Gesundheitserklarung

Im Wasser herrschen andere Druckverhaltnisse als an der Luft. Daher kann es beim
Abtauchen und Auftauchen zu Problemen besonders im Hals-Nasen-Ohren-Bereich und
beim Herz-Lungen-Kreislauf kommen.

Der Teilnehmer am ,Schnuppertauchen® unternimmt einen leichten Tauchgang mit
Pressluft-Tauchgerat, bei dem er in jeder Hinsicht vom Ausbilder betreut wird.

Die personlichen Daten lauten wie folgt:

Nachname

Vorname

Adresse

Geburtsdatum

Telefon; e-mail

Bestimmte Krankheitsbilder schlielRen das Tauchen aus.

Angaben zur Gesundheit
Richtige Aussagen sind vom Teilnehmer anzukreuzen:

[0 Akute Erkaltung

[ Stirnhdhlen-, Nebenhohlenerkrankung

[ Atemwegserkrankung (Asthma, Bronchitis, Lungenerkrankung)

[J Akute Ohrerkrankung (Gehorgang, Mittelohr, Trommelfell)

[J Schwindel-, Ohnmachts- oder andere Anfalle (Epilepsie u.a.), Innenohrerkrankung
0 Nimmt regelmaRig bzw. derzeit Medikamente ein

[1 Herzerkrankungen

[1 Schwangerschaft




Haftungsausschlul3

Meine Teilnahme erfolgt auf eigene Gefahr und eigenes Risiko.

Der Tauchschule Kolmar und seinen Vertretern und Hilfspersonen sowie meinen
Tauchgangsbegleitern gegeniber verzichte ich ausdriicklich auf Anspriiche aus
jeglichem Rechtsgrund fiir Schaden oder Verletzungen, die ich aufgrund meiner
Teilnahme an einer Tauchausbildung oder zum Schnuppertauchen erleide. Das gilt
nicht, wenn diese vorsatzlich oder grob fahrlassig handeln.

Ich wurde umfassend Uber die mit dem Tauchsport verbundenen Risiken aufgeklart
und auch Uber diesen Haftungsausschluss. Ich habe die Informationen zur Kenntnis
genommen und verstanden. Alle Fragen wurden von einem Tauchlehrer zu meiner
Zufriedenheit beantwortet.

Ich mochte an der angebotenen Ausbildung zum Bronze-Taucher bzw. dem
Schnuppertauchen teilnehmen, akzeptiere den Haftungsausschluss und bestatige das
mit meiner Unterschrift.

Ort, Datum Unterschrift

Fir Minderjahrige:

Hat ein Teilnehmer das 18. Lebensjahr noch nicht vollendet, so sind die
Unterschriften der gesetzlichen Vertreter, in der Regel beide Elternteile erforderlich.
Die gesetzlichen Vertreter haben sich Uiber die oben genannten Inhalte vollstandig
informiert, indem sie diese gelesen und verstanden haben.

Ort, Datum Unterschrift Eltern/ ges. Vertreter



