GeoKAT
Informationen tliber Tagesstitten und Heime

/ /

STADT BAMBERG

AMT FUR BRAND- UND KATASTROPHENSCHUTZ

Informationen iiber Tagesstatten und Heime fiir die Datenbank GeoKAT

Objekt

StraRe/Nr.

PLZ Bamberg E-Mail

Telefon

Telefax

Internetseite

Trager/
Eigentimer

StraRe/Nr.

PLZ Ort

Telefon

Mobil

Telefax E-Mail

Internetseite

Ansprechpartner (Objekt)

Funktion

Vorname

Nachname

Telefon

Mobil

Telefax E-Mail

Internetseite

Offnungs-/Geschéftszeiten

Mo - Do

Fr

Sa

Sonn/
Feiertage




¢
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STADT BAMBERG

AMT FUR BRAND- UND KATASTROPHENSCHUTZ

AuBerhalb unserer Offnungszeiten stehen folgende Ansprechpartner zur Verfiigung:

1. Ansprechpartner Funktion

Vorname Nachname
Tel. dienstl. Mobil dienstl.
Tel. priv. Mobil priv.
StraBe/Nr.
PLZ Ort

2. Ansprechpartner Funktion
Vorname Nachname
Tel. dienstl. Mobil dienstl.
Tel. priv. Mobil priv.
StraBe/Nr.
PLZ Ort

3. Ansprechpartner Funktion | Hausmeister
Vorname Nachname
Tel. dienstl. Mobil dienstl.
Tel. priv. Mobil priv.
StraBe/Nr.
PLZ Ort

4. Ansprechpartner Funktion | Trager/Eigentiimer
Vorname Nachname
Tel. dienstl. Mobil dienstl.
Tel. priv. Mobil priv.
Stra3e/Nr.
PLZ Ort
5. Ansprechpartner Funktion | Kiiche/Mensa/Gastronomie

Vorname Nachname
Tel. dienstl. Mobil dienstl.
Tel. priv. Mobil priv.
Stra3e/Nr.
PLZ Ort
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Ortlichkeit
Vollstationdre Platze Anzahl
Tagespflege / Teilstationdre Platze Anzahl
Kurzzeitpflegeplatze Anzahl
Betreutes Wohnen Anzahl
Demenzerkrankungen Anzahl
Rollstuhlbewohner Anzahl
Behinderteneinrichtung Ja Nein
ﬁaieeirlg:}ﬁgir’]cgzur geschlossener Ia Nein
Platze fir besonderen Pflegedarf Anzahl
KiTa-Platze Anzahl in Gruppen
Gruppen- / Gemeinschaftsraume Anzahl GroRe in m?
Schlafraume Anzahl GroRe in m?
Aufzug Anzahl Kapazitat
Verpflegung
Kiiche(n) Essen/Std. Vorlaufzeit
Mensa/Kantine/Gastronomie GroBe Sitzplitze
sonstiges
Objekt/Zugang behindertengerecht Ja Nein
Toiletten (Anzahl) M W
Waschraume/Duschen (Anzahl) M W
Parkplitze Nein Ja, wie viele
Sammelstelle bei Rdumung
Geschitzte Zeit zur Rdumung Minuten
Brandmeldeanlage Nein ja Plan-Nr.
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Sonstiges
(weitere Informationen zum Objekt, Besonderheiten, Alten-/Kinder-/Jugendpflege, Altersstruktur....):

Hinweise zum Datenschutz:

Die Daten werden aufgrund und zum Zweck des Vollzugs des Bayerischen Katastrophenschutzgesetz
(BayKSG) ) sowie Art. 6 Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO) i. V. m. Art. 4, 6 Bayerisches Daten-
schutzgesetz (BayDSG) und werden aufgrund und zum Zweck des Vollzugs des Art. 3 Abs. 1 Nr. 1 und
Art. 7 Abs. 2 Nr. 1 BayKSG zur Erstellung von Katastrophenschutzpldne der Stadt Bamberg erhoben und
verarbeitet.

Néhere Informationen zu Thren Rechten im Rahmen der Erhebung von personenbezogenen Daten nach
Artikel 13 und 14 der DSGVO erhalten Sie im Internet auf der Seite der Stadt Bamberg, auf der die
allgemeinen datenschutzrechtlichen Hinweise einschlielich der Kontaktdaten des Verantwortlichen und
des Datenschutzbeauftragten bereitgestellt sind: www.stadt.bamberg.de/datenschutzinformation.

Die Angaben diirfen ausschlieBlich fiir Katastrophenschutzzwecke, insbesondere fiir die Vorbereitung auf
Katastrophen und fiir die Bewéltigung von Katastrophen und GroB3schadenslagen, verwendet werden.

Die mit diesem Erhebungsbogen erhobenen personenbezogenen Daten diirfen iiber die Datenbank GeoKAT
folgende bayerischen Katastrophenschutzbehdrden zu Zwecken des Katastrophenschutzes zur Verfiigung
gestellt werden. (Mehrfachauswahl moglich)

Allen bayerischen Katastrophenschutzbehorden

Nur der Stadt Bamberg und dem Landkreis Bamberg

Nur der Stadt Bamberg

Ort, Datum Unterschrift
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Einverstandniserklarung

Ich bin/Wir sind damit einverstanden, dass die im Erhebungsbogen ,,Informationen liber Tagesstatten und
Heime fur die Datenbank GeoKAT” erhobenen Daten

Zum Objekt

Name:

StralRe/Nr.:

PLZ: Bamberg
an die Mitarbeiter der Feuerwehr Bamberg , Abteilung Feuerbeschau” weitergegeben werden.

Es werden hierfiir die gleichen Angaben benotigt und erspart eine doppelte Abfrage.

Hinweise zum Datenschutz

Die Daten werden aufgrund und zum Zweck des Vollzugs des Art. 3 Abs. 1 Nr. 1 und Art. 7 Abs. 2 Nr. 1 Bayerisches
Katastrophenschutzgesetz (BayKSG) erhoben und verarbeitet.
Diese Daten geben wir gem. § 3 Verordnung liber die Feuerbeschau (FBV) weiter an Abteilung Feuerbeschau

beim Amt fir Umwelt, Brand- und Katastrophenschutz.

Nahere Informationen zu lhren Rechten im Rahmen der Erhebung von personenbezogenen Daten nach
Artikel 13 und 14 der Datenschutz-Grundverordnung erhalten Sie im Internet auf der Seite der Stadt
Bamberg, auf der die allgemeinen datenschutzrechtlichen Hinweise einschlieRlich der Kontaktdaten des

Verantwortlichen und des Datenschutzbeauftragten bereitgestellt sind.

einverstanden

nicht einverstanden

Ort, Datum Unterschrift
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