
EINVER- 
STÄNDNIS 
ERKLÄRUNG

Ich erkläre mich mit der Teilnahme meines Kindes an der 
„Rappelkiste“ der Hochschule Düsseldorf einverstanden und 
erkenne die Teilnahmebedingungen an. Insbesondere versi-
chere ich, dass die danach geltenden Voraussetzungen für die 
Teilnahme erfüllt sind, dass ich das Personensorgerecht habe 
und diese Erklärung gegebenenfalls auch im Namen anderer 
Inhaber des Sorgerechts abgeben darf. Die Teilnahme an allen 
Aktivitäten der „Rappelkiste“ erfolgt auf eigene Gefahr. Für Un-
fälle, Personen- und Sachschäden sowie Haftpflichtansprüche 
Dritter besteht seitens der HSD kein Versicherungsschutz.

Weiter erkläre ich mich damit einverstanden, dass von meinem 
Kind Fotoaufnahmen während der Betreuung  gemacht und im 
Rahmen des Audits familienfreundliche Hochschule veröffent-
licht werden dürfen.

Zudem bin ich damit einverstanden, dass die persönlichen 
Daten meines Kindes im Rahmen des Ferienprogramms durch 
die HSD gespeichert werden.

__________________________________________________
Unterschrift des Erziehungsberechtigten

Hiermit melde ich mein Kind in der Rappelkiste  
der Hochschule Düsseldorf an.

________________________________________________________
Vorname des Kindes 
________________________________________________________
Nachname des Kindes
________________________________________________________
Geburtsdatum des Kindes
________________________________________________________
Straße, Hausnummer
________________________________________________________
PLZ, Ort 

________________________________________________________
Name des/der Erziehungsberechtigten
________________________________________________________
Telefon privat 
________________________________________________________
Telefon dienstlich 
________________________________________________________
E-Mail  
________________________________________________________
Im Notfall soll informiert werden
________________________________________________________
Telefon 

[      ] Mein Kind darf nach der Betreuung alleine nach Hause gehen
[      ] Mein Kind wird abgeholt von  ___________________________

________________________________________________________
Mein Kind hat Allergien/Krankheiten
________________________________________________________
Mein Kind braucht regelmäßig Medikamente
______________________________________________________
Hausarzt (Name/Telefon)
________________________________________________________
Krankenkasse/Versicherung

Ich versichere, dass meine Angaben richtig sind und erkenne die An-
meldung und Teilnahmebedingungen an.

________________________________________________________
Datum/Unterschrift d. Erziehungsberechtigten

ANMELDE 
BOGEN



BETREUUNGS-
BEDINGUNGEN 
UND  
ANMELDUNG
Die Betreuung ist für Kinder von Studierenden und Mitar-
beiter/innen im Alter von 0,3 bis zu 10 Jahren. Die Rap-
pelkiste ist Montags bis Freitags von 8.00 Uhr bis 16.30 
Uhr geöffnet. Bitte melden Sie Ihr Kind mindestens einen 
Tag vor der erwünschten Betreuung an und bringen Sie 
Ihren Mitarbeiter/innennachweis oder Immatrikulation 
Ausweis mit.

Allen Studierenden/Mitarbeiter/innen steht die Nutzung 
der „Rappelkiste“ pro Kind für 10 Tage im Jahr offen. Die 
kostenlose Betreuungszeit liegt bei minimal einer Stunde 
und bei maximal vier Stunden pro Tag. 

Die „Rappelkiste“ bietet Kapazität für bis zu vier Kindern. 
Es besteht kein Betreuungsanspruch durch die „Rappel-
kiste“ der Hochschule Düsseldorf. Die Vergabe des Plat-
zes erfolgt nach dem Prioritätsprinzip. Wer zuerst kommt 
wird betreut. Deshalb rufen Sie bei Eintritt des Betreu-
ungsfalles kurz an, um zu erfahren, ob noch Kapazitäten 
vorhanden sind.

Für die Dauer des Aufenthalts übernimmt die HSD durch 
ihre Mitarbeiter die Aufsichtspflicht für Ihr Kind. Verlässt 
Ihr Kind die Betreuung während der Betreuungszeit ohne 
Begleitung eines Betreuers, so endet die Aufsichtspflicht 
der Hochschule Düsseldorf.

Den Anweisungen der Betreuer hat das Kind (seinem 
Entwicklungsstand entsprechend) Folge zu leisten. Bei 
wiederholter Nichtbeachtung der Anweisungen der 
Betreuer behält sich die HSD vor, den oder die Kinder 
abholen zu lassen oder ganz auszuschließen.

Die Teilnahme an der Betreuung erfolgt auf eigene 
Gefahr. Kinder  bzw. deren gesetzliche Vertreterinnen 
und Vertreter haften für selbstverursachte Schäden, nach 
den gesetzlichen Vorschriften. Für Unfälle, Personen- 
und Sachschäden sowie Haftpflichtansprüche Dritter 
besteht seitens der HSD kein Versicherungsschutz.

Für den Fall, dass das Kind während des Aufenthalts in 
der „Rappelkiste“ erkrankt oder einen Unfall erleidet, 
benachrichtigen wir unverzüglich die Eltern oder eine 
weitere genannte Person. Ist im Notfall keine der zu 
benachrichtigenden Personen erreichbar, oder das Kind 
wegen Gefahr im Verzug sofort einer ärztlichen Behand-
lung zuzuführen, ist die FH Düsseldorf berechtigt und 
verpflichtet den Notarzt zu rufen.

Damit sich Ihr Kind bei uns wohler fühlt denken Sie an 
das Lieblings-Kuscheltier, Schnuffeltuch oder Spielzeug  
Ihres Kindes.

Mit Ausfüllen der Anmeldung zur „Rappelkiste“ erklären 
die Erziehungsberechtigten Ihr Einverständnis mit den 
Betreuungsbedingungen.


