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Kurzzeitbetreuung fiir Kinder und Jugendliche

Im Rahmen der Kurzzeitunterbringung wohnt und schlaft Ihr Kind wahrend der ausge-
schriebenen Ferien oder Wochenenden im Kindergdstehaus. Hierfir haben wir elf Platze
in liebevoll gestalteten Einzel- und Doppelzimmern zur Verfigung.

Gemeinsam mit Ihrem Kind gestalten wir den Tag. Dabei gehen wir auf die Unterschied-
lichkeiten und die individuellen Bedurfnisse der Kinder und Jugendlichen ein. Nach einem
gemeinsamen Tagesbeginn folgt das Frihstlick in der Gruppe. Danach ist viel Zeit zum
Spielen, fur Spaziergédnge und z.B. Fahrten mit der StraBenbahn zu kleineren und gré-
Beren Ausfliigen. Flr diejenigen, die das Gelande nicht verlassen mochten, gibt es einen
Toberaum, eine Kegelbahn, einen groBzigigen Innenhof und einen Spielplatz.

Der Tagesablauf wird von uns zeitlich flexibel und den Angeboten und Unternehmungen
entsprechend geplant und gestaltet. Es ist Zeit flr Vorlesen, Kuscheln, Basteln, entspan-
nen im Ballebad, Schwimmen gehen, Sterne bestaunen im Planetarium, nicht zu verges-
sen gemeinsames Kochen und Backen!

Kontakt und Informationen

Heike Schulz

7. Teamleitung KZB und TB

Telefon 0711-95454-617

“E  betreuungenkgh@caritas-stuttgart.de

Andrea Storz
Verwaltung
| Telefon 0711-95454-612

| Sabine Kruspel
L Telefon 0711-95454-617
betreuungenkgh@caritas-stuttgart.de
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a.storz@caritas-stuttgart.de

So kann Ihr Kind in der Kurzzeitbetreuung aufgenommen werden

Sie haben Interesse an
unseren Angeboten und
nehmen Kontakt mit uns auf

Wir senden Ihnen per Post oder
=» E-Mail Informationsmaterial und
den Kindergastebogen zu

!

Wir vereinbaren mit lhnen und Sie fUllen den Kindergaste-
lhrem Kind einen Kennenlern- €= bogen aus und senden ihn
termin im Kindergastehaus zurUck an das Kindergastehaus

l

Gemeinsam mit Ihnen entscheiden wir, welche unserer
Angebote fur Ihr Kind passen

Wir informieren Sie Uber
Betreuungstermine und
Finanzierungsmaglichkeiten

Erstanmeldung Ihres Kindes
im Kindergéstehaus

Sie haben ab diesem Zeitpunkt
die Moglichkeit, lhr Kind schrift- €=
lich bei uns anzumelden

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, l

Sie senden uns eine
schriftliche Anmeldung zu

Wir Uberprufen die GruppengroBe
und senden lhnen schriftlich eine
Zusage oder eine Absage wenn

die Gruppe bereits voll ist

!

Wir senden Ihnen rechtzeitig
fur das Folgejahr eine
Termintbersicht

Anmeldeverfahren fiir bereits
aufegnommene Kinder

Kennenlerntermin

Bevor Sie unsere Angebote in Anspruch nehmen kénnen, mdchten wir Sie und |hr Kind
gerne kennen lernen. Bei Interesse senden wir Ihnen unseren Kindergéstebogen zu, in
dem wir die Starken und den Assistenzbedarf lhres Kindes abfragen. Wenn der Kinder-
gastebogen uns ausgeflllt vorliegt, vereinbaren wir mit Ihnen und lhrem Kind einen ersten
Besuch im Kindergéastehaus, um Ihnen und Ihrem Kind die Gelegenheit zu geben, unsere
Raumlichkeiten zu besichtigen und uns kennen zu lernen. In diesem Gespréch unterhalten
wir uns Uber den ausgefiliten Kindergastebogen und informieren Sie Uber die notwendigen
Antragstellungen und Finanzierungsmaglichkeiten.
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Ubersicht Kurzzeitbetreuungen 2018

