
HAUSREGELN-,  OFFENLEGUNGS- UND 
ANERKENNUNGSVEREINBARUNG 

Bitte sorgfältig lesen und alle Felder ausfüllen, bevor Sie unterschreiben. 
Dies ist eine Vereinbarung zwischen Chang Diving Center CO.,Ltd und 
 
Name:________________________________________________________. 

Ich _____ bestä+ge hiermit die AGB’s und Hausordnung der Firma CDC bei der Benutzung der im Besitz der Einrichtung befindlichen und zu 
Verfügung gestellten Ausrüstung, einschließlich Tauchausrüstung des CDC zu befolgen. 

Ich _____  übernehme die Verantwortung für alle Verluste oder Schäden die auJreten. 

Ich _____  s+mme zu, sichere Tauchprak+ken und Umweltbewusstsein zu befolgen. Ich werde beim Tauchen die Anweisungen des CDC 
Tauchpersonals inclusive des Bootskapitäns Folge leisten (der Kapitän ist für Boot und Passagiere verantwortlich, deshalb hat er das letzte Wort an 
Bord, was die Wahl der Tauchplätze und das Absagen von Fahrten aus WeSer – und Sicherheitsgründen einschließt). 

Bei jeglicher Missachtung der sicheren Tauchprak+ken oder Umweltbewusstsein kann die Crew Ihren Tauchgang stornieren. – In diesem Fall gibt es  
KEINE RÜCKERSTATTUNG. 

Ich _____  habe alle aktuellen PREISLISTEN für Kurse, Fun Dives, Stornogebühren gelesen und s+mme den Bedingungen und Kondi+onen zu. Ich 
s+mme auch zu, dass im Falle meiner Verhinderung oder meiner Entscheidung einen Kurs oder Ak+vität abzubrechen Stornierungsgebühren 
erhoben werden. Wird eine Ak+vität des nächsten Tages nach 18:00Uhr abgesagt, fällt eine Gebühr laut den Stornierungskosten an. 

Ich _____  verstehe, dass ich beim buchen und durchführen eines Kurses nicht für die Zer+fizierung, sondern für den Kurs bezahle. Werden die 
Zer+fizierungsanforderungen nicht erreicht, wird durch den Tauchlehrer der Kurs nicht zer+fiziert. 

Ich _____ Wenn ich aus irgendwelchen Gründen die Leistungsanforderungen der Ausbildungsagentur (PADI/SDI/TDI) nicht erfüllen kann, habe ich 
die Möglichkeit mit meiner Ausbildung fortzufahren, bis die Anforderungen der Zer+fizierung erfüllt sind. – Für die weitere Ausbildung wird eine 
zusätzliche Gebühr erhoben. 

Ich _____ habe die oben genannten Punkte gelesen und verstanden. Die Bedeutung und der Zweck der Regeln sind sowohl für Ihre als auch für die 
Sicherheit des Personals von CDC von Bedeutung. 

Ich _____  verstehe und stimme zu, dass PADI-, SDI- und TDI-Mitglieder ("Mitglieder"), einschließlich des Chang Diving Center CO., 
LTD. und/oder einzelne PADI-, SDI- und TDI-Ausbilder und Divemaster, die mit dem Programm, an dem ich teilnehme, verbunden 
sind, lizenziert sind, verschiedene PADI-, SDI- und TDI- Marken zu verwenden und PADI-, SDI- und TDI-Trainings durchzuführen, aber 
nicht Agenten, Angestellte oder Franchisenehmer von PADI Americas, Inc, SDI, TDI, ERDI, PFI Americas oder deren Mutter-, Tochter- 
und angeschlossenen Unternehmen („PADI, SDI, TDI") sind. 


Ich _______  verstehe ferner, dass die Geschäftsaktivitäten der Mitglieder unabhängig sind und weder im Besitz von PADI, SDI oder 
TDI sind noch von diesen betrieben werden, und dass PADI, SDI oder TDI zwar die Standards für PADI, SDI oder TDI 
Tauchausbildungsprogramme festlegt, jedoch weder für den Betrieb der Geschäftsaktivitäten der Mitglieder und die tägliche 
Durchführung von PADI, SDI oder TDI Programmen und die Beaufsichtigung von Tauchern durch die Mitglieder oder deren 
angeschlossenes Personal verantwortlich ist, noch das Recht hat, diese zu kontrollieren. 


