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Der Diözesandatenschutzbeauftragte der nordrhein-westfälischen 
(Erz-)Bistümer und Verbandsdatenschutzbeauftragte des Verbandes 
der Diözesen Deutschlands (VDD) 

Beschwerde bei der Datenschutzaufsicht 
gemäß § 48 des Gesetzes über den Kirchlichen Datenschutz (KDG) 

Persönliche Angaben (Beschwerdeführer) 

Name, Vorname 

Straße und Hausnummer 

PLZ und Ort 

E-Mail-Adresse

Angaben zum Beschwerdegegner 

Name oder Bezeichnung 

Straße und Hausnummer 

PLZ und Ort 

Internetseite (optional) 

Informationen zur Vorgangsbearbeitung 

Bitte teilen Sie uns mit, auf welchem Weg Sie über den weiteren Verlauf Ihrer 
Beschwerde informiert werden möchten. 

E-Mail verschlüsselt E-Mail unverschlüsselt

E-MAIL HINWEIS: ein unverschlüsselter Versand von Daten birgt die Gefahr eines unbefugten Zugriffs
auf den geführten Schriftwechsel in sich. Wenn verfügbar, werden wir den Informationsaustausch mit
Ihnen durch eine S/MIME Verschlüsselung absichern. Ist dies nicht möglich, behalten wir uns den
Versand relevanter Daten auf dem Postwege vor.

Post Keine weiteren 
Informationen gewünscht 

Nennung Ihrer Identität 

Im Rahmen der Aufklärung des Beschwerdesachverhaltes ist es unter Umständen 
erforderlich, Ihre Identität gegenüber der verantwortlichen Stelle des Beschwerde-
gegners bekannt zu geben. Ohne diese Bekanntgabe kann der Sachverhalt gege-
benenfalls nicht geklärt werden. Sofern wir Ihre Identität nicht offenlegen dürfen, 
weisen wir Sie vorsorglich darauf hin, dass je nach Ausgestaltung des 
Sachverhaltes bei der Aufklärung des Vorganges trotzdem ein Rückschluss auf 
Ihre Identität möglich sein kann. 

Ich bin mit der Bekanntgabe meiner Identität einverstanden. 

Ich widerspreche der Bekanntgabe meiner Identität. 

Wir gehen Ihrer daten-
schutzrechtlichen 
Beschwerde nach. Für eine 
schnelle und effektive Bear-
beitung sind wir auf Ihre 
Hilfe angewiesen. 

Bitte füllen Sie deshalb das 
Formular sorgfältig aus. 

Zusammen mit Kopien der 
für den Sachverhalt rele-
vanten Dokumenten sen-
den Sie es per Post an: 

Katholisches 
Datenschutzzentrum 
Brackeler Hellweg 144 
44309 Dortmund 

Ein Versand des Formulars 
per E-Mail ist generell mög-
lich, sollte aber nur ver-
schlüsselt erfolgen. Sofern 
bei Ihnen verfügbar, setzen 
wir die S/MIME Verschlüs-
selung ein. 

Bei Bedarf stellen wir für Sie 
einen gesicherten Zugang 
zur Bereitstellung von rele-
vanten Dokumenten in 
elektronischer Form zur 
Verfügung. 

Unsere Mailadresse: 
info@kdsz.de 

Persönlich erreichen Sie 
uns: 

Telefon: 0231/138 985-0 

ÖPNV: 
U43 der Dortmunder Ver-
kehrsbetriebe, Haltestelle 
„Brackel Kirche“ 
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Zuständigkeit 

Sollte Ihre Beschwerde nicht in unseren Zuständigkeitsbereich fallen, würden wir Ihre Beschwerde an die 
sachlich zuständige Stelle weiterleiten und Sie darüber informieren. Sofern Sie dies nicht wünschen, 
werden wir Sie darüber informieren, dass uns eine weitere inhaltliche Bearbeitung Ihrer Beschwerde nicht 
möglich ist. 

Ich bin mit der Weiterleitung meiner Beschwerde einverstanden. 

Ich widerspreche einer Weiterleitung meiner Beschwerde. 

Angaben zum Sachverhalt Ihrer Beschwerde 

Für eine möglichst präzise Beschreibung hilft die Beantwortung der folgenden Fragen: 

Beispiele 

1 Welche persönlichen Daten sind betroffen? Adressen, Telefonnummern, Bankdaten, Fotos, 
Gesundheitsdaten 

2 Gibt es eine Beziehung (auch ungewollt) zur Stelle oder 
Person, gegen welche sich Ihre Beschwerde richtet? 

Kundenverhältnis, Arbeits- oder Bewerbungsverhältnis, 
Vertrag, unerwünschte Werbung 

3 Wann konkret erfolgte die Datenschutzverletzung? Bitte geben Sie das entsprechende Datum an. 

4 Ist eine Handlung oder Unterlassung Gegenstand der 
Beschwerde? 

Haben Dritte unrechtmäßig Kenntnis von Ihren Daten 
erhalten? Wurde Ihrem Anspruch auf Auskunft, 
Berichtigung, Sperrung oder Löschung von Daten nicht 
nachgekommen? 

5 Haben Sie sich zu diesem Sachverhalt bereits an eine 
andere Stelle gewandt? 

andere Datenschutzaufsicht, die Polizei oder 
Staatsanwaltschaft, ein Gericht 

Ihre Beschreibung des Beschwerdesachverhaltes 
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