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Die für Verarbeitung verantwortliche Stelle im Sinne der Datenschutz-Grundverordnung ist:

Suchtberatung der 
Arbeiterwohlfahrt, Unterbezirk Ruhr-Mitte
Herzogstraße 36
44807 Bochum
Telefon: 02 34 / 50 7 58 - 0
Telefax: 02 34 / 50 7 58 - 50
E-Mail: info@awo-ruhr-mitte.de

Die verantwortliche Stelle hat einen Datenschutzbeauftragten bestellt, den Sie unter folgenden Kontaktdaten erreichen können: 

Georg Karl Bittorf
Arbeiterwohlfahrt
Bezirk Westliches Westfalen e. V.
Kronenstraße 63 - 69
44139 Dortmund
Telefon: 02 31 / 54 83 - 0
E-Mail: georg.bittorf@awo-ww.de



1.  Datenverarbeitung


a. Wir verwenden folgende von Ihnen erhobenen Daten

· Name, Vorname
· Geburtsdatum
· Kontaktdaten
· Gesundheitsdaten

für eine zielgerichtete Unterstützung Ihrerseits zum Zweck der Kontaktaufnahme mit den relevanten Institutionen und Hilfesystemen.

b. Rechtsgrundlage für die Datenverarbeitung ist Ihre Einwilligung gemäß Artikel 6, Abs. 1 lit. a DSGVO beziehungsweise Ihre ausdrückliche Einwilligung gemäß Artikel 9 Abs. 2 lit. a DSGVO.

c. Die Bereitstellung der Daten ist für die Unterbreitung von Hilfeangeboten notwendig. Bei Nichtbereitstellung kann entsprechende Unterstützung nicht angeboten und durchgeführt werden.

d. Eine Übermittlung der Daten erfolgt an folgende Stellen:

1)

2)

3)

4)

5)

e. Die Löschung der Daten erfolgt spätestens 6 Monate nach Beendigung unserer Dienstleistung/unseres Hilfeangebotes gemäß den gesetzlichen Vorgaben.

2.	Allgemeine Angaben und Rechte der betroffenen Personen


a. Sie haben das Recht, bei uns Auskunft hinsichtlich der über Sie gespeicherten Daten zu verlangen.

b. Sollten Ihre personenbezogenen Daten unrichtig oder unvollständig sein, haben Sie ein Recht auf Berichtigung und Ergänzung.

c. Bei Erfüllung der gesetzlichen Voraussetzungen können Sie eine Einschränkung der Verarbeitung Ihrer Daten verlangen oder der Verarbeitung gänzlich widersprechen.

d. Sie können jederzeit die Löschung Ihrer Daten verlangen, sofern wir nicht rechtlich zur weiteren Verarbeitung Ihrer Daten verpflichtet sind.

e. Sie haben ein Recht auf Übertragung der von Ihnen bereitgestellten Daten, sofern dadurch nicht die Rechte und Freiheiten anderer Personen beeinträchtigt werden.

f. Sollten Sie der Ansicht sein, dass die Verarbeitung Ihrer Daten gegen geltendes Recht verstößt, so haben Sie die Möglichkeit, bei einer zuständigen Aufsichtsbehörde Beschwerde einzulegen.


Datenschutzrechtliche Einwilligungserklärung


Ja ich,

_____________________________________
                   (Name, Vorname)

geboren am

_____________________________________ ,
                     (Geburtsdatum)

bin damit einverstanden, dass meine personenbezogenen Daten für eine zielgerichtete Unterstützung und zum Zweck der Kontaktaufnahme mit den relevanten Institutionen und Hilfesystemen im Rahmen der Suchtberatung durch die Suchtberatung der Arbeiterwohlfahrt, Unterbezirk Ruhr-Mitte verarbeitet werden. In diesem Zusammenhang werden auch besonders schützenswerte Daten im Sinne von Artikel 9 Abs. 1 DSGVO, zum Beispiel Gesundheitsdaten, verarbeitet.

Diese Einwilligung kann ich jederzeit mit Wirkung für die Zukunft widerrufen.

Bochum, ______.______.__________


________________________________
                    Unterschrift

Nähere Informationen zur Datenverarbeitung sind in der Erklärung zum Datenschutz gemäß Artikel 13 Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO) enthalten.


Entbindung von der Schweigepflicht



Ja, ich


_____________________________________
                   (Name, Vorname)


_____________________________________ ,
                     (Geburtsdatum)


entbinde Frau /Herrn _____________________ der Suchtberatung der AWO Ruhr-Mitte, Herzogstraße 36, 44807 Bochum, von der gesetzlichen Schweigepflicht folgenden Institutionen gegenüber:


1)

2)

3)

4)

5)


Die erhobenen Daten werden AWO intern gespeichert und unter keinen Umständen an Dritte weitergegeben. Sollte eine Weitergabe von Daten notwendig sein, muss dieser gesondert zugestimmt werden.

Ich wurde darauf hingewiesen, dass ich diese Erklärung jederzeit – auch ohne Angabe von
Gründen – für die Zukunft widerrufen kann



Bochum, ______._____.__________


________________________________

Unterschrift



Dieses Formular wird zu der jeweiligen Klienten*innenakte genommen.
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