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Managing competence

G I'ad u ie run gSStam m date n Graduierungssystem Nr...........cccccceveeiene.
(BITTE IN GROSSBUCHSTABEN AUSFULLEN):

CCM empfohlen
durch:
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Foto
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GMVD SEIT

Sofern von o.g. Angaben abweichend bitte ich fiir CCM bezogene
Angelegenheiten folgende abweichende Kontaktdaten zu nutzen:

PLZ WOHNORT

STRASSE

TELEFON Foto

TELEFON MOBIL

E-MAIL

Erklarung zum Personlichkeitsrecht/Urheberrecht

Hiermit gebe ich meine Zustimmung zur Verdffentlichung meines beigefligten, unten naher bezeichneten Bildes (§22 KunstUrhG)
gegebenenfalls zusatzlich zusammen mit meinem vollen Namen sowie ggf. zusatzlich mit der Angabe meiner letzten von mir
bekanntgegebenen Beschaftigungsstelle fur Zwecke des GMVD Graduierungssystems (z.B. Graduiertenverzeichnis) sowie im
Zusammenhang mit CCM stehende redaktionelle und werbliche MalRnahmen.

Fur das von mir eingesandte Foto mit der riickseitigen Bezeichnung ,Freigegeben fir CCM Gebrauch + Datum dieses Antrags + meiner
personlichen Unterschrift “ Ubertrage ich hiermit dem GMVD das uneingeschrankte Nutzungsrecht und sichere gleichzeitig hiermit zu,
dass der GMVD uneingeschrankt tiber die Bildrechte verfiigen darf.

Im Ubrigen bestétige ich hiermit ausdriicklich meine Zustimmung zu den ausfiihrlichen Erklarungen zu Datenschutz-/Persdnlichkeits-
/Urheberrecht gem. den hierzu jeweils zugehoérigen Antragsformbléattern 01-E / 01-U / 01-A

Ort Datum Unterschrift Antragsteller/-in
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