
Beschluss VK SGB XII 13.12.16 ASP-Begleitmanagement 
- Anlage 2: Muster-Datenschutzerklärung Prävention / Nachsorge 

Dies ist ein Muster. Sie können auch andere Datenschutzerklärungen verwenden, solange eine eindeutigen Zuordenbarkeit der Personen gewähr-
leitet ist (mindestens Vor-, Nachname & Geburtsdatum erfassen). 

 

Datenschutzerklärung (Prävention / Nachsorge) 

 

Sehr geehrte Nutzerin, sehr geehrter Nutzer unserer Einrichtung, 

wir sind gesetzlich zu einem vertraulichen Umgang mit Ihren Daten verpflichtet. 

Informationen, die wir von Ihnen und über Sie erhalten, geben wir an Dritte nur 

mit Ihrem ausdrücklichen schriftlichen Einverständnis weiter. 

Innerhalb unserer Teams finden regelmäßig Besprechungen statt, bei denen wir 

nutzerInnenbezogene Daten austauschen, soweit dies nötig ist. 

Schriftlich und in unsere EDV-Kartei nehmen wir bestimmte Daten auf, und führen 

eine Verlaufsdokumentation. 

Zur Sicherung der Finanzierung unserer Arbeit führen wir zudem eine Zählung 

unserer NutzerInnen durch. 

Sie haben das Recht auf Einsicht und Auskunft über Ihre von uns festgehaltenen 

Daten. 
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Informationen, die wir von Ihnen und über Sie erhalten, geben wir an Dritte nur mit 
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nutzerInnenbezogene Daten austauschen, soweit dies nötig ist. 

Schriftlich und in unsere EDV-Kartei nehmen wir bestimmte Daten auf, und führen 

eine Verlaufsdokumentation. 

Zur Sicherung der Finanzierung unserer Arbeit führen wir zudem eine Zählung 

unserer NutzerInnen durch. 

Sie haben das Recht auf Einsicht und Auskunft über Ihre von uns festgehaltenen 

Daten. 

☐ 
Mit dem oben beschriebenen Umgang mit meinen Daten 
bin ich einverstanden. 

☐ 
Mit dem oben beschriebenen Umgang mit meinen Daten 
bin ich einverstanden 

Vorname, Nachname:  Vorname, Nachname:  

Geburtsdatum:  Geburtsdatum:  

Erreichbar über:  Erreichbar über:  

    

    

Hamburg, den    Hamburg, den    

   Unterschrift    Unterschrift 

 


