
   
  

 
Einverständniserklärung 
für Minderjährige ab dem 14. Lebensjahr 
 
 
 
 
................................................................................      
Name der/s  Alleinerziehungsberechtigten 
 
 
................................................................................     ....................................................................................... 
Name der Erziehungsberechtigten                                   Name des Erziehungsberechtigten 
 
 
............................................................................................................................................................................ 
Straße, Hausnummer 
 
 
............................................................................................................................................................................ 
Postleitzahl, Ort 
 
 
............................................................................................................................................................................ 
Telefonnummer 
 
 
Hiermit erkläre/n ich/wir mich/uns damit einverstanden, dass unsere Tochter/ unser Sohn 
 
 
................................................................................     geboren am.................................................................... 
Name des Kindes               
 
Die DAV-Kletteranlage der Sektion Wetzlar zu Kletterzwecken benutzen und falls nötig 
Klettermaterial ausleihen darf. Wir versichern, dass unsere Tochter/ unser Sohn die 
einschlägigen Sicherungstechniken beherrscht. Die Risiken, die beim Sportklettern entstehen 
können, sind mir/uns bekannt. Ich /wir bestätigen, dass ich /wir die Benutzungsordnung der 
DAV-Kletteranlage Cube DAV Kletterzentrum Wetzlar gelesen und verstanden haben.  
 
Mit der Unterschrift bestätige/n ich/wir, dass ich/wir die Benutzungsordnung anerkenne/n.  
 
Diese Einverständniserklärung gilt ohne zeitliche Begrenzung 
 
 
..........................................................     ........................................................................................................ 
Ort, Datum    Alleinerziehungsberechtigte/r            
 
 
..........................................................     ................................................       ................................................. 
Ort, Datum    Erziehungsberechtigte                       Erziehungsberechtigter          
  
 
 


