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7.5 Hamburg
7.5.1 Prasentation ,,jobvision“ der Elbe Werkstatten

|

So will ich arbeiten.

Die MaRnahme Jobvision der Elbe-Werkstatten GmbH
Betrieb Elbe 4
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Jobvision

L

Start des Jobvision im Juli 2005 mit 6 Teilnehmerlnnen

Jobvision Il beginnt im Januar 2006 mit 5 Teilnehmerinnen

Personal:

- Y. Sozialpadagogin — Konzeption, Arbeitsbegleitung,
Malnahmeleitung, Kursleitung

- Y Ergotherapeutin — Kursleitung, Arbeitsbegleitung

- Y. Arbeitsvermittlerin — Akquise, Bewerbungstraining

Ll

2 separate Raume (Gruppenraum, Werkstatt)

Jobvision EV und BBB

- Jobvision im Eingangsverfahren (3 Monate)

- Auswahlverfahren und erstes Praktikum

- Jobvision im Berufsbildungsbereich (12 — 24 Monate)

- Training und langfristige Praktika
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Jobvision EV und BBB

Jobvision im Eingangsverfahren (3 Monate)

- Auswahlverfahren und erstes Praktikum

Jobvision im Berufsbildungsbereich (12 — 24 Monate)

- Training und langfristige Praktika

Jobvision
im Eingangsverfahren

Spezielle Form des 3 monatigen Eingangsverfahrens

Fur Menschen mit Behinderungen, mit relativ hoher
Leistungsfahigkeit und psychischer Stabilitat

Ziel ist die Erhebung samtlicher Kompetenzen, die fur
eine Tatigkeit auf dem 1. Arbeitsmarkt notwendig sind
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Zielgruppe

Psychisch behinderte Menschen

Menschen mit Lern- und leichter geistiger
Behinderung

Menschen mit kérperlicher Behinderung

Zielgruppe

Menschen, die trotz Behinderung tber relativ hohe

Kompetenzen / Erfahrungen verflgen bzgl.:

- Soziale Kompetenz

- Selbstkompetenz

- Krankheitseinsicht

-  Umgang mit der Erkrankung

- Medikamentose Einstellung

- Einbindung in ein familiares oder anderes
soziales Umfeld

- Grundarbeitsfahigkeiten

- Berufliche Vorerfahrungen
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Ziele

Erhalt eines grundlegenden Fahigkeitsprofils der
Teilnehmerlnnen

Klarung der Wiedereingliederungschancen

Erstellen eines Anforderungsprofils fur einen
Praktikumsplatz bzw. spateren Arbeitsplatz

Maoglichst hohe Entsprechung von Fahigkeits- und
Anforderungsprofil

Trainings und Testverfahren

« Zera
. Hamet
. D2-Test

- Assessment mit Ubungen aus der
Gruppendynamik

- Frankfurter Beschwerdebogen
- Bewerbungstraining

- Erstellung von Werkstuicken
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Methoden / Inhalte

Der Stundenplan im 1. Monat
Montag Dienstag Mittwoch | Donnerstag Freitag
8:30 — 9:00 Uhr Blitzlicht Blitzlicht Blitzlicht Blitzlicht Blitzlicht
_ y Reflexion der 1.
9:00 — 9:30 Uhr Wocha
Planung der Kommunika-
gemeinsamen Assessment- | tionsmeth.: | Assessment- D2 — Test
Aktivitaten, Ubung Aktives Ubung
9:30 ~ 10:00 Uhr Vortrag d. Hamburger Zuhoren
Fachdienst,
Sehwerbehindertan-
vertretung etc.
10:00 — 10:30 Uhr Friihsttick Frithstiick | Frihstick | Frihstick | Frahstick
Arbeiten am | Arbeiten am PC - Arbeiten PC -
10:30 12:30 Uhr Werkstiick | Werkstiick | Training A Training
Solitar Solitar Word kil Word
Konstruktion
12:30 - 13:00 Uhr Mittagessen Mittagessen Mittagessen Mittagessen | Mittagessen
Methoden / Inhalte s
Der Stundenplan ab dem 2. Monat
Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag
Wochenriick-
8:30 - 9:30 Uhr blick in der
Gruppe
Praktikum
9:30 — 10:00
Uhe Zera
10:00 — 10:15 - -
Uhr Friihstiick
1 mal pro
10:15 — 11:30 . Monat Zara ) .
Uhr Praktikum | praktikums- Praktikum | Praktikum
besuch
T Verschiedene
e Trainings /
ECDL
T Praktikum :
GEeRl AR Mittagessen
13:00 — 16:00
Uhr
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Jobvision
im Berufsbildungsbereich

Spezielle Form des 12 - 24 monatigen
Berufsbildungsbereiches

- Teillnehmerlnnen befinden sich hauptsachlich in
Praktika in Wirtschaftsbetrieben

Trainings und Reflexion der Praktikumserfahrungen
wahrend des Gruppentages (1 x wochentlich)

Jobvision im BBB staffelt sich in Grund- und
Aufbaustufe mit jeweils 12 Monaten Dauer

Ziel ist die Ubernahme der Teilnehmerinnen in ein
Beschaftigungsverhaltnis

Zielgruppe

Teilnehmerlnnen aus der MalRnahme Jobvision im
Eingangsverfahren mit hoher Eingliederungschance

- Einstieg durch Teilnehmerlnnen aus ahnlichen
Malnahmen maéglich, wenn Befundung vorhanden
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. Uberleitung der Teilnehmerlnnen in normale
Beschéaftigungsverhaltnisse nach Grundstufe des
Berufsbildungsbereiches

- Oder nach der Aufbaustufe des Berufsbildungsbereiches

- Uberleitung auf einen individuellen ausgelagerten
Einzelarbeitsplatz

- Wechsel in den BBB einer ausgelagerten Arbeitsgruppe

- Wechsel in den internen BBB

Methoden / Inhalte TR
Der Stundenplan 2. - 24, Monat
Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag
Wochenriick-
8:30 — 9:30 Uhr blick in der
Gruppe
Praktikum
9:30 - 10:00
Uhr Zera
b =1015 Frithstiick
1 mal pro
10:15 — 11:30 Monat
uhr Praktikum | Praktikums- Zera Praktikum | Praktikum
besuch
“IEP!!
! : Verschiedene
41:30 24290 Trainings /
ECDL
i Praktikum
:fhf e Mittagessen
13:00 - 15:00
Uhr
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Hintergriinde der
speziellen Konzeption

Langfristige Praktika

- steigern das Selbstvertrauen des/der Praktikanten/in.

- Es entsteht eine emotionale Bindung zwischen
Praktikantin und Arbeitgeber / Anleiter.

RegelmaRige Gesprdache mit dem Arbeitgeber

- lassen dessen Ziele, Bedurfnisse und Befurchtungen
rechtzeitig erkennen.

- Durch Informationen an den Arbeitgeber kann der
sich adaquat gegenuber dem/der Praktikanten/in
verhalten.

Hintergriinde der
speziellen Konzeption

Woéchentlicher Gruppentag

- Veranderungen der Verhaltens- und Denkmuster
kénnen durch folgende Methoden unterstutzt
werden:

- wochentlicher Gruppentag mit dem Austausch
und Unterstutzung der Teilnehmerinnen
untereinander

- geleiteter Wochenruckblick

- psychoedukatives Training ,Zera"

- Stressbewaltigungsprogramm

- Sozialkompetenztraining.
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Hintergriinde der
speziellen Konzeption

- Adaquate Trainingseinheiten / Schulungen
- ECDL

- Telefontraining

- Andere auf den Betrieb bezogene Schulungen, z.B.:
- Gabelstaplerfihrerschein
- Schweilierschein

- Englisch - Sprachkurs

Erfahrungen aus
dem ersten Durchgang

Arzte, Betreuerlnnen, Angehérige missen zur
Unterstutzung einbezogen werden.

- Grundarbeitsfahigkeiten mussen ausreichend
vorhanden sein.

Relevanter Baustein der Untersttzung ist der
Wochenrickblick.

Der Kontakt zur Arbeitsbegleitung muss flr den
Arbeitgeber ,Gewinn® bringend sein.
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Zukunftspersektive

Start von jeweils 2 Durchgédngen pro Jahr

Vernetzung mit z.B.: BTZ, Integrationsfirmen

Vermehrte Zuweisung der Zielgruppe durch die

Kostentrager mittels Prasentation

- Aufbau eines Firmenpools fiir die Praktika

Konzeptionierung eines Integrationsfachdienstes
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7.5.2 Flyer ,Berufliche Rehabilitation fur Menschen mit psychischen Erkrankungen im Integrati-

onsbetrieb” des Bergedorfer Impulses
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Teilhabe am Arbeitsleben durch externe Berufsbildung der WfbM
Beispiel: Frau D.

Im Mai 2004 stellte sich Frau D. im IMB vor. Von ihrer Ansprechpartnerein in der
Psychosozialen Kontaktstelle hatte sie von diesem Angebot erfahren.

Sie ist ausgebildete Burokauffrau (Abschluss 1985) und hatte seitdem etwa drei
Jahre Berufserfahrung auf verschiedenen Stellen meist in geringfiigigem Umfang
und jeweils (iber wenige Monate gesammelt.

Wegen ihrer psychischen Erkrankung (Diagnhose: manisch-depressive schizo-
affektive Psychose) war sie mehrfach in klinischer Behandlung und auf
psychosomatischen Kuren — bis 2003. Die danach noch auftretenden Symptome,
Schlaflosigkeit und innere Unruhe, konnte sie mit Medikamenten abmildern. Seit
2002 erhélt sie eine hefristete EU-Rente, die sie spater bis Mitte 2007 verlangert.

Sie moéchte gern einer kontinuierlichen Arbeit nachgehen — im Umfang von
héchstens 4 Stunden taglich und mit wenig Druck verbunden. Auf Grund der
langerfristigen Erwerbsunfahigkeit empfiehlt das IMB zunachst eine geringfligige
Beschaftigung (Minijob) oder eine Aufnahme in einer WfbM — méglichst mit
externer Platzierung (Aulenarbeitsplatz).

Die Kontakte zum Bergedorfer Bezirksamt machen es mdéglich, dass Frau D. im
August 04 ein Praktikum als Hilfskraft in der Verwaltung beginnt.

Ab September 04 bewilligt die BfA eine zweijahrige Berufsbildungsmainahme,
sodass Frau D. diese Tatigkeit fortsetzen kann und seitdem von der WfbM -
alsterarbeit gGmbH - begleitet wird. Nach Anfangsschwierigkeiten
zwischenmenschlicher Art und einer Umsetzung an einen anderen Standort geht
Frau D. sehr gern ihrer Arbeit nach, ist kontinuierlich und pinktlich anwesend und
hat sich gut ins Kollegen-Team integriert. Die Anleiterin sowie die Amtsleiterin
sind mit der Ausfuhrung ihrer Arbeit sehr zufrieden.

Frau D. ist es gelungen, inzwischen ohne Medikamente, ,Betreutes Wohnen* und
psychiatrische Behandlung zu leben. Nur die regelmafigen Gesprache bei der
PSK flhrt sie weiter. Mit Fristablauf der EU-Rente will sie in den allgemeinen
Arbeitsmarkt zurlickkehren und plant ab Herbst 20086, sich entsprechend zu
bewerben.

Einstieg und Qrientierung durch das Eingangsverfahren
Beispiel: Herr W.

Herr W. ist 40 Jahre alt. Von Frau und Kindern lebt er getrennt. Er ist ausgebildet
als Verkaufer und hat dann 11 Jahre als Busfahrer gearbeitet.

1997 erkrankt er an einer schwere Psychose. Nach mehreren
psychosomatischen und nervenarztlichen Behandlungen, Kuren und
Tagesklinikaufenthalten leidet er noch unter starken Versagenséngsten. Begleitet
wird er im hauslichen und sozialen Bereich von den Ambulant-psychiatrischen
Hilfen Bergedorf (PPM - personenbezogene Leistungen flr Menschen mit
psychischen/geistigen Behinderungen). Er hat sich inzwischen soweit stabilisiert,
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dass er wieder eine Arbeit aufnehmen méchte.

Er wendet sich im Dezember 04 an das IMB. Da er eine befristete
Erwerbsminderungsrente erhalt, sucht er zundchst eine geringfligige Tatigkeit,
moglichst nicht mehr als 3 Stunden téglich. Nach 8 Monaten vom IMB
unterstitzter Jobsuche findet er einen Praktikumsplatz in einem Drogeriemarkt.
Danach wird er allerdings nicht in einen Minijob Gbernommen, da sein
Arbeitstempo dem Arbeitgeber nicht ausreicht. Herr W. entschliel3t sich, einen
Einstieg im geschitzten Rahmen zu versuchen.

In Hamburg gibt es jedoch nur wenige Mdéglichkeiten, eine solche Beschaftigung
zu finden, die begleitet wird.

Das IMB hat daher eine Alternative flir psychisch behinderte Menschen in der
Region Bergedorf entwickelt: das Regionale Eingangsverfahren. In
Zusammenarbeit mit der WfbM der alsterarbeit gGmbH bietet es diese 3-
monatige Malknhahme erwerbsunfahigen Menschen an, die sich orientieren
mochten, welche Tatigkeit ihnen liegt, erproben moéchten, wie belastbar sie
sind, ob sie einer kontinuierlichen Teilzeitbeschaftigung nachgehen kénnen
und welche Art von Schutz sie brauchen. Mindestumfang zu Beginn sind
allerdings 4 Stunden, was durch den geschiitzten Charakter allerdings
leichter zu bewaltigen ist.

Herr W. nimmt an dieser Mafkhahme teil: Nach einem 4-wdchigen
Einstiegskurs mit ausflihrlichem assessment erhélt er einen externen Platz in
einem Industriebetrieb. Er selbst hatte nicht erwartet, dass er die
Anforderungen so gut bewaltigt. Er wirkt schon nach wenigen Wochen
geloster und selbstbewusster. Die Betreuung durch die Ambulant-
psychiatrischen Hilfen konnte bereits abgeschlossen werden.
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7.5.4 Kurzdarstellung ,,Chance24* der vier Hamburger Werkstétten flir Menschen mit Behinde-
rungen

CHANCE 24 Hamburg - http:/Awww.chance-24 de

Chance **ist ein neuartiger Qualifizierungsgang in Werkstatten fur behinderte Menschen. Die
Qualifizierung erdéffnet den Werkstattbeschéftigten Chancen zur beruflichen Integration in den
ersten Arbeitsmarkt. Es kénnen bis zu zehn Qualifizierungsbausteine in vier unterschiedlichen
Berufsfeldern absolviert werden.

Als erstes Projekt bieten wir fur die Zielgruppe der Werkstattbeschaftigten eine Qualifizierung
nach § 69 Berufsbildungsgesetz an. Die Teilnehmerlnnen erhalten durch die Handelskammer
Hamburg bestétigte Zertifikate fur die absolvierten Qualifizierungsbausteine.

Das Projekt richtet sich vor allem an Menschen mit geistiger Behinderung im Grenzbereich zur
Lernbehinderung: Menschen, die nicht im hohen Male auf begleitende Hilfe angewiesen sind,
jedoch Uber géngige, standardisiert verlaufende MaBnahmen nicht qualifizierungs- bzw.
aushildungsfahig sind.

Zielgruppe sind Absolventlnnen von Férderschulen, Integrationsklassen, Sonderschulen sowie
Mitarbeiterinnen aus dem Produktionsbereich mit Anspruch auf Beschaftigung in einer
Werkstatt fir behinderte Menschen.

Hamburger Betriebe kénnen Kooperationspartner dieses innovativen Projektes werden. Als
qualifizierender Betrieb gewinnen Sie eine/n motivierten Mitarbeiterin bzw. Mitarbeiter und
leisten einen Beitrag zur Integration von Menschen mit Behinderung in den allgemeinen
Arbeitsmarkt. Rufen Sie uns an, wir beraten Sie gernel

30 Monate berufliche Bildung - von Dezember 2004 bis Juni 2007 - in Betrieben des ersten
Arbeitsmarktes

Auswahl zwischen vier Qualifizierungsfeldern
Qualifizierungsbetriebe - méglichst wohnortnah
Anleitung vor Ort durch die Fachkrafte der Werkstétten
Begleitender Berufsschulunterricht

Blockuntericht mit vertiefenden Unterrichtsinhalten,
abgestimmt auf die Bediurfnisse und Fahigkeiten der einzelnen Teilnehmerinnen

Chance ?*ist ein Gemeinschaftsprojekt der vier Hamburger Werkstatten fur Menschen mit
Behinderung: alsterarbeit gGmbH, Elbe-Werkstatten-GmbH, Hamburger Werkstatt GmbH,
Winterhuder Werkstétten

Das Projekt wird vom 01.09.2004 bis 30.06.2007 aus Mitteln des Européischen Sozialfonds,
der Bundesagentur fur Arbeit sowie der Freien und Hansestadt Hamburg geférdert.

Gundula Hildebrandt
Telefon 040/88906-270
Telefax 040/88302801
Mohbil 0160/7468086
ghildebrandt@ew-gmbh.de

ArE= i

workstitten gmoh

N e

“ V2N Bundesagontur fir Arbait
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7.5.5 Projekt ,,A.l.N. — Arbeiten im Netzwerk* von AriNet GmbH

Arbeitsgelegenheiten nach § 16 Abs. 3 SGB Il ARI

Projekt: Arbeit im Netzwerk

Arbeits-

Ein zielgruppenspezifisches Arbeitsangebot fur Menschen v sl
mit Behinderungen und psychischen Beeintrachtigungen GmbH
Zielsetzung:

- Das ARINET-Projekt ,Arbeit im Netzwerk" ist unter der Pramisse entwickelt worden, auch far
diejenigen Menschen ein Integrationsangebot vorzuhalten, deren berufliche Wiedereingliederung
bisher an den vorhandenen Anforderungen und Eintrittsbarrieren gescheitert ist.

- Mit einem niedrigschwellig gestalteten Einstieg in Arbeit, abgestimmt auf das individuelle
Leistungsvermogen der Teilnehmerlinnen, bietet sich auch fur besonders Benachteiligte eine
Chance zur beruflichen Teilhabe.

- Gleichzeitig ist die Malnahme als diagnostisches Instrument konzipiert, das der ARGE nach
Ablauf des Férderzeitraums eine qualifizierte Ruckmeldung hinsichtlich der Teilnehmerpotenziale
liefert und geeignete berufliche Anschlussperspektiven aufzeigt.

Zielgruppe:

Menschen mit Behinderungen und psychischen Beeintrachtigungen,
unabhangig von Geschlecht, Alter und Qualifikation.

Personen, die in der Lage sind, mindestens 15 Std.Moche zu arbeiten,

fur die eine berufliche Reha-Malznahme jedoch (noch) nicht in Frage kommt.

Struktur und Inhalte des Angebotes:

2 Tage Eingangsdiagnostik: Profiling, Entwicklung eines individuellen Fahigkeitsprofils

5 Tage arbeitsvorbereitende Qualifizierung (Training arbeitsmarktrelevanter  soft skills")
agf. 1 - 3 Wochen Eignungsfeststellung durch Arbeitserprobung

Vermittlung in einen individuell ausgestalteten, 1-€-Job far ca. 9 Monate (s.u.),
flankierend: sozialpadag. Begleitung, Coaching, regelmafiger Austausch, Qualifizierung,
Bewerbungstraining und Hilfestellung bei der Suche nach einem Arbeitsplatz

1 Tag Abschlussdiagnostik: Abschlussgesprach, Entwicklung beruflicher Perspektiven

Ausgestaltung der Arbeitsgelegenheiten:

Bei den Netzwerk-Partnern steht ein breit gefachertes Spektrum von insgesamt 70 Arbeits-
gelegenheiten im kaufmannischen, gewerblichen und sozialen Bereich zur Verfugung.

Die Aktivjobs lassen sich im Hinblick auf Arbeitsinhalt und Arbeitszeit aulzerst flexibel
gestalten und somit individuell an die Voraussetzungen der Teilnehmerinnen anpassen.

Die konkreten Tatigkeitsbeschreibungen werden daher teilnehmerbezogen, basierend auf
ihrem jeweiligen Fahigkeitsprofil, kurzfristig erstellt.

Die 1-€-Jobs sind grundsatzlich so angelegt, dass eine zeitliche und inhaltliche Ausweitung -
und clamit eine Entwicklung der Teilnehmerinnen im Rahmen ihrer Tatigkeit - moglich ist.

Rahmenbedingungen:

Beginn: August 2005 / jeweils am 15. des Monats
Platzzahl: 70 Teilnehmerlnnen
Dauer. 10 Monate (bei ernéhtem Forderbedarf ist ggf. eine Verlangerung méglich)
Bezahlung: € 1,65/ Stunde
Arbeitszeit: max. 30 Std./Woche, der Einstieg ist ab 15 Std. /Woche maglich.
Angestrebt ist die sukzessive Ausweitung der Arbeitszeit auf 30 Std.\Moche

Detaillierte Auskiinfte zum Angebot erteilt Marita Krempl, Tel. 0 40/38 90 45-62
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7.5.7 ,,Reha Assessment®, Berufsforderungwerk Hamburg

H
&
2
<
.{:: ®
E Reha Assessment
Diagnostik
Beratung
Orientierung
Die modularen diagnostischen Angebote
unseres Dienstleistungszentrums fiir
RehaAssessment im Berufsférderungswerk
Hamburg
e EO _BERUFS-
SR U | FORDERUNGS-

WERK
HAMBURG

Ein Konzept. Viel Perspektive.

XX




Unsere Angebote

Um den unterschiedlichen Bediirfnissen,
Anforderungen und Fragen unserer Auftrag-
geber gerecht werden zu knnen, stellen wir
zur Klarungshilfe ein breites Angebot zur
Verfiigung.

Bei Einzelfragen und eng umgrenzten Fra-

g gen isl es i Il, Einzel dul
durchzufithren; geht es bei einer Rehabili-
tandin/einem Rehabilitanden hingegen um
den Prozess einer beruflichen Neuentschei-
dung, so ist dafiir eine KompaktmaBnahme
giinstiger. Die Kompakt

im Gruppensetting durchgefiihrt, um zur
Unterstiitzung jedes Teilnehmers die Grup-

2 g itz u
Wir sind gern bei der Auswahl der am
besten geeigneten Einzelmodule oder Kom-
pakimaBnahme fiir den jeweiligen Teilneh-
mer behilflich. Besprechen Sie unverbindlich

Ihre Fragen mit uns.

Ihre Ansprechpartner
Norbert Pechiold

Telefon 040 - 6 45 81-13 09
Pechtold Morbert@BFW-Hamburg.de
Rudiger Sowa

Telefon 040 - 6 45 81-17 40
Sowa@BFW-Hamburg.de

333

e
.2
)

@
L

S
<
o
E
o
N
.E
L
v
=
)
w
=
=

RehaAssessment

% Informationen

Allgemeine Informationen iiber die berufliche
Rehabilitation und die speziellen Angebote
des Berufsforderungswerkes Hamburg.

Erstberatung

Geklirt werden grundsitzliche Fragen zur
beruflichen Rehabilitation, zu ihren Vorausset-
zungen, zu Fortbildungen und Umschulun-
gen, zur Antragsstellung und zu Leistungen.
Das Ziel ist, die Teilnehmerlnnen so 2u bera-
ten, dass sie in die Lage versetzt werden, fir
sich einen nichsten Schritt zu gehen, Durch-
gefithrt werden die Einzelberatungsgespriche
von unseren Rehabilitationsberaterinnen.
a) Jeden Dienstag ab 16:00 Uhr, Gffentlich
ohne Voranmeldung.
b} Im Rahmen der Berufsfindungs- und Orien-
tierungsmalnahmen jeden Donnerstag ab
15:00 Uhr,



: Berufskundliche Information

und Beratung

Es wird u. a. informiert liber Berufsbilder,

Berufsaussichten, Uber spezifische Anforde-

rungen, Arbeitsablaufe und Verdienstmig-

lichkeiten, Das Ziel ist, dass die Teilnehme-
rinnen eine maglichst anschauliche Vorstel-
lung von dem gewiinschten Berufsfeld erhal-
ten. Durchgefiihrt wird die Veranstaltung von

Ausbildungsleitern und/oder Mitarbeitern der

Ausbildung.

a) Jeden Dienstag um 15:45 Uhr, &ffentlich
ohne Voranmeldung,

b) Im Rahmen der Berufsfindungs- und Ori-
entierungsmaBnahmen jeden Mittwoch ab
8:00 Uhr oder

¢} in unserer Infothek.

Lo o
@;ﬁ%& Arbeitsmedizin | a

Arbeitsmedizinische Beurteilung vorhandener
Befundunterlagen je nach Fragestellung.
Schriftliche Stellungnahme.

Durchgefihrt von arbeitsmedizinisch erfahre-
nen Arztinnen verschiedener Fachrichtungen.
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Arbeitsmedizin | b

Es erfolgt eine Beurteilung von Vorbefunden,
in der Regel auch eigene Befunderhebung
und danach eine arbeitsmedizinische Beurtei-
lung; schriftliche Stellungnahme. Den Teilneh-
merlnnen soll auch ein Bild vermittelt wer-
den, welche zukiinftigen beruflichen Mog-
lichkeiten und Risiken aus gesundheitlicher
Sicht bestehen.

Durchgefiihrt von arbeitsmedizinisch erfahre-
nen Arztinnen verschiedener Fachrichtungen
- entsprechend dem Grundleiden der Reha-

bilitandinnen.

Arbeitsmedizin Il a

Ermittlung der arbeitsbezogenen Leistungs-
fahigkeit durch eine standardisierte, compu-
tergestiitzte Belastungserprobung mit dem
ERGOS-Arbeitsplatz-Simulationssystem, Es ist
ein Datenvergleich mit beruflichen Anforde-
rungsprofilen von ca. 14.000 im System
gespeicherten Berufstitigkeiten maglich;
damit ist eine objektive, abgesicherte Beurtei-
lung der beruflichen Einsatzméglichkeiten
bzw. -einschrinkungen gegeben. Schriftlicher
Bericht.

Durchfithrung von speziell geschultem Perso-
nal, gutachterliche Beurteilung durch arbeits-
medizinisch erfahrene Arztinnen.

Arbeilsmedizin Il b

Wie Modul 6, dabei aber je nach Fragestel-
lung eingeschrinkt aul zwei ERGOS-Paneele.

Arbeitspsychologie [

Beurteilung vorhandener psychologischer
Befundunterlagen.

Durchgefiihrt von arbeitspsychologisch erfah-
renen Diplom-Psychologlnnen / Psycho-
logischen Psychatherapeutinnen.



Arbeitspsychologie 11

Eigene Befunderhebung. Es werden Aussagen
gemacht zu: Kognitive Fihigkeiten, Lernféhig-
keit, Perstinlichkeit, Motivation, Belastbarkeit,
GesundheitsbewulBitsein, soziale Situation,
Lernort. Der Teilnehmerin / dem Teilnehmer
soll auch ein Bild vermittelt werden, welche
zukiinftigen Méglichkeiten und Risiken im
zukiinftigen Arbeitsleben aus psychologischer
sicht bestehen, Schriftlicher Bericht.
Durchgefiihrt von arbeitspsychologisch erfah-
renen Diplom-Psychologinnen / Psychologi-
schen Psychotherapeutinnen.

'3

. Arbeilspsychologie 111

Eigene Befunderhebung, Es werden Aussagen
gemacht zur jeweiligen speziellen Fragestel-
lung, z. B. bei Himleistungsdiagnostik: Aussa-
gen zu Antrieb, AufmerksamkeitsstSrungen,
Lemnfahigkeit mit Hinweisen zur Gestaltung
der Lern- und Arbeitsumgebung. Schriftlicher
Bericht.

Durchgefiihrt von arbeitspsychologisch erfah-
renen Diplom-Psychologlnnens Psychologi-
schen Psychotherapeutinnen.
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Psychologische Prozess-
begleitung

Die psychologische Begleitung des berufli-
chen Neuorientierungsprozesses hat das Ziel,
die Rehabilitandinnen zu unterstiitzen, fir
sich eine tragfihige Zukunftsentscheidung zu
treffen. Es werden Themen bearbeitet und es
erfolgen dann Aussagen zu Motivation, Be-
lastbarkeit, Widerstande, Veranderungspoten-
zial, Schriftlicher Bericht; einschlieBlich Team-
beratung.

Das interne Fallmanagement wird durchge-
fiihrt von arbeitspsychologisch erfahrenen
Diplom-Psychologinnen / Psychologischen

Psychotherapeutinnen.

Berufsfachliche Arbeilsproben

Es werden praktische, reprasentative Arbeiten
in unterschiedlichen Berufsfeldern durchge-
fithrt; die Berufsbilder werden so fiir die Teil-
nehmerlnnen erfahrbar. Beobachtung der
Schlisselqualifikationen und Rilckmeldungen
an die Rehabilitandinnen iber die eigenen
Méglichkeiten und Grenzen. Schriftlicher
Bericht; einschlieBlich Teamberatung.
Durchgefiihrt von erfahrenen Arbeits-
pidagogen und/oder Ergotherapeutinnen.

poroe”

Haspitation in Ausbildung
oder Betrich
Es erfolgt je nach Fragestellung eine Auswahl
und Vermittlung fiir eine Hospitation in

henden Ausbild

einem
oder ein Praktikum in einem entsprechenden
Betrieb; Dauer: individuell unterschiedlich.

Information und Anmeldung
bei Frau Behnke, Frau Scholltze

und Frau Herder (w.r.n.l)

Telefax 040 - 6 45 81-13 48

Telefon 040 - 6 45 81-13 47, -13 43, 413 54
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Unsere KompaktmaBnahmen Kl bis

zur Abklarung der beruflichen Eignung

Berufliche Orientierung
iReha-Start)

Ziel Die Teilnehmerinnen werden in die Lage
versetzt, ihre notwendige ~ bisher erfolglose -
berufliche Neucrientierung zielgerichtet und
realititsgerecht zu planen.

Durchfiihrende Team aus Sozialpddagoglnnen,
Psychologlnnen, Arztinnen.

Bericht Realisierbare Vorschldge des Teams;
perstnliche Stellungnahme des/der Teilnehme-

rin.
Dauer 5 Tage
Teilnehmerzah! Kleingruppe (maximal 12 Teil-

nehmerlnnen)

i Arbeitserprobung (AF)

Ziel Neben dem eignungsdiagnostischen
Aspekt machen die Teilnehmerinnen in dem
von ihnen gewihlten Berufsfeld praktische
Erfahrungen und gewinnen Klarheit Gber Reali-
sierungsmoglichkeiten.

Durchfiihrende Team aus Arbeitspadagogin-
nen, Psychologinnen, Arztinnen

Bericht Aussagen liber Realisierbarkeit,
Umschulungsbedingungen, mogliche Ein-
schrinkungen; Stellungnahme des Teilneh-
mers.

Dauer 5 Tage

Teilnel hl EinzelmaBnahme oder Klein-

gruppe

Berufsfindung (Standard, BI}

Ziel Neben dem eignungsdiagnostischen
Aspekt verschaffen sich die Teilnehmerinnen
einen Uberblick iiber verschiedene Berufsfel-
der, machen in einigen Berufsfeldern prakti-
sche Erfahrungen und gewinnen Klarheit Gber

bl

Realisierungsmaglic
Durchfithrende Team aus Arbeitspadagogln-
nen, Psychologlnnen, Arztinnen, Sozial-
pidagoginnen

Bericht Aussagen Uber grundsitzlich