| c.’ Lebenshilfe
Mulheim an der Ruhr

Anmeldeformular Ferienspiele Ostern 2024

Teilnehmende Person:

Name Vorname Geburtsdatum
StralRe/Haus-Nr. PLZ Wohnort

Telefon

Pflegegrad

[J10 1213 ]a[]5[ ]kein

Vorname/Nachname Pflegeperson

[ja [[] nein [lja [ ] nein [ lja [ ] nein

Rollstuhl wird benétigt

Epileptiker*in Blind
Gabe von Medikamenten: Hinweis: Anlage ,Angaben
. . zur Vergabe Gabe von
[ja [ nein Medikamenten

Gesetzliche Betreuung / Sorgeberechtigte Person

Name Vorname Geburtsdatum
StralRe/Haus-Nr. PLZ Wohnort
Telefon E- Mail
) . [] Finanzen [] Aufenthaltsbestimmungsrecht
Wirkungskreis: : . ,
[ ] alleBereiche [ ] weitere Bereiche:

Angaben zur Kranken- bzw. Pflegekasse (bitte vollstandig ausfullen!)

Name der Krankenkasse/Pflegekasse Ort

[ ]selbst [_] Mutter [ ] vater

Wer ist versichert?
Name Geb.-Datum Versicherungsnummer
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Bei Vorliegen der gesetzlichen Voraussetzungen kann fur die Betreuungsleistung der Entlastungsbetrag in
Anspruch genommen werden. Anspruchsberechtigung und -héhe des Betrags ist durch die teilnehmende
Person oder deren Sorgeberechtigten zu prufen.

[ ] Fur die Angebote werden Entlastungsleitungen beantragt.
Hierbei zu beachten ist: Bei angemeldeten, aber nicht erschienenen Teilnehmer*innen, wird der
Anteil der Pflegekasse privat in Rechnung gestelit.

[] 1ch wiinsche Bankeinzug (bitte nur ankreuzen falls noch nicht vorhanden)
Wenn Sie Bankeinzug winschen, erhalten Sie in Klirze von uns ein SEPA-Basis-Lastschriftmandat. Reichen
Sie uns das Lastschriftmandat danach bitte ausgefullt und unterschrieben im Original zurtick.

[] Ich méchte (iber die Leistungen des Bildungs- und Teilhabepakets (BuT) abrechnen.
Wenn die teilnehmende Person Unterstltzung durch das BuT-Paket erhdlt und die entsprechenden
Gutscheine der Lebenshilfe vorliegen, nur dann kann Uber die Gutscheine abgerechnet werden.

Die Gutscheine miissen mit dieser Anmeldung der Lebenshilfe zugeschickt werden!

| Bitte kreuzen Sie an, fur welche Angebote Sie sich/Ihre*n zu Betreuende*n anmelden mdchten.

] Angebot Kosten pro Person
Ferienspiele 1. Woche: 380€
Ostern 2024
|:| Mo, 25.03. - Do, 28.3.24 57€ (Eigenanteil)
8.00 - 14.00 Uhr 323€ (evtl. Ubernahme der Pflegekasse)
Ferienspiele 2. Woche: 380€
Ostern 2024
|:| Di, 02.04. - Do, 05.04.24 57€ (Eigenanteil)
8.00 - 14.00 Uhr 323€ (evtl. Ubernahme der Pflegekasse)

Die Teilnehmer*innen werden rechtzeitig benachrichtigt.
Erst mit unserer Benachrichtigung gilt diese Anmeldung fiir alle Angebote als verbindlich.

Oort Datum Unterschrift
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