БАНАНА КЛАБ                                                                        _______                 ___                www.bananaclub.ru
АНКЕТА 

на ребенка, отъезжающего в составе детско-молодежной группы 

(заполняется родителями)

Сведения, содержащиеся в данной анкете, являются конфиденциальными, доступ к информации разрешен руководителю группы (вожатому), врачу.

ДАТА ЗАЕЗДА____________________________________________________________________

МАРШРУТ (нужное подчеркнуть):___БАНАНА КЛАБ ( ТУРЦИЯ, ПОДМОСКОВЬЕ, ПОЛЬША) ________
1. Фамилия имя ребенка: ____________________________________________________________________________________
2. Дата рождения:
     __________________________________________________________________________________
3. Домашний адрес (с индексом):______________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________
4. Контактные телефоны (домашний, рабочий, мобильный родителей):




- мама (Ф.И.О.) ________________________________________________________________________



- папа (Ф.И.О.)  ________________________________________________________________________
другие члены семьи (по необходимости): ________________________________________________________________________

5. Выезжал ли Ваш ребенок в лагеря ранее (на 7 и более дней)?____________________________________________________
6. Какими видами спорта занимался (занимается) Ваш ребенок?_____________________________________________________

7. Какие творческие кружки/мастерские посещал (посещает) Ваш ребенок?____________________________________________
8. Участвовал ли Ваш ребенок в наших программах ранее?______Если нет, откуда Вы узнали о нас?______________________
9. Медицинские сведения о ребенке:

· хронические заболевания ________________________________________________________________________________

· склонность к простудным заболеваниям_____________________________________________________________________
· необходимость диеты (указать составляющие диеты)__________________________________________________________
· аллергическая реакция (на что, как проявляется, какие средства необходимы для снятия аллергии)______________________________________________________________________________________________

· укачивает ли ребенка в транспорте_________________________________________________________________________
· были ли у ребенка операции/переломы_____________________________________________________________________

Иные особенности здоровья ребенка и практические рекомендации педагогу и врачу:
 __________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________

10. Физическое состояние ребенка:

· умение плавать_________________________

· боязнь высоты__________________________

· боязнь темноты_________________________

· боязнь животных___________________

· зрение, ношение очков______________

· другие особенности_________________

11. Индивидуальные особенности ребенка:

· перечислите 5 характерных черт характера Вашего ребенка_______________________________________

· способность ребенка к самообслуживанию (по 5-балльной шкале)__________________________________

· есть ли трудности в общении со сверстниками?__________________________________________________

· отношение к курению/употреблению спиртных напитков___________________________________________

Другие важные особенности ребенка:

________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

Ф.И.О. ________________




                                      
подпись _______________

ЗАЯВЛЕНИЕ
Я, ______________________________________________________________, (мать,отец) заявляю, что я и мой несовершеннолетний ребенок ознакомились с причинами отчисления (депортации) ребенка из лагеря (отеля), страны временного пребывания. Я согласна (согласен) с ними и обязуюсь, что мой несовершеннолетний ребенок будет соблюдать правила, установленные администрацией лагеря (отеля). В случае грубых нарушений я согласна (согласен) на досрочную отправку моего ребенка домой. В этом случае обязуюсь оплатить все расходы, связанные с такой отправкой: расходы на сопровождающего, телефонные переговоры, транспортировку. Также обязуюсь, в случае необходимости, возместить материальный ущерб, причиненный моим несовершеннолетним ребенком, имуществу лагеря (отеля), на основании предоставленных подтверждающих документов (например: письменное заявление администрации лагеря (отеля), акт о причиненном ущербе, штраф-счет, заключение врача, справка из правоохранительных органов и т.д.). 

Ф.И.О.__________________





подпись________________
Благодарим Вас за заполнение анкеты! Она поможет педагогам, инструкторам, врачу быстрее узнать Вашего ребенка, индивидуально решить возникающие вопросы, разделить с ним радости и победы, адаптировать нахождение ребенка вдали от родителей под его личные интересы и важные особенности, максимально улучшив отдых в ДМЦ «Банана Клаб». 
АНКЕТУ НЕОБХОДИМО РАСПЕЧАТАТЬ И ДАТЬ С СОБОЙ РЕБЕНКУ В ЛАГЕРЬ (ПЕРЕСЫЛАТЬ СКАН НЕ ТРЕБУЕТСЯ)

