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Proszę uważnie przeczytać i wypełnić puste miejsca przed podpisaniem.

Ja, niżej podpisany _____________________________________________, niniejszym 
oświadczam, że jestem certyfikowanym nurkiem, przeszkolonym w praktykach 
bezpiecznego nurkowania i potwierdzam, że mam świadomość, iż nurkowanie 
nieodłącznie wiąże się z ryzykiem, które może doprowadzić do poważnych obrażeń lub 
śmierci.

Rozumiem, że nurkowanie ze sprężonym powietrzem obejmuje ryzyko związane z - lecz 
nie ograniczone wyłącznie do - chorobą dekompresyjną, zatorami lub innymi urazami 
ciśnieniowymi, które wymagają leczenia w komorze dekompresyjnej. Ponadto rozumiem, 
że nurkowania w wodach otwartych mogą być przeprowadzane w miejscu, które jest 
oddalone, w czasie, w przestrzeni lub w obu powyższych, od komory dekompresyjnej. 
Decyduję się jednak na wykonanie nurkowania pomimo ewentualnego braku dostępu do 
komory dekompresyjnej w sąsiedztwie miejsca nurkowania.

Rozumiem i zgadzam się na to, że firma, która organizuje nurkowanie, Mayan Waters Sp. 
z o.o., partnerskie i zależne od niej przedsiębiorstwa, którykolwiek z jej pracowników, 
członków zarządu, agentów, podwykonawców lub następców prawnych (zwanych dalej  
zbiorczo „Stronami Zwolnionymi") nie mogą zostać pociągnięci do odpowiedzialności za 
jakiekolwiek obrażenia, śmierć lub inne szkody wyrządzone mnie, mojej rodzinie lub 
mojemu majątkowi, które mogą wystąpić w związku z moim udziałem w nurkowaniu, i 
które mogą być wynikiem zaniedbania jakiejkolwiek osoby, w tym Stron Zwolnionych, czy 
poprzez ich działanie, czy zaniechanie.

W przypadku dopuszczenia do udziału w nurkowaniach, niniejszym oświadczam, że 
osobiście ponoszę wszelkie ryzyko - czy to przewidziane, czy nieprzewidziane - związane 
z moim nurkowaniem, które może wystąpić przed, w trakcie lub po nurkowaniu.

Niniejszym oświadczam, że zwalniam z odpowiedzialności i wyłączam Strony Zwolnione 
ze wszelkich roszczeń i/lub pozwów ze strony mojej, mojej rodziny, moich spadkobierców 
lub moich następców prawnych, wynikających z mojego udziału w nurkowaniach, w tym 
roszczeń powstałych podczas nurkowania, jak i po jego zakończeniu.

Rozumiem też, że nurkowanie jest działaniem związanym z wysiłkiem fizycznym i że będę 
mu poddany podczas nurkowania. Oświadczam, że nie uczynię Stron Zwolnionych 
odpowiedzialnymi, jeśli doznam obrażeń w wyniku ataku serca, paniki, hiperwentylacji, 

�



�
utonięcia lub jakiejkolwiek innej przyczyny, co do których wiem, iż są związane z 
nurkowaniem jako sportem podwyższonego ryzyka.

Rozumiem, że przeszłe lub obecne schorzenia mogą być przeciwwskazane do mojego 
udziału w nurkowaniach. Oświadczam, że jestem zdolny do nurkowania, w dobrej kondycji 
psychicznej i fizycznej, i że nie jestem pod wpływem alkoholu, ani nie jestem pod wpływem 
żadnych leków, które są przeciwwskazaniem do udziału nurkowaniu. Jeśli biorę 
jakiekolwiek leki, oświadczam, że uzyskałem zgodę lekarza na nurkowanie pod wpływem 
tych leków.

Oświadczam, że sprawdzę mój sprzęt nurkowy przed nurkowaniem i powiadomię Strony 
Zwolnione, jeśli którekolwiek z moich urządzeń nie będzie działało poprawnie. 
Oświadczam, że nie uczynię Stron Zwolnionych odpowiedzialnymi za nierzetelne 
sprawdzenie własnego sprzętu nurkowego przed nurkowaniem.

Oświadczam, że jestem pełnoletni i zdolny do czynności prawnych, zwłaszcza do 
podpisania niniejszego wyłączenia odpowiedzialności, albo że nabyłem do tego pisemną 
zgodę mojego rodzica lub opiekuna prawnego. Rozumiem, że warunki tej umowy są 
wiążące prawnie. Oświadczam, że podpisując niniejszą umowę z w łasnej 
nieprzymuszonej woli, z pełną świadomością wyrażam zgodę na zrzeczenie się niektórych 
swoich praw.

Rozumiem i zgadzam się, że nie tylko zrzekam się moich praw do pozwania Stron 
Zwolnionych, ale również zrzekam się wszelkich praw do pozwania Stron Zwolnionych 
przez moją rodzinę, moich spadkobierców, moich następców prawnych lub innych 
beneficjentów, którzy w wyniku mojej śmierci mogą mieć interes prawny w pozwaniu Stron 
Zwolnionych. Ponadto oświadczam, iż jestem prawnie umocowany, aby pozbawić moją 
rodzinę, moich spadkobierców, moich następców prawnych lub innych beneficjentów 
możliwości wnoszenia roszczeń wobec Stron Zwolnionych.
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JA. NIŻEJ PODPISANY _____________________________________________, 
POPRZEZ TĘ UMOWĘ ZGADZAM SIĘ ZWOLNIĆ FIRMĘ, KTÓRA ORGANIZUJE 
NURKOWANIE, MAYAN WATERS SP. Z O. O. I WSZYSTKIE PODMIOTY Z NIĄ 
POWIĄZANE, JAK OKREŚLONO POWYŻEJ, Z WSZELKIEJ ODPOWIEDZIALNOŚCI ZA 
OBRAŻENIA CIAŁA, USZKODZENIA MIENIA LUB ŚMIERĆ, JAKKOLWIEK ZOSTAŁYBY 
ONE SPOWODOWANE, WŁĄCZNIE Z - LECZ NIE OGRANICZAJĄC DO - ZANIEDBANIA 
STRON ZWOLNIONYCH, CZY POPRZEZ ICH DZIAŁANIE, CZY ZANIECHANIE.

OŚWIADCZAM, ŻE PRZECZYTAŁEM NINIEJSZĄ UMOWĘ I ZOSTAŁEM W PEŁNI 
POINFORMOWANY O ZAWARTOŚĆ TEGO WYŁĄCZENIA ODPOWIEDZIALNOŚCI I 
PRZYJĘCIU NA SIEBIE WSZELKIEGO RYZYKA ZWIĄZANEGO Z NURKOWANIEM. W 
PEŁNI ŚWIADOMY, ZDOLNY DO CZYNNOŚCI PRAWNYCH, PODPISUJĘ NINIEJSZĄ 
UMOWĘ W IMIENIU WŁASNYM I MOICH SPADKOBIERCÓW.

____________________________    ____/____/________  
Podpis uczestnika           Data (dzień/miesiąc/rok) 

____________________________    ____/____/________  
Podpis rodzica lub opiekuna prawnego (jeśli dotyczy)       Data (dzień/miesiąc/rok)

 

Ubezpieczenie nurkowe ❒ NIE ❒ TAK  
 
Numer polisy __________________________________________

�


