_—
/g a%l:l"{)%:g:wzkamo
Prifungsausschuss Mannheim-Darmstadt

Dachverband des motorisierten Wassersports in Deutschland
Mitglied in der Union Internationale Motonautique, der European Boating Association
und im Deutschen Olympischen Sportbund

PA Mannheim-Darmstadt, KurgartenstraRe 6, 67098 Bad Diirkheim

An den
aussstellenden Arzt

Hinweise zum:
Arztlichen Zeugnis fiir Sportbootfiihrerscheinbewerber

Sehr geehrte Damen und Herren,

mit Inkrafttreten der neuen Sportbootfiihrerscheinverordnung ist es zwingend
erforderlich, das arztliche Zeugnis fiir Sportbootfiihrerscheinbewerber in einem
verschlossenen Umschlag direkt an das Prifungsausschuss zu senden.

Der Bewerber erhilt eine Abschrift.

Um diesen Vorgang flir den beurteilenden Arzt zu vereinfachen, haben wir das
Arztliche Zeugnis bereits mit dem Vor- und Zunamen des Bewerbers, sowie mit dem
Geburtsdatum und Geburtsort vorausgefiillt.

Bitte Uberprifen Sie durch einen Reisepass oder Personalausweis die Identitat des Bewerbers.
Bitte senden Sie das vorgefertigte Begleitschreiben, sowie das Arztliche Zeugnis mit der
Markierung "Zuriick an das Prifungszentrum" (2 Seiten) an uns.

Die weitere Version ist als Abschrift fir den Bewerber gedacht.

Sollten Sie Fragen zum Ausfiillen des Arztlichen Zeugnisses haben
Deutscher Motoryachtverband e.V.,
Prufungsausschuss Mannheim-Darmstadt

stehen wir lhnen telefonisch unter 0 63 22 - 62 06 56 — 0 zur Verfligung. KurgartenstraBe 6
67098 Bad Diirkheim

Vielen Dank fiir lhre Mithilfe.
Tel.: 06322620656-0
Fax: 06322 620656-1

Ihr Priifungsausschuss Mannheim — Darmstadt. Mobil: 0151 25 86 77 92

info@pa-mannheim-darmstadt.com
www.pa-mannheim-darmstadt.com

Bankverbindung:
Sparkasse Rhein-Haardt
DE69 5465 1240 0005 5633 82,



mailto:info@pa-mannheim-darmstadt.com

An den

PA Mannheim-Darmstadt
Kurgartenstralle 6
67098 Bad Diirkheim

Arztliches Zeugnis fiir Sportbootfithrerscheinbewerber
Herr/Frau.: Geb am.: in.:

Sehr geehrte Damen und Herren,
nachfolgend senden wir lhnen das Arztliche Zeugnis fiir Sportbootfiihrerscheinbewerber.

Ich habe die Identitdt durch Reisepass oder Personalausweis tberprift.

Mit freundlichen GriRen

Unterschrift untersuchender Arzt / Stempel



ARZTLICHES ZEUGNIS
O Fir Bewerberinnen und Bewerber um den Sportbootfuhrerschein
O Far Pruferinnen und Prufer in der Sportschifffahrt

(Entsprechendes bitte ankreuzen)

Die/der durch Reisepass oder Personalausweis ausgewiesene

Vorname: Name:

geboren am: in:

wurde heute auf die Tauglichkeit zur Fihrung eines Sportbootes auf den See- und Binnenschifffahrtsstraf3en untersucht.

|. SEHVERMOGEN
1. Sehscharfe

Die Untersuchung der Sehscharfe muss nach DIN 58220 erfolgen. Die Sehschéarfe muss fur jedes Auge einzeln und fur beide
Augen zusammen festgestellt werden. Die Sehscharfe muss mit oder ohne Sehbhilfe bei der Untersuchung beider Augen
mindestens 0,7 auf dem einen und 0,5 auf dem anderen Auge betragen, bei der Untersuchung jedes einzelnen Auges
mindestens 1,0 auf dem einen Auge betragen. Ist die Sehschérfe beider Augen zusammen besser als die jedes einzelnen
Auges, kann der Wert der Sehschérfe beider Augen zusammen als der Wert des Auges mit der besseren Sehschérfe angesetzt
werden. Als Sehhilfe sind Brillen und Kontaktlinsen zugelassen. Ist die beidaugige Sehscharfe besser als die jedes
Einzelauges, kann die beidaugige Sehschérfe als die des Auges mit der besseren Sehschérfe angesetzt werden.

