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Datenschutzbestimmungen 
 

Verantwortliche für Datenschutz bei Lebens-Garten ist 
 

Annett Rösch 
 

Postanschrift: 
Casparistraße 3 
09126 Chemnitz 
 

Firmensitz: 
Casparistraße 3 
 

09126 Chemnitz 
 

Telefon:  0176 –86 16 71 35 
Internetseite:  www.lebens-garten.de 
email:   info@lebens.garten.de 
 

Folgende personenbezogene Daten werden von Ihnen, in Form des Kontaktformulars sowie der schriftlichen 
Anmeldung, zur Verarbeitung bei der Anmeldung eines Kurses bei Lebens-Garten aufgenommen: 
 

• Name, Vorname, Telefonnummer, Email Adresse sowie Anschrift der Mutter/Vater bzw.  des teilnehmenden, 
begleitenden Erwachsenen 
 

• Name, Vorname und Geburtsdatum des Babys/Kindes 
 

Diese Daten werden ausschließlich zur Anmeldung eines von Ihnen gebuchten Kurses bei Lebens-Garten verwendet 
und sind für Ihre Kursteilnahme notwendig. 
Ihre Daten sind für Mitarbeiter des Unternehmens Lebens-Garten bzw. bei der Abrechnung des AOK Gutscheines den 
Mitarbeitern der AOK zugänglich. 
 

Ihre Telefonnummer wird auf einem Telefon ohne Internetzugang für die gesamte Kurszeit gespeichert und 
ausschließlich für eine kurzfristige Terminabsage verwendet. 
Die Kontaktaufnahme von Lebens-Garten erfolgt zu organisatorischen Zwecken über ein Telefongespräch, einer SMS 
oder per Email. 
Ihre Daten werden nach den gesetzlichen Aufbewahrungsfristen vernichtet. 
Eine Löschung Ihrer Daten ist vor den gesetzlichen Fristen nicht möglich. 
 

Möchten Sie uns Änderungen Ihrer Daten mitteilen oder eine Auskunft über Ihre gespeicherten Daten erhalten, 
teilen Sie dies formlos mit einer Email mit. Weitere Informationen finden Sie in unserer Datenschutzerklärung auf der 
Homepage. 
Ihre Beschwerderecht können Sie beim Sächsischen Datenschutzbeauftragten, Devrientstraße 1, 01067 Dresden 
wahrnehmen. 
 

Mit meiner Unterschrift stimme ich     
     ___________________________________________________  

(Vor- und Zuname der Teilnehmerin / des Teilnehmers) 

     ________________________________________ 
(Vor- und Zuname des Babys) 

     __________ 
(Kurstitel) 

 

den Datenschutzbestimmungen bei Lebens-Garten zu. 
 
 
________________________   _____________________________________________________ 

Ort, Datum    Unterschrift der Teilnehmerin / des Teilnehmers 
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