Feedback Formular

Details

Vorname [ |Name'[  JihreE-Mail[  |StraBe[  ]ort
| | Land | | Telefon | | Fax | |

Kommentar

Kontaktieren Sie mich via * [E-Mail| ¥| Kommentar "

Mit der Verarbeitung meiner Daten im Zuge der Bestellabwicklung bin ich einverstanden. Eine
Weitergabe lhrer personenbezogenen Daten von uns an Dritte erfolgt ausschlieBlich an die im
Rahmen der Vertragsabwicklung beteiligten Partnerverlage, das mit der Lieferung beauftragte
Logistik-Unternehmen und das mit Zahlungsangelegenheiten beauftragte Kreditinstitut. In den Fallen
der Weitergabe Ihrer personenbezogenen Daten an Dritte beschrankt sich der Umfang der
ibermittelten Daten jedoch auf das erforderliche Minimum. Eine Ubermittlung Ihrer persénlichen
Daten an Dritte zu anderen als den vorgenannten Zwecken findet nicht statt.

[Nein, ich bin mit der Verarbeitung nicht einverstanden!| v |

Speichern

Bitte ibertragen Sie die Buchstaben in das Eingabefeld. x| [ ] Dieses Feld bitte leer lassen

[ ]

Speichern
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