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9.21.2 QM — Handbuch

Erklarung Tiefensimulation

Name, Vorname

Geburtsdatum

Stral3e, Nr.

PLZ, Ort

Datum der letzten
Tauchtauglichkeit

Anzahl der
Tauchgéange

Tauchlevel

Hiermit erklare ich,

das ich 24 Std. vor der Tiefensimulation keinenchegang unternommen habe
das ich 24 Std. nach der Tiefensimulation keinamcligang unternehmen werde
das ich innerhalb von 24 Stunden nach der Tiefamatmon keinen Flug oder
Bergaufenthalt plane

das ich zum Zeitpunkt der Tiefensimulation an keadaiten Erkrankung leide
das ich jede aktuelle Erkrankung/ Behandlung, Maai&nteneinnahme mit dem
Druckkammerarzt bespreche

das ich mich korperlich und geistig den Anforderemgler Tiefensimulation
gewachsen fuhle

das ich nicht unter dem Einfluss von Alkohol, DrogéMedikamenten oder
ahnlichem stehe

das ich ohne Zustimmung durch das Druckkammerpals@me luftgefillten
Gegenstande mit in die Druckkammer nehme

das ich keinerlei feuergefahrliche Gegenstande Kwwah, Feuerzeug, MP3-
Player, Mobiltelefon, Foto, Funkautoschliissel,)atat in die Kammer nehme
das ich bis zum Zeitpunkt der Tiefensimulation nkemen Tauchunfall hatte
das ich zum Zeitpunkt der Tiefensimulation niclitwanger bin
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