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Adressweitergabe für Fortbildungsveranstaltungen

Die Ärztekammer erreichen Anfragen von Krankenhäusern, Berufsverbänden und anderen Veranstaltern mit der Bitte, Adressen 
von Ärzten für Fortbildungsveranstaltungen zur Verfügung zu stellen. Die Dienstadressen werden nur übermittelt, wenn die 
Ärztekammer den beabsichtigten Zweck der Adressenübermittlung geprüft und der Arzt nachfolgend seine generelle Zustimmung 
zu einer solchen Übermittlung erteilt hat.

Ich bin mit der Adressweitergabe für Fortbildungsveranstaltungen generell einverstanden: ja nein 

Veröffentlichung von persönlichen Daten im Brandenburgischen Ärzteblatt

In der Rubrik „PERSONALIA“ veröffentlicht das Brandenburgische Ärzteblatt Geburtstage von Ärztinnen und Ärzten aus dem Land 
Brandenburg ab dem 60. Lebensjahr. Diese Gratulation ist jedoch aus datenschutzrechtlichen Gründen vom Einverständnis der 
Jubilare abhängig.  
Wir benötigen daher Ihre Einverständniserklärung, dass die Landesärztekammer Brandenburg aus Anlass des 60., 65., 70., 75., und 
aller weiteren Geburtstage Ihren Namen, Wohnort, Geburtsmonat und Geburtsjahr abdrucken darf. 
 
Geburtstagsveröffentlichung ja nein 

Des Weiteren erfolgt halbjährlich eine Veröffentlichung aller verstorbenen Kammermitglieder im Brandenburgischen Ärzteblatt. 
Wir bitten um Verständnis, dass wir aus datenschutzrechtlichen Gründen auch hierfür Ihre Einverständniserklärung benötigen, sodass 
wir im entsprechenden Fall Ihren Namen, Wohnort, Geburts- und Sterbedatum in der Rubrik „PERSONALIA“ abdrucken dürfen. 
  
Sterbedatenveröffentlichung ja nein 

Fortbildungsveranstaltungen und Veröffentlichungen im BÄB  

Geb.datum:

Informationen zur Datenverarbeitung der Landesärztekammer Brandenburg finden Sie unter: https://www.laekb.de/datenschutzinformation. Auf Anfrage senden wir Ihnen diese gern auch 
 postalisch zu.

https://www.laekb.de/datenschutzinformation
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