
                                                                             
                                                                                Приложение  № 2          
  
                               З а я в л е н и е – а н к е т а  
 
от родителей (законных представителей) ребенка, отъезжающего в детский 
международный лагерь «СОЮЗ» по адресу: 96901 Banská Stiavnica, Slovensko, 
Počuvadlianske jazero, Penzion Pod Sitnom 264. 
 
Я, ____________________________________________________,  (мать, отец, опекун), 
 контактные телефоны:    _________________________________ ( домашний) 
                                           _________________________________ ( рабочий) 
                                           _________________________________ (экстренной связи) 
 
Сообщаю сведения о своем ребенке. 
Фамилия, имя _________________________________________________________ 
Дата рождения ________________________________________________________ 
Полный домашний адрес: _______________________________________________ 
______________________________________________________________________ 
 
Есть ли у ребенка проблемы со здоровьем, ограничения в занятиях спортом, последствия 
перенесенных травм и др.? ____________________________________________________ 
____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________
__________________________________________________________ 
 
Есть ли у Вашего ребенка аллергия на лекарства, пищу, растения, животных, др.?  
____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________ 
Сообщите другие важные особенности ребенка: ___________________________________ 
____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________ 
 
 
Разрешаете ли Вы своему ребенку курить?_______________________________________ 
Предупрежден(а), что курение разрешено только в специально отведенных местах. 
 
 
Я, ______________________________________________,  (мать, отец, опекун) заявляю, 
что я и мой ребенок ознакомились с Правилами Внутреннего Распорядка лагеря 
«СОЮЗ». Я согласна (согласен) что ради здоровья, безопасности, благополучия и 
психологического комфорта моего ребенка и окружающих детей, мой ребенок будет 
выполнять эти Правила и нормы поведения. 
     В случае невыполнения данных Правил ребенком (п.V. Особые условия), или при 
обнаружении в лагере медицинских противопоказаний к содержанию ребенка в детском 
учреждении, я согласна (согласен) на досрочную отправку моего ребенка домой. В этом 
случае я обязуюсь оплатить все расходы, связанные с такой отправкой: 
сопровождающего, телефонные переговоры, транспорт, питание в дороге. 
 
Подпись одного из родителей (законного представителя): 
                                                                                                  _________________________ 
 

 
ПРИМЕЧАНИЕ: Администрация лагеря «СОЮЗ» гарантирует конфиденциальность  медицинской и другой личной информации.      


