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Ein Tag voller Fahrzeuge im PS Speicher Einbeck, dem 
spannenden Automuseum für Technik- und Autofans!  
Probiere verschiedene Stationen aus und entdecke, wie 
Technik funktioniert.  

 	 Wann treffen wir uns?
Am Samstag, den 22. März 2025 um 10 Uhr 

 	 Wo treffen wir uns?
Am Bad Arolser Diakonie-Zentrum (badz),
Rauchstraße 2, 34454 Bad Arolsen 
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PS Speicher Einbeck
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 	 Wann kommen wir wieder zurück?
Um 17 Uhr 

 	 Wie viel kostet das?
Für Selbstzahler oder bei Abrechnung mit der 
Pflegekasse 189,64 Euro  
Die Leistungen können auch als Sachleistung von 
der Eingliederungs-Hilfe bezahlt werden.  

 	 Wie viel Geld muss ich zu dem Termin mitbringen?
Geld für den Eigenbedarf sowie Essen und 
Getränke oder Rucksackverpflegung
Der Eintritt kostet ca. 23 Euro, 
mit Ermäßigung 19 Euro

 	 Wie viele Personen können mitmachen?
Mindestens 5 Personen
Es gibt 2 Plätze für Rollstuhlfahrer. 

 	 Wann und wo muss ich mich anmelden?
Bis zum 21. Februar 2025   
Büro Offene Hilfen  
Telefon: 05691 6298615
E-Mail: offene-hilfen@bathildisheim.de
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Lust auf einen aufregenden Shopping-Tag? Komm mit 
uns nach Göttingen, der schönen Universitätsstadt mit 
vielen Geschäften! Dort machen wir zur Mittagszeit 
eine entspannte Pause, um neue Energie zu tanken.  

Freu Dich auf einen Tag voller Spaß, tollen 
Einkaufserlebnissen und schönen gemeinsamen 
Momenten!

 	 Wann treffen wir uns?
Am Samstag, den 05. April 2025 um 9 Uhr 
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Shoppen in Göttingen
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 	 Wo treffen wir uns?
Am Bad Arolser Diakonie-Zentrum (badz), 
Rauchstraße 2, 34454 Bad Arolsen

 	 Wann kommen wir wieder zurück?
Um 18 Uhr 

 	 Wie viel kostet das?
Für Selbstzahler oder bei Abrechnung mit der 
Pflegekasse 243,83 Euro  
Die Leistungen können auch als Sachleistung von 
der Eingliederungs-Hilfe bezahlt werden.

 	 Wie viel Geld muss ich zu dem Termin mitbringen?
Geld für Essen und Getränke oder 
Rucksackverpflegung
Genügend Taschengeld zum Shoppen

 	 Wie viele Personen können mitmachen?
Mindestens 5 Personen
Es gibt 2 Plätze für Rollstuhlfahrer.

 	 Wann und wo muss ich mich anmelden?
Bis zum 07. März 2025   
Büro Offene Hilfen  
Telefon: 05691 6298615
E-Mail: offene-hilfen@bathildisheim.de
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Erlebe eine unvergessliche Woche im April und 
entdecke jeden Tag etwas Neues! Unsere Freizeit 
bietet Dir viele spannende Aktivitäten, bei denen für 
jeden etwas dabei ist, wie Bauernhof-Abenteuer, 
Kreativ-Angebote und Outdoor-Erlebnisse. 

 	 Wann findet die Freizeit statt?
Montag, 07. April bis Freitag, 11. April 2025 
Jeden Tag von 10:30 Uhr bis 15:30 Uhr 

Frühlingsfreizeit 
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 	 Wo treffen wir uns?
Am Bad Arolser Diakonie-Zentrum (badz), 
Rauchstraße 2, 34454 Bad Arolsen 

 	 Wie viel kostet das?
Für Selbstzahler oder bei Abrechnung mit der 
Pflegekasse 677,30 Euro  
Die Teilnahme an einzelnen Tagen ist auch möglich. 
Die Leistungen können auch als Sachleistung von 
der Eingliederungs-Hilfe bezahlt werden.
Mittagessen ist im Preis enthalten.   

