
Anmeldung für Schnuppertauchen im Pool 

Name Vorname

Strasse PLZ/Stadt

Tel. email

Geburtsdatum (Tag/Mon./Jahr) Geschlecht  M  M

Angaben über den Gesundheitszustand des/r Teilnehmers/in 

Bitte die Ihrem früheren oder aktuellen Gesundheitszustand entsprechenden, ankreuzen. Sollte einer der aufgeführten 
Punkte zutreffen, müssen Sie, sich vor der Teilnahme am Gerätetauchen einer ärztlichen Untersuchung unterziehen. 

1.  momentan erkältet (Nase zu) 
2.  nehme momentan Medikament(e) ein, die eine Warnung 

enthalten, dass Sie körperliche oder geistige Fähigkeiten 
beeinträchtigen können 

3.  häufige Atemwegserkrankungen 
4.  bin Diabetiker/in 
5.  leide an Schwindel-, Ohnmachts- oder anderen Anfällen 
6.  habe/hatte Herzerkrankung 
7.  habe momentan eine Ohrenentzündung 
8.  kürzliche Operation/Krankheit 

9.  häufige Nebenhöhlenerkrankungen 
10.  bin schwanger 
11.  habe/hatte Asthma/Tuberkulose/Emphyseme 
12.  habe Platzangst 
13.  rauche 20 oder mehr Zigaretten pro Tag 
14.  habe beim Fahren in Berge/beim Fliegen grosse Probleme, 

den Druck in den Ohren auszugleichen 
15.  leide an einer Nervenerkrankung 
16.  bin in ärztlicher Behandlung oder habe chronische

Krankheit

Haftungsausschluss- und Risikoübernahme-Erklärung
MIT DIESER ERKLÄRUNG VERZICHTE ICH AUF ANSPRÜCHE, GLEICH WELCHER ART, GEGENÜBER PAULI’S 
TAUCHSHOP, SENDEN SOWIE ALLEN TAUCHLEHRERN, DIE IM AUFTRAG VON PAULI’S TAUCHSHOP HANDELN. 
Diese Erklärung kann vor Gericht gegen Sie verwendet werden, falls Sie eine der von Ihnen von der Haftung befreiten Partei 
oder Person verklagen sollten. Lesen Sie bitte sorgfältig, füllen Sie alle Lücken im Text aus, und zeichnen Sie jeden Absatz 
mit Ihren Initialen ab, bevor Sie die Erklärung unterschreiben. 

Ich, _____________________________________________________________________, bestätige hiermit,
                                                                    Name des& Teilnehmers/in 

dass ich bzgl. der Gefahren des Schnorchel- und Gerätetauchens beraten und ausführlich informiert wurde. 

Es ist mir bekannt, dass das Tauchen mit Pressluft 
mit Risiken verbunden ist. Dekompressionskrankheit, 
Embolie oder andere Druckbedingte Verletzungen, die eine 
Behandlung in einer Druckkammer erfordern, können 
eintreten. In Kenntnis dieser zusätzlichen Risiken bin ich 
bereit, an diesem Schnuppertauchen teilzunehmen. 

Ich verzichte gegenüber meinen Tauchlehrern, 
Pauli’s Tauchshop sowie deren Mitarbeitern (nachstehend 
als „Haftungsbefreite Partei" bezeichnet) auf Ansprüche, 
gleich welcher Art, in Schadensfällen, die im Zusammen-
hang mit meiner Teilnahme am Schnuppertauchen 
eintreten können. Der Verzicht gilt insbesondere für 
Verletzungen aller Art, auch soweit sie zu meinem Tode 
führen sollten mit der Massgabe, dass auch meine 
Unterhaltsberechtigten und meine Erben im Hinblick auf 
diese Verzichtserklärung gegenüber der „haftungsbefreiten 
Partei" keine Ansprüche geltend machen können. 

Sollte es mir gestattet werden, an diesem 
Schnuppertauchen teilzunehmen, so übernehme ich 
hiermit sämtliche mit dieser Aktivität   

zusammenhängende Risiken für jeglichen Schaden, 
jegliche Verletzung oder Schädigung; die mich aufgrund 
meiner Einschreibung und  

Teilnahme befallen könnten, einschliesslich aller 
damit verbundenen Risiken, seien sie vorhersehbar oder 
unvorhergesehen. 

Zugleich erkläre ich, dass ich selbst, meine Familie, 
Erben oder Vermögensverwalter keinerlei 
Rechtsansprüche gegen die "Haftungsbefreite Partei" 
erheben werde, weder im Verlaufe dieses Kurses noch 
nach deren Beendigung. 

Es ist mir bekannt, dass Schnorchel- und 
Gerätetauchen körperlich anstrengende Aktivitäten sind, 
und ich erkläre ausdrücklich, dass, falls ich aufgrund eines 
Herzanfalls, aufgrund von Panik, Hyperventilation usw. 
verletzt werde, ich das Risiko der genannten Verletzungen 
eingehe und die "Haftungsbefreite Partei" dafür nicht 
verantwortlich machen werde. 

Ich verstehe, dass das Ziel des Schnuppertauchens 
darin besteht, mir ein sicheres erstes Erlebnis im 
Gerätetauchen zu bieten und dass es mich nicht zu einem 
kompetenten Taucher macht. Mir ist bewusst und ich 
stimme dem zu, dass ich, um ein brevetierter und 
kompetenter Taucher zu werden, an einem kompletten 
Tauchkurs teilnehmen muss, der von einem qualifizierten 
Tauchlehrer geleitet wird. 

Ich verstehe, dass diese Bedingungen 
Vertragsbestandteile sind und nicht lediglich erwähnt 
werden. und dass ich dieses Dokument aus freiem Willen 
unterschrieben habe.

Siehe Rückseite! 



ES IST MIR BEWUSST, DASS ICH DURCH DIESE ERKLÄRUNG MEINE TAUCHLEHRER, DAS TAUCHCENTER, UND DESSEN 
MITARBEITER VON JEGLICHER HAFTUNG BEFREIE FÜR SCHÄDEN GLEICH WELCHER ART, AUCH VERMÖGENSSCHÄDEN, DIE 
FÜR MICH, MEINE UNTERHALTSBERECHTIGTEN UND RECHTSNACHFOLGER DURCH EINE TEILNAHME AN DEN 
TAUCHAKTIVITÄTEN EINTRETEN KÖNNEN. 
ICH HABE-MICH ÜBER DEN INHALT DIESES HAFTUNGSAUSSCHLUSSES VOLLSTÄNDIG INFORMIERT, INDEM ICH DIESEN 
GELESEN HABE, BEVOR ICH IHN UNTERSCHRIEBEN HABE. 

Angaben für die Leihausrüstung: 

Größe Kleidergröße  M  F

Schuhgröße Brillenträger L R

Habe eigene Maske, Schnorchel und Flossen  Ja  Nein

Unterschrift Teilnehmerin Datum

Unterschrift Eltern / Erziehungsberechtigter (falls erforderlich)  
Name in Blockschrift 

Datum

Office USE: 

 Datum:  

 Tauchlehrer:  

 Assistenten:  

 Ort:  

 Kosten:  Gutschein: 
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