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Wer möchte an dem Angebot teilnehmen? 

Vor- und Nachname ______________________________________________________ 

Geburtsdatum ______________________________________________________ 

Adresse ______________________________________________________ 

 ______________________________________________________ 

Telefon ______________________________________________________ 

E-Mail (freiwillig) ______________________________________________________ 

Hinweis: 
 
Bitte beachten Sie, 
dass eine Teilnahme nur 
möglich ist, wenn die 
Anmeldung vollständig 
ausgefüllt ist. 

Anmeldung Offene Angebote 2-2026 
Bitte schicken Sie die vollständig ausgefüllte Anmeldung an: 

 

  
Offene Angebote der  
Lebenshilfe Karlsruhe, Ettlingen u.U. e.V. 
Steinhäuserstraße 18 c, 76135 Karlsruhe 

oder 

MAIL: kahrau@lebenshilfe-karlsruhe.de 
 schaefer@lebenshilfe-karlsruhe.de 

oder  

FAX: 0721 – 83 16 12 99 

Soll die Rechnung an eine andere Adresse geschickt werden? 

Vor- und Nachname ______________________________________________________ 

Adresse ______________________________________________________ 

 ______________________________________________________ 

Telefon ______________________________________________________ 

E-Mail (freiwillig) ______________________________________________________ 

Wie wohnen Sie? 

□ privat (ohne Wohn-Begleitung oder ambulant betreut) 

□ in einem Wohnheim oder einer Außen-Wohngruppe 

An welche Adresse möchten Sie die Anmelde-Bestätigung erhalten? 
Nach Anmelde-Schluss teilen wir in einem Brief mit, für welches Angebot Sie einen Platz haben. 

□ an meine Adresse (ganz oben) oder □ an die Rechnungs-Adresse 

Wie möchten Sie die Teilnahme-Bestätigung erhalten? 
Zwei Wochen vor dem Angebot bekommen Sie damit alle wichtigen Informationen. 

□ als Mail an:______________________________________________________________ 

□ als Brief an  □ meine Adresse (ganz oben) oder □ die Rechnungs-Adresse 
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Wen können wir während der Angebote erreichen (z.B. im Not-Fall)? 

□ 1. Ansprech-Person □ 2. Ansprech-Person □ 3. Ansprech-Person 

 

Mit wem können wir Absprachen treffen? 

1. Ansprech-Person 

Vor- und Nachname ______________________________________________________ 

Telefon ______________________________________________________ 

E-Mail (freiwillig) ______________________________________________________ 

□ Familien-Mitglied □ Rechtliche Betreuung □ Wohn-Begleitung  

□ sonstiges: ________________________________________________ 

2. Ansprech-Person (freiwillig) 

Vor- und Nachname ______________________________________________________ 

Telefon ______________________________________________________ 

E-Mail (freiwillig) ______________________________________________________ 

□ Familien-Mitglied □ Rechtliche Betreuung □ Wohn-Begleitung  

□ sonstiges: ________________________________________________ 

3. Ansprech-Person (freiwillig) 

Vor- und Nachname ______________________________________________________ 

Telefon ______________________________________________________ 

E-Mail (freiwillig) ______________________________________________________ 

□ Familien-Mitglied □ Rechtliche Betreuung □ Wohn-Begleitung  

□ sonstiges: ________________________________________________ 

Wie kommen Sie zum Treff-Punkt und wieder nach Hause? 

□ selbständig (z.B. mit Bus oder Bahn) □ mit dem Taxi □ werde gebracht und geholt 

Benutzen Sie Hilfs-Mittel während der Angebote? 

□ Roll-Stuhl □ Rollator □ andere Geh-Hilfe: __________________________ 

□ Hörgerät □ Brille □ Blinden-Stock □ Talker oder Ähnliches 

□ andere: _______________________________________________________________ 

Anmeldung Offene Angebote 
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Wobei benötigen Sie Unterstützung während der Angebote? 

Orientierung 
□ ich kann mich allein von der Gruppe entfernen und finde wieder zurück 
□ ich passe auf, dass ich bei der Gruppe bleibe 
□ ich entferne mich von der Gruppe und finde nicht zurück 

Einschätzen von Gefahren (z.B. an Straßen) 
□ ich kann allein erkennen, was gefährlich ist 
□ mit Hinweisen erkenne ich Gefahren 
□ ich kann keine Gefahren erkennen  

Umgang mit Geld 
□ ich weiß, wie viel Geld ich habe und was ich damit kaufen kann 
□ ich benötige etwas Unterstützung (z.B. muss mir gesagt werden, ob mein Geld reicht) 
□ ich benötige viel Unterstützung (z.B. muss für mich bestellt und bezahlt werden) 

Essen und Trinken 
□ ich esse und trinke selbständig 
□ ich benötige etwas Unterstützung (z.B. beim Schneiden oder Einschenken) 
□ ich kann nur mit Unterstützung Essen und Trinken (z.B. Essen reichen, Schluck-Beschwerden) 

