Vereinbarung fir ein personalisiertes Produkt

Kundendaten

Kundennummer: E-Mail-Adresse:
Ansprechpartner: Telefonnummer:
Titel: Faxnummer:

Katun-Ansprechpartner:

Der Kunde ist damit einverstanden:

e Sachdienliche Informationen, eine elektronische Kopie des Firmenlogos bzw. andere
Grafikvorlagen und die Farbspezifikationen fir die Etiketten zur Verfligung zu stellen.

* Die Druckprobe des personalisierten Produktetiketts freizugeben.

* Nach lhrer Freigabe eines individuellen Etiketts, zahlen Sie eine einmalige Einrichtungspauschale und geringe
monatliche GebUhr. (Fur Details stehen Ihnen Ihre persénlichen Ansprechpartner aus dem Vertrieb zur Verfugung.)

e Etikettierte Produkte kénnen nicht innerhalb der normalen Katun Garantiebestimmungen und Konditionen
abgewickelt werden.

Katun ist damit einverstanden:

e Ein personalisiertes, vollfarbiges Etikettendesign gemaB lhren Spezifikationen auf der Grundlage der in diesem
Formular enthaltenen Daten zu erstellen und lhnen innerhalb von sieben Tagen ab Erhalt dieser Vereinbarung
eine Druckprobe zwecks Freigabe zuzusenden.

e Etiketten mit dem vom Kunden freigegebenen Design auf weiBem Etikettenmaterial zu drucken und sie oberhalb
des Katun-Logos auf der Packung des Toners von Kopiergerat oder Drucker/Fax bzw. dem Tinten- bzw.
Masterbehalter des Digital Duplicator der Marke Katun® Performance™ anzubringen.

Daten fiir das personalisierte Produktetikett

Bitte nur die Informationen angeben, von denen Sie méchten, dass sie auf Ihrem personalisierten
Produktetikett erscheinen.

Firmenname:

StraBBe/Adresse:

Stadt: Land/Provinz: Postleitzahl:
Telefonnummer: Faxnummer:

Sonstiges:

Etikettengrafik

e Bitte fiigen Sie eine Kopie lhres Unternehmenslogos bzw. die anderen gewiinschten grafischen Elemente bei.
Die Grafik kann vollfarbig oder schwarz-weiB sein. Wir bevorzugen Grafiken in Originalqualitat in der GréBe
50mm x 50mm oder gréBer; aber auch eine Visitenkarte oder Firmenbriefpapier sind moglich.

* Bitte geben Sie lhre Farbpraferenzen an. Geben Sie im nachstehenden Textfeld bitte die Farbe(n) an, die Sie flr
die Texte, Ihr Firmenlogo und fir andere grafische Elemente wiinschen. Senden Sie uns ggf. die Bemusterungen,
die genau beachtet werden missen, oder teilen Sie die Pantone- oder PMS-Farbnummern mit.

Farbspezifikationen:

Unterschrift / Firmenstempel: K/\T U N®




Anweisungen fiir das Programm fiir personalisierte Produkte

1. Senden Sie lhre Vereinbarung fur ein personalisiertes Produkt zusammen mit einer elektronischen Kopie
Ihres Firmenlogos oder der anderen gewlinschten Etikettengrafik an den Kundendienst von Katun.

2. Katun wird lhnen binnen einer Woche nach Zusendung der Vereinbarung
Probeabzlige der Etiketten zukommen lassen.

3. Sobald lhre unterzeichnete Freigabe eingeht, werden Ihre Auftrage
personalisiert.

e Bestellung Uber den Katun-Online-Katalog: Personalisierbare Produkte sind
mit einer Aufforderung , Personalisiert” mit Ja/Nein-Schaltflache versehen.
Ihre Voreinstellung wird auf ,Ja” gesetzt. Wenn Sie mdchten, kdnnen Sie die
Voreinstellung auch auf ,,Nein” korrigieren. Wenn Sie lhre Voreinstellung
andern moéchten, wahlen Sie Mein Kundenkonto/Personalisierte
Voreinstellung. Hinweis: Voreinstellungen werden nach dem
Benutzernamen und nicht nach der Kundennummer vorgenommen.

¢ Bestellung per E-Mail oder Fax: Wenn Sie per E-Mail oder Fax bestellen,
werden wir alle personalisierbaren Produkte beschriften, falls Sie nichts anderes angeben.

e Bestellung per Telefon? Wenn Sie telefonisch bestellen, wird Innen der Kundendienstmitarbeiter bestatigen,
dass Sie an dem Programm fir personalisierte Produkte teilnehmen und dass das personalisierbare
Produkt beschriftet wird.
4. |hnen wird eine einmalige AnfertigungsgebUhr berechnet.
Die monatlich anfallenden GebUhren werden separat den darauffolgenden Monat nach der Registrierung berechnet.
6. Kundigungsfrist 30 Tage (zum Monatsende).

b

Nachstehend sind die StandardetikettengréBen angegeben; sie werden je nach der
spezifischen PackungsgroBe hergestelit.
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