Hier habe ich meinen Sohn oder meine Tochter zu folgenden
Angeboten des Kindergastehauses angemeldet:

Kurzzeitbetreuung Wochenende

[] 26.01.2018 bis 28.01.2018 Anreise am ersten Tag ab 13 Uhr

[] 02.03.2018 bis 04.03.2018 Abreise am letzten Tag bis 18:30 Uhr
[] 20.04.2018 bis 22.04.2018

[] 04.05.2018 bis 06.05.2018

[] 22.06.2018 bis 24.06.2018

[] 06.07.2018 bis 08.07.2018

[] 28.09.2018 bis 30.09.2018

[] 12.10.2018 bis 14.10.2018

[] 16.11.2018 bis 18.11.2018

[] 07.12.2018 bis 09.12.2018

Kurzzeitbetreuung Ferien

[] 02.01.2018 bis 07.01.2018 Die Uhrzeiten von Anreise und Abreise werden
[] 09.02.2018 bis 18.02.2018 individuell mit Innen abgesprochen.

[] 23.03.2018 bis 08.04.2018

[] 18.05.2018 bis 03.06.2018

[] 27.07.2018 bis 09.09.2018

[] 26.10.2018 bis 04.11.2018

[] 27.12.2018 bis 31.12.2018

Das Kindergéastehaus hat in allen baden-wirtttembergischen Schulferien getffnet.
Darulber hinaus haben wir an den oben ausgeschriebenen Wochenenden gedffnet.
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Anmeldeformular Kurzzeitbetreuungen 2018

Hiermit melde ich meinen Sohn/meine Tochter
zu folgenden Angeboten des Kindergastehauses an:

Kurzzeitbetreuung Wochenende

[] 26.01.2018 bis 28.01.2018 Anreise am ersten Tag ab 13 Uhr

[] 02.03.2018 bis 04.03.2018 Abreise am letzten Tag bis 18:30 Uhr
[] 20.04.2018 bis 22.04.2018

[] 04.05.2018 bis 06.05.2018

[] 22.06.2018 bis 24.06.2018

[] 06.07.2018 bis 08.07.2018

[] 28.09.2018 bis 30.09.2018

[] 12.10.2018 bis 14.10.2018

[] 16.11.2018 bis 18.11.2018

[] 07.12.2018 bis 09.12.2018

Kurzzeitbetreuung Ferien

[] 02.01.2018 bis 07.01.2018 Von: Bis:
[] 09.02.2018 bis 18.02.2018 Von: Bis:
[] 23.03.2018 bis 08.04.2018 Von: Bis:
[] 18.05.2018 bis 03.06.2018 Von: Bis:
[] 27.07.2018 bis 09.09.2018 Von: Bis:
[] 26.10.2018 bis 04.11.2018 Von: Bis:
[] 27.12.2018 bis 31.12.2018 Von: Bis:

Mit meiner Unterschrift akzeptiere ich die Allgemeinen Geschaftsbedingungen des
Kindergastehauses.

Datum

Unterschrift Erziehungsberechtigter
Bitte flillen Sie die umseitige Erkldrung gleich mit aus!
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Erklarung Kurzzeitbetreuung

Name, Vorname des Erziehungsberechtigten

StraBe

PLZ, Ort

Telefonnummer fur Ruckfragen

E-Mail-Adresse

Hiermit versichere ich ausdrlicklich, dass mein Sohn/meine Tochter

zurzeit an keiner ansteckenden Krankheit (z.B. Hepatitis, TBC, Salmonellen, Herpes
oder Kinderkrankheiten) leidet.

