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Teilnahmebedingungen für unsere Tagesaktivitäten im 

Rahmen von Betreuung und Förderung:  
1. Alle Leistungen erfolgen nur gemäß aktueller Leistungsbeschrei-

bung und ausschließlich auf Basis dieser Teilnahmebedingungen.  

2. Voraussetzung für die Inanspruchnahme unserer Leistungen ist 

die volle Geschäftsfähigkeit des Teilnehmers und/oder die Zu-

stimmung des gesetzlichen Betreuers.  

3. Die Anmeldung erfolgt durch Einreichung eines vollständig ausge-

füllten und unterzeichneten Anmeldeformulars.  

4. Über die Teilnahme an den verschiedenen Angeboten entscheidet 

die zeitliche Reihenfolge des Eingangs der Anmeldung. Dem Ver-

anstalter bleibt freigestellt, beim Erreichen einer (vom Veranstal-

ter festgelegten) Maximalzahl dem Interessenten einen Wartelis-

tenplatz anzubieten.  

5. Eine Freizeitmaßnahme findet nur dann statt, wenn die Mindest-

teilnehmerzahl erreicht ist.  

6. Die Kursgebühr ist nach Rechnungsstellung innerhalb von 8 Tagen 

zur Zahlung fällig und auf das von uns angegebene Konto zu 

überweisen.  

7. Bei den angegebenen Preisen sind die jeweils in den einzelnen 

Kurs- bzw. Tagesaktivitätsangeboten beschriebenen Leistungen 

enthalten. Eintritte, z.B. fürs Schwimmbad, trägt der Teilnehmer 

selbst. Nicht beschriebene, zur Durchführung der Leistung für den 

einzelnen Teilnehmer mit Behinderung dennoch notwendige Leis-

tungen, werden gesondert in Rechnung gestellt.  

8. Neukunden müssen vor der ersten Teilnahme einen Fragebogen 

ausfüllen, damit der adäquate und notwendige Betreuungsbedarf 

ermittelt werden kann. Stammkunden verpflichten sich Änderun-

gen im Betreuungs- und Hilfebedarf rechtzeitig anzuzeigen. Fal-

sche, unvollständige oder nicht rechtzeitig getätigte Angaben be-

rechtigen uns vom Vertrag zurückzutreten und einen pauschalier-

ten Schadenersatz in Höhe von 20 % der Kurs- bzw. Teilnahmege-

bühr zu verlangen.  

9. Bei Rücktritt von einem Angebot weniger als zwei Tage vor Be-

ginn, werden 20% der Kursgebühr fällig, es sei denn, der Teilneh-

mer sorgt für Ersatz.  

10. Die Inhalte der Tagesaktivitäten können im Einzelfall z.B. wetter-

bedingt variieren. Ein Alternativprogramm wird den Bedürfnissen 

der TeilnehmerInnen möglichst angepasst.  

 

 

Kontakt: 

DLG Lebenshilfe gGmbH  - Außenstelle -  

Bianca Michl 

Pariser Str. 18 

67655 Kaiserslautern 

Tel.: 0631 / 414707-6 

Fax: 0631 / 414707-5 

E-Mail: bianca.michl@lebenshilfe-kl.de 

DLG Lebenshilfe gGmbH 
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Programm für Schüler bis ca. 12 Jahre 



 

 

 

 

 

Datum Thema Uhrzeit Mitzubringen 

29.08.2020 

(Sa) 

Wir gehen in den Kletterpark K1 10:00 –  

15:00 

15 € Eintritt, SBA, bequeme Klei-

dung, Handschuhe mit geschlosse-

nen Fingern, Verpflegung 

19.09.2020 

(Sa) 

Wir gehen in den Kurpfalzpark 10:00 –  

15:00 

12 € Eintritt, TG, SBA, Verpflegung 

12.-16.10.2020 

(Mo-Fr) 

Ferienbetreuung 09:00 –  

15:30 

Programm erscheint gesondert 

31.10.20 

(Sa) 

Wir gehen in die  

Trampolin Jump Arena 

10:00 –  

15:00 

17,50 € Eintritt, Sprungsocken  

(falls vorhanden), SBA, bequeme 

Kleidung, Verpflegung 

14.11.2020 

(Sa) 

Wir toben im Yabadoo 10:00 –  

15:00 

7 € Eintritt, TG, SBA, bequeme  

Kleidung, Verpflegung 

05.12.2020 

(Sa) 

Wir backen Plätzchen, basteln und 

schauen einen Weihnachtsfilm 

10:00 –  

15:00 

3 € für Zutaten, Material,  

Verpflegung 

16.01.2021 

(Sa) 

Wir gehen schwimmen 10:00 –  

15:00 

9,50 € Eintritt, SBA, Badebekleidung, 

Handtuch, Duschgel, Verpflegung 

 

 

 

 

 

TeilnehmerInnen: Schulkinder bis ca. 12 Jahre 

 

 

 

 

 

Treffpunkt: Pariser Straße 20, Kaiserslautern 

Kosten Lebenshilfemitglieder je Teilnahme: 

45,00 Euro normaler Betreuungsbedarf 

70,00 Euro Intensivbetreuung 

Kosten Nichtmitglieder je Teilnahme: 

55,00 Euro normaler Betreuungsbedarf 

80,00 Euro Intensivbetreuung 
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