Программа ____________________________________________
Смена с ________________ по ______________ 2010г.

Анкета участника
ФИО ребенка ___________________________________________________
Дата рождения  __________________  Полных лет _____________________________
Адрес проживания ________________________________________________________
Свидетельство о рождении__________________________________________________
_________________________________________________________________________
Школа ___________________ класс__________________
Сведения о родителях

Отец: ФИО, данные паспорта_______________________________________________ _________________________________________________________________________
Мать: ФИО, данные паспорта_______________________________________________

_________________________________________________________________________
Телефоны для связи

отец: дом.__________________ раб.________________ моб. _____________________
мать: дом.__________________ раб.________________ моб. ____________________
e-mail ___________________________________________________________________
Проводил ли ранее ребенок без родителей 7 и более дней?_______________________
_________________________________________________________________________
Страдает ли ребенок хроническими заболеваниями, аллергиями, если да, на что? ___
_________________________________________________________________________
Какие продукты исключены из рациона детского питания?______________________

_________________________________________________________________________
Состоит ли под наблюдением у врачей-специалистов?__________________________
_________________________________________________________________________
Интересы, увлечения ребенка, посещает ли кружки, клубы_______________________
_________________________________________________________________________

Как поведет себя ребенок, оказавшись в незнакомой среде? _____________________
_________________________________________________________________________
Источник информации о лагере _____________________________________________
Дата  _____________  
Подпись представителя ребенка, лично ________________                                                                                                                                        Расшифровка подписи /______________________/  