Toilette und Monats-Hygiene 
□ ich benötige keine Unterstützung □ beim Toiletten-Gang oder □ der Monats-Hygiene 
□ ich benötige etwas Unterstützung □ beim Toiletten-Gang oder □ der Monats-Hygiene 
  (z.B. Beaufsichtigung oder Anleitung) 
□ ich benötige viel Unterstützung □ beim Toiletten-Gang oder □ der Monats-Hygiene 
  (z.B. Unterstützung beim Anziehen, Säubern oder Wechseln der Hygiene-Artikel) 

Bewegung 
□ ich kann ohne Unterstützung □ laufen oder □ Treppen steigen 
□ ich brauche etwas Hilfe beim □ Laufen oder □ Treppen-Steigen (z.B. an der Hand halten) 
□ ich kann mit viel Hilfe etwas □ laufen oder □ Treppen steigen  
  (z.B. muss ich von mindestens einer Person gestützt werden)  
□ ich kann nicht laufen 

Sehen und Hören 
□ ich kann gut sehen und hören 
□ ich kann mit Hilfs-Mitteln gut sehen und hören 
□ ich kann auch mit Hilfs-Mitteln schlecht oder nicht □ sehen oder □ hören 

Sich jemandem mitteilen 
□ ich kann mit anderen sprechen 
□ ich kann mich ohne Sprache gut mitteilen (z.B. durch Zeigen oder mit Hilfs-Mitteln) 
□ ich kann mich nur schwer oder nicht mitteilen (z.B. nur zeigen, was mir gefällt)  

Sonstiges 
_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

Benötigen Sie eine Einzel-Begleitung? 
In der Regel ist bei den Angeboten für Kinder- und Jugendliche 1 Begleit-Person für 2-3 
Teilnehmer*innen dabei. Bei Erwachsenen ist es 1 Begleit-Person für 3-4 Teilnehmer*innen. 

□ ja, ich benötige eine Einzel-Begleitung □ nein, die Begleitung der Gruppen passt für mich 

Anmeldung Offene Angebote 
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Haben Sie einen Schwer-Behinderten-Ausweis? 

□ Nein □ Ja:  _______% Merk-Zeichen 
Vorder-Seite: □ B   
Rück-Seite: □ H □ G □ aG □ BI □ Gl 

□ Frei-Fahrten (Wert-Marke) für den öffentlichen Nahverkehr vorhanden 

□ andere Fahr-Karte für den öffentlichen Nahverkehr vorhanden: _______________________ 

Haben Sie Erkrankungen, von denen wir wissen sollten? 

□ Nein 

□ Diabetes 
Unterstützung während der Angebote nötig: □ Nein □ Ja: __________________________ 

□ Epilepsie Art und Häufigkeit der Anfälle:_________________________________________ 
Notfall-Medikament: □ Nein □ Ja (unten angeben) 

□ sonstiges (z.B. Herz-Erkrankung): ______________________ 
Unterstützung während der Angebote nötig: □ Nein □ Ja: __________________________ 
 
Haben Sie Allergien oder Unverträglichkeiten? 

□ Nein □ Ja: ___________________________________________________________________ 
Notfall-Medikament: □ Nein □ Ja (unten angeben) 
Unterstützung während der Angebote nötig: □ Nein □ Ja: __________________________ 

Dürfen Sie aus gesundheitlichen Gründen keinen Alkohol trinken (z.B. wegen Medikamenten)? 

□ ja, ich darf keinen Alkohol trinken □ nein 

Benötigen Sie während der Angebote Medikamente? 

□ Nein 
□ Ja, ohne Unterstützung 
□ Ja, Erinnerung oder Kontrolle nötig 
□ Ja, Gabe durch Begleitperson  

Wenn ja, um welche Medikamente handelt es sich: 

_____________________________________________________________________________ 
 
Haben Sie Notfall-Medikamente (z.B. bei Anfällen oder Allergien)? 
□ Nein 
□ Ja, welche: __________________________________________________________________ 
 
Wichtig: 
Bei allen Medikamenten, die durch unsere Begleit-Personen gegeben werden, benötigen wir vor den 
Angeboten eine ärztliche Verordnung und eine schriftliche Vereinbarung zur Medikamenten-gabe. 
Dies gilt auch für alle Notfall-Medikamente, die von einem Arzt verschrieben wurden. 
Ohne eine ärztliche Verordnung und die Vereinbarung zur Medikamenten-Gabe ist eine Teilnahme 
an unseren Angeboten nicht möglich. Bitte sprechen Sie uns rechtzeitig an. 

