Einwilligung in die Kommunikation mittels unverschliisselter E-Mails durch das TMSGAF im
Rahmen der Finanzierung/Férderung und fachlichen Begleitung von Frauenhausern,
Frauenschutzwohnungen, Interventions- und geschlechtsspezifischen Beratungsstellen in
Thiiringen

Im Verfahren zur Finanzierung/Férderung ist fiir Beratung, Beantragung, Bewilligung, Nachweis,
Nachweispriifung, fachliche Begleitung sowie daraus resultierende Verwaltunsgakte ein
umfassender Schriftwechsel des TMSGAF mit den Mittelempféngern erforderlich. Fallbezogen sind
zur im Rahmen der Vorbereitung der Bewilligungsentscheidung auch personenbezogene Daten
Gegenstand des Verfahrens und eines Schriftwechsels. Die Verarbeitung der Daten dient der
Wahrnehmung einer Aufgabe im &ffentlichen Interesse bzw. in Auslibung offentlicher Gewalt und
basiert dem folgend auf Artikel 6 Absatz 1 Buchstabe e der Datenschutz-Grundverordnung (DS-
GVO). Die in Verbindung mit dem Verfahren erforderliche Datenverarbeitung ist rechtméaflig auf
der Grundlage von Artikel 6 Absatz 1 Buchstaben a) und e) DS-GVO.

Wiinschen Sie - als gesetzliche Vertretung einer gemeinniitzigen Kérperschaft des privaten Rechts
- dass das TMSGAF per unverschliisselter E-Mail mit Ihnen kommuniziert, missen Sie lhre
Einwilligung zuvor schriftlich erkldren und rechtsverbindlich zeichnen.

Vorliegend wird Ihnen hierzu ein Formular bereitgestellt. Ihnen ist bekannt, dass eine
unverschliisselte E-Mail durch unbefugte Dritte eingesehen oder manipuliert werden kann. Bitte
bertiicksichtigen Sie die Hinweise und bestéatigen deren Kenntnisnahme durch Ankreuzen
zutreffender Sachverhalte sowie durch rechtsverbindliche Zeichnung.

An Thuringer Ministerium fur Soziales, Gesundheit, Arbeit und Familie

Werner-Seelenbinder-Strale 6
99096 Erfurt

Name (Mittelempfanger /
Tréager des Projekts)

gesetzliche Vertretung

(Name/-n, Vorname/-n

Funktion)
Anschrift
_ gemal Datum
gesetzliche Vertretung O Isatzung vorn:
zuletzt geandert am:
[0 |Gesellschaftsvertrag vom:
zuletzt geandert am:

Vorhaben / Projekt

Der zuklnftige Informationsaustausch soll per E-Mail Gber folgende E-Mail-Adresse durchgefihrt
werden (bitte ggf. Funktionspostfach benennen):

E-Mail-Addresse

O Es handelt sich hierbei um eine E-Mail-Adresse, auf die ich/wir Zugriff habe/-n.

] Der Posteingang des E-Mail Postfachs wird von mir/uns und/oder einer von mir/uns
beauftragten Person regelmallig Gberwacht.
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Name, Vorname der
beauftragten Person:

Die Uberwachung des E-Mail-Postfachs liegt in der Verantwortung der vorliegend zeichnenden,
gesetzlichen Vertretung.

Das TMSGAF darf in den Angelegenheiten des Bewilligungsverfahrens sowie der fachlichen
Begleitung des Projektes mit mir/uns und meiner/unserer Vertretung bzw. Bevollmachtigten
kommunizieren, soweit dies den rechtlichen Vorgaben im jeweiligen Sachzusammenhang nicht
entgegensteht.

Die Einwilligung erstreckt sich auf

O Die gesamte elektronisch zulassige Kommunikation oder

nur auf:

O

Die Einwilligung gilt

O zeitlich und inhaltlich umfassend oder

O nur bis zum (Datum):

] nur, soweit es folgende/-n Bewilligungszeitraume/ -
zeitraum betrifft:

Die Einwilligung kann jederzeit mit Wirkung flr die Zukunft ganz oder teilweise widerrufen oder
ggf. erweitert werden. Dies bedarf einer schriftlichen Mitteilung. Die betreffende/-n Anderung/-en
wird/werden mit Zugang der schriftlichen Mitteilung im TMSGAF wirksam.

Hinweise:

Beschéaftigte des TMSGAF durfen nur dann unverschlisselte E-Mails mit geschiitzen Daten
versenden, wenn die betroffene Person ausdricklich in die unverschlisselte Datentbermittiung
einwilligt und einer damit auf diesem Kommunikationsweg maoglicherweise verbundenen
Offenbarung von Daten, die im Zusammenhang mit ihren personlichen Beschaftigungs-,
Qualifikations- und Vergiitungsverhaltnisen zustimmt.

Mittelempfanger / Trager bestatigen mit vorliegender Einwilligung, dass sie ihrerseits die
datenschutzrechtlichen Voraussetzungen zur Wahrung der Rechte der betroffenen Personen (d. h.
der im Projekt Beschaftigten) erfillt haben.

Soll das TMSGAF Ihnen oder einer von lhnen bevollméachtigten Person unverschlisselte E-Mails
Ubersenden kdénnen, zeichnen Sie - als gesetzliche Vertretung - bitte personlich den vollstandig
ausgefullten Vordruck und leiten Sie diesen dem TMSGAF zu. Die Sendung als Scan und Anhang
per E-Mail ist zugelassen, sofern Sie selbst dem zustimmen und Ihre eigenhandige/-n Unterschrift/-
en sichtbar ist/sind.

Die Einwilligung begriindet keinen Anspruch auf elektronische, unverschliusselte Kommunikation.
Das TMSGAF behalt sich vor, einen anderen Kommunikationsweg zu wahlen (z. B. Postweg). Dies
insbesondere, wenn hierflr ein Erfordernis besteht bzw. begriindet ist.

In Kenntnis aller Hinweise wird die Einwilligung erteilt, dass das TMSGAF mir/uns oder der von
mir/uns bevollmachtigten Person geschitzte Daten per unverschlisselter E-Mail Gbermitteln darf.

Ort, Datum Stempel / Name, Vorname™ und Unterschrift der gesetzlichen Vertretung

Ort, Datum Stempel / Name, Vorname™ und Unterschrift der gesetzlichen Vertretung
** bitte in Druckbuchstaben
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