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Erklarung

Datenschutz

Nachname Vorname (Rufname) Geburtsdatum

Hiermit bestétige ich den Erhalt der Informationsschrift ,Vollzug des Bayerischen Datenschutzgesetzes
(BayDSG)" bestehend aus den folgenden Dokumenten:

1. Schreiben der sténdigen Vertreterin der Kanzlerin vom 29.01.2008
Vollzug des Bayerischen Datenschutzgesetzes (BayDSG)
hier: Veroffentlichung von Mitarbeiter- und Mitarbeiterinnendaten im Internet und im Universitéats-
Informationssystem UnivlS
2. Schreiben der standigen Vertreterin der Kanzlerin vom 29.01.2008
Vollzug des Bayerischen Datenschutzgesetzes (BayDSG)
hier: Technische und organisatorische Mal3hahmen nach Art. 7 und 8 BayDSG
3. Hinweis zum Widerspruchsrecht nach Art. 30 Abs. 2 des Bayerischen Datenschutzgesetzes
bezlglich der Kontrolle von Personalakten durch den Landesbeauftragten fiir den Datenschutz
4. Merkblatt fir Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der Zentralen Universitatsverwaltung die mit
Arbeitsplatzrechnern arbeiten
5. Merkblatt fir Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der Zentralen Universitatsverwaltung tber
MaRnahmen zur Gewahrung der Datensicherheit

] Ich willige ein, dass meine personlichen und dienstlichen Daten (Name, Amts- und Dienstbezeichnung,
Tatigkeitsbereich, Funktion, dienstliche Anschrift, Rufnummer, ggf. E-Mail-Adresse) aus dienstlichen
Grinden auf den Internet-Seiten der Otto-Friedrich-Universitat (http://www.uni-bamberg.de) und in dem
Universitats-Informations-System UnivlS der Otto-Friedrich-Universitat (http://univis.uni-bamberg.de)
veroffentlicht werden.

[] Ich verweigere mein Einverstandnis zur Verdffentlichung der vorbezeichneten persénlichen und
dienstlichen Daten.

Bezeichnung der Beschaftigungsstelle
(Abteilung/Referat/Dezernat/Lehrstuhl)

Ort, Datum Unterschrift (Vor- und Nachname)

Uber die Personalabteilung
an den
Datenschutzbeauftragten
K25 im Hause
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