Ich _____  verstehe weiterhin und stimme im Namen meiner Person, meiner Erben und meines Nachlasses zu, dass im Falle einer 
Verletzung oder eines Todes während dieser Aktivität weder ich noch mein Nachlass versuchen werden, PADI, SDI oder TDI für die 
Handlungen, Untätigkeit oder Fahrlässigkeit des Chang Diving Center CO., LTD. und/oder der Tauchlehrer und Divemaster, die mit der 
Aktivität in Verbindung stehen, haftbar zu machen. 


Ich _____  HABE MICH UND MEINE ERBEN VOLLSTÄNDIG ÜBER DEN INHALT DIESER NICHT BEHÖRDLICHEN OFFENLEGUNGS- 
UND ANERKENNUNGSVEREINBARUNG INFORMIERT, INDEM ICH SIE GELESEN HABE, BEVOR ICH SIE IN MEINEM NAMEN UND 
IM NAMEN MEINER ERBEN UNTERZEICHNET HABE. 

Es dürfen keine Änderungen, Ergänzungen, Auslassungen oder Überarbeitungen vorgenommen werden.


_______________________ 
Participant’s Signature Date 

_____________________________ 
Signature of Parent or Guardian Date 



Genereller Haftungsausschluss und Anerkennung der Risiken 
Für den _____________________________________________ (Kurs oder Specialty benennen) Ausbildungsprogramm 
durch Bitte sorgfältig lesen, Textlücken ergänzen und jeden Paragraphen abzeichnen, bevor Sie unterschreiben. 

Ich _____________________________ bestätige hiermit, dass ich über die Gefahren von Tauchaktivitäten in Kenntnis gesetztund gründlich informiert 
worden bin. 


_____ Weiterhin verstehe ich, dass das Tauchen mit Druckluft, Sauerstoff angereicherter Luft (Nitrox), Sauerstoff oder Trimix im offenen, 
halbgeschlossenen oder vollständig geschlossenen Kreislauf, Risiken in sich birgt. Einschließlich der Dekompressionskrankheit, Embolien, 
Sauerstofftoxizität, Narkosen durch inerte Gase, und Verletzungen durch marine Lebensformen, Barotraumen/hyperbare Verletzungen. Solche 
Verletzungen können eine Behandlung in einer Rekompressionskammer erforderlich machen. Ich verstehe weiter, dass diese Kurse an entfernten 
Standorten durchgeführt werden kann und somit räumlich und zeitlich, von einem ausgebildeten Arzt oder medizinischen Einrichtung, entfernt sind. In 
Kenntnis dieser zusätzlichen Risiken will ich dennoch an diesen Tauchgängen teilnehmen, auch wenn eine Rekompressionskammer nicht zur 
Verfügung steht.


Ich _____ verstehe und stimme zu, dass weder der Kapitän und die Besatzung noch die jeweiligen Mitarbeiter, Offiziere, Agenten oder 
Bevollmächtigten von (im Folgenden als "freigestellte Parteien" bezeichnet) in irgendeiner Weise für Verletzungen, Tod oder andere Schäden an mir 
oder meiner Familie, meinen Erben oder Bevollmächtigten haftbar oder verantwortlich gemacht werden können, die als Folge meiner Teilnahme an 
dieser Tauchaktivität oder als Folge der Fahrlässigkeit einer Partei, einschließlich der freigestellten Parteien, ob passiv oder aktiv, auftreten können.


_____ Sollte es mir gestattet werden, an dieser Aktivität teilzunehmen, so übernehme ich hiermit sämtliche mit dieser Aktivität zusammenhängenden 
Risiken für jeglichen Schaden, jegliche Verletzung oder Schädigung, die mich aufgrund meiner Einschreibung zum Kurs und meiner Teilnahme befallen 
könnten, einschließlich aller damit verbundenen Risiken, seien sie vorhersehbar oder unvorhersehbar. 
Zugleich erkläre ich, dass ich selbst, meine Familie, Erben oder Vermögensverwalter keinerlei Rechtsansprüche wegen der Teilnahme an diesen 
Aktivitäten oder die „Haftungsbefreite Partei“ erheben werden, weder im Verlaufe dieser aktivitäten noch danach. 