Anmeldung Offene Angebote 
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Anmeldung Offene Angebote 
 

Bitte kreuzen Sie in der hintersten Spalte an, für welche Angebote Sie sich anmelden möchten. 
Bei den Ausflügen oder dem Besuch von Kultur-Veranstaltungen gibt es meist mehr Anmeldungen als 
Plätze. Bitte geben Sie dort Ihre Priorität an: 
1 = interessiert mich sehr, 2 = interessiert mich, 3 = interessiert mich, aber weniger als die anderen 

Angebote für Kinder und Jugendliche (9-17 Jahre) 

 
Angebote für junge Erwachsene (16-27 Jahre) 

 
Angebote für Erwachsene 

  

Fortlaufende Gruppen-Angebote 
Samstags-Kinder 14-tägig samstags,  

19.09.2026 bis 27.02.2027 
 
 

Mädchengruppe 14-tägig freitags,  
25.09.2026 bis 19.02.2027 

 
 

Ausflüge Bitte Priorität angeben: 1 2 3 

Wild-Park Silz Samstag, 26.09.2026    

Le Vaisseau Samstag, 10.10.2026    

Ritter-Sport SCHOKO-Werkstatt Samstag, 07.11.2026    

Weihnachtsbäckerei & Kino Samstag, 05.12.2026    

Trampolinhalle Remchingen Samstag, 23.01.2027    

Sealife Speyer Samstag, 20.02.2027    

     

Fortlaufende Gruppen-Angebote 
Youngsters 

aktiv 
Samstag, den  

26.09./ 24.10./ 14.11./ 05.12.2026/ 16.01./ 20.02.2027 

 

 

Fortlaufende Gruppen-Angebote (ab 16 Jahre) 
Koch-Treff 1 14-tägig donnerstags  

Koch-Treff 2 14-tägig donnerstags  

Tanzen  Einmal im Monat mittwochs  

Bowling 1 Einmal im Monat dienstags  

Bowling 2 Einmal im Monat dienstags  
 

Unterwegs (ab 18 Jahre) Bitte Priorität angeben: 1 2 3 

Pizza & Kusky-Erlebnis  Sonntag, 20.09.2026    

Amazonien - Gasometer Sonntag, 18.10.2026    

Dynamikum Sonntag, 08.11.2026    

Weihnachts-Markt Sonntag, 13.12.2026    

Schlittschuh-Laufen Sonntag, 24.01.2027    

Wellness-Tag Sonntag, 21.02.2027    

SPEZIAL: Chrysanthemen-Zauber 

zusammen mit FreundIn: 

Samstag, 24.10.2026 

Name: __________________________ 

   

SPEZIAL: Nikolaus-Fahrt 

zusammen mit FreundIn: 

Samstag, 05.12.2026 

Name: __________________________ 
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Anmeldung Offene Angebote 
 

Weitere Angebote für Erwachsene 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Hiermit melde ich mich verbindlich für die angekreuzten Angebote an.  
Die Teilnahme-Bedingungen habe ich gelesen und erkenne diese an. Ich bin darüber informiert, dass ich 
ggf. einen Teil der Kosten über die Leistungen der Pflegekasse abrechnen kann. 

Datenschutz-Rechtliche Einwilligung 
Ich willige ein, dass die oben angegebenen Gesundheits-Daten von den Mitarbeiter*innen der Offenen 
Angebote erhoben, verarbeitet und zur Begleitung und Unterstützung des Teilnehmers/der 
Teilnehmerin an die Betreuungs-Personen weitergegeben werden. 
Die Daten werden gelöscht/vernichtet, sobald der Zweck, zu dem sie benötigt werden, entfallen ist. 
Sollten Sie nicht einwilligen wollen, kann kein Vertrag mit den Offenen Angeboten zustande kommen. 
 
 
_______________________________________ 
Ort, Datum 
 

_______________________________________ ___________________________________ 

Name, Vorname Unterschrift 

Kunst&Kultur (ab 18 Jahre) Bitte Priorität angeben: 1 2 3 

Highway to hell – AC/DC-Show Samstag, 19.09.2026    

Stadt-Fest Sonntag, 11.10.2026    

Kerzen-Ziehen Samstag, 28.11.2026    

Weihnachts-Zirkus Sonntag, 20.12.2026    

MY’TALLICA – Metallica-Show Samstag, 30.01.2027    

Cavalluna – Farben des Lebens Sonntag, 07.02.2027    

Kino-Freitag (ab 18 Jahre) 

Freitag, 18.09.2026 18:30 – 22:30 Uhr  

Freitag, 16.10.2026 18:30 – 22:30 Uhr  

Freitag, 13.11.2026 18:30 – 22:30 Uhr  

Freitag, 11.12.2026 18:30 – 22:30 Uhr  

Freitag, 15.01.2027 18:30 – 22:30 Uhr  

Freitag, 19.02.2027 18:30 – 22:30 Uhr  
 

Inklusions-Lauf beim Baden-Marathon 

Sonntag, 20.09.2026 

 

12:30 – ca. 16:00 Uhr  

Möchten Sie Mails mit Informationen zu Freizeit-Angeboten erhalten? 
(z.B. zu Angeboten und Aktionen bei unseren Partnern, besonderen Angeboten, die nicht 
im Programm-Heft stehen, freien Plätzen, Informations-Veranstaltungen) 

□ Ja, an diese Mail-Adresse(n):  

_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 
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