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Übernahme	der	Aufsichtspflicht	
für	Minderjährige	unter	14	Jahren	
	
	
	
______________________________________	
Name	und	Vorname	
-Aufsichtsperson-	
	
	
Hiermit	übernehme	ich	die	Aufsichtspflicht	und	Verantwortung	für	folgende	
Minderjährige	während	des	Aufenthalts	in	der	Boulderhalle	Salzburg	
	
	
______________________________________																							_________________________	
Name	und	Vorname	 	 	 	 	 geb.	am	
	
	
______________________________________																							_________________________	
Name	und	Vorname	 	 	 	 	 geb.	am	
	
	
______________________________________																							_________________________	
Name	und	Vorname	 	 	 	 	 geb.	am	
	
	
______________________________________																							_________________________	
Name	und	Vorname	 	 	 	 	 geb.	am	
	
	
______________________________________																							_________________________	
Name	und	Vorname	 	 	 	 	 geb.	am	
	
	
______________________________________																							_________________________	
Name	und	Vorname	 	 	 	 	 geb.	am	
	
Ich	erkenne	die	Benutzerordnung	mit	meiner	Unterschrift	an	und	bestätige,	gegenüber	
den	oben	genannten	Minderjährigen	erziehungsberechtigt	zu	sein,	bzw.	die	Erlaubnis	der	
Erziehungsberechtigten	für	den	Aufenthalt	in	der	Boulderhalle	Salzburg	übertragen	
bekommen	zu	haben.		
Die	mit	der	Nutzung	verbundenen	Risiken	sind	mir	bekannt.		
	
	
Ort,	Datum:	 _____________________________________	
	 	 Unterschrift	


