Formular ,,Minderjahrige Schiilerinnen und Schiiler*
Gymnasium Penzberg

Einwilligungserkldrung zur Datenverarbeitung Schiler-Portal

Sehr geehrte Erziehungsberechtigte,
liebe Schilerinnen und Schiiler,

aufgrund der guten Erfahrungen, die wir mit dem Eltern-Portal gemacht haben, werden wir am Gymna-
sium Penzberg nun auch das Schiler-Portal einfiihren. Dieses erméglicht den Schulerinnen und Schiilern
unter anderem die Einsichtnahme in den Vertretungsplan und die Schulaufgabentermine. Zugleich kann
es in Teilen auch als Lernplattform eingesetzt werden, was insbesondere unter den aktuellen Umsténden

von besonderer Bedeutung ist.
-
|. b . e

Dr. Matthias Largensteiner
Schulleiter

Name, Vorname, Geburtsdatum und Klasse der Schilerin / des Schiilers

Ich, / Wir, habe/n die im Elternportal und auf der Schulhomepage bekannt gegebene Datenschutz-Erkla-
rung sorgfaltig gelesen und erklare/n mich/uns mit der dort ndher beschriebenen Datenverarbeitung fr
das Schuler-Portal einverstanden.

Diese Einwilligung gebe/n ich/wir im eigenen Namen und zugleich fiir folgendes Kind, das das 14. Le-
bensjahr noch nicht vollendet hat, ab. Ab dem 14. Geburtstag erklart auch Ihr Kind mit seiner eigenhandi-
gen Unterschrift die Einwilligung zur Datenverarbeitung.

Diese Einwilligung ist freiwillig.

Mir/uns ist bekannt, dass ich/wir diese Einwilligung jederzeit ohne nachteilige Folgen schriftlich bei
dem/der Datenschutzbeauftragten mit Wirkung fur die Zukunft widerrufen kann/kénnen. Nach Vollendung
des 14. Lebensjahres muss der Widerruf der erteilten Einwilligung durch den Erziehungsberechtigten und
den Schiler/die Schiulerin erfolgen. Durch den Widerruf wird die RechtméaRigkeit der aufgrund der Einwil-
ligung bis zum Widerruf erfolgten Datenverarbeitung nicht berthrt.

In diesem Falle werden deren / dessen Daten zunédchst gesperrt und dann unverziglich geléscht.

Wird die Einwilligung nicht widerrufen, gilt sie zeitlich unbeschrénkt, d.h. iber das Schuljahr hinaus. Eine
Ldschung erfolgt automatisch mit dem Schulaustritt.

Ort, Datum

und
Unterschrift der / des Erziehungsberechtigten ab dem 14. Geburtstag: Unterschrift der Schulerin / des Schulers

Damit die Einwilligung wirksam wird, muss diese vollstandig ausgefillt und eigenhéndig unterschrieben urschriftlich
(per Brief), als Anhang per Email (sekretariat@gymnasium-penzberg.de) oder als Fax an die Schule (08856/9257-20)
Uibersandt werden und dieser zugehen. Gleiches gilt fir den formlos schriftlich zu erklarenden Widerruf an den/die
Datenschutzbeauftragte (datenschutz@gymnasium-penzberg.de).

Stand: 02/2021
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