mit freundlicher Unterstiitzung durch

CHSH

Corha Hempel Splegelfeld Hlawat
Rechisanwalte GmbH

@’ LexisNexis*
Anmeldung zur ZFR-Tagung

Montag, 14. JAdnner 2019, WU Wien, Festsaal 2, Einlass ab 09:00 Uhr

Hiermit melde ich mich zum Preis von € 150, - (exkl. MwSt.) verbindlich zur ZFR Tagung an:

Anrede*

Titel

Vorname*

Nachname*

Job Titel

Firma/
Organisation*

E-Mail*

Rechnungsdetails

Adresse*

PLZ*

Ort*

Land*

*Ja, ich akzeptiere die Allgemeinen Geschaftsbestimmungen (AGB) von LexisNexis

*Ja, ich akzeptiere die Teilnahmebedingungen**

Einwilligung zur weiteren Datenverabeitung:

*Ich habe die Informationen auf der folgenden Seite zur Kenntnis genommen.

Ich m&chte mit Nennung meines Namens und meiner Organisation/Firma auf der Teilnehmerliste in den
Tagungsunterlagen aufscheinen. Mir ist bewusst, dass die Teilnehmerliste 6ffentlich zugénglich ist.

Ich m&chte Uber Folgeveranstaltungen zu dieser Veranstaltung informiert werden und willige der Speicherung und
Verarbeitung meiner Daten zu diesem Zweck ein.

O oo og

Sie kédnnen diese Einwilligung jederzeit widerrufen. Ein Widerruf hat zur Folge, dass wir |hre Daten ab diesem
Zeitpunkt zu oben genannten Zwecken nicht mehr verarbeiten. Flr einen Widerruf wenden Sie sich bitte an:
datenschutz®@lexisnexis.at

Ort, Datum Unterschrift

* Pflichtfeld

** Die Anmeldung ist verbindlich. Sie ist bis zum 8.1.2019 (einlangend) schriftlich widerrufbar. Nach diesem Zeitpunkt ist die gesamte
Tagungsgebiihr zu entrichten. Die Teilnahmeberechtigung kann jedoch schriftlich auf einen Ersatzteilnehmer Ubertragen werden. Die
Tagungsgebur wird mit Rechnungslegung fallig.

Weiter auf Seite 2 2>


https://www.lexisnexis.at/agb/agb/
mailto:datenschutz@lexisnexis.at
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Information zur notwendigen Datenverarbeitung:

Die WU Wien und LexisNexis sind im Rahmen der ZFR-Tagung gemeinsam flr die
Datenverarbeitung Verantwortliche gem. Art 26 DSGVO. Die WU Wien und LexisNexis (im
Folgenden ,die Verantwortlichen”) verarbeiten die von Ihnen oben angegebenen Daten (Name,
akad. Grad, Organisation/Firma [..]) fur die administrative Abwicklung der Veranstaltung
(Namensschilder, Teilnahmebestétigung, interne Listen). Die Verantwortlichen verarbeiten
auBerdem |hren Namen, lhre Organisation und Rechnungsadresse zu Zwecken der
Rechnungslegung. Die von Ihnen bereit gestellten Daten (Name, akad Grad, Organisation/Firmafl...])
sind fur lhre Teilnahme an der ZFR-Tagung erforderlich. Ohne diese Daten kdnnen wir den Vertrag
mit lhnen nicht abschlieBen. Die Daten werden bis sechs Monate nach Veranstaltungsende
gespeichert und anschlieBend geldscht, sofern Sie nicht einer weiteren Datenverarbeitung
zustimmen (siehe Seite 1).

Namen und Daten der Verantwortlichen nach Art 26 DSGVO

Wirtschaftsuniversitat Wien, Welthandelsplatz 1,1020 Wien
Den Datenschutzbeauftragten der WU erreichen Sie unter datenschutzbeauftragter@wu.ac.at

LexisNexis Verlag ARD Orac GmbH & Co KG, Marxergasse 25,1030 Wien
Fragen zum Thema Datenschutz richten Sie bitte an datenschutz@lexisnexis.at

Information zu Betroffenenrechten:

Sie haben jederzeit das Recht auf Auskunft, Berichtigung, L&schung, Einschrankung der
Verarbeitung, Datenlbertragbarkeit, Widerspruch sowie ein Beschwerderecht bei der
Datenschutzbehdrde nach MaBgabe gesetzlicher Bestimmungen. Nahere Informationenfinden Sie
in der WU Privacy Policy unter https://short.wu.ac.at/Datenschutzerklaerung sowie in der
Datenschutzerklarung von LexisNexis unter
https://www.lexisnexis.com/global/privacy/de/privacy-policy-at.page

Bitte schicken Sie das ausgefiillte und unterschriebene Anmeldeformular bis spatestens
Dienstag, 08. Janner 2019 an Julia.Emberger@wu.ac.at
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