
Anmeldung für die Herbstferien am Riedberg 2025 

            „Breakdance“ Workshop (für Anfänger geeignet) 

                          Für 8 bis 12 Jährige 

 

Name und Vorname des Kindes:                              

Geburtsdatum/ Alter: 

Name der Eltern:                                                             

Email:                                 

Adresse: 

Tel. (tagsüber erreichbar):                                                

Ich/ wir möchten unser Kind verbindlich für die Herbstferien 2025 am Riedberg für den 
Zeitraum vom 06.10.2025.- 10.10.2025 anmelden. 

Weitere wichtige Informationen über Ihr Kind: 
(ob wir Allergien/ Krankheiten, Essens-Unverträglichkeiten beachten müssen. Evtl. 
Förderbedarf/Teilhabeassistenz) 
 
 

 

 

Der Workshop findet täglich von 9:30 bis 15:30 Uhr statt. 

Die Kosten betragen 130,-€ zzgl. 25,-€ Verpflegung 

Ich/ wir akzeptieren hiermit die Teilnahmebedingungen für den Herbstferien Workshop 2025  
(siehe Beiblatt). 

 

____________________________  __________________________________  
Ort, Datum     Unterschrift eines Erziehungsberechtigten 
 
Hiermit stimme ich zu, dass bei der Maßnahme Herbstferien Workshop 2025 erstelltes Film- 
und Fotomaterial für alle gegenwärtigen und zukünftigen Medien von Billabong 
Familienzentrum Riedberg e.V. verwendet werden darf. Es bedarf keiner weiteren 
Einwilligung. Diese Zustimmung kann jederzeit widerrufen werden. 

 

____________________________  __________________________________  
Ort, Datum     Unterschrift eines Erziehungsberechtigten 
 

Bitte mailen Sie die verbindliche Anmeldung umgehend direkt an 
 info@billabong-family.de 

oder schicken Sie per Post an: 
 
 

Billabong Familienzentrum Riedberg e.V. Graf-von-Stauffenberg-Allee 46b, 60438 Frankfurt 
 

mailto:info@billabong-family.de


Teilnahmebedingungen Herbst - Ferienworkshop   
                                     2025 
 
1. Ihr Kind ist erst mit dem Eingang des entsprechenden Betrages verbindlich bei der 
Ferienbetreuung angemeldet.  

2. Eine Rückerstattung der Kosten kann nur im Krankheitsfall erfolgen. Hierzu ist ein 
ärztliches Attest vorzulegen. Es fallen Bearbeitungsgebühren in Höhe von 10,-€ an. 

3. Sie sind verpflichtet, Ihr Kind sofort von der Teilnahme an dem Ferienworkshop zurückzu 
halten, wenn Ihr Kind grippeähnliche Symptome oder Fieber hat. Oder wenn in Ihrer Familie 
eine ansteckende Krankheit auftritt.  

4. Für den Fall, dass die Kinder mit den Betreuer*innen Ausflüge machen und die 
Räumlichkeiten von Billabong verlassen, erklären sich die Eltern mit der Anmeldung damit 
einverstanden. Die Beachtung und Einhaltung gesetzlicher Bestimmungen und 
Vorsichtsmaßnahmen sind gewährleistet. 

5. Die Kinder sind für die Dauer des Ferienworkshops über das Billabong Familienzentrum 
Riedberg e.V. unfallversichert. 

6. Für Schäden, die von den Kindern mutwillig verursacht werden, werden die Eltern haftbar 
gemacht. Für verloren gegangene Gegenstände oder Diebstahl kann keine Haftung 
übernommen werden. Fundsachen, die nicht zugeordnet werden können, werden gemäß 
§965 BGB unmittelbar nach Ende der Betreuung an das zuständige Fundbüro übergeben. 

7. Während des Ferienworkshops sind keine Handys, Spielkonsolen, MP3-Player und 
Spielzeugwaffen oder Messer erlaubt. 

8. Wir bitten Sie, Ihrem Kind keine Wertgegenstände mitzugeben, da hierfür keine Haftung 
übernommen werden kann. 

9.Verstößt ein Kind immer wieder oder schwerwiegend gegen die aufgestellten Regeln, 
behalten sich die BetreuerInnen vor, das Kind von dem Ferienworkshop auszuschließen. In 
diesem Fall gibt es keinen Anspruch auf Kostenerstattung. 

10. Wenn Ihr Kind nicht allein nach Hause gehen darf, teilen Sie dies bitte vor Beginn des 
Workshops den Betreuer*innen mit. 

11.Bitte beachten Sie unsere Bring- und Abholzeiten. 

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------
BITTE ÜBERWEISEN SIE den Teilnehmer-Betrag unmittelbar nach Erhalt der 
Anmeldebestätigung: 

Billabong Familienzentrum Riedberg e.V.    
IBAN: DE34 5006 1741 0000 4670 22 BIC: GENODE51OBU                                                                                                                                
                                                                    
Stichwort: „ Herbstferienworkshop 2025 + Verpflegung 25,- + Name des Kindes 


