ÕPILASMALEVASSE REGISTREERIMINE

Lapsevanema ankeet

Lapse ees- ja perekonnanimi …………………………………………………………

Lapse sünnipäev/kuu/aasta …………………………………………………………...

Elukoht ……………………………………………………………………………….

Laps on allergiline ……………………………………………………………………

Ujumisoskus puudub/vähene/hea

Lapsevanema kontaktandmed:

Ema …………………………………………………………………………………..

Kontakttelefon ………………………………………………………………………..

Isa …………………………………………………………………………………….

Kontakttelefon ………………………………………………………………………..

Kinnitan, et minu lapse on/ei ole vaktsineeritud puukentsefaliidi vastu. Võimaliku tekkinud ohu korral vastutab lapse tervise eest lapsevanem.

Kinnitan, et esitatud andmed on õiged……………………………………………….







(lapsevanema allkiri)

Kuupäev:

