
・私は、陸上、水中問わず、安全を考慮したインストラクターの指示に従います。

・私は、スキン及びスクーバダイビングにおいて大きな怪我を負ったり、死亡したりなど固有の危険が伴う事を認
識していると、本書によって確言します。

・私は、圧縮空気を使用するダイビングには、減圧症、塞栓症、その他の高圧/空気膨張による怪我など、再圧
チャンバーでの治療が必要となる固有の危険がある事を理解します。

・私は、このコースについてのリスクをそれが想定外であっても無くても個人的に承知します。

・私は、コース参加中、参加後に起きた事について、私、私の家族、財産相続人または権利継承者がこのコース
及び免責関係者に対して請求、訴訟を起こすことはありません。

・私は、成年に達しており、この免責同意書に署名する資格があります。もしくは私の親権者、保護者の文書によ
る同意を得ています。ここに記載されている条件は、契約であって、単なる注意書きではないことを理解しており、
また本書が私の法的な権利を放棄することを承諾し自分の自由意志でここに署名しました。

・私は、免責関係者に対する私の訴訟権利を放棄するだけではなく、私の相続人、権利継承者、受益者が私の
死亡について免責関係者を訴える権利も放棄する事を理解します。私にはそういう権利があると表明し、私の相
続人、権利継承者、受益者は私の免責関係者への表明のため、異議を要求することができません。

・私は、Diving Outlet Co,Ltd、及びその従業員について人身傷害、物品損害、原因不特定の不法死亡、その他
の損害に対して、それが予測可能であるか否かに関わらず、一切責任を負わないことを同意します。

参加者署名： 日付　　　　　　　　　年　　　　月　　　日

親権者または保護者の署名： 日付　　　　　　　　　年　　　　月　　　日
（参加者が未成年の場合）

＜免責同意＞

よく読んでからご署名お願いいたします。


