Einwilligungserklarung

Kreisgymnasium Halle
Name der Schilerin/des Schiilers Gymnasium des Kreises Gtitersloh
k h Neustiidter Str. 2, Tel.: 05201-81650
g Fax: 05201-816555
33790 Halle in Westfalen
Ich/Wir (Erziehungsberechtigte)
(Name, Vorname) (Name, Vorname)
(StralRe u. Hausnummer) (StralRe u. Hausnummer)

(PLZ, Wohnort) (PLZ, Wohnort)

[J erkldre mich/erkldren uns damit einverstanden, dass die Foto Raabe GmbH, Engelbertstr. 43,
45892 Gelsenkirchen von meinem/unserem Kind im Auftrag des Kreisgymnasiums Halle Fotos
zu nachfolgendem Zweck anfertigt und verarbeitet:

— Erstellung eines Schiilerausweises im Scheckkartenformat
— Verwendung in den schulinternen Schiilerstammdaten

— Ermoglichung von Fotobestellungen im Online-Shop der Foto Raabe GmbH
(https://www.meine-bilderbestellung.de). Der Login erfolgt tiber einen gesicherten Zugang mit
Email-Verifizierung, welcher nach 3 Monaten gesperrt wird.

O Portrait- UND Gruppenfoto
0 NUR Portraitfoto
O erklare mich/erkldren uns damit nicht einverstanden.

Mir/uns ist bekannt, dass diese Einwilligungserklarung freiwillig ist und ich/wir diese jederzeit ganz oder
teilweise mit der Wirkung fuir die Zukunft widerrufen kann/kénnen.

Fiir die Erstellung der Schiilerausweise werden an die Foto Raabe GmbH die erforderlichen
Schiilerdaten liber einen gesicherten Zugang libermittelt. Zwischen der Foto Raabe GmbH und dem
Kreisgymnasium Halle wurde ein Auftragsverarbeitungsvertrag abgeschlossenen, nachdem
personenbezogene Daten weisungsgebunden verarbeitet werden.

Mit meiner/unserer Unterschrift bestatige(n) ich/wir auBerdem, dass ich/wir die vorstehenden
Informationen zur Kenntnis genommen und verstanden habe(n).

(Datum, Unterschrift) (Datum, Unterschrift)



