
СОГЛАШЕНИЕ 

Настоящее соглашение заключено между организатором лагерей MTÜ Noortekeskus Generation2 

регистрационный код 80227249 (в дальнейшем – Лагерь) и родителем, отправляющим ребенка в 

лагерь (в дальнейшем – Родитель). 

Со стороны Лагеря будут выполнены условия, указанные на сайте www.g2.ee/camps.  

В частности: обеспечение ребенка трехразовым питанием, местом проживания и досугом в 

рамках программы лагеря. Дополнительно лагерь гарантирует оказание первой медицинской 

помощи при необходимости.  

Лагерь не несет ответственность за украденные или испорченные вещи ребенка. 

В случае чрезвычайной ситуации (пропажа имущества, болезнь или травма ребенка, 

неподчинение ребенка правилам лагеря), Лагерь обязуется сообщить о произошедшем 

родителям. 

В свою очередь Родитель гарантирует правдивые ответы на вопросы о ребенке; предоставляет 

руководству лагеря медицинскую справку от семейного врача (запись о том, что нет грибковых 

заболеваний, нет педикулеза). Поставив свою подпись под данным Соглашением, тем самым 

дает разрешение ребенку участвовать во всех мероприятиях лагеря (в том числе, библейских 

уроках, купании и ночных играх). 

Если Родителя устраивают условия данного Соглашения, то он вносит данные в 

нижеприведенную форму.  

1. Я, ______________________________________ (И.Ф. родителя), разрешаю участвовать в 

программе лагеря моему ребенку _____________________________ (И.Ф. ребенка) 

ID____________________ (личный код ребенка). 

 

2. Ребенку будет в лагере полных __________ лет. 

 

3. Домашний адрес _________________________________________________________ 

(город, уезд, улица, дом, квартира) 

 



4. Данные родителей:  

Мама _____________________________ (И.Ф.)  телефон мамы ____________________ 

Папа ______________________________ (И.Ф.) телефон папы _____________________  

С кем связаться в случае необходимости (имя, телефон) __________________________ 

 

5. Есть ли проблемы со здоровьем ребенка, о которых должна знать медсестра лагеря, в том 

числе энурез, астма, а также аллергия на запахи, продукты, медикаменты 

___________________________________________________________________________ 

В случае, если Родитель не сообщает о существующих проблемах со здоровьем ребенка, 

Лагерь не несет ответственности. 

 

6. Отметьте, как хорошо ребенок плавает: 

        плохо 

        хорошо 

        не умеет плавать 

 

7. Отметьте особенности характера ребенка, о которых должен знать наставник вашего 

ребенка: 

фобии ____________________________________________________________________ 

раздражители _____________________________________________________________ 

увлечения ________________________________________________________________ 

 

С настоящим Соглашением согласен. 

 

Дата ______. _______________ 20______ г. 

 

 Лагерь (подпись)             Родитель (подпись) 

 