Darutiber hinaus verpflichte ich mich fur zukiinftige Aufenthalte im Kindergastehaus, der
Einrichtung mitzuteilen, ob mein Sohn/meine Tochter zum Zeitpunkt der Aufnahme an
einer ansteckenden Krankheit erkrankt ist, oder der Verdacht auf eine solche besteht.

Ort, Datum, Unterschrift

Mit der Veréffentlichung von Bildern meines Sohnes/meiner Tochter

[] bin ich einverstanden, [] bin ich nicht einverstanden.
Die Freigabe ist gultig bis auf Widerruf!

Datum Unterschrift Erziehungsberechtigter
Bitte heraustrennen und zurlicksenden an:
Kindergastehaus, Gnesener Str. 83, 70374 Stuttgart
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Finanzierung

1. Kurzzeitpflege

Unsere Pflegeséatze sind mit dem Kostentrager verhandelt.

Die Pflegekassen Ubernehmen die Kosten flir Kurzzeitpflege. Die genauen Voraussetzun-
gen erfahren Sie von Ihrer Pflegekasse. Die Kurzzeitpflege kann ggf. zusétzlich mit der
Verhinderungspflege kombiniert werden.

2. Verhinderungspflege

Ggf. kann ihr Kind zusatzlich zum Anspruch auf Kurzzeitpflege das nicht genutzte Budget
der Verhinderungspflege in Anspruch nehmen. Kurzzeitpflege und Verhinderungspflege
kénnen somit gekoppelt werden. Die genauen Voraussetzungen erfahren Sie von lhrer
Pflegekasse.

3. Zusétzliche Betreuungsleistungen

Fur zusatzliche Betreuungs- und Entlastungsleistungen erhalten Pflegebedtirftige einen
monatlichen Betrag in Hohe von 125,— Euro. Diese Betrage kdnnen im Rahmen einer Kurz-
zeitpflege fir die Unterbringungskosten verwendet werden.

4. Sozialamt/Landratsamt

Fur die Kurzzeitpflege werden die Restkosten (nach Abzug des Anteils der Pflegekasse)
dem o&rtlichen Sozialhilfetréger in Rechnung gestellt.

Sind die Leistungen der Pflegekassen ausgeschopft, so Ubernimmt das Sozialamt/Land-
ratsamt den kompletten Pflegesatz.

Wir beraten und unterstUtzen wir Sie gerne bei der Antragstellung!
Das Kindergastehaus wird geférdert Uber die Stadt Stuttgart und
das Land Baden-Wurttemberg.
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Alles eingepackt?

Um lhnen und uns das Leben zu erleichtern,

haben wir hier aufgelistet, was unbedingt
nétig ist, damit wir uns gut um Ihr Kind
kimmern zu kénnen.

* Beglaubigte Kopie des Schwer-
behindertenausweises

e Aktuelle VVS-Wertmarke oder
4-Fahrten-Fahrkarte fir 2 Zonen

e Aktueller Medikamentenplan (vom Arzt
ausflllen lassen bzw. &rztliche Verord-
nung mitbringen)

* Regelmedikamente in ausreichender
Menge mit Beipackzettel (bitte eine
kleine Reserve mit einplanen)

e Bedarfsmedikamente in ausreichender
Menge mit Beipackzettel (bitte eine
kleine Reserve mit einplanen)

* Notfallmedikamente mit Beipackzettel
(z. B. bei Epilepsie) in ausreichender
Menge (bitte eine kleine Reserve mit
einplanen)

e Unterwésche

e Socken

e dem Wetter angepasste Kleidung,
Regenschutz/ Sonnenhut

e Hausschuhe

e ZahnbUrste, Kamm/Blirste, Tagescreme,
Hautlotion, Sonnenmilch, Rasierzeug,

¢ Windeln und Pflegeprodukte

e Hilfsmittel (z. B. Birille, Orthese, Korsett,
Toiletten-/Badesitz)

e Personliche Gegensténde (z. B. Kuschel-
tier, Spieluhr, CD-/DVD-Spieler, CD’s,
Trinkflasche)

e Krankenversicherungskarte

* Mobiletelefon: Bitte priifen Sie, ob Ihr
Kind wahrend der Betreuung ein Mobilte-
lefon braucht. Wenn Sie eines mitgeben,
nehmen wir es in Verwahrung und handi-
gen es Ihrem Kind zu vereinbarten Zeiten
fUr Telefonate aus.

