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Ich bin damit einverstanden, dass Sie, Ute Wöllmann, Inhaberin der Akademie für Malerei Berlin, 
folgende meiner personenbezogenen Daten erheben und verarbeiten, um zukünftig mit mir in 
Kontakt zu treten*.

□ meinen Namen und Vornamen:______________________________________

□ meine Postadresse: _______________________________________________

□ meine Emailadresse:______________________________________________

□ meine Telefonnummer:____________________________________________

Sie dürfen unter Verwendung der angegebenen Daten auch mit mir in Kontakt treten, um

□ mir die Programmhefte der Akademie für Malerei Berlin zu übermitteln;

□ mich über Veranstaltungen der Akademie für Malerei Berlin zu informieren;

□ mich über Veranstaltungen der Galerie ROOT UG (haftungsbeschränkt),
   Geschäftsführerin: Ute Wöllmann, Hardenbergstr. 9, 10623 Berlin,
   www.galerie-root.de zu informieren.

Und als StudentIn oder DozentIn

□  mich mit meinem öffentlichen Profil auf der Seite https://a-f-m-b.de als
    DozentIn / StudentIn (nicht zutreffendes bitte streichen) zu präsentieren.

□  mich namentlich zu erwähnen, wenn Veranstaltungen derer ich Teil bin, im
    Internet, den sozialen Medien oder per Mailingliste beworben werden.

□  stimme ich zu, Protokolle meiner öffentlichen Präsentationen auf dem Lernsystem der Akademie
    für Malerei Berlin unter https://moodle.a-f-m-b.de zu speichern, und heute, sowie künftig
    Studenten der Akademie für Malerei Berlin Einsicht zu gewähren.

Ich weiß, dass diese Einwilligung freiwillig ist und ich dazu nicht verpflichtet bin. Ich 
weiß auch, dass ich diese Einwilligung jederzeit und ohne Angabe von Gründen 
widerrufen kann. Ich weiß, dass ich jederzeit die Löschung personenbezogener Daten 
verlangen kann.

_____________________________
Stadt, Datum Unterschrift

* Bitte kreuzen Sie das Kästchen an, zu dem Sie Angaben machen möchten.
Informationen zur Datenschutzgrundverordnung finden Sie ab dem 25.5.2018 unter www.a-f-m-
b.de und www.galerie-root.de sowie zur Einsicht im Büro der AfMB in der Hardenbergstr. 9, 
Vorderhaus, 2. Stock links, 10623 Berlin und erteilen wir Ihnen jederzeit schriftlich wie auch 
telefonisch


