
  

PORTA-COELI-SCHULE 
Oberschule mit Gymnasialzweig in Himmelpforten 
                 … gemeinsam erfolgreich! 
 

     Porta-Coeli-Schule, Schulstr. 11, 21709 Himmelpforten                    

      Schulstraße 11 Telefon: 04144/2330-0  Internet: www.porta-coeli-schule.de 
      21709 Himmelpforten  Telefax: 04144/233030 E-Mail: sekretariat@pcs-himmelpforten.de 

 
 
 

Erklärung zum Datenschutz 
 
 

Schülerdaten - Telefonketten - Klassenlisten 
Gemäß § 31 NSchG dürfen Schulen personenbezogene Daten der Schüler und ihrer 
Erziehungsberechtigten nutzen, soweit dies zur Erfüllung des Bildungsauftrages der 
Schule und der Fürsorgeaufgaben erforderlich ist.  
Gemäß § 13 Abs. 2 des Nds. Datenschutzgesetzes hat die Schule jedoch die Empfänger 
dieser Listen zu verpflichten, die Daten nur für die Zwecke zu verarbeiten, zu denen sie 
ihnen übermittelt wurden. Dies schließt eine kommerzielle Verwendung dieser Listen aus.  
 
Elterndaten - Weitergabe 
Die Anschriftenliste der Erziehungsberechtigten einer Klasse muss dem Vorsitzenden der 
Klassenelternschaft und dessen Vertreter zur Verfügung gestellt werden. Mit 
ausdrücklicher Zustimmung der Erziehungsberechtigten kann diese Liste an alle Eltern 
verteilt werden. 
 
Lehrerdaten - Weitergabe 
Die Kontaktdaten der unterrichtenden Lehrkräfte (Telefonnummern, E-Mail) sind der/dem 
Vorsitzenden der Klassenelternschaft bekanntzugeben. Mit ausdrücklicher Zustimmung 
der Lehrkräfte dürfen diese an alle Eltern einer Klasse weitergegeben werden. 
 

Ich habe die Informationen zum Datenschutz zur Kenntnis genommen und werde 
die Daten nicht weitergeben. 

 
_________   __________________________________ 
Datum    Unterschrift eines Erziehungsberechtigten 
 
 
 
 
Die PCS nutzt die eigene Homepage oder die regionale Presse zur Information der 
Erziehungsberechtigten und für Veröffentlichungen über schulische Angelegenheiten, z.B. 
über persönliche Erfolge bei Wettbewerben. 
Dabei werden auch Fotos von Schüler*innen veröffentlicht. 
 

Mit einer Veröffentlichung von Fotos meines Kindes bin ich einverstanden. 
 

 
_________   __________________________________ 
Datum    Unterschrift eines Erziehungsberechtigten   
 
 
 


