Anlage 2

Verschwiegenheitserklarung far die
Notfallseelsorge/Krisenintervention

Mit meiner Unterschrift erkenne ich an, dass ich in meinem Dienst als
Mitarbeiterin/Mitarbeiter  in  der  Notfallseelsorge/Krisenintervention  unter  der
seelsorgerlichen Verschwiegenheit stehe.

Ich verpflichte mich, Dritten gegentiber Stillschweigen zu wahren tber alle Geschehnisse
und Umstande, die mir im Zusammenhang von Einsdtzen der Not-
fallseelsorge/Krisenintervention bekannt geworden sind. Davon ausgenommen sind
Geschehnisse und Umstéande, die bereits 6ffentlich bekannt sind.

Unberihrt davon bleibt die eigene Aufarbeitung des Einsatzes durch Supervision oder
Fallbesprechungen, in denen Vertraulichkeit zugesichert ist.

Diese Verschwiegenheit bleibt sowohl aul3erhalb meines Dienstes als auch nach meinem
Ausscheiden bestehen.
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