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anzugeben, ob und weshalb die Durchfiihrung der Aufgaben ohne den Zuschuss nicht
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Zuschussmitteln angeschafft bzw. welche MaRnahmen (Projekte) finanziert werden.
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und erklare(n), dass mit der Manahme, fur die der Zuschuss beantragt wurde, noch nicht
begonnen worden ist.
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Zweck der MaRnahme:

Seniorpartner in School- Landesverband Niedersachsen e.V. ist eine Gemeinschaft von
Senioren, die es als ihre Aufgabe betrachten, sich fur Kinder in Schulen zu engagieren und
dafur ihre Zeit, Erfahrungen und Fahigkeiten ehrenamtlich einzubringen.

Sie sind regelmaRig an Schulen tatig, um durch Mediation die Schulkinder dabei zu
unterstlitzen, Konflikte zu I6sen.

Damit wollen sie dazu beitragen, in den Schulen Toleranz, Achtsamkeit und Riicksichtnahme
zu férdern.

An zwei Grundschulen in der Weststadt (AltmuhlstraRe und Rheinring) ist SiS seit Jahren an
jeweils 5 Tagen in der Woche mit je zwei Mediatoren pro Tag in das Schulgeschehen
eingebunden.

*Aktuell stoRen die Mediatoren durch Kinder mit Migrationshintergrund und damit
verbundenen Sprachbarrieren an ihre Grenzen. Nonverbale Kommunikation Giberfordert oft
die Senioren und darum wird nach Alternativen in der Verstandigung gesucht.

Das Ziel dieser Fortbildung ist, die Erweiterung der Methoden in den Phasen der
Mediation. Somit soll eine Erleichterung des Zugangs zu Schilerinnen und Schiilern
erreicht werden. Ein Training in Kreative Interventionen tiber 11/2 Tage (14 Std) wird zu
einer Entlastung der Senioren beitragen.

Der Inhalt umfasst u.a.
e Gefiihlslandschaft
Farbenschach
Arbeit mit Visualisierungen
Nonverbale Kommunikation (z.B. mit Staben)
Lebendes Denkmal
Aufstellung mit Materialien

Der Verein mdchte die Mediatoren langfristig als Mitglieder binden und bietet Weiter- und
Fortbildungen fir alle SiSlerinnen (Uber hundert) in Braunschweig an.

Da diese MaRnahme aber nur die Mediatoren der Weststadt betrifft, entfilit eine
Ubernahme der Gesamtkosten.

*Das Problem betrifft auch Sozialarbeiter und alle ehrenamtlichen Unterstitzer in den
beiden Schulen. Daher méchten wir auch Interessierten eine Teilnahme an der Fortbildung
anbieten.



Kosten und Finanzierungsplan

1. Kosten der MaRnahme/Veranstaltung/Beschaffung

(bitte hier aufschliisseln oder Unterlagen wie Kostenvoranschlag, Angebot,

Kostenaufstellung o. a. beifligen)

Honorar der Trainerin: 90,00 €/Std MaRnahme Uber 14 Std 1260,00 €
An/Abreise: Falkensee (Brandenburg) nach Braunschweig 100,00 €
Ubernachtung: 65,00 €/ Ubernachtung fiir 2 Nachte 130,00 €
Verpflegung: 10,00 €/ pro Teilnehmer (20-25 Teilnehmer) 200,00 €
Raummiete: entfallt, R&ume der GS Altmuhistrale werden genutzt o

1690,00 €

Gesamt:

Kosten fur An/Abreise, Ubernachtung und Verpflegung trégt der Verein, s. Eigenmittel.
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