Liebe Patientin, lieber Patient, liebe Klientin, lieber Klient

nach der Datenschutzgrundverordnung der Europaischen Union (DSGVO) sind wir als Praxis verpflichtet, Sie dartiber zu
informieren, zu welchem Zweck wir Ihre Daten erheben und verarbeiten. Ferner mochten wir Sie dartber informieren,
welche Rechte Ihnen in Sachen Datenschutz zustehen:

1. Verantwortliche Stelle fiir die Datenverarbeitung ist:
Praxisname: Vera Hille, Praxis fiir Erndhrungsberatung
Adresse: Freiligrathstr. 16, 65812 Bad Soden
Kontaktdaten: 06196 524 65 69, hille@peakform.de

2. Rechtsgrundlage fiir die Verarbeitung lhrer personenbezogenen Daten ist Art. 6 Abs. 1 lit. b DSGVO, Art. 9 Abs. 2 lit. h) in
Verbindung mit § 22 Abs. 1 Nr. 1 lit. b) BDSG.
Dies bedeutet, dass die Datenverarbeitung erfolgt, um den Behandlungsvertrag zwischen uns und Ihnen und die hieraus
resultierenden Pflichten zu erfillen.
Wir verarbeiten zu diesem Zwecke Ihre personenbezogenen Daten wie Name, Anschrift, Geburtsdatum, Geschlecht,
insbesondere aber auch Gesundheitsdaten wie Gewicht und GréRe, BMI, Kérperzusammensetzung, Laborwerte,
Krankheitssymptome, Anamnesen, Diagnosen und Therapievorschldge. Zu diesem Zwecke kann es sein, dass wir lhre
personenbezogenen Daten von Arzten oder anderen Ausiibenden eines Gesundheitsberufes, in deren Behandlung Sie sind,
erhalten.
Wir missen Ihre personenbezogenen Daten und Ihre Gesundheitsdaten erheben, da diese Voraussetzung fir eine
ordnungsgemalle Behandlung sind. Eine sorgfdltige Beratung und Behandlung kann nicht gewahrleistet werden, wenn uns
diese personenbezogenen Daten nicht vorliegen.

3. Weitergabe lhrer Daten an Dritte
Die von uns erhobenen personenbezogenen Daten werden nur dann an Dritte (ibermittelt, wenn dies durch ein Gesetz
erlaubt bzw. gefordert ist oder Sie eine entsprechende Einwilligung erteilt haben. Empfanger von lhren personenbezogenen
Daten kénnen vor allem Arzte, Krankenkassen und —versicherungen oder Verrechnungsstellen sein.
Zweck der Ubermittlung ist entweder die Abrechnung der erbrachten Leistungen oder Klirung von medizinischen Fragen.

4. Wir bewahren lhre personenbezogenen Daten nur solange auf, wie dies zur Durchfiihrung Ihrer Behandlung erforderlich
ist. Soweit wir gesetzlich dazu verpflichtet sind, lhre personenbezogenen Daten langer aufzubewahren, kann dies fiir
mindestens 10 Jahre der Fall sein.

5. Sie haben das Recht, Uber Ihre von uns verarbeiteten personenbezogenen Daten Auskunft zu erhalten. Sie kénnen zudem
verlangen, dass wir unrichtige Daten berichtigen.
Unter bestimmten Voraussetzungen kdonnen Sie verlangen, dass lhre personenbezogenen Daten geldscht, eingeschrankt
oder auf Dritte Ubertragen werden. Soweit Sie eine Einwilligung zur Datenverarbeitung erteilt haben, kénnen Sie diese
widerrufen.
Sie kdnnen sich zudem bei der zustdndigen Aufsichtsbehdrde fiir den Datenschutz beschweren, wenn Sie der Ansicht sind,
dass lhre personenbezogenen Daten unrechtmaRig verarbeitet werden.
Die zustandige Aufsichtsbehorde ist:

Der Hessische Datenschutzbeauftragte Prof. Dr. Michael Ronellenfitsch
Postfach 31 63, 65021 Wiesbaden

Telefon: 06 11/140 80, Telefax: 06 11/14 08-900 oder 901

E-Mail: poststelle@datenschutz.hessen.de

Homepage: http://www.datenschutz.hessen.de

6. Im Falle einer Beratung via Video-Chat nutze ich ,,Zoom*“. Zoom ist ein Dienst des US-Anbieters Zoom
VideoCommunications, Inc. Rechtsgrundlage fir die Verarbeitung von Daten via ,Zoom” (im Folgenden: Dienst) ist Art. 6
Abs. 1 lit b) DSGVO. Ich erbringe mit dem Dienst meine Vertraglichen Leistungen, insbesondere eine Beratung via Video-
Chat. Mit ,,Zoom“ habe ich einen Auftragsverarbeitungsvertrag geschlossen. ,Zoom“ ist unter dem Privacy Shield
zertifiziert.

7. Ich biete meinen Kunden den Service an, via WhatsApp mit mir zu kommunizieren. Dazu nutze ich WhatsApp Business in
einer datenschutz-konformen Variante. lhre Chats sind dabei selbstverstdandlich end-to-end verschlisselt. Ein
Auftragsverarbeitungsvertrag mit ,,WhatsApp Business” ist geschlossen. ,WhatsApp Business” ist unter dem Privacy Shield
zertifiziert.



