Unser Clarins Experten-Team berat Sie gerne bei Beauty Fragen!
Aus datenschutzrechtlichen Grinden durfen wir Sie nur kontaktieren, LARIN
sofern uns Ihre schriftliche Einwilligung mit Unterschrift vorliegt.

Bitte dieses Formular moglichst vollstandig ausfullen, unterschreiben
und per Post, E-Mail oder Fax zurlUcksenden. Herzlichen Dank!

Datenschutzeinwilligung
Beauty Service

Ich bin einverstanden, dass mir die Clarins GmbH personalisierte Werbung zu ihren Beauty Produkten und
Serviceleistungen sowie ggf. entsprechende Produktproben per Post, E-Mail und durch gezielte Anzeigen im
Internet zukommen lasst.

Ich bin dartber hinaus einverstanden, dass die Clarins GmbH meine Nutzung der Post- und E-Mailings (z. B. das
Offnen und Lesen) erfassen und zu statistischen Zwecken auswerten darf.

Hierzu und zu meiner individuellen Beratung darf die Clarins GmbH folgende Daten und weitere aus
der Kundenbeziehung entstandene Informationen bis auf Widerruf speichern und nutzen (die mit * gekenn-
zeichneten Felder sind Pflichtfelder):

Nachname* Vorname*

StraBe und Hausnummer*

| | | |
Postleitzahl und Wohnort*

E-Mail Adresse*

\ O normale Haut O trockene Haut O Mischhaut O 6lige Haut
Geburtsdatum

Weitere Anmerkungen zum Hauttyp

Diese Einwilligung erlaubt auch die Speicherung und Verarbeitung von Gesundheitsdaten, z. B. Hautzustand
oder Unvertraglichkeiten, zu Beratungs- und Servicezwecken.

Datum* Unterschrift Endverbraucher:in/Kund.in*

Sie kdnnen lhre Einwilligung jederzeit mit Wirkung fir die Zukunft widerrufen:
siehe Kontaktdaten oben oder datenschutzbeauftragter@clarins.com

Ausfuhrliche Hinweise zur Datennutzung sowie zu Ihren Rechten finden Sie auf
www.clarins.de/datennutzung. Gerne schicken wir Ihnen diese auf Anfrage auch per Post.

Clarins Beauty Service

Anschrift: Postfach 1562, 82317 Starnberg Fax: 08151/2603 566
E-Mail: service-de@clarins.com Hotline: 0800/25 27 460

XX_Name XX-XX





