realizuje wymogi przedstawione
w artykulach 40 i 41 RODO. W szczeg6lnosci doprecyzowano zastosowanie RODO (art. 40
ust. 2) w odniesieniu do rzetelnego 1 przejrzystego przetwarzania; prawnie uzasadnionych
interesOw realizowanych przez administratorow w okreslonych kontekstach (p. 4.5.1.116.10
Kodeksu); zbierania danych osobowych (rozdz. 4); informowania opinii publicznej 1 oséb,

ktorych dane dotycza (p. 6.3, 6.4); wykonywania przez osoby, ktérych dane dotycza,

1 Ten punkt Wytycznych 1/2019 wyjasnia pojecie ,,odpowiednich zabezpieczen” z art. 40 ust. 5 RODO.



przyshugujacych im praw (rozdziat 6); srodkéw i procedur, o ktérych mowa w art. 24 1 25
RODO oraz $rodkéw zapewniajacych bezpieczenstwo przetwarzania, o ktérych mowa w art.
32 RODO (rozdz. 5, zalaczniki nr 3-7); postepowan pozasadowych oraz innych trybow
rozstrzygania spordw w celu rozstrzygania sporéw migdzy administratorami a osobami,
ktorych dane dotycza, w zakresie przetwarzania (p. 7.4.15). Zgodnie z art. 40 ust. 4 RODO
przewidziano odpowiednie mechanizmy monitorowania dla podmiotow niepublicznych (rozdz.
7). Przewidziane w Kodeksie rozwigzania zapewniajace zgodnos¢ przetwarzania z zasadami
art. 5 RODO (rozdz. 4, zalaczniki nr 3 i 7) nalezy uznaé za odpowiednie zabezpieczenia'?

wymagane w art. 40 ust 5 RODO.

Prezes Urzedu uznaje, ze zakres konsultacji spotecznych kodeksu wypetnia wymog z art.

27 ust. 213 uv.0.d.o.

Jak wynika z Wytycznych 1/2019 (p. 26, przyp. 35 do p. 27, p.88) kodeksy obejmujace
podmioty sektora publicznego nie podlegaja obowigzkowi wskazania podmiotu
monitorujgcego, ale musza zawiera¢ skuteczny mechanizm monitorowania, o ktérym mowa
w p. 40 w/w Wytycznych. Cel taki mozna osiaggnac¢ poprzez dostosowanie obowigzujacych
wymogdéw w zakresie audytu, tak aby obejmowaly one monitorowanie kodeksu.
W opiniowanym Kodeksie taki mechanizm zostat opisany w p. 7.3. Wyczerpujaco objeto tam
jedynie element wstepny — ewaluacje zdolnosci podmiotu publicznego do przystapienia do
Kodeksu. W niewystarczajacy sposob ujeto jednak monitorowanie przestrzegania Kodeksu
przez podmioty sektora publicznego bedace juz cztonkami Kodeksu. Te cze$¢ Kodeksu nalezy
uzupetlié poprzez bardziej szczegdtowe opisanie procedur monitorowania podmiotéw

publicznych. Bedzie to przedmiotem dalszego postgpowania.

Majac na wzgledzie catoksztatt okoliczno$ci faktycznych i prawnych niniejszej sprawy,
Prezes Urzedu ocenil, ze przedstawiony przez Wnioskodawce projekt Kodeksu postgpowania
dla sektora ochrony zdrowia jest zgodny z RODO 1 stanowi on odpowiednie zabezpieczenia

w zakresie ochrony danych przewidziane w art. 40 ust. 5 RODO.

12 Rozumienie pojecia ,,odpowiednie zabezpieczenia” przybliza motyw 156 RODO: poszanowanie zasady minimalizacji danych. Co prawda
odnosi si¢ on do przetwarzanie danych osobowych do celow archiwalnych w interesie publicznym, do celéw badan naukowych lub
historycznych lub do celdéw statystycznych, jednak wskazano tak przyklady zabezpieczen praw 1 wolnosci, ktore to pojecie wystepuje w
wielu miejscach RODO.



Niezaleznie od powyzszego, nalezy wskaza¢, ze aby kodeks zostal zatwierdzony,
podmiot monitorujacy musi zosta¢ akredytowany przez Prezesa Urzedu jako podmiot, ktédry
jest w stanie skutecznie monitorowa¢ kodeks!'3.

W tym miejscu nalezy wskaza¢, ze organ nadzorczy jest zobowigzany opracowac,
przedtozy¢é do zaopiniowania EROD'# i opublikowa¢ wymogi akredytacji podmiotu
monitorujgcego kodeksy postepowanial>. Prezes Urzedu opracowal projekt ww. wymogow,
przekazat je EROD w celu zaopiniowania. Opinia EROD w sprawie projektu wymogoéw
akredytacji podmiotu monitorujacego zostala przyjeta 7 grudnia 2020 r. Zawierata ona uwagi,
ktore Prezes Urzedu uwzglednit w nowej wersji wymogdéw akredytacji z 13 stycznia br.
1 opublikowat. S3 one dostepne na stronie internetowej Urzedu pod adresem:

https://uodo.gov.pl/pl/138/1861.

Jak wskazano w Wytycznych 1/2019 w p. 27 W projekcie kodeksu, ktéry obejmuje
czynno$ci przetwarzania prowadzone przez prywatne, niepubliczne organy lub podmioty,
nalezy réwniez wskaza¢ podmiot monitorujacy [...]. W tym celu podmiot lub podmioty
monitorujace musza zosta¢ akredytowane przez wiasciwy organ nadzorczy zgodnie z art. 41

warunkiem zatwierdzenia

2

ust. 1 RODO”. Czyli, jak wskazuje si¢ w literaturze przedmiotu
takich kodekséw jest akredytacja podmiotu monitorujgcego przestrzeganie tego kodeksu'®.
Art. 28 u.o.d.o. stanowi, ze ,[p]rzestrzeganie zatwierdzonego kodeksu postepowania
monitoruje podmiot akredytowany przez Prezesa Urzedu na zasadach okreslonych w art. 41
rozporzadzenia 2016/679”. Nalezy pamigta¢, ze podmiot monitorujacy jest akredytowany
w zakresie jego zdolnosci monitorowania konkretnego, zatwierdzonego kodeksu.

Poniewaz nie mozna zatwierdzi¢ kodeksu bez wskazanego, akredytowanego do
konkretnego kodeksu, podmiotu monitorujacego Prezes Urzedu postanowil wyda¢ niniejsza
opinig, by umozliwi¢ wystapienie przez podmiot monitorujacy o akredytacje.

Prezes Urzedu zauwaza tez, ze do chwili zatwierdzenia Kodeksu nie wywotuje on
skutkow, jakie wigza si¢ z zatwierdzonymi kodeksami. O skutkach tych mowa w p. 18
Wytycznych 1/2019, gdzie stwierdzono, ze ,[s]tosowanie zatwierdzonego kodeksu
postepowania bedzie rowniez czynnikiem branym pod uwage przez organy nadzorcze przy

ocenie konkretnych cech przetwarzania danych, takich jak aspekty bezpieczenstwal!’, przy

13 Por. art. 28 u.0.d.o. oraz pkt 41 zd. 1 i pkt 50 Wytycznych 1/2019. EROD wskazuje w pkt 41 zd. 1 Wytycznych 1/2019 bezposrednio, ze
nad projektem kodeksu, ktory dotyczy przetwarzania prowadzonego przez niepubliczne organy i podmioty, musi czuwac podmiot
monitorujacy.

14 Zgodnie z mechanizmem spdjnoscei, o ktorym mowa w art. 63 RODO.

15 Por. art. 57 ust. 1 lit. p) oraz art. 41 ust. 3 RODO.

16 P. 3 komentarza do art. 28 w: Lubasz Dominik (red.), Ustawa o ochronie danych osobowych. Komentarz, Warszawa 2019, s. 199.

17 Art. 32 ust. 3 RODO.



ocenie skutkow operacji przetwarzania w ramach oceny skutkow dla ochrony danych!® lub przy
naktadaniu administracyjnej kary pienieznej!’®. W przypadku naruszenia jednego z przepisow
rozporzadzenia przestrzeganie zatwierdzonego kodeksu postgpowania moze stanowié
wskaznik tego, w jakim stopniu nalezy zainterweniowa¢ za pomoca skutecznej,
proporcjonalnej, odstraszajacej administracyjnej kary pienieznej lub innego $rodka
naprawczego stosowanego przez organ nadzorczy?’.”

Poza mozliwosciag wystapienia o akredytacje podmiotu monitorujgcego, niniejsza opinia
shuzy takze podmiotom zainteresowanym przestrzeganiem postanowien Kodeksu, ktore zostaly
zaakceptowane przez Prezesa Urzedu. Podmioty medyczne, chcace zapewni¢ pacjentom
wysoki poziom ochrony ich danych osiaggniety w projekcie kodeksu przygotowanym przez
Polska Federacje Szpitali, moga rozpocza¢ dostosowywanie do jego postanowien. Po
ewentualnej akredytacji podmiotu monitorujacego bedzie on moght rozpoczaé procedure
wstepnej oceny kandydatow na cztonkéw kodeksu. Do tego czasu powolywanie si¢ na
postanowienia opiniowanego kodeksu w relacjach z osobami, ktéorych dane dotycza,
uczestnikami procesOw przetwarzania 1 organem ds. ochrony danych jest bezskuteczne.
Dopiero zatwierdzenie kodeksu i umieszczenie go w publicznym rejestrze prowadzonym przez

Prezesa Urzedu zakonczy postepowanie w niniejszej sprawie.

PREZES URZEDU
OCHRONY DANYCH OSOBOWYCH
JAN NOWAK

18 Art. 35 ust. § RODO.

19 Art. 83 ust. 2 lit. j) RODO. Nalezy rowniez zwrdci¢ uwage na stosowanie kodeksow w odniesieniu do Wytycznych WP 253/17 w sprawie
stosowania 1 ustalania administracyjnych kar pieni¢znych do celow rozporzadzenia 2016/679, przyjetych przez EROD.

20 Ibid.





