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in einem verschlossenen Umschlag versenden.

Katholische Erwachsenenbildung

GroBe Rosenstr. 18
49074 Osnabriick

Information [ Kontakt

Leitung

Kath. Erwachsenenbildung im Dekanat Twistringen e.V.
Gabriele Hagedorn

Tel. 015167713043

Mail: sprachkurs@keb-os.de

Referentin
Melav Bari und Juliana Abdi

Kinderbetreuung
Zinete Nikqi

Veranstaltungsort
Pfarrzentrum St. Anna Twistringen
Am Kirchhof 7, 27239 Twistringen

Information / Kontakt

Ina Stallkamp (KEB)

GroBe Rosenstr. 14, 49074 Osnabriick
Tel. 0541 35868-71

Mail: sprachkurs@keb-os.de

Kosten: keine

Anmeldeschluss:

5 Tage vor Kursbeginn. Es kénnen max. 15 Personen
teilnehmen. Eine Anmeldebestatigung erfolgt nicht
Sie erhalten aber Nachricht, wenn ein Kurs nicht wie
angegeben stattfinden sollte.

Landeskurs SEG-Flex_14
Gefordert durch:

(‘% Niedersichsisches Ministerium
Y fiir Wissenschaft und Kultur

keb-o0s.de

Deutsch von
Anfang an

Einladung zum
Alphabetisierungskurs / A1
far geflichtete Frauen

99%
Agentur fiir Erwachsenen- @ Katholische
und Weiterbildung Erwachsenen



Die Katholische Erwachsenenbildung bietet einen
Deutschkurs fiir gefliichtete Frauen mit Kinderbetreu-
ungan:

Deutsch

von Anfang an
Alphabetisierung [/ A1

Pfarrzentrum St. Anna
Am Kirchhof 7
27239 Twistringen

Zeitrahmen:

montags und mittwochs
08:30 bis 11:45 Uhr
nicht in den Schulferien

Der Kurs beinhaltet:

) 44 Treffen, 176 Unterrichtsstunden
) Lernmittel, keine Kursgebiihren

) Kinderbetreuung moglich

) Es besteht Anwesenheitspflicht!

Ziel:

Im Kurs sollen die Basiskompetenzen erworben wer-
den, die einen weiterfiihrenden Spracherwerb (A1/
A2) ermdglichen.

Inhalte - folgende Themen werden behandelt:

) Alltag in Deutschland

) Gesundheitsvorsorge [ Arztbesuche

) Einkaufen

) Orientierung vor Ort [ 6ffentliche Verkehrsmittel
) Schule und Kindertageseinrichtungen

) Wohnen

) Werte und Zusammeleben

Fiir Fragen stehen wir gerne zur Verfligung:
www.keb-os.de

AI’] me | d un g (auch online méglich)

Hiermit melde ich mich an zum Kurs in Twistringen:
Deutsch von Anfang an - Alphabetisierung/A1
Kursnummer: ZDSP3001

Name

Vorname

Strasse und Hausnummer

Postleitzahl und Ort

Telefon

E-Mail

Herkunftsland

Geburtsort

Alter Geburtsdatum

Ich bendtige eine Kinderbetreuung fiir mein Kind:

Name und Alter des Kindes:

Die Aufsichtspflicht liegt wahrend des gesamten Kurses bei
mir als Erziehungsperson.

Ich nehme zur Kenntnis, dass meine Daten ausschlieBlich
zum Zwecke der Kursverwaltung gespeichert werden.

Datum Unterschrift



