
AGB / Kundeninformationen

Schrifttyp - Richtigkeit der Schreibweise - Größe der Tätowierung – Motiv – 
Position / Körperstelle wurden kontrolliert und für Richtig erklärt.

Unterschrift Kunde/in : ________________________________________

….............................................................................................................................................................

Einverständniserklärung

Hiermit gestatte/n ich/wir_______________________________________________________
meiner/unserer Tochter / meinem/unserem Sohn/ X ein oder mehrere Piercing - eine oder mehrere 
Tätowierung/en an folgender/ folgenden Stelle/n:

____________________________________________

Unsere Tochter unser Sohn/X und ich / wir, der/die Erziehungsberechtigte/n wurde/n über evtl. 
Risiken und wichtige Details zum Heilungsprozess aufgeklärt und vollständig informiert. Wir haben 
den Vertrag über die Anbringung einer Tätowierung und/oder eines Piercing gelesen, verstanden und
unterschrieben.

Ort: _________________________________     Datum: ________________________________

Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten: ______________________________

 Tätowier & Piercing Studio Seiter, Inh. Horst Johner, Franz Volk Straße 1, 77652 Offenburg, Tel. 0781 77361, Hotline 01705561144 

Name

Vorname

Straße / Nr. Gesamtpreis   

Anzahlung

Ort Körperstelle / Motiv

Geb. Datum

Ausweis Nr.

Termin   

Uhrzeit   

Plz.

Tel.   

Erziehungsb. Tel.

 Sind Sie Diabetiker / in?  Ja  Nein
 Nehmen Sie blutverdünnende Medikamente?  Ja  Nein
 Nehmen Sie andere Medikamente?  Ja  Nein

wenn ja, welche? 
 Leiden Sie an Allergien?  Ja  Nein
 Leiden Sie an HIV / AIDS?  Ja  Nein
 Leiden Sie an Hepatitis A / B / C?  Ja  Nein
 Haben Sie Alkohol oder Drogen eingenommen?  Ja  Nein
 Sind Sie schwanger?  Ja  Nein



Vertrag
über die Anbringung einer/mehrerer

Tätowierung/en
und/oder eines/mehrerer Piercing

zwischen:

Tätowier & Piercing Studio Seiter
Inh. Horst Johner

Franz Volk Straße 1
77652 Offenburg

Telefon: 0781 77361, 01705561144
-nachfolgend Studio -

und

…..........................................................
- nachfolgend Kunde -

Tätowier & Piercing Studio Seiter, Inh. Horst Johner, Franz Volk Straße 1, 77652 Offenburg, Tel. 078177361, Hotline 01705561144



1. Gegenstand des Vertrags

Das Studio verpflichtet sich gegenüber dem Kunden zur Anbringung 

– einer Tätowierung nach einer vom Kunden gewählten Vorlage, die dieser 
Vereinbarung bei der Unterzeichnung des Vertrags als wesentlicher Bestandteil 
beigeschlossen ist.

– Eines Piercing

2. Erklärung zu Einschränkungen

Mit seiner Unterschrift unter dieser Vereinbarung bestätigt der Kunde, dass er

– volljährig ist (minderjährige Kunden müssen eine schriftliche Einwilligung des/der 
gesetzlichen Vertreter vorlegen),

– Zum Zeitpunkt der Leistungserbringung nicht unter dem Einfluss von Alkohol, 
Drogen und/oder Medikamenten steht,

– an keinen schwerwiegenden Erkrankungen, insbesondere an HIV/AIDS, Hepatitis 
A/B/C, Epilepsie, Herz-/Kreislauferkrankungen oder -schwächen, Diabetes leidet 
und weder Bluter ist, noch blutgerinnungshemmende Medikamente zu sich nimmt,

– an keiner Allergie, insbesondere an keiner Kontaktallergie leidet, über sämtliche – 
insbesondere gesundheitlichen – Risiken im Zusammenhang mit der Anbringung 
einer Tätowierung , insbesondere dessen Nachbehandlung , beziehungsweise 
eines Piercing, insbesondere über dessen Material und Art des Piercens, informiert 
und in dessen Pflege durch das Studio aufgeklärt wurde,

– alle für seinen Behandlungsverlauf erforderlichen Anweisungen des Studios 
befolgen wird.

