
 

Einwilligungserklärung zur Nutzung von Foto- und Filmaufnahmen 
Zwischen 

MVZ Dermatologie im Villenviertel 
in Trägerschaft der MVZ Corius im Villenviertel GmbH 
Rüngsdorfer Str. 26A 
53173 Bonn  

und  

Vorname und Name : 

Straße   : 

Postleitzahl und Ort : 

Geburtsdatum  :  
 

Gegenstand 
Fotografische und filmische Aufnahmen zum Zwecke der medizinischen Analyse und Behandlungsdokumentation 
bei wissenschaftlichen Vorträgen anfertigen und veröffentlichen. Die Anfertigung der Fotos und Filme wird vom 
MVZ Dermatologie im Villenviertel (Rüngsdorfer Str. 26A, 53173 Bonn) in dessen Praxisräumen durchgeführt. 

Verwendungszweck 
Durch die Einwilligung erlauben Sie uns, Ihre Fotos und Filme anonymisiert zur medizinischen Analyse und Behand-
lungsdokumentation bei wissenschaftlichen Vorträgen anzufertigen und zu veröffentlichen. 

Die Veröffentlichungen dürfen erfolgen (Zutreffendes bitte ankreuzen): 
 

in wissenschaftlichen Vorträgen,  

 
Diese Einwilligung ist freiwillig. Wird sie nicht erteilt, entstehen keine Nachteile. Diese Einwilligung kann jeder-
zeit mit Wirkung für die Zukunft widerrufen werden. 

Sie sind damit einverstanden, dass Sie zu den oben genannten Zwecken fotografiert und gefilmt und Ihre Fotos / 
Video zwecks Auswahl und Bearbeitung zeitlich unbegrenzt gespeichert und verarbeitet werden können. Ihr Einver-
ständnis umfasst ebenfalls die Digitalisierung und elektronische Bildbearbeitung, etwa durch Retuschieren oder 
Montagen, sowie Kürzung. Von uns ausgewählte Fotos / Videos werden für den genannten Zweck ohne Namens-
nennung und unentgeltlich veröffentlicht.  

Sie sind ferner damit einverstanden, dass die Aufnahmen an Dritte weitergeleitet werden, soweit dies im Rahmen 
der Veröffentlichung zu den oben angekreuzten Zwecken erforderlich ist. Eine darüberhinausgehende Weitergabe 
erfolgt nicht. 
 
Sie haben das „Informationsschreiben zur Erhebung personenbezogener Daten im Rahmen der Nutzung von Fo-
to- und Videoaufnahmen gemäß Art. 13 DSGVO“ (EU-Datenschutz-Grundverordnung) erhalten und zur Kenntnis 
genommen. 

Meine Einwilligung gilt ab Datum der Unterzeichnung. 

 

 

Ort, Datum   Unterschrift  



Informationsschreiben zur Erhebung personenbezogener Daten  

im Rahmen der Nutzung von Foto- und Videoaufnahmen gemäß Art 13 DSGVO 

1. Identität des Verantwortlichen: 
MVZ Dermatologie im Villenviertel 
in Trägerschaft der MVZ Corius im Villenviertel GmbH 
Rüngsdorfer Str. 26A 
53173 Bonn 

2. Kontaktdaten des Datenschutzbe-
auftragten: 

Datenschutzbeauftragter 
Anke Schloßbauer 
Rüngsdorfer Str. 26A 
53173 Bonn 
Telefon: 0228/ 33 11 03 
E-Mail: datenschutz@dermatologie-bonn.de  

Datenschutzkoordinator 

Name: Hr. Christian Tolkmitt 
E-Mail: datenschutz@corius.de 
Tel.: +49 (0) 172 2762 407 

3. Zwecke für die personenbezogenen 
Daten verarbeitet werden sollen 

Erstellung und Veröffentlichung von fotografischen und filmischen Auf-
nahmen zum Zwecke der werblichen Außendarstellung des Unterneh-
mens. Die werbliche Darstellung umfasst insbesondere die Veröffentli-
chung im Rahmen von Social-Media-Aktivitäten und die Außendarstellung 
des Unternehmens auf der Internetseite. 

4. Rechtsgrundlage der Datenverarbei-
tung 

Die Nutzung der Fotoaufnahmen erfolgt auf Basis der Einwilligung (Artikel 
6 Abs. 1 lit a) DSGVO) des Fotografierten.  

5. Empfänger / Kategorien von Emp-
fängern 

Entsprechend der Einwilligungen gelten folgende Empfänger: 

• Corius Deutschland GmbH (Karlstr. 60, 80333 München, Deutsch-

land); 

• MVZ Corius im Villenviertel GmbH (Rüngsdorfer Str. 26A, 53173 

Bonn, Deutschland); 

6. Übermittlung in ein Drittland  
Entsprechend der Einwilligungen gelten folgende Empfänger:  
Nachfolgende Drittstaaten / internationale Organisationen sind davon 
betroffen:  

• Eine Übermittlung in ein Drittland findet nicht statt. 
 
Ihre personenbezogenen Daten werden auf folgender Rechtsgrundlage 
übermittelt:  
• Eine Übermittlung in ein Drittland findet nicht statt  
 
Ihre personenbezogenen Daten werden anhand folgender Garantien 
übermittelt:  
• Eine Übermittlung in ein Drittland findet nicht statt 
 
Empfängerkategorie:  
• Eine Übermittlung in ein Drittland findet nicht statt  
 

7. Dauer der Speicherung  Bis zum Widerruf des Einverständnisses. 
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8. Rechte der Betroffenen  
Als Betroffene haben Sie laut DSGVO folgende Rechte: 

• Auskunft (Art. 15) 

• Berichtigung (Art. 16) 

• Löschung (Art. 17) 

• Einschränkung der Verarbeitung (Art. 18) 

• Widerspruch gegen die Verarbeitung (Art. 21) 

• Datenübertragbarkeit (Art. 20) 

• Ggf. Widerruf der Einwilligung (Art. 7 Abs. 3) 
 

9. Recht auf Widerruf einer Einwilli-
gung 

Sie können Ihre Einwilligung jederzeit mit Wirkung für die Zukunft wider-
rufen. Durch ihren Widerruf entstehen Ihnen keinerlei Nachteile. Ihren 
Widerruf richten Sie bitte an den o.g. Verantwortlichen oder Daten-
schutzbeauftragten. 

10. Recht auf Beschwerde bei einer 
Datenschutzbehörde 

Landesbeauftragte für Datenschutz und Informationsfreiheit Nordrhein-
Westfalen 

Kavalleriestr. 2-4 
40213 Düsseldorf 

Telefon: 0211/38424-0 

 

 

 

 

 


