
Einwilligung zum Piercing 
 

Ich Name / Vorname: _______________________________________________________ 
 

Erlaube meiner Tochter, meinem Sohn 

Name / Vorname: __________________________________________________________ 

ein ______________________________________________-Piercing anbringen zu lassen. 

 

Ich unterzeichne als erziehungsberechtigte Person und willige mit meiner Unterschrift  

in den Dienst von AnAmun Piercing ein.Die Kopie meines Personalausweises mit Foto 

liegt bei. 

Unterschrift erziehungsberechtigte Person: ____________________________________ 
 

(Sollte die Möglichkeit nicht bestehen, den Ausweis zu kopieren, kann der Originalausweis der minderjährigen Person 

mitgegeben werden, und wir werden diesen vor Ort kopieren, ausserdem muss zwingend die erziehungsberechtigte Person 

zum geplanten Piercingtermin zur definitiven Bestätigung telefonisch erreichbar sein). 

 

Ich als erziehungsberechtigte Person bin zum Piercingtermin unter folgenden 

Telefonnummer erreichbar: _________________________________________________ 