 	 Wie viel Geld muss ich zu dem Termin mitbringen?
25 Euro Taschengeld für die ganze Woche 

 	 Wie viele Personen können mitmachen?
Mindestens 5 Personen
Es gibt 2 Plätze für Rollstuhlfahrer. 
Bei Bedarf kann ein Fahrdienst eingerichtet 
werden, dann kommen Fahrtkosten hinzu.

 	 Wann und wo muss ich mich anmelden?
Bis zum 09. März 2025 
Büro Offene Hilfen  
Telefon: 05691 6298615 
E-Mail: offene-hilfen@bathildisheim.de
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Entdecke die Tierwelt und lerne etwas über ihre Le-
bensräume im Zoo Osnabrück. Außerdem erwarten 
Dich spannende Attraktionen und Shows. 
Während unseres Besuchs machen wir eine Pause und 
essen in einem Restaurant im Zoo.  
Freu Dich auf einen Tag voller Entdeckungen und 	
tierischer Freude!  

 	 Wann treffen wir uns?
Am Samstag, den 10. Mai 2025 um 9 Uhr 

Zoo Osnabrück 
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 	 Wo treffen wir uns?
Am Bad Arolser Diakonie-Zentrum (badz), 
Rauchstraße 2, 34454 Bad Arolsen 

 	 Wann kommen wir wieder zurück?
Um 18:30 Uhr 

 	 Wie viel kostet das?
Für Selbstzahler oder bei Abrechnung mit der 
Pflegekasse 257,38 Euro  
Die Leistungen können auch als Sachleistung von 
der Eingliederungs-Hilfe bezahlt werden.  

 	 Wie viel Geld muss ich zu dem Termin mitbringen?
Geld für Eigenbedarf, Essen und Getränke oder 
Rucksackverpflegung. 

 	 Wie viele Personen können mitmachen?
Mindestens 5 Personen
Es gibt 2 Plätze für Rollstuhlfahrer. 

 	 Wann und wo muss ich mich anmelden?
Bis zum 11. April 2025   
Büro Offene Hilfen  
Telefon: 05691 6298615
E-Mail: offene-hilfen@bathildisheim.de
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Komm mit uns auf die Felder und pflücke Dir leckere 
Erdbeeren zum Mitnehmen und für zuhause!

Auf dem Rückweg vom Feld machen wir einen Halt, 
um uns bei einem Mittagessen zu stärken.  

Danach bereiten wir einen leckeren Erdbeerboden zu 
und kochen zusammen frische Erdbeermarmelade.

 	 Wann treffen wir uns?
Am Samstag, den 10. Mai 2025 um 9 Uhr 

Erdbeerzeit 
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 	 Wo treffen wir uns?
Am Bad Arolser Diakonie-Zentrum (badz), 
Rauchstraße 2, 34454 Bad Arolsen

 	 Wann kommen wir wieder zurück?
Um 17 Uhr 

 	 Wie viel kostet das?
Für Selbstzahler oder bei Abrechnung mit der 
Pflegekasse 216,74 Euro  
Die Leistungen können auch als Sachleistung von 
der Eingliederungs-Hilfe bezahlt werden.

 	 Wie viel Geld muss ich zu dem Termin mitbringen?
Geld für Erdbeeren, Essen und Getränke oder 
Rucksackverpflegung 

 	 Wie viele Personen können mitmachen?
Mindestens 5 Personen
Es gibt 2 Plätze für Rollstuhlfahrer. 

 	 Wann und wo muss ich mich anmelden?
Bis zum 23. Mai 2025   
Büro Offene Hilfen  
Telefon: 05691 6298615
E-Mail: offene-hilfen@bathildisheim.de
                              



Kopiervorlage

Anmeldeformular 

Teilnehmende Person:

Name:   _________________________________  Vorname: __________________________________

Geburtsdatum: _______________________________________________________________________	

Anschrift: ____________________________________________________________________________

Tel.: _ ________________________________________________________________________________

Gesetzliche Betreuung: ____________________________  Tel.:  ______________________________

Anschrift: ____________________________________________________________________________

Anmeldung für folgendes Angebot: ____________________________________________________

1. Besondere Merkmale (bestehende Anfälligkeiten /Krankheiten/Allergien, ständige
Medikamenteneinnahme oder evtl. Unverträglichkeiten, die den reibungslosen 
Betreuungsablauf beeinträchtigen können:

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

2. Es wird bestätigt, dass die teilnehmende Person der Freizeitangebote unter keinen 
ansteckenden / infektiösen Krankheiten (Infektionsschutzgesetz) leidet, sonst ist eine 
Teilnahme generell nicht möglich!

