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Einverstandniserklarung zur Nutzung
T: 089 - 834 88 88
von NOA Notes

F: 089 - 820 58 37

Wahrend unserer Sprechstunde kann zur Unterstitzung info@praxis-turniski-harder.de
der Dokumentation ein Kl-gestitztes Notiztool (,NOA “)
des Anbieters Jameda GmbH eingesetzt werden.

www.praxis-turniski-harder.de

Der Einsatz erfolgt ausschliefRlich, wenn Sie zuvor ausdricklich eingewilligt haben.

Das Tool zeichnet das Gesprach wahrend der Sprechstunde ausschlief3lich als Audiodatei auf, erstellt
daraus eine schriftliche Transkription und generiert eine Zusammenfassung zur Unterstltzung der
medizinischen Dokumentation. Zweck der Verarbeitung ist eine effizientere und vollstandigere
Dokumentation der Sprechstunde, damit sich die behandelnde Person starker auf das Gesprach mit
Ihnen konzentrieren kann.

Dabei werden auch besondere Kategorien personenbezogener Daten, insbesondere
Gesundheitsdaten, verarbeitet. Rechtsgrundlage der Verarbeitung ist Ihre ausdrickliche Einwilligung
gemal Art. 9 Abs. 2 lit. a DSGVO.

Die Audioaufnahmen werden fir maximal 72 Stunden gespeichert und anschlieBend automatisch
geldscht. Die erstellten Transkripte werden fiir maximal ein Jahr gespeichert.

Ilhre medizinische Dokumentation wird unabhangig davon entsprechend den gesetzlichen
Aufbewahrungspflichten aufbewahrt.

Die Nutzung des Tools ist freiwillig. Sie kdnnen lhre Einwilligung jederzeit mit Wirkung fur die
Zukunft widerrufen oder verlangen, dass das Tool wahrend der Sprechstunde nicht eingesetzt wird.
In diesem Fall entstehen lhnen keinerlei Nachteile fir lhre Behandlung.
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Recall-System

Ich bin damit einverstanden, dass die Praxis Dr. med. V. Turniski-Harder mich tber bevorstehende
Termine (Gesundheitsuntersuchung, Impfung etc.) telefonisch oder per Post/E-Mail informieren
darf.
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