Mustervorlage fir Widerspruch elektronische Patientenakte
(ePA)
Bitte Ausdrucken fiir Menschen, die kein Internet haben und verteilen

Stand Mérz 2023
Bei Nachfragen Mail an: info@germanhumanunion.de

Absender

Name Vorname

PLZ Stral3e Stadt

Name der Gesundheitskarte

Empfanger
Unsere Empfehlung an 4 Adressaten schicken (Stand Marz 2023:
Widerspruch an Behorde (1 Gematik GmbH, 2 Ministerium far
Gesundheit, 3-Bundesbeauftragte fir Datenschutz ) plus direkt bei lhrer
4. Krankenkasse. Aktuell gesetzlich noch nicht geklart ist, wer Adressat
des Widerspruches ist.

Name

PLZ StralBBe Stadt
Text

Sehr geehrte Damen und Herren,

hiermit widerspreche ich dem Anlegen einer elektronischen Patientenakte
von meiner Person. Eine eventuell bereits angelegte elektronische
Patientenakte bitte ich zu [6schen.

Zudem weise ich auf § 335 SGB V in der Fassung des PDSG hin:

(3) Die Versicherten dirfen nicht bevorzugt oder benachteiligt werden,
weil sie einen Zugriff auf Daten in einer Anwendung nach § 334 Absatz 1
Satz 2 bewirkt oder verweigert haben.

Mit freundlichen GrifBBen

Unterschrift Ort, Datum



Adressen flr Widerspruch opt-out- der ePA

Bitte Ausdrucken fliir Menschen, die kein Internet haben und verteilen

Stand Mé&rz 2023

1. Krankenkassen Anschrift: finden Sie in lhren Versicherungsunterlagen

2. Hersteller und Vertreiber der ePA im Auftrage der Bundesregierung
Gematik GmbH,
FriedrichstralBe 136, 10117 Berlin
Tel. +49 30 400 41-0
info@gematik.de
Fax: +49 30400 41-111

3. Der Bundesbeauftragte fir den Datenschutz und die
Informationsfreiheit (Homepage)

Graurheindorfer Stra3e 153
53117 Bonn

Telefon: +49 (0)228-997799-0
E-Mail: poststelle@bfdi.bund.de

4. Bundesministerium fur Gesundheit

Rochusstral3e 1

53123 Bonn

Telefon: 0228-99441-0
Telefax: 0228-99441-4900

Haupteingang

Mauerstr. 29

10117 Berlin (Mitte)
Telefon: 030 18441-0
Telefax: 030 18441-4900

Blrgertelefon zur Krankenversicherung: (030) 340 60 66-01
poststelle(at)pbundesgesundheitsministerium.de-mail.de

oder direkt online Uber Kontaktformular schreiben:
https://www.bundesgesundheitsministerium.de/service/kontakt/
kontaktformular.html
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