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Biografisches Schreiben

Wo komme ich her, wo will ich hin?

In dieser Veranstaltung tauchen Sie schreibend in die eigene
Lebensgeschichte (Autobiografie) oder die von Familienmit-
gliedern ein, kdnnen Erlebtes nachvollziehen und Gelerntes
eventuell auch weitergeben. Es werden Gedichte, Kurzge-
schichten und andere Beitrage verfasst. Eine Arbeit, die viel
verandern kann, aber nichts dndern muss! Ubungen, um an
Vergessenes zu erinnern und kreativ mit Sprache umzuge-
hen, holen sowohl Anfanger*innen als auch Fortgeschrittene
ab - und sollen auch Spal3 machen! Erfahrungen im Schrei-
ben sind keine Voraussetzung. Auch jiingere Menschen sind
herzlich eingeladen.

Ref. Sigrid Lehmann-Wacker, Journalistin
Termin Sa. 11.10.2025, 14:00 - 18:00 Uhr
Ort Kath. FABI | KEB Osnabriick,

GroBe Rosenstr. 18, 49074 Osnabriick
Kosten 40 €

Kontakt Kath. Erwachsenenbildung Osnabriick
Franziska Badorreck
GroBe Rosenstr. 18, 49074 Osnabriick
Tel. 0541 35868-70, Mail: info@keb-os.de
www.keb-os.de

Anmeldeschluss ist 7 Werktage vor Kursbeginn.
Eine Anmeldebestatigung erfolgt nicht. Sie erhalten aber auf jeden Fall
Nachricht, wenn eine Veranstaltung nicht wie angegeben stattfindet.

Lastschrift

Die Kursgebiihr wird ca. 5 Werktage vor Kursbeginn von lhrem Konto
abgebucht. Bei einer Absage lhrerseits nach Anmeldeschluss ist in der
Regel leider keine Erstattung der Kursgeblihr mdglich, ebenso wie bei
nicht vollstandiger Teilnahme am Kurs. Wir bitten um Verstandnis.

Die ausfiihrliche Datenschutzerklarung finden Sie unter www.keb-os.de.

Titelbild: unsplash

An me | d u ng (auch online moglich)

Hiermit melde ich mich an zum Kurs
.Biografisches Schreiben"” (ZOKA5007)

Name, Vorname

StraBe

PLZ, Ort

Telefon/Handy

E-Mail

SEPA-Lastschriftmandat

KEB Osnabriick, GroBe RosenstraBe 18, 49074 Osnabriick

Glaubiger ID: DEO7 ZZZ 0000 0461 755. Die Mandatsreferenz setzt
sich zusammen aus dem Kiirzel ,KEB" und lhrer TN-Nr.; im Feld
Verwendungszweck finden Sie folgende Angaben: Kursnummer,
TN-Name, TN-Vorname, Kurstitel. Ich erméachtige die KEB, Zahlun-
gen von meinem Konto mittels einmaliger Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der KEB auf mein
Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen. Ich kann innerhalb von 8
Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des
belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kre-
ditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Name des Kontoinhabers

IBAN  DE

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

Datum Unterschrift