_____ Es ist mir bekannt, dass Tauchaktivitäten körperlich anstrengend sind und das ich mich bei diesem Tauchausflug anstrengen werde, und ich 
erkläre ausdrücklich, dass, falls ich aufgrund eines Herzanfalls, aufgrund von Panik, Hyperventilation, Sauerstoff-Vergiftung, Stickstoff- Vergiftung, 
Ertrinken usw. verletzt werde, ich das Risiko der genannten Verletzungen eingehe und die genannten Personen und Unternehmen dafür nicht 
verantwortlich machen werde. 

Ich ______ verstehe, dass diese Aktivitäten Tauchtiefen bedingen, von wo aus ich keinen freien Aufstieg ohne Atemgas durchführen kann.

 
Ich ______ verstehe, dass eine eigene Ausrüstung erforderlich sein kann und ich für deren Funktion und Wartung verantwortlich bin.

 
Ich ______ verstehe, dass mir verschiedene Ausrüstungen zur Verfügung gestellt werden können, und dass ich verantwortlich bin, die einwandfreie 
Funktion zu überprüfen und zwar bevor ich diese verwende.

 
Ich ______ erkläre, dass ich volljährig und geschäftsfähig bin und diese Erklärung unterzeichnen kann, oder das ich eine schriftliche 
Einverständniserklärung meiner Erziehungsberechtigten oder gesetzlichen Vertreter beibringen werde.

 
Ich bestätige ferner, dass ich bereits ein ausgebildeter Taucher der folgenden Organisation/en bin: ________________________, und folgende 
Zertifizierung innehabe ____________________. Mir ist die für diese Aktivität erforderliche und empfohlene Ausbildungsstufe und Taucherfahrung 
bekannt und ich bestätige, dass ich hierüber verfüge. Ich bin zertifizierter Taucher seit ____________ und tauche seit _______ Jahren mit insgesamt 
(Anzahl) _________ Tauchgängen bei einer Maximaltiefe von _______Metern. 
Ich verstehe, dass diese Bedingungen Vertragsbestandteil sind und nicht lediglich erwähnt werden und das ich dieses Dokument aus freiem Willen 
unterschrieben habe. Salvatorische Klausel: Sollte eine oder mehrere der vorstehenden Erklärungen für unwirksam erachtet werden, so ist damit nicht 
die gesamte Erklärung unwirksam


ES IST DIE ABSICHT VON MIR ____________________ MITTELS DIESER ERKLÄRUNG DEN KAPITÄN/CREW DER 
FLOTTE VON Chang Diving Center CO., LTD, LTD. DEM GESCHÄFT, Chang Diving Center CO., LTD, LTD. UND ALLEN 
ANDEREN VERBUNDENEN EINRICHTUNGEN UND FREIZÜGIGEN PARTEIEN, wie oben definiert, VON JEGLICHER 
HAFTUNG ODER VERANTWORTUNG FÜR PERSÖNLICHE VERLETZUNGEN, SACHSCHÄDEN ODER 
WIDERRECHTLICHE TÖTUNG, WIE AUCH IMMER VERURSACHT ODER DIREKT ODER INDIREKT DARAUS 
ENTSTANDEN, EINSCHLIEßLICH, ABER NICHT BESCHRÄNKT AUF DIE FAHRLÄSSIGKEIT DER ENTLASSENEN 
PARTEIEN, OB PASSIV ODER AKTIV. ICH HABE MICH ÜBER DEN INHALT DIESER HAFTUNGSFREISTELLUNG UND 
DIE AUSDRÜCKLICHE RISIKOÜBERNAHME VOLLSTÄNDIG INFORMIERT, INDEM ICH SIE GELESEN HABE, BEVOR 
ICH SIE IN MEINEM NAMEN UND IM NAMEN MEINER ERBEN UNTERZEICHNET HABE.

No alterations, changes, omissions or revisions may be made.


Signature of Student/Participant (where applicable) Date: / / Day / Month / Year


Signatures of Parents or Guardians Date: / / Day / Month / Year


Witness Signature Date: / / Day / Month / Year



