
Erzbistum Hamburg 
Berthold Verfürth
Büro der KLJB Holstein 
verfuerth@pfarrei-st-vicelin.de

Diakon Berthold Verfürth, Telefon 01525/281 56 90

Den Teilnahmebeitrag bitte im Vorfeld überweisen: 
Pfarrei Eutin KLJB Holstein
DKM 
BIC: GENODEM1DKM  
IBAN: DE89 4006 0265 0023 1327 01

Des Geldes wegen bleibt bitte niemand zu Hause: 
Wir finden einen Weg!

FRAGEN ZUM ANGEBOT?
Für die Werkwoche
Team der KLJB, info@kljb-holstein.de

Für den Silvesterkurs Ü24
info@kljb-holstein.de 

ANMELDUNG
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Silvesterkurse 
Ein Ort und zwei Angebote
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gemeinsam mit:

27./28. Dezember 2025 – 1. Januar 2026

Pastorale Dienststelle

Team Junge Kirche

Erzbistum Hamburg
Pastorale Dienststelle 
Team Junge Kirche
Lange Reihe 2
20099 Hamburg



WERKWOCHE – das heißt:
Besinnliche Tage zum Jahreswechsel, Zeit für Gespräche, Zeit 
zum Nachdenken, gemeinsame Tage mit Spiel, Spaß, Ruhe, Tanz, 
Musik, Theater, Film, Meditation, Bibelarbeit, Party, Werken, 
Basteln, Spaziergang, frei sein, kreativ sein und natürlich mit einer 
Menge guter Laune!

DIE RAHMENDATEN
Datum	 27. Dezember 2025, 15 Uhr bis 
	 1. Januar 2026, 13 Uhr
Ort 	� Kloster Nütschau, Haus St. Ansgar
Unterbringung 	� Zweibettzimmer (Einzelzimmer nicht möglich)
Alter	� ab 15 Jahren.
Anmeldung	 Anmeldeschluss ist der 1. Dezember 2025
Kosten 	� Schüler_innen/Azubis/Studierende 150 € *  

Vollverdienende 180 € * 
Mitglieder eines BDKJ Verbandes: 
20 € Ermäßigung

Kursleitung	� Bruder Simon Griskiewitz OSB, Team der KLJB

ANMELDUNG
Hiermit melde ich mich verbindlich an:

■■ Werkwoche oder   ■■ Silvesterkurs   

Name

Vorname

Straße und Hausnummer

PLZ und Wohnort

Telefon

E-Mail

Geburtsdatum

Lebensmittelunverträglichkeiten

Anreise mit

Ich möchte vegetarisch essen	 Ja ■■      Nein ■■
•	 Es besteht ein absolutes Verbot für harte Alkoholika! Bei nicht beachten 

dieser Regel fährt der TN unverzüglich auf eigene Kosten nach Hause!  
•	 Deine Anmeldung wird erst bei Anzahlung deines Teilnehmerbeitrages gültig.
•	 Mit meiner Anmeldung akzeptiere ich die Datenschutzbestimmungen.  

Diese kann ich auf jugend-erzbistum-hamburg.de/datenschutz nachlesen. 

Wie dürfen wir dich in Zukunft kontaktieren?* 
■■ per Post   ■■ per Telefon   ■■ per E-Mail
*hierbei handelt es sich um eine freiwillige Angabe

Der Kurs kann nach der zum Zeitpunkt geltenden Landesverordnung statt
finden. Eine verbindliche Bestätigung zur Anmeldung erfolgt daher erst im 
Dezember.

Datum

Unterschrift des/der Teilnehmenden 
(bei Minderjährigen Unterschrift eines Personensorgeberechtigten)

WERKWOCHE
IN KOOPERATION MIT DER KLJB

Gemeinsamer Jahreswechsel für junge Erwachsene. Wir wollen 
gemeinsam den Jahreswechsel in Nütschau verbringen. Für die 
Tage gibt es ein Thema zu dem wir inhaltlich arbeiten wollen. Es 
wird außerdem genügend Zeit für Austausch, Musik, Stille, Gebet 
und vieles mehr geben. Natürlich kommt auch der (persönliche) 
Rückblick auf das vergangene Jahr nicht zu kurz. 

DIE RAHMENDATEN
Datum	 28. Dezember 2025, 12 Uhr bis 
	 1. Januar 2026, 14 Uhr
Ort 	� Kloster Nütschau, Haus St. Ansgar
Unterbringung 	� Zweibettzimmer (Einzelzimmer nicht möglich)
Alter	� von 24 – max 39 Jahren
Anmeldung	 Anmeldeschluss ist der 1. Dezember 2025
Kosten	 Azubis/Studierende 150 € *  
	 Vollverdienende 180 € *
Kursleitung	� Bruder Johannes Tebbe OSB 

und ein Team von Ehrenamtlichen

SILVESTERKURS
IN KOOPERATION  
MIT DEM KLOSTER NÜTSCHAU

*� Die tatsächlichen Kostenl liegen bei ca. 400 € für Vollzahler und ca. 300 € für Schüler. Wer finanziell die Möglichkeit hat, einen höheren Beitrag als 
150 € bzw. 180 € zu leisten, ist herzlich eingeladen, dies zu tun – das hilft, die Fahrt für alle zu ermöglichen. Vielen Dank für eure Unterstützung!
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