
FORMATION GERESO – BANQUE - FINANCE ET ASSURANCE NOUVEAU -

Informations et inscriptions : 02 43 23 09 09 - formation@gereso.fr   |  Cette formation en intra : 02 43 23 59 89 - intra@gereso.fr

METTRE EN ŒUVRE LE RÈGLEMENT DORA

PRÉPARER LA GOUVERNANCE, LES PROCESSUS ET LES ÉQUIPES À LA RÉSILIENCE
NUMÉRIQUE

1 jour

PROGRAMME DE LA FORMATION

Ce programme est mis à jour en temps réel pour prendre en compte les dernières
évolutions réglementaires et sectorielles : entrée en vigueur effective du règlement DORA
en 2025 : anticiper le premier audit de conformité ...

CONTEXTE ET ENJEUX DE LA RÉGLEMENTATION DORA

› Contexte géopolitique et augmentations des cybermenaces dans le secteur financier
› Données financières, cloud et vulnérabilités technologiques
› Positionnement de DORA dans l’écosystème réglementaire européen : Règlements
NIS 2, RGPD, DSP2, EBA Guidelines
› Rôle et pouvoirs des autorités de contrôle : ACPR, EBA, ESMA, ANSSI
› Champs d'application et acteurs de la résilience numérique

Atelier interactif : cartographier les principales cybermenaces et les points de vulnérabilité
d’une banque type

LES 5 PILIERS DE DORA : DÉCRYPTAGE ET MISE EN ŒUVRE

› Gestion des risques liés aux TIC : politiques, gouvernance, cycle de vie des actifs
numériques
› Gestion des incidents et reporting : détection, notification, coordination avec les autorités
› Tests de résilience opérationnelle : exercices de crise, red team, stress tests
› Gestion des prestataires tiers critiques (ICT third parties) : clauses contractuelles et
supervision
› Partage d’informations et coopération : Threat intelligence, coopération interbancaire

Cas pratique : associer chaque pilier à des obligations concrètes et à un plan d’action
sectoriel

GOUVERNANCE, RÔLES CLÉS ET RESPONSABILITÉS

› Les nouveaux rôles induits par DORA : management, DPO, RSSI, conformité, audit
› Gouvernance de la sécurité et du numérique : comité de résilience, reporting et
documentation
› Culture du risque et sensibilisation des collaborateurs

Exercice de simulation : mise en place d’une matrice de gouvernance DORA

DORA, NIS2 ET RGPD : ARTICULATION ET COMPLÉMENTARITÉS

› Points de convergence : sécurité, confidentialité, gestion des prestataires
› Les différences fondamentales : périmètre, responsabilité, obligations de reporting
› Conséquences pour les établissements bancaires et les fintechs

Quiz comparatif : relier exigences DORA, NIS2 et RGPD sur des cas réels

CYBERATTAQUES ET CONTINUITÉ D’ACTIVITÉ

› Mise en conformité et feuille de route opérationnelle
› Identifier les écarts de conformité
› Établir les priorités et définir un plan d'action
› Indicateurs clés (KRI, KPI) pour piloter la conformité DORA

Travail en sous-groupes : élaboration d'une feuille de route DORA

OBJECTIFS
Repérer les nouveaux risques numériques et
organisationnels dans le secteur bancaire.
Identifier le risque de non-conformité avec DORA.
Engager ses collaborateurs sur les enjeux
stratégiques, organisationnels et opérationnels liés
à cette réglementation européenne.
Favoriser le développement d’une culture
numérique.

LES PLUS DE CETTE FORMATION
Nombreuses activités pratiques et mises en
situation dans le secteur financier
Approche concrète sectorielle : banque et
assurance.
Remise de modèles d’outils opérationnels
(exemples de reporting, matrices de gouvernance,
checklists de conformité DORA).
Des accroches pour acculturer ses collaborateurs
dans l’entreprise

PUBLIC ET PRÉREQUIS
Cadres et managers du secteur bancaire et
financier, Responsables conformité et contrôle
interne, Responsables de la Sécurité des Systèmes
d’Information et DSI, Responsables risques
opérationnels / continuité d’activité, Juristes et
responsables audit interne, Chefs de projet ou
coordinateurs DORA / NIS2 / cybersécurité

MOYENS PÉDAGOGIQUES, TECHNIQUES,
ENCADREMENT

Recueil de vos attentes depuis votre espace web
15 jours avant le début de la formation et
auto-diagnosticque de vos compétences. Des
méthodes pédagogiques variées pour s’adapter aux
différents profils, définies avec l’objectif de vous
impliquer dans vos apprentissages et d’ancrer les
acquis par la pratique. Supports pédagogiques?:
support d’animation, supports pédagogiques (fiches
de synthèse, tableaux …) et autres ressources
documentaires disponibles dans votre espace.

SUIVI ET ÉVALUATION
Feuille d'émargement et attestation de fin de
formation
Évaluation à chaud et à froid

TARIFS
1 060 € HT - Réf : BAN-DORA

Validité : 30 juin 2026

PROCHAINES SESSIONS

Paris Montparnasse :
le 2 juin 2026
le 12 octobre 2026

Formation à distance :
le 10 mars 2026



Les informations recueillies sur ce formulaire sont nécessaires au traitement de votre inscription et sont enregistrées dans un fichier informatisé par GERESO dans la finalité de traitement de votre demande. 
Conformément à la loi "informatique et libertés", vous pouvez exercer votre droit d’accès aux données vous concernant et les faire rectifier ou supprimer en vous adressant à : dpo@gereso.fr

* Les options "accès aux e-ressources pédagogiques" et "veille juridique", proposées en option en complément de la formation, sont renouvelables annuellement par tacite reconduction,
sauf résiliation notifiée un mois avant la date d’échéance.

BULLETIN D’INSCRIPTION 
GERESO SAS - 38 rue de la Teillaie

CS 81826 - 72018 LE MANS Cedex 2 
Tél. 02 43 23 09 09 - Fax 02 43 23 77 07 
formation@gereso.fr - www.gereso.com

Entreprise / Établissement
Raison sociale .....................................................................................................................................................................................................................................................................

Adresse ...............................................................................................................................................................................................................................................................................

Code postalCo  ...................................................................................... Ville ...............................................................................................................................

Téléphone .................................................................................................................................... Fax    ...............................................................................................................................

N°d’identification (TVA intracommunautaire) ......................................................................................................................................................................................................................

Code APE / NAF  ......................................................................................................................... N° SiretN°

Formation choisieParticipant(e) 
 Mme Mme M. Nom ...............................................................................................

Prénom     ......................................................................................................................

Fonction ......................................................................................................................

E-mail  .......................................................................................................................... 
(obligatoire pour accéder à vos documents personnalisés, avant et après votre formation)

Tél. (ligne directe)     ........................................................................................................

Tél. mobile (pour infos de dernière minute) .............................................. ....................

Mesures compensatoires pour les personnes en situation d’handicap : 
....................................................................................................................................

Titre .............................................................................................................................

Référence     ....................................................................................................................

Dates   ...........................................................................................................................

Lieu ..............................................................................................................................
Options proposées pour certaines formations :

- Accès e-ressources pendant un an (remise de 40% sur le prix public)
- Veille juridique pendant un an (remise de 70% sur le prix public)
- Expertise décisionnelle d'une heure (remise de 30% sur le prix public)

Merci de préciser votre choix :
Veille juridique*

Indiquez le tarif total (Formation + option(s) choisie(s))................................................

Responsable de l’inscription
  Mme    M. Nom ................................................................................................................ Prénom ...........................................................................................................................

Service/Fonction..................................................................................................................................................................................................................................................................

Tél. (ligne directe)  ......................................................................................................................E-mail .............................................................................................................................

Fait à : Le : 

Signature et cachet de l’Entreprise / l’Établissement, précédés de la mention 
« bon pour accord » :

La signature de ce bulletin d’inscription vaut acceptation des conditions générales de vente 
précisées sur www.gereso.com/mentions-legales-et-cgv

Facturation/Règlement
 FACTURE À ADRESSER À L’ENTREPRISE / L’ÉTABLISSEMENT : 

À l’attention de      Mme      M. 

Nom ...........................................................................................................................

Prénom ......................................................................................................................

Service/Fonction........................................................................................................

E-mail ........................................................................................................................

Libellé de la facture ...................................................................................................

 ..................................................................................................................................
Si la facture est à adresser à l’entreprise mais à une autre adresse ou un autre 
service, merci de préciser  ........................................................................................
 ..................................................................................................................................
 ..................................................................................................................................
 ..................................................................................................................................

Un numéro de bon de commande interne à votre entreprise doit-il apparaître 
sur la facture ? 

  OUI             NON 
Si OUI, numéro : ................................................................................................. 
GERESO se réserve le droit de facturer une pénalité forfaitaire si le client n’a 
pas transmis son bon de commande avant le début de la formation

Prise en charge (si parcours certifiant) :
 CPF  Entreprise  OPCO

 FACTURE À ADRESSER À L’OPCO : 

Nom de l’OPCO ...................................................................................................................

Numéro de prise en charge  ............................................................................................

Adresse de votre OPCO .................................................................................................

 ........................................................................................................................................

Code postalCo

Ville ..................................................................................................................................

Si GERESO n’a pas reçu l’accord de prise en charge de l’OPCO le dernier jour de  
la formation, le client sera facturé de l’intégralité du prix de la formation.

Accès e-ressources* Expertise décisionnelle


