
Beschwerdeformular / Mitteilung über einen Datenschutzverstoß 

Mit diesem Online-Formular können Sie uns eine Beschwerde zukommen lassen oder uns über einen 
Datenschutzverstoß unterrichten. 

Wenn Sie eine Antwort per E-Mail wünschen, dann füllen Sie bitte das Feld "E-Mail" im Webformular aus. Ansonsten 
antworten wir aus Gründen der Vertraulichkeit bei sensiblen Angaben auf dem Postweg. Bitte geben Sie dazu Ihre 
vollständige Anschrift an. In manchen Fällen kann auch eine telefonische Rückfrage erforderlich sein. Daher ist es 
hilfreich, wenn Sie uns eine Telefonnummer mitteilen. 

Wir weisen ausdrücklich darauf hin, dass keine dieser Angaben Pflichtangaben sind. Bitte haben Sie jedoch Verständnis 
dafür, dass fehlende Angaben zu einer verzögerten Beantwortung führen können. 

Weiterhin bitten wir Sie, anzugeben, ob Ihr Name gegenüber dem Verantwortlichen genannt werden darf, wenn dies im 
Rahmen der Bearbeitung erforderlich ist. Bitte machen Sie weiterhin konkrete Angaben zum Gegenstand Ihrer 
Beschwerde bzw. zum Sachverhalt sowie zum Verantwortlichen, gegen den sich Ihre Beschwerde richtet bzw. den Sie des 
Datenschutzverstoßes verdächtigen.

Nähere Informationen allgemein zur Verarbeitung personenbezogener Daten im Rahmen unseres Internetangebots 
entnehmen Sie bitte unserer Datenschutzerklärung.

Näheres zur Verarbeitung Ihrer personenbezogenen entnehmen Sie bitte den Informationen nach Artikel 13 DS-GVO. 
Das Formular wird ausschließlich an den Datenschutzbeauftragten des Landeskrankenhauses (AöR) gesendet. 

Wir machen darauf aufmerksam, dass der Datenschutzbeauftragte gemäß § 38 Abs. 5 Landesdatenschutzgesetz RLP 
(LDSG) sowie Art. 38 Abs. 5  Datenschutzgrundverordnung (DS-GVO) zur Verschwiegenheit über die Identität der 
betroffenen Personen, sowie über Umstände die Rückschlüsse auf die betroffenen Personen zulassen, verpflichtet ist, 
soweit er nicht davon durch die betroffene Person befreit ist.

Mit dem Absenden des Formulars bestätigen Sie, die Informationen zur Kenntnis genommen zu haben.

Name, Vorname

Anschrift

E-Mail

Gegen wen richtet sich Ihre Beschwerde (Standort / Klinik / Abteilung)?

Worum geht es?
(Sachverhalt)

Darf Ihr Name gegenüber der verantwortlichen Stelle genannt werden?

Ja, mein Name darf gegenüber der verantwortlichen Stelle genannt werden.

Nein, mein Name darf nicht gegenüber der verantwortlichen Stelle genannt werden.

Sonstige 
Bemerkungen

Bitte überprüfen Sie Ihre Angaben.
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