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Perleberger Str. 22 19063 Schwerin  Telefon: 0385 /2071950 Fax: 0385/2072136  Mail/Web: ev.hoer-kids @t-online.de, / www.hoerkids.de

Familienwochenende
,,Sinneswerkstatt — Natur pur*

Dieses Familienwochenende ist ein besonderes Angebot fiir Familien mit
horgeschiddigten Kindern, deren Geschwister und weiteren Angehorigen. Eltern und
Kinder entdecken neue Erlebnisrdume fiir die Sinne, diirfen sich selbst und ihre
Umwelt mit allen Sinnen wahrnehmen. Das Angebot reicht von Wildtierentdecker,
Holzwerkstatt, Urwaldwanderung, Filzen, Backen & Buttern bis hin zur
Gebirdensprache. Mit dem Familienwochenende fordern wir einen unbeschwerten
Umgang der Eltern mit ihren Kindern und schaffen Grundlagen fiir
Kommunikationsvielfalt. Es werden auch Elterngesprichsrunden angeboten.

Kursort: Haus Wildtierland — Schullandheim Gehren, Uckermark
Gehren 3
17335 StraB3burg
www.schullandheim-gehren.de

Termin: 2.11.2018 - 4.11.2018
Anreise: 2.11.2018 ab 16.00 Uhr (ab 18.30 Uhr BegriiBungsrunde)
Abreise: 4.11.2018 ab 12.00 Uhr (nach der gemeinsamen Abschlussrunde)

Das Familienwochenende wird aus Landesmitteln gefordert und beinhaltet
Gespriichsrunden, Workshops, Ubernachtung sowie Verpflegung, technische
Hilfsmittel und Gebirdensprachdolmetscher. Eine Fahrtkostenerstattung erfolgt nur
nach Absprache.

Kostenbeitrag: Fiir Kinder 20,00 EUR pro Kind
Fiir Mitglieder 40,00 EUR pro Person/Erwachsener
Fiir Nichtmitglieder 50,00 EUR pro Person/Erwachsener

Wir bitten Sie, uns den beiliegenden Anmeldebogen, den Fragebogen zur
Horunterstiitzung und die Erlaubnis zur Verwendung von Foto- und Filmaufnahmen
bis spitestens zum 31. August 2018 per E-Mail an ev.hoer-kids@t-online.de oder
per Post zuriickzuschicken. Die Anmeldung ist verbindlich, sobald uns diese vorliegt
und der Kostenbeitrag eingezahlt wurde.

Amtsgericht Schwerin Bankverbindung: Mitglied in den Dachverbinden:
Registernummer: 10033 Commerzbank AG Wismar .
St_NE. 090 141/0845 BLZ 140 800 00 Die SELBSTHILFE Mecklenburg-Vorpommern e.V.

Konto 02 165 570 00
IBAN: DE16 140800000216557000
BIC: DRESDEFF140

DEUTSCHER PARITATISCHER WOHLFAHRTSVERBAND
LANDESVERBAND Mecklenburg-Vorpommern e.V.



11! Bitte bis 31.08.2018 zuriickschicken !!!

Absender:

Elternverband horgeschidigter Kinder LV M-V e.V
Perleberger Str. 22
19063 Schwerin

Anmeldung!
Familienwochenende ' vom 2.11.2018 — 4.11.2018 im Schullandheim Gehren

Bitte fiir die Anmeldung die Anzahl der Personen, davon Anzahl der Kinder, Zimmerwunsch
und Name sowie Anschrift der mitreisenden Erwachsenen angeben:

Ich / Wir nehmen mit ___ Personen teil. Alter der Kinder ,
Mitglied im Elternverband: ja nein
Ich bendtige eine Unterbringung im EZ: _ DZ: ___ 4-Bettzi:

Besonderheiten Essensversorgung:

Vegetarier/Veganer:

Unvertraglichkeiten:

Name, Vorname:

Anschrift:

Name, Vorname:

Anschrift:

(Die Daten dienen ausschlieBlich der Vorbereitung und Durchfiihrung dieser Veranstaltung. Eine
Weitergabe von Kontaktdaten an Dritte erfolgt nicht. Ausfiihrliche Informationen zu unserem Umgang
mit Thren Daten finden Sie unter dem Punkt Datenschutzerkldrung auf www.horkids.de.)

Die Anmeldung ist verbindlich, sobald uns diese vorliegt und die Kursgebiihr auf das
Konto bei der Commerzbank AG mit dem Verwendungszweck: "Familienwochenende
und Name" unter IBAN: DE16 1408 0000 0216 5570 00, BIC: DRESDEFF140
eingezahlt wurde.

Die Teilnahmebedingungen sowie die Datenschutzerklirung habe ich zur Kenntnis
genommen und erklire mich damit einverstanden.

Ort, Datum Unterschrift