3. Pflegerischen Erfordernisse oder Besonderheiten im Umgang (z. B. auch Ruhe und 
Pausenzeiten / Mobilität bzw. Bewältigung von längeren Wegstrecken etc.):

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

4. Die teilnehmende Person erhält folgende Medikamente:
Bitte um entsprechende Information, falls Medikamente durch die Mitarbeitenden zu ver-
geben sind und zu welcher Uhrzeit (entsprechende Medikamente müssen gestellt werden).

Art der Medikamente Dosierungsanleitung Art der Einnahme (vor/nach der
Mahlzeit, Besonderheiten)

morgens mittags abends



Ich nehme zur Kenntnis, dass die teilnehmende Person im Rahmen der Veranstaltungen in 
der Regel nicht von pflegerischen Fachkräften betreut wird.

Ist während der Betreuungszeit die Gabe von Medikamenten notwendig, so bitte ich, dass 
dies von der Betreuungskraft ausgeführt wird.

  Ja          Nein

5. Die teilnehmende Person hat Epilepsie      Ja         Nein

Wenn ja, wie oft treten die Anfälle auf: _________________________________________________

Wann war der letzte Anfall? ___________________________________________________________

Beobachtbare Vorzeichen eines Anfalls: _ _______________________________________________

_____________________________________________________________________________________

Wie läuft ein Anfall in der Regel ab? ____________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

Was ist zu beachten, während und nach dem Anfall? ____________________________________

_____________________________________________________________________________________

6. Die teilnehmende Person kann nicht schwimmen     / kann schwimmen     .

Für den Fall eines Schwimmbadbesuches ist eine Eins-zu-eins-Betreuung erforderlich:

  Ja          Nein

Ich verpflichte mich, Änderungen umgehend schriftlich mitzuteilen.

________________________________                  ________________________________

Ort und Datum	  			�   Unterschrift
					     Teilnehmende Person oder 
					     gesetzliche Betreuung
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Wer bezahlt die Angebote?
Die Kosten für die Angebote können von verschiedenen 
Stellen übernommen werden.

Verhinderungspflege nach § 39 SGB XI:
Das gilt für für Menschen ab Pflegegrad 2.

Die Leistungen müssen bei der Pflegekasse beantragt 
werden.

Zusätzlich kann noch die Hälfte der Kurzzeitpflege               
umgewandelt werden.

Zusätzliche Betreuungs- und Entlastungsleistungen nach 
§§ 45 a und b SGB XI: 
Sie können einen Antrag auf sogenannte „Zusätzliche 
Betreuungs- und Entlastungsleistungen“ bei der 
Pflegekasse stellen.

Finanzierungsmöglichkeiten
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Das gilt für: 

Personen ab Pflegegrad 1. 

Die Bewilligung durch die Pflegekasse umfasst 
monatlich 125 Euro. Die Leistungen können dann 
direkt von uns mit der Krankenkasse abgerechnet 
werden.

Es können noch zusätzlich Leistungen aus der 
Pflegesachleistung umgewandelt werden.  

Möglich ist auch:

Leistungen zur Teilhabe am Leben in der 
Gemeinschaft/Eingliederungshilfe als 
Assistenzleistungen nach § 78 SGB IX. 
zum Beispiel in Form eines Persönlichen Budgets oder 
im Rahmen einer Sachleistung.

Benötigen Sie weitere Informationen, sprechen Sie uns 
bitte an.



mein weg

badz  
· Offene Hilfen
· Familienentlastender Dienst
Rauchstraße 2
34454 Bad Arolsen

Information und Beratung:
Fon  0 56 91 62 98 61 2

Eine Marke des Bathildisheim e. V.


