Circular Futures

Plattform
Kreislaufwirtschaft

Osterreich

Einreichung einer Kampagne

Wir freuen uns, dass Sie die Plattform Kreislaufwirtschaft Osterreich aktiv
unterstutzen, indem Sie lhre Kampagne auf www.circularfutures.at
bzw. www.circularfutures.eu veroffentlichen mochten. Bitte fallen Sie
dazu nachfolgenden Fragebogen aus. Bitte beachten Sie, dass Sie
fur die Genauigkeit und Richtigkeit der uns zur Publikation
Ubermittelten  Informationen verantwortlich bleiben und, dass wir uns die
redaktionelle sowie inhaltliche Prifung und Aufnahme der eingereichten Initiative
vorbehalten.

Sie kennen eine Kampagne, sind aber nicht fir die Organisation der
Initiative verantwortlich? Schicken Sie uns gerne eine Email oder machen
Sie die Organisatorinnen selbst auf unsere Webseite aufmerksam.

Wenn Sie  weitere Fragen haben, wenden Sie sich bitte an
office@circularfutures.at.

* Erforderlich

1. Titel der Kampagne*

2. Wer sind die Organisatorinnen der Kampagne? (Name der Organisation
bzw. des Unternehmens)*

3. Artder Organisation/des Unternehmens* (Bitte 1 Feld auswihlen)
Privatunternehmen

Offentliche Einrichtung (Behorde, 6ffentlicher Dienst)
Interessensgruppe (Public-private Partnership, Multi-Stakeholder
Netzwerk, Sozialpartnerschaft)

NGO oder NGO-Netzwerk

Wissensgemeinschaft (Think tank, Forschungsinstitut, Universitat)
Sonstiges:

4. Wo findet die Kampagne statt? (Land/Bundesland/Ort/Stadt)

5. Sektor der Kampagne* (Bitte nur 1 Feld auswahlen)

Arzneimittel

Sonstiges bitte hier anfihren:
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http://www.circularfutures.eu/

6. Seit wann lauft die Kampagne und wie lange noch?

7. Schwerpunkt der Kampagne* (Bitte nur 1 Feld auswéhlen)

1 Innovation und Investment

[] Design it
[] Produktion

[] Distribution

[] Konsum

[] Repair/ReUse

[_] Remanufacturing/Refabrikation

[L] Recycling

[] Sekundarrohstoffe

[J Abfall

8. Bitte um Kurzbeschreibung der Kampagne (max. 700 Zeichen, inkl. Leerzeichen) *

9. Bitte den Webseiten-Link zur Kampagne angeben: *
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Bitte um Ihre Kontaktdaten:

Frau

Vor- und Nachname*
E-Mail Adresse*

Name lhrer Organisation*

Zur lllustration Ihrer Kampagne auf unserer Website bitten wir Sie

um Zusendung lhres Logos an office@circulurfutures.at.

Mit der Ubermittlung des Logos an office@circularfutures.at bestétige ich, dass die
verwendete Grafik keine Rechte Dritter verletzt und die Nutzungsrechte bei mir bzw.
meiner Firma liegen und ich das Recht habe, diese weiterzugeben. Die Nutzungsrechte
werden zur Verwendung der Grafik im Rahmen der Veroffentlichung auf
www.circularfutures.at bzw. www.circuluarfutures.eu an den Umweltdachverband
Ubertragen. Ich stelle den Umweltdachverband von samtlichen Ansprichen Dritter,
einschlieBlich etwaiger Verfahrenskosten, welche durch die schuldhafte Verletzung
von Rechten Dritter und der vorstehenden Rechteeinraumung eingetreten sind schad-
und klaglos.

Ja, ich stimme der Veréffentlichung zu.

Mochten Sie weiterhin Informationen zu den Aktivitaten von Circular Futures -

Plattform Kreislaufwirtschaft Osterreich erhalten?

Wird diese Option nicht gewahlt, werden Sie zukinftig nicht mehr Uber
Veranstaltungen und Aktivitaten informiert. Sollten Sie einen Newsletter bei uns
abonniert haben, erhalten Sie diesen selbstverstandlich auch weiterhin. Die
Abmeldung vom Newsletter ist jeweils Uber einen Link am Ende des Newsletters
moglich.”

Ja, ich mochte weiterhin Informationenﬂzu den Aktivitaten von Circular
Futures - Plattform Kreislaufwirtschaft Osterreich erhalten.

Nein, ich mochte keine weiteren Informationen erhalten.

Zustimmung zur Veroffentlichung:

Ich erklare mein Einverstandnis, dass mit dem Absenden des Formulars alle von mir zur
Verflgung  gestellten  Informationen  und  Links auf der  Website
www.circuluarfutures.at bzw. www.circuluarfutures.eu betreut vom
Umweltdachverband, éffentlich gemachten werden kénnen.”

Ja, ich stimme der Veréffentlichung zu.
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