
 
 
                                           Unterstützt durch das Ministerium für Soziales und Integration aus Mitteln des Landes Baden-Württemberg 

 

Verbindliche Buchung 
 

für die Familienbildungsfreizeit „Bunter Herbst“ 
 

für Alleinerziehende in besonderen Lebenslagen  
mit Kindern von 6-14 Jahren 

 
vom 30.10. – 05.11.2023 

 
im Seminarhaus-Kaiserstuhl in Leiselheim 

 
Name/Vorname:………………………………………………………………………. 

Straße: ………………………………………………………………………………… 

PLZ, Ort: ………………………………………………………………………………. 

Telefon/Fax: …………………………………………………………………………… 

E-Mail: ………………………………………………………………………………….. 

An dieser Freizeit nehmen teil:             Name, Vorname                                           geboren am 

Erziehungsberechtigter Teilnehmer …………………………………........ ……………… 

Erziehungsberechtigte Teilnehmerin ……………………………………..... ……………… 

1.Kind ……………………………………..... ……………… 

2.Kind ……………………………………..... ……………… 

3.Kind ……………………………………..... ……………… 

4.Kind ……………………………………..... ……………… 

 

Wir haben bereits in den Vorjahren an einer EOS-Familienbildungsfreizeit 

teilgenommen, die mit STÄRKE-Mitteln finanziert wurde:  ja ( )   nein ( ) 

 

Unsere besondere Lebenslage: 

 

 ( ) Ein Elternteil ist unter 18 Jahre 

 ( ) in unserer Familie gibt es Mehrlingsgeburten 

 ( ) in unserer Familie leben Pflege- und Adoptivkinder  

 



 

( ) Wir leben in prekären finanziellen Verhältnissen 

Darunter fallen: 

Bezug von Arbeitslosengeld II („Hartz IV“)  

Sozialhilfe (subsidiär zu Alg II)  

Wohngeld  

Kinderzuschlag  

Privatinsolvenz  

Leistungen nach dem Asylbewerberleistungsgesetz    

Leistungen nach dem Bundesausbildungsförderungsgesetz (BAföG)  

Berufsausbildungsbeihilfe (BAB) oder Meister-BAföG  

Bezug eines Gründungszuschusses oder von Einstiegsgeld oder Ausbildungsgeld für behinderte junge Menschen 

 

( ) Wir haben einen Unfall oder Tod eines Familienangehörigen zu bewältigen 

      

( ) Wir sind eine Familie in Trennung, Scheidung, Patchworkfamilie 

 

An- und Abreise sind selbst zu organisieren und für deren Kosten aufzukommen. 

Der Eigenanteil pro Person beträgt € 30 für die ganze Woche. 

Die Bezahlung in Höhe von __  Personen X   _____ Euro (insg. _____€) erfolgt 
durch: 
 
(  )  Überweisung bis spätestens vier Wochen vor Freizeit-Beginn 
 
EOS-Erlebnispädagogik e. V. 
IBAN DE53 6809 0000 0015 0198 16 
BIC GENODE61FR1 
Volksbank Freiburg  
 

 
(  )  Lastschrift (Abbuchung vier Wochen vor Freizeit-Beginn): 

 
Kontoinhaber:  ____________________________________ 
 

IBAN                       

BIC            

 
 
--------------------------------                                   -------------------------------------------- 
Datum, Unterschrift    Unterschrift des Kontoinhabers 
       (falls abweichend) 
 
Einen Infobrief mit Anfahrtsbeschreibung, Packliste und den genauen 
Uhrzeiten von Start und Ende der Freizeit erhalten Sie ca. 2 Wochen vor 
Beginn. 
 
Für weitere Fragen: 
 
Sekretariat EOS-Erlebnispädagogik, verwaltung@eos-ep.de Tel. 0761-600 800 

mailto:verwaltung@eos-ep.de

