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Anmeldung für die Ferienfreizeit 

Ostern 2025 (mit Übernachtung) 

vom 13.04 bis 18.04.24  

zwischen dem Pferdehof Loshausen 

 

Kasseler Str. 31, 34628 Willingshausen-Loshausen 
 und  
dem Ferienkind 
 
Name:______________________  Vorname:________________________ 
 
Straße:______________________  PLZ, Ort:_________________________ 
 
Tel.(pr.):_____________________  E-Mail: _________________________ 
 
Alter:_________________          T-Shirt-Größe:____________________ 
 
Anreise ist Sonntag um 15 Uhr und Abreise ist Freitag zwischen 16 und 18 Uhr. Eine 
Anzahlung von 100€ ist von dem Wochenpreis von 455€ bei Anmeldung zu 
entrichten. (Bitte bei Überweisung den Namen des Kindes angeben) 
Der Restbetrag von 355 € ist 1 Woche vor dem Beginn der Reiterferien zu 
überweisen. 
In dem Preis sind 3 Mahlzeiten, sowie Getränke (Wasser, Apfelsaft und Tee) rund 
um die Uhr enthalten. 
Das Programm wird individuell auf die Kinder (Alter, Reitfähigkeit u.ä.) abgestimmt.  
Bitte mitbringen: 
Bettwäsche, Handtücher, Reitsachen und Reithelm, Trinkflasche, feste Schuhe, 
Regensachen, Schwimmzeug, Krankenkassenkarte 
 
Mit meiner Unterschrift melde ich mein Kind verbindlich an. 
 
 
Datum  __________________  Unterschrift __________________________ 
 
Umseitigen Fragebogen bitte ausfüllen 
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Die folgenden Fragen bitte beantworten, zutreffendes bitte ankreuzen. 
 
Mein Kind ist gegen Tetanus geimpft       ja        nein 
 
Mein Kind hat folgende Allergien ______________________________ 
 
Mein Kind hat folgende Lebensmittelallergien ________________________ 
 
Mein Kind braucht Medikamente       ja.      nein 
 
Wenn ja welche ___________ und in welcher Häufigkeit/Dosierung 
 
Mein Kind hat folgende Reiterfahrung  _________________________ 
 
Mein Kind kann schwimmen    (Bronzenes Abzeichen)   ja      nein 
 
 
Mein Kind bringt ein eigenes Pferd mit (10€ pro Tag)              ja  nein 
      
 
 
 

Im Notfall sind wir unter folgender Nummer zu erreichen  
 
1.________________________  
 
2._________________________  
 
3. _________________________ 
 
 
Die Plätze für die Ferienwochen werden nach Eingang der Anzahlung vergeben.  
 
Mindestteilnehmerzahl: 8 Kinder    
 


