
Einverständniserklärung zur Kommunikation per Email 

Auf Grund von Datenschutz- und IT-Sicherheitsbestimmungen im E-Mail-Verkehr versende 

ich grundsätzlich keine personenbezogenen Daten in einfachen, unverschlüsselten E-Mails. 

Die Transportwegverschlüsselung wird von meinem E-Mail-Anbieter, sowie von den meisten 

anderen E-Mail-Anbietern unterstützt. Zudem besteht die Möglichkeit der PGP-

Verschlüsselung, meinen öffentlichen Schlüssel finden Sie auf meiner Webseite.  

Abweichend von den aktuellen Bestimmungen ist ein Versenden von personenbezogenen 

Daten in einfachen, unverschlüsselten E-Mails nur dann zulässig, wenn von Ihnen eine 

unterschriebene Erklärung vorliegt.  

Einverständniserklärung:  

Ich bin mit der Korrespondenz per E-Mail an die nachstehend genannte E-Mail-Adresse 

einverstanden. Mir ist bekannt, dass die mir von mir versandten und die mir zugesandten  

E-Mails personenbezogene Daten enthalten können. Die Risiken, die mit dem Versand von 

E-Mails verbunden sind, insbesondere die unbefugte Kenntnisnahme und Verwertung durch 

Dritte, sind mir bewusst. 

 

Name, Vorname: ______________________________________________ 

 

E-Mail-Adresse: ______________________________________________ 

Bitte ankreuzen, mit welcher Art der der E-Mail-Korrespondenz Sie einverstanden sind: 

transportverschlüsselt oder unverschlüsselt, sofern keine Transportverschlüsselung 

durch den E-Mail-Anbieter des Patienten angeboten wird  

 PGP-verschlüsselt 

 

 

 

Ort, Datum:  ______________________________________________ 

 

 

 

Unterschrift:  ______________________________________________ 

 

 


