POLYMER SCIENGE SCHOOL AWARD

FORMULAR ZUR TEILNAHME Seite 1 von 2

STAND 14.01.2019

Von der Schiilerin oder vom Schiiler auszufiillen:

Vor- und Zuname:

Schule (Name, Adresse, Schulzweig):

Thema der Abschlussarbeit:

Privat-Adresse (StraBe, Hausnummer, PLZ, Ort):

E-Mail-Adresse:

Telefonnummer (fiir Riickfragen):

Geburtsdatum:

Trittst du im Team an: O ja mit wem bist du in einem Team:

O nein, ich bin Solostarter

Mit meiner Unterschrift bestatige ich, dass
® ich die, dem Formular beigelegten, Teilnahmebedingungen gelesen und verstanden habe.

e ch fiir alle am Poster verwendeten Inhalte (Texte, Ergebnisse, Grafiken, Bilder ...) die erforderlichen Rechte (z. B. Verdffentlichungs-
rechte, Datenschutzrechte und Recht am eigenen Bild) besitze oder diese Rechte eingeholt habe. AuBerdem habe ich fiir alle Fotos,
auf denen eine oder mehrere Personen abgebildet sind, vorab die Erlaubnis dieser Personen eingeholt.

e die Organisatoren meinen Vor- und Nachnamen und die Schule im Falle eines Gewinnes im Rahmen der Offentlichkeitsarbeit (Web-
site, Social Media ...) nennen und in der Presse publizieren diirfen. AuBerdem bin ich damit einverstanden, dass Fotos, die bei der
Preisverleihung gemacht werden, von den Organisatoren fiir die oben genannten Zwecke der Offentlichkeitsarbeit verwendet
werden diirfen.

Datum, Ort Unterschrift

Wenn du unter 18 Jahre alt bist, bitten wir dich auch noch einen Erziehungsberechtigen unterschreiben zu lassen:

Datum, Ort Name & Unterschrift
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Vom Lehrer auszufiillen, der die Abschlussarbeit betreut:

Vor- und Zuname:

Schule (Name, Adresse, wenn abweichend):

Thema der Abschlussarbeit:

E-Mail-Adresse:

Telefonnummer (fiir Riickfragen):

Mit meiner Unterschrift bestatige ich, dass

(Namen der Schiiler/innen) von mir im Rahmen seiner/ihrer Abschlussarbeit betreut wird/werden.

e alle erforderlichen Rechte (z. B. Veréffentlichungsrechte, Datenschutzrechte, Recht am eigenen Bild) fiir die im Poster ver-
wendeten Inhalte (Texte, Ergebnisse, Grafiken, Bilder ...) sich im Besitz des/der Schiilers/in/Teams befinden oder diese Rechte
eingeholt wurden. AuBerdem wurde fiir alle Fotos, auf denen eine oder mehrere Personen abgebildet sind, vorab die Erlaubnis
dieser Personen eingeholt.

¢ ich die, dem Formular beigelegten Teilnahmebedingungen gelesen und verstanden habe.

* die Organisatoren meinen Vor- und Nachnamen und die Schule im Falle eines Gewinnes im Rahmen der Offentlichkeitsarbeit (Web-
site, Social Media ...) nennen und in der Presse publizieren diirfen. AuBerdem bin ich damit einverstanden, dass Fotos, die bei der
Preisverleihung (sofern ich anwesend bin) gemacht werden, von den Organisatoren fiir die oben genannten Zwecke der Offentlich-
keitsarbeit verwendet werden diirfen.

Datum, Ort Unterschrift
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