Juliusspital
Palliativakademie

Palliativmedizin - Palliativpflege - Hospizarbeit

Lyrik und Musik: ,, ZerreiB3 deine Plane.
Sei klug und halte Dich an Wunder.”

Die Lyrik Mascha Kalekos in einem Dialog mit der Musik

- in Zusammenarbeit mit der Domschule Wiirzburg -

Neben Marieluise FleiBer und Irmgard Keun gehort Mascha Kaleko zu den bedeutend-
sten Lyrikerinnen der Weimarer Zeit. Literaturgeschichtlich wird sie als einzige Frau der
»Neuen Sachlichkeit” zugeordnet. Neben heiter-melancholischen Gedichten ihrer jlinge-
ren Jahre — weshalb man sie oft auch als ,weiblichen Ringelnatz” bezeichnet hat - gibt es
eine Reihe von Texten, in denen ihre Trauer und ihre Einsamkeit der spaten Jahre zum
Ausdruck kommen. Gepragt von zweimaliger Flucht vor Verfolgung und langstreckigen
Talern der Mutlosigkeit machen ihre Werke den Lesern und Horern trotzdem grof3en Mut
— Mut zum Leben.

Rezitiert werden Gedichte aus mehreren Jahrzehnten, akzentuiert durch Oboe und Harfe.
Erganzt werden die Texte durch biographische Notizen zum Leben der Autorin.

Gestaltet wird der Abend durch Dr. Rainer Schafer (Sprecher), umrahmt von dem Duo
Pasculli (Silke Augustinski - Oboe, Anna-Maria Frankenberger - Harfe).

Zielgruppe: alle Interessierten
Teilnehmerzahl: max. 150 Personen
Termin: Freitag, 23.06.2023

Beginn 19:00 Uhr
Kosten: keine — um Spende wird gebeten

Veranstaltungsort:  Burkardushaus am Dom
Am Bruderhof 1, 97070 Wiirzburg

Anmeldung bis: 12.06.2023
Referenten: Sprecher: Dr. Rainer Schafer
Duo Pasculli

Veranstalter:

Juliusspital Palliativakademie Juliusspital

Juliuspromenade 19, 97070 Wiirzburg m%
Tel.: 0931 393-2281, Fax: 0931 393-2282 K% R
E-Mail: palliativakademie@juliusspital.de g

Internet: www.palliativakademie.de




Anmeldung per Brief oder Fax 0931 393-2282

Vordruck bitte nur fiir 1 Person verwenden und vollstandig ausfiillen

Juliusspital Palliativakademie
Juliuspromenade 19
97070 Wiirzburg

Tel.: 0931 393-2281 oder -2285
E-Mail: palliativakademie@juliusspital.de

Hiermit melde ich mich verbindlich fiir folgende Veranstaltung/en an:

Kurs-Nr. Kursbezeichnung

Termin

Privatadresse:*
O Frau 0 Herr

Arbeitgeberadresse:*

Nur bei Seminaren erforderlich; bitte exakte Anschrift angeben

Titel /Name

Institution

Vorname

Abteilung, Station o.4.

StraBe, Hausnummer

Straf8e, Hausnummer

PLZ - Ort PLZ - Ort
Telefon Telefon
E-Mail E-Mail

Zusétzliche Angaben bei Seminaren:

Berufliche Tatigkeit

Schriftverkehr an: [J Privatadresse [ Arbeitgeberadresse

Rechnungsart: UJ Privatrechnung UJ Arbeitgeberrechnung

%) Diese Adressen werden zum Zweck der Anmeldeformalitaten
genutzt und nicht an Dritte weitergegeben.

Hier kdnnen Sie uns noch etwas mitteilen:

Rechnungsadresse* (falls abweichend von Arbeitgeberadresse)

Arbeitgeber/ Hospizverein/ Férderverein

Arbeitgeber/ Hospizverein/ Forderverein

Strafle, Hausnummer

PLZ - Ort

[ Ich bin damit einverstanden, dass ich unter den oben angegebenen Kontaktdaten (incl. E-Mail-Adresse) Giber weitere Angebote und
Seminare der Palliativakademie informiert werde. Meine Einwilligung ist freiwillig und ich kann diese jederzeit ohne Angaben von

Griinden mit Wirkung fir die Zukunft widerrufen.

Die Teilnahmebedingungen und die Informationen zum Widerrufsrecht (siehe Riickseite), sowie die Informationen zum Datenschutz
(siehe Jahresprogramm oder www.palliativakademie.de) habe ich gelesen und erkenne sie an.

Datum / Unterschrift




