
ID: ________________________ 
 

 

 

Wichtige Hinweise zu Ihrer Datensicherheit, hier Vergabe eines Passwortes 

 

Lieber Kunde, lieber Interessent, 
 
der Schutz Ihrer persönlichen Daten ist uns sehr wichtig. Bitte beachten Sie daher folgende Hinweise 
zur Verarbeitung Ihrer personenbezogenen Formulare und Krankenakten. 

1. Wir sind gesetzlich verpflichtet, Ihre persönlichen Daten, wie z.B. Krankenakten vor dem 
Zugriff durch unberechtigte Dritte zu schützen. 

2. Dokumente, die Sie uns in Papierform übersenden oder aushändigen, werden von uns 
digitalisiert. Die Unterlagen in Papierform werden während der Betreuungszeit 
datenschutzkonform ausschließlich bei uns unter Verschluss gehalten. Im Anschluss werden 
diese Unterlagen unmittelbar vernichtet. 

3. Die digitalisierten Unterlagen werden passwortgeschützt und verschlüsselt. Dieses Passwort 
ist ausschließlich uns, den mit Ihrer Betreuung verbundenen Unternehmen und Ihnen 
bekannt. Dieses Passwort wird niemals elektronisch, also z.B. per E-Mail übermittelt.  

4. Bitte vergeben Sie hier Ihr persönliches Passwort: 
 
Mein Passwort (bitte in Druckbuchstaben): ____________________________________  
 
Beachten Sie hierzu auch die Hinweise des Bundesamtes für Sicherheit in der 
Informationstechnik (BSI) unter: https://www.bsi-fuer-
buerger.de/BSIFB/DE/Empfehlungen/Passwoerter/passwoerter_node.html 
 

5. Bitte beachten Sie, dass weder wir, noch ein mit Ihrer Betreuung verbundenes 
Partnerunternehmen Sie telefonisch oder auf elektronischem Weg nach diesem Passwort 
fragen wird. Sollte dies einmal vorkommen, setzen Sie sich bitte unmittelbar mit uns in 
Verbindung. Geben Sie niemals eine telefonische Auskunft oder antworten auf E-Mails, in 
denen Sie aufgefordert werden, persönliche Angaben zu machen. 

6. Mit unseren Partnerunternehmen sind entsprechende Vereinbarungen zur 
Auftragsdatenverarbeitung abgeschlossen worden.  

7. Bitte beachten Sie die Datenschutzerklärung auf den Seiten 10 ff unseres 
Betreuungsfragebogens oder im Internet unter: https://www.reibetanz-
pflegevermittlung.de/datenschutz.htm 

8. Sollten Sie Fragen haben, rufen Sie uns gerne jederzeit an. Tel: +49 511 32 12 96 oder 
schreiben Sie uns eine Mail unter „anfrage@reibetanz-pflegevermittlung.de“. 
 

Herzlichen Dank für Ihre Mitarbeit und Ihr Verständnis für das etwas aufwendige Prozedere, welches 
aber dem Schutz Ihrer Daten und Ihrer Sicherheit geschuldet ist. 

Ihr Team der Reibetanz-Pflegevermittlung 
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