
inner-wave: Ihre Veränderung 

Datenschutzinformation 

und 

Erklärung zur Einwilligung in die Datenverarbeitung 

 

Name, Vorname, Geburtsdatum: ………………………………………………………. 

Anschrift: ……………………………………………………………………………. 

Tel-Nr., E-Mail: ………………………………………………………………………………. 

Die Datenverarbeitung erfolgt, um den Dienstvertrag zwischen Ihnen und Ihrem 
psychologischen Berater und die damit verbundenen Pflichten zu erfüllen. 

Hierzu verarbeiten wir Ihre personenbezogenen Daten, so wie Name, Anschrift und 
Kontaktdaten. Die Erhebung dieser Daten ist Voraussetzung für Ihre Beratung. Werden die 
notwendigen Informationen nicht bereitgestellt, kann eine sorgfältige Beratung nicht erfolgen. 

Wir bewahren Ihre personenbezogenen Daten nur solange auf, wie dies erforderlich ist. Nach 
rechtlichen Vorgaben sind wir dazu verpflichtet, diese Daten mindestens 10 Jahre nach 
Abschluss der Beratung aufzubewahren. 

Immer schon unterliegen alle Psychologischen Berater und Mitarbeiter in unserem 
Unternehmen der Schweigepflicht. 

Durch Ihre Unterschrift erklären Sie sich ausdrücklich mit der für Ihre Beratung notwendigen 
Erhebung und Speicherung persönlicher Daten einverstanden. 

Sie haben das Recht, diese Einwilligung jederzeit zu widerrufen, jedoch wirkt ein Widerruf 
nur für die Zukunft, da eine Dokumentation Ihrer Daten vorgeschrieben ist. 

Rechtsgrundlage für die Verarbeitung Ihrer Daten ist Artikel 6 Absatz 1 lit. a) und b) und f) 
DS-GVO. 

Mit meiner Unterschrift willige ich ein in die elektronische Datenverarbeitung meiner 
personenbezogenen Daten. 

 

Ort, Datum: ………………………………………………………… 

 

Unterschrift Klient: …………………………………………………. 


