
 

Anfrageformular für Schulen/soziale Einrichtungen und Sportvereine 

...und DAV-Landeskader (LK)         01.05.2022 

 

Für Schulen/soziale Einrichtungen gelten die Eintrittspreise der Kategorie Mitglied Sektion Berlin, 

Trainerstunden werden mit 30 Euro pro Stunde und Trainer berechnet. 

Wir empfehlen einen Betreuungsschlüssel von maximal eins zu neun. 

Für Sportvereine mit Kletterabteilungen gelten die Eintrittspreise der Kategorie Mitglied andere 

Sektion, Trainerstunden werden mit 30 Euro pro Stunde berechnet. 

 

Termine nur nach vorheriger Absprache mit der Betriebsleitung und mit vollständig ausgefüllter 

Liste „Veranstaltung Schule / soziale Einrichtung“ 

 

Vorab aufzunehmende Daten 

Einrichtung mit Name und 

Anschrift 

 

Verantwortlicher für die 

Veranstaltung 

Telefonnummer für Rückfragen 

 

Angefragt durch 

(falls nicht wie oben) 

 

Altersbereich der Teilnehmer  

Anzahl der Teilnehmer  

Material vorhanden oder 

benötigt (wenn benötigt, was?) 

Trainer benötigt? Wie viele? 

 

Gewünschter Termin und Dauer 

(Wochentag und Uhrzeit) 

 

Einmalig oder regelmäßig 

(von Datum bis Datum) 

 

Sonstiges  

 

 

 

Daten aufgenommen am _________________ durch ________________________________ 



Kletterveranstaltung einer Schule / sozialen Einrichtung / ….....................................................

auch DAV-Landeskader und Vereine

Hiermit bestätige ich, dass ich im Auftrag der/des 

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

eine Kletterveranstaltung mit Schülern/Teilnehmern dieser Einrichtung betreue, die notwendigen 

Sicherungstechniken beherrsche und im Rahmen dieser Veranstaltung die Aufsicht und Anleitung 

für die unten genannten Schüler/Teilnehmer übernehme oder diese an geeignetes Personal delegiere.

Ich erkenne die Benutzungsordnung des DAV Kletterzentrums Berlin, Seydlitzstraße 1H, 10557 

Berlin an. 

Der/Die Termin(e) finden statt am: …...............................................................................................

Wochentag von...bis Uhr von Datum...bis Datum

Verantwortlicher ….................................................................

 Vor- und Zuname

Berlin, den …............................ Verantwortlicher ….................................................................

Datum Unterschrift

O vorl. abger.   O abger.

Teilnehmerliste Trainer Trainer Trainer

Datum Uhrzeit

Vorname Nachname Unterschrift
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