STUDENT WATERMANSHIP
EVALUATION FORM FOR INDIVIDUAL DIVES

(Version 16.11.3)

Nazwisko: Imie:
Poziom kursu: Spetnit wymagania wstepne?

Jesli rebreather, to ktéry bedzie uzywany na kursie:

Data rozpoczecia: Data zakonczenia: Nazwisko instruktora:

Uwaga! Aby kwalifikowac sig do zaliczenia dowolnego szkolenia IANTD minimalna ocena umigjetno$ci musi wynosic¢ 80%
ze 100%. Wykonujgc dodatkowe nurkowania uczestnik kursu moze ukoriczy¢ kurs z co najmniej 80% w ciggu ostatnich
dwoch kolejnych nurkowan. Moze to wymagac kilku dodatkowych nurkowar dodanych do kursu.

1. Kontrola ptywalnosci Numer nurkowania | 1 | 2 | 3 | 4 | 5|6 |7 | 8| 9|10

Na gtebokosci

Podczas wynurzania

Na przystanku bezpieczenstwa lub przystankach dekompresyjnych

Sredni wynik
2. Techniki poruszania si¢ Numer nurkowania | 1 | 2 | 3 | 4 |5 | 6 | 7 | 8|9 |10
Technika ptywania w ptetwach i jej efektywnosé
Oplywowa pozycja ciata i unikanie zamulenia
Techniki przeciagania sie - jesli uzywane
Sredni wynik
3. Znajomos¢ sprzetu Numer nurkowania | 1 | 2 | 3 | 4 |5 | 6 |7 |8 ] 9|10

Komfort stosowanej konfiguracji i wyposazenia

Znajomos$¢ umiejscowienia, przeznaczenia i zastosowania sprzetu

Zdolnos¢ efektywnego przetgczania gazoéw i kontrola POz na CCR

Zdolnos$¢ obstugi sprzetu w wodzie

Sredni wynik

4. Swiadomosé Numer nurkowania| 1 | 2 | 3| 4| 5|6 | 7| 8| 9|10

Swiadomo$é pozycji partnera i instruktora

Kontrola manometru, przyrzadéw pomiarowych, komputera i POz na CCR

Swiadomo$é fizycznego potozenia (w odniesieniu do nurkowania)

Reakcja na sygnaty

Zdolnos$¢ do samoratownictwa (obejmuje jakos¢ reakcji)

Zdolnos$¢ pomocy partnerowi (zawiera bycie dostepnym dla partnera)

Swiadomo$é i reakcja na zmiany stanu sprzetu podczas éwiczen

Zdolnos¢ koncentracji na celu nurkowania

Ogodlna czujnosé

Sredni wynik

5. Potwierdzenie ocen i podsumowanie nurkowan 112 |3|4|5|6|7]|8]9]10

Data nurkowania

Czas nurkowania

Parafka nurka

Parafka instruktora
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Wypetnij po ukonczeniu kursu:

Punkty 1-3 ponizej wypetnia i omawia instruktor wraz ze studentem po ostatnim nurkowaniu na kursie.
1. Ocena ogdlna:
a. Samowystarczalnosé

b. _ Bezpieczenstwo i czujnos¢

c Zdolnos¢ bezpiecznego nurkowania z wykorzystaniem danego typu sprzetu

d. _ Mozliwosé bezpiecznego nurkowania bez nadzoru

e Partner moze komfortowo i bezpieczne nurkowac z tg osobg

f Sprawnos¢ fizyczna odpowiednia do tego typu nurkowania (minimalne wymaganie dla studenta to:
ptyna¢ 20 minut w petnym sprzecie ze $rednig predkoscig 15 metrow (50 stop) na minute).

g. _ Przygotowanie psychiczne, catkowite zrozumienie ryzyka oraz znajomos¢ sprzetu i procedur
wymaganych do danego typu nurkowania

h. _ Zadowalajgce wykonanie wszystkich umiejetnosci i wiczen zarzadzania stresem wymienionych w
Standardach.

2. W mojej ocenie instruktorskiej studenta, jego umiejetnosci, komfort, sprawnosé fizyczna, przygotowanie

psychiczne oraz znajomo$¢ obstugi sprzetu do uzyskania kwalifikacji na tym

poziomie nurkowym.

3. Dlatego ja, , instruktor(rzy) rekomenduje:
a. Wydanie nurkowi certyfikatu na ten poziom nurkowy.
b. Przed wydaniem licencji wykonanie lub poprawienie nastepujacych ¢wiczen:

(zobacz uwagi instruktora(éw), ponizej lub na odwrocie tego formularza).

Uwaga! Aby kwalifikowac sie do zaliczenia dowolnego szkolenia IANTD minimalna ocena umiejetno$ci musi wynosic
80% ze 100%. Wykonujgc dodatkowe nurkowania uczestnik kursu moze ukonczyc¢ kurs z co najmniej 80% w ciggu
ostatnich dwoch kolejnych nurkowan. Moze to wymagac kilku dodatkowych nurkowar dodanych do kursu.

Uwagi:

Podpis instruktora Data: Podpis studenta Data

Jesli uczestnik jest w wieku ponizej 18 lat, to rodzic lub opiekun musi podpisa¢ umowe i zgodzi¢ sie by¢ prawnie z nig
zwigzanym, a ponadto jest prawnie odpowiedzialny za mafoletniego uczestnika, w tym jest odpowiedzialny za wszelkie
szkody, uszkodzenia ciata lub $mierci, ktére mogg wystapi¢ wskutek udziatu mafoletniego w dziatalno$ci nurkowej. Rodzic
lub opiekun wyraza zgode, aby by¢ w peini odpowiedzialny za zwolnienie stron za szkody, uszkodzenia ciata lub $mierci
spowodowanej przez matoletniego, w tym skarg wniesionych przez mafoletniego, za jakiekolwiek szkody.

Podpis rodzica lub opiekuna Data

UWAGA: Ten formularz musi by¢ przechowywany przez instruktora przez minimum piec (5) lat. Na prosbe QA lub z powodow
prawnych, instruktor przesle IANTD HQ lub lokalnemu biuru IANTD kopie dokumentacji dla wymienionych studentéw.
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