lm Kletterzentrum Augsburg
Landesleistungszentrum Bayern

®

BESTATIGUNG FUR BEGLEITPERSONEN MINDERJAHRIGER

Personenbezogene Daten Begleitperson:

Name, Vorname

Anschrift

Ich bin heute, am die Begleitperson von folgendem/folgender/folgenden
Minderjdhrigem/Minderjdhriger/Minderjahrigen im DAV Kletterzentrum Augsburg.

Name, Vorname Geburtsdatum
Name, Vorname Geburtsdatum
Name, Vorname Geburtsdatum
Name, Vorname Geburtsdatum

Mir ist bekannt, dass
. Bouldern und Klettern wegen der damit verbundenen (Sturz-)Risiken ein hohes MaB an Vorsicht und Eigenverantwortung erfordert (siehe Ziffer 3 der

Benutzungsordnung);

. Der unsachgemédBe Gebrauch von Ausriistungsgegenstanden sowie die falsche Anwendung von Sicherungstechniken und -maBnahmen zu schweren
Gesundheits- und Kdrperschaden beim Kletterer, beim Sichernden und bei Dritten und im Extremfall zu todlichen Verletzungen fiihren kénnen;

. der Anlagebetreiber keine Kontrollen durchfiihrt, ob (minderjdhrige) Nutzer (oder die sie anleitenden Personen) tiber ausreichende Kenntnisse der korrekten
Durchfiihrung der Sicherungstechniken und -maBnahmen und den fachgerechten Umgang mit den (geliehenen) Ausriistungsgegenstanden verfiigen, und ob
sie diese anwenden;

. der Aufenthalt in der Anlage und deren Benutzung erfolgt auf eigene Gefahr und eigenes Risiko.

Ich tibernehme als von den Sorgeberechtigten beauftragte und bevoliméchtigte Person ausdriicklich die uneingeschrénkte Aufsichtspflicht Gber den/die
Minderjahrigen/Minderjahrige/n fiir die gesamte Dauer des Aufenthalts im Kletterzentrum und bin berechtigt fiir den/die Minderjahrigen/Minderjahrige/n alle fiir die
Nutzung des Kletterzentrums notwendigen Erklarungen vorzunehmen, auch fiir den Ausriistungsverleih. Mir ist dabei bekannt und bewusst, dass es im Kletterzentrum
keine anderweitige Aufsicht gibt und dass es mir ohne Einschrénkung obliegt, darauf zu achten, dass der/die von mir begleitete/n Minderjdhrige/n sich an die Kletter-
und Sicherungsregeln halten. Auch ist mir die Benutzerordnung und die Benutzerordnung fiir den Ausriistungsverleih des Kletterzentrums bekannt und erkenne diese an.
Ich trage dafiir Sorge, dass diese auch von dem/der/die von mir begleiteten Minderjdhrigen eingehalten wird. Ich stehe dafiir ein, dass der/die Minderjahrige/n sténdig
hinreichend beaufsichtigt, kontrolliert und Giberwacht wird/werden und libernehme hierfiir die volle Verantwortung.

Ort, Datum Begleitperson
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