e Bitte beschriften Sie ALLES mit dem
Namen Ihres Kindes

e Taschengeld: € 10,— pro Tag

Bitte beschriften Sie ALLES mit dem Namen lhres Kindes
und geben Sie Ihrem Kind pro Tag € 10,— Taschengeld mit!

I 8 | BEHINDERTENHILFE

Teilnahmebedingungen (AGB)

1. Teilnehmende
Die Kurzzeitangebote gelten fur Kinder und Jugendiiche.

2. Anmeldung

Die Anmeldung erfolgt ausschlieBlich schriftlich Gber die vollstdndig ausgeflilliten Anmelde-
formulare. Die Anmeldung wird erst durch eine schriftliche Bestétigung des Kindergéaste-
hauses wirksam.

3. Finanzierung

Die Teilnehmer/Teilnehmerinnen verpflichten sich, alle Anspriiche gegentber den Kos-
tentragern (Pflegekasse und Sozialamt/Landratsamt) zu beantragen. Die Kostenzusagen
mUssen vor Beginn der MaBnahme dem Kindergéstehaus schriftlich vorliegen.

Mit der schriftlichen Zusage lhrer Betreuungswiinsche fUr die Kurzzeitbetreuung erhalten
Sie eine Abtrittserklarung. Die Abtrittserklarung muss umgehend ausgeflillt und unter-
schrieben an das Kindergéstehaus zurtickgeschickt werden.

4. Riicktritt

Die Teilnehmer/Teilnehmerinnen kdnnen jederzeit schriftlich von der Anmeldung zurlcktreten.
Folgende Kosten fallen hierbei an:

Rucktritt bis 6 Wochen vor MaBnahmebeginn: kostenfrei

Ricktritt bis 4 Wochen vor MaBnahemebegin: 30,- €

Ricktritt bis 2 Wochen vor MaBnahmebeginn: 70% des Teilnehmerbeitrages
Rucktritt ab 2 Wochen vor MaBnahmebeginn: 100% des Teilnehmerbeitrages

5. Mitteilungspflicht

Die Teilnehmer/Teilnehmerinnen sind verpflichtet, alle fur die Betreuungen relevanten Infor-
mationen dem Kinderg&stehaus mitzuteilen. Dazu gehéren unter anderem aktuelle arztliche
Verordnungen Uber Regelmedikamente und Bedarfsmedikamente mit der jeweiligen Indika-
tion. Ebenso missen ansteckende Krankheiten umgehend mitgeteilt werden und kénnen
zum Ausschluss von dem jeweiligen Angebot fuhren.

6. Streitbeilegungsverfahren

Der Trager der Einrichtung erkléart sich nicht bereit zur Teilnahme an Streitbeilegungsver-
fahren vor Verbraucherschlichtungsstellen im Sinne von § 36 Abs. 1 Verbraucherstreitbei-
legungsgesetz (VSBG). Davon unberlhrt ist die Méglichkeit der Streitbeilegung durch eine
Verbraucherschlichtungsstelle im Rahmen einer konkreten Streitigkeit bei Zustimmung
beider Vertragsparteien (§ 37 VSBG).
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Caritasverband fiir Stuttgart e.V.

Kindergéstehaus

Gnesener StraBe 83

70374 Stuttgart

Telefon 0711 95454-610

Telefax 0711 95454-615
kindergaestehaus@caritas-stuttgart.de

www.caritas-stuttgart.de

NOT SEHEN UND HANDELN. caritas