3. Vorliegen gesundheitlicher Einschränkungen

Sollten Einschränkungen, insbesondere gesundheitlicher Art vorliegen, werden diese 
nachstehend wie folgt aufgeführt:

Mir seiner Unterschrift unter dieser Vereinbarung bestätigt der Kunde, dass er trotz 
vorstehend angegebenen Einschränkungen und informiert aus dem sich hieraus 
ergebenden Risiken mit der Anbringung einer Tätowierung / eines Piercing einverstanden 
ist.

4. Haftungsausschluss

Bei einer Falschangabe (als solche gilt auch ein Verschweigen offenbarungspflichtiger 
Informationen) insbesondere hinsichtlich gesundheitlicher Einschränkungen und daraus 
resultierender Gefahren entfällt jede Haftung des Studios.
Sollten unter Ziffer 3. dieser Vereinbarung gesundheitliche Einschränkungen angegeben 
sein, so stellt der Kunde das Studio insoweit von jeder Haftung für den Fall einer 
Schädigung frei.Im Übrigen wird die Haftung des Studios auf Vorsatz und grobe 
Fahrlässigkeit beschränkt, also eine Haftung wegen einfacher und leichter Fahrlässigkeit 
ausgeschlossen.

Tätowier & Piercing Studio Seiter, Inh. Horst Johner, Franz Volk Straße 1, 77652 Offenburg, Tel. 078177361, Hotline 01705561144



5. Pflichten des Studios

Das Studio versichert, einschließlich Materialien/Schmuck zu verwenden, die/der nach 
neuesten Erkenntnissen und bestem Fachwissen ausgewählt wurde/n, hierbei wird auf 
eine größtmögliche Biokompatibilität des Materials geachtet.

Das Studio wird die üblichen Hygienemaßnahmen beachten

Das Studio wird nach Fertigstellung der Tätowierung beziehungsweise der Anbringung des
Piercing eine ausführliche Pflegeanleitung zur Nachbehandlung (mündlich oder schriftlich) 
erteilen.

6. Preise

a) Der Preis für die Anbringung der vom Kunden gewünschten Tätowierung beträgt:    
__________Euro.
Für die Anbringung einer Tätowierung ist eine Terminvereinbarung erforderlich. Mit 
der Terminvereinbarung ist eine Anzahlung von ____ Euro auf den genannten 
Gesamtpreis zu erbringen. Ein vereinbarter Termin ist vom Kunden spätestens zwei
Werktage vor dessen Beginn abzusagen bzw. zu ändern. Geschieht dies nicht, sind
wir berechtigt, die geleistete Anzahlung einzubehalten. Diese Regelung gilt auch für
jede weitere Terminvereinbarung.

Der vereinbarte Preis versteht sich inkl. eines eventuell erforderlichen 
Nachstechens, soweit dies innerhalb eines halben Jahres erfolgt. Ein späteres 
Nachstechen ist kostenpflichtig.

b) Der Preis für die Anbringung des vom Kunden gewünschten Piercing beträgt: 
______ Euro.

c) Der vereinbarte Preis beinhaltet die jeweils geltende gesetzliche Umsatzsteuer 
(derzeit 19%). Er ist am Tag der Leistungserbringung in bar zu entrichten. 
Abweichungen hiervon bedürfen einer ausdrücklichen Regelung.

7. Sonstiges

Sollte eine der vorstehenden Klauseln unwirksam sein oder werden, so wird die 
Wirksamkeit des Vertrages im übrigen hiervon nicht berührt. Es gelten dann die 
einschlägigen gesetzlichen Vorschriften (Salvatorische Klausel).

Über diese Urkunde hinausgehende Vereinbarungen wurden zwischen den Parteien nicht 
getroffen.

Änderungen und/oder Ergänzungen dieses Vertrages bedürfen der Schriftform. Dies gilt 
auch für die Änderung dieses Schriftformerfordernisses.

Offenburg, den _____________________________________

_______________________________            ________________________
Kunde / Erziehungsberechtigter                   Studio 

Tätowier & Piercing Studio Seiter, Inh. Horst Johner, Franz Volk Straße 1, 77652 Offenburg, Tel. 078177361, Hotline 01705561144



Informationspflichten und Auskunftsrechte nach der Verordnung
(EU) 2016/679 

(Datenschutzgrundverordnung) 

Mit den nachfolgenden Informationen geben wir Ihnen einen Überblick über die Erhebung und 
Speicherung Ihrer personenbezogenen Daten sowie über Ihre Datenschutzrechte. 

Die Verarbeitung Ihrer Daten findet ausschließlich zur Erfüllung unserer Aufgaben aus Vertrag 
oder Gesetz statt. Eine Weitergabe Ihrer Daten an Dritte erfolgt ausschließlich dann, wenn das 
gesetzlich zulässig ist oder Ihre schriftliche Einwilligung vorliegt. 

Verantwortlicher:

Horst Johner, Franz-Volk-Straße 1, 
Offenburg   

Tel.: 078177361                                           

Mobil: 01705561144

Mail: tattoo-seiter@gmx.de

    Rechtsgrundlagen

Die Bereitstellung der personenbezogenen Daten ist zur Durchführung des 
Vertrages erforderlich (Art 6 Abs. 1 b DSGVO). Ohne eine Bereitstellung der Daten kann der 
Vertrag nicht durchgeführt werden. 

Verarbeitung personenbezogener Daten 

Im Rahmen der Erfüllung des Vertrags werden personenbezogene Daten der Auftraggeber 
erhoben und verarbeitet. 

Teilweise können die Daten als Gesundheitsdaten den Regelungen des § 9 DSGVO 
unterliegen. 

Wir erheben und verarbeiten insbesondere: 

- Ihren Namen und Ihre Anschrift 
- bei Minderjährigen Namen und Anschrift der Eltern 
- Ihre E-Mail-Adresse, Ihre Telefonnummer 
- Ihr Geburtsdatum 
- notwendige Daten zu Allergien und Medikamentierung 
- ggf. Detailfoto der Tätowierung oder des Piercings für das interne Archiv 

Dauer der Datenspeicherung 

Die Daten werden unverzüglich nach der Zweckerreichung Ihrer Erhebung 
gelöscht, soweit nicht handels- oder steuerrechtliche Erfordernisse entgegenstehen oder eine 
ausdrückliche Einwilligungserklärung von Ihnen zur Verwendung der Daten, insbesondere von 
Fotos der Werke, vorliegt. 

Ihre Rechte 

Sie haben nach den Artikeln 15-18 und 20 DSGVO das Recht auf Auskunft über die bei uns 
gespeicherten personenbezogenen Daten, auf Berichtigung unrichtiger Daten, auf Sperrung 
und Löschung oder auf Einschränkung der Verarbeitung. 

Tätowier & Piercing Studio Seiter, Inh. Horst Johner, Franz Volk Straße 1, 77652 Offenburg, Tel. 078177361, Hotline 01705561144
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Sie haben ein Widerspruchsrecht gegen die Verarbeitung sowie das Recht auf Datenübertragbarkeit.

Wenn Sie diese Rechte wahrnehmen möchten, wenden Sie sich bitte schriftlich an:

Tätowier & Piercing Studio Seiter
Inh. Horst Johner
Franz Volk Straße 1
77652 Offenburg

Die Rechtmäßigkeit der Datenverarbeitung bis zum Widerruf bleibt davon unberührt. 

Ihre Rechte können nach den Art. 15 und 17 DSGVO sowie §§ 34, 35 BDSG Einschränkungen 
unterliegen.

Beschwerderecht bei der Aufsichtsbehörde:

Jede betroffene Person hat das Recht auf Beschwerde bei der Aufsichtsbehörde (Der 
Landesbeauftragte für den Datenschutz und die Informationsfreiheit Baden-Württemberg, 
Königstraße 10a, 70173 Stuttgart, Tel.: 0711/61 55 41 0, E-Mail:
poststelle@lfdi.bwl.de), wenn sie der Ansicht ist, dass Ihre personenbezogenen Daten rechtswidrig 
verarbeitet werden.

Ich habe das Formular, Informationspflichten und Auskunftsrechte nach der Verordnung (EU) 
2016/679 (Datenschutzverordnung), gelesen, verstanden und unterschrieben.

….................................................                                  ….................................................                    
Ort/ Datum                                                                     Kunde/Erziehungsberechtigter             

mailto:poststelle@lfdi.bwl.de