Die Sehscharfe ist ohne Sehhilfe ausreichend (tauglich) [m|
Die Sehschérfe ist nur mit Sehhilfe ausreichend (bedingt tauglich) O
Die Sehschérfe ist ohne und mit Sehhilfe nicht ausreichend (untauglich) m|

2. Farbunterscheidungsvermdégen

Das Farbunterscheidungsvermdgen ist als ausreichend anzusehen, wenn der Untersuchte den Farnsworth-Panel-D-15-Test
oder einen anerkannten Farbtafeltest besteht. Farbfiltersehhilfen sind unzuléssig. In Zweifelsfallen muss die Priifung mit dem
Anomaloskop oder einem anderen anerkannten gleichwertigen Test durchgefiihrt werden. Ergibt die Untersuchung mit dem
Anomaloskop oder einem anderen anerkannten gleichwertigen Test keine Farbentlichtigkeit (normale Trichromasie mit einem
Anomalquotienten zwischen 0,7 und 1,4), so ist nur eine Grilnschwéche (Deuteranomalie mit einem Anomalquotienten
zwischen 1,4 und 6,0) zuldssig. Anerkannte Farbtafeltests sind:

a) Ishihara nach den Tafeln 12 bis 14,

b) Stilling/Velhagen,

c) Bostrém,

d) HRR (Ergebnis mindestens ,leicht®),

e) TMC (Ergebnis mindestens ,second degree"),

f) Holmer-Wright B (Ergebnis héchstens 8 Fehler bei ,small).

Das Farbunterscheidungsvermdégen ist O ausreichend (tauglich) O nicht ausreichend (untauglich),

der Anomalquotient betragt ,

(Ggf. Ort, Datum, Stempel mit Anschrift und Unterschrift der amtlich anerkannten Sehteststelle)

Il. HORVERMOGEN

Das erforderliche Horvermdgen ist vorhanden, wenn Sprache mit oder ohne Hérhilfe in gewdhnlicher Lautstarke aus 3 Metern
Entfernung mit dem jeweils dem Sprecher zugewandten Ohr und aus 5 Metern Entfernung mit beiden Ohren zugleich
verstanden wird oder mindestens mit dem besseren Ohr mit oder ohne Horhilfe Sprache in gewdhnlicher Lautstarke aus 5
Metern Entfernung verstanden wird.

Das Horvermdgen ist ohne Horhilfe ausreichend (tauglich) O
Das Horvermoégen ist nur mit Horhilfe ausreichend (bedingt tauglich) O
Das Horvermdgen ist ohne und mit Horhilfe nicht ausreichend (untauglich) O

(Ggf. Ort, Datum, Stempel mit Anschrift und Unterschrift des Horgerateakustikbetriebes)

- bitte wenden -



ll. SONSTIGE DIE TAUGLICHKEIT BEEINTRACHTIGENDE BEFUNDE

Auch das Vorhandensein sonstiger kdrperlicher Méngel oder Krankheiten (Beispiele vgl. unten *) kann die Tauglichkeit zum
Fihren eines Sportbootes einschranken oder ausschlie3en.

Die/der Untersuchte ist zum Fiihren eines Sportbootes
O tauglich

O untauglich

O bedingt tauglich

Bei bedingter Tauglichkeit kommt/lkommen aus &rztlicher Sicht folgende Auflage/n in Betracht:
O Sehhilfe
0O Horhilfe

O Sonstige Auflage/(n):

(Ort, Datum) (Stempel mit Anschrift und Unterschrift der Arztin/des Arztes)

*  KORPERLICHE UND GEISTIGE MANGEL

Anzeichen fur Krankheiten oder kérperliche Mangel, die die Untersuchte/den Untersuchten als Schiffsfiihrer ungeeignet
erscheinen lassen, kénnen sein:

- Anfallsleiden jeglicher Ursache
- Krankheiten jeglicher Ursache, die mit Bewusstseins- und/oder Gleichgewichtsstérungen einhergehen

- Erkrankungen oder Schaden des zentralen Nervensystems mit wesentlichen Funktionsstérungen, insbesondere organische
Krankheiten des Gehirns oder des Riickenmarks und deren Folgezustande, funktionelle Stérungen nach Schadel- oder
Hirnverletzungen, Hirndurchblutungsstérungen

- Storungen oder erhebliche Beeintrachtigungen der zentralnervdsen Belastbarkeit und/oder der Vigilanz
- Gemits- und/oder Geisteskrankheiten, auch auBerhalb eines akuten Schubes
- Diabetes mellitus mit nicht regulierbaren, erheblichen Schwankungen der Blutzuckerwerte

- erhebliche Stérung der Drusen mit innerer Sekretion, insbesondere der Schilddriise, der Epithelkérperchen oder der
Nebennieren

- schwere Erkrankungen der blutbildenden Systeme
- Bronchialasthma mit Anféallen

- Erkrankungen und/oder Veranderungen des Herzens und/oder des Kreislaufes mit Einschrankungen der Leistungs- bzw.
Regulationsfahigkeit, Blutdruckveranderungen stéarkeren Grades, Zustand nach Herzinfarkt mit erheblicher
Reinfarktgefahrdung

- Neigung zu Gallen- oder Nierenkoliken

- Missbildungen von GliedmafRen oder Teilverlust von GliedmaRen mit Beeintrachtigung der Greiffahigkeit und/oder der
Stand- bzw. Gangsicherheit

- Erkrankungen bzw. Unfallfolgen, die zu erheblicher Einschrankung der Beweglichkeit oder zum Verlust oder zur
Herabsetzung der groben Kraft eines fur die Durchfiihrung der Tétigkeit wichtigen Gliedes fuhren

- chronischer Alkoholmissbrauch bzw. Alkoholkrankheit, Betdubungsmittelsucht und/oder andere Suchtformen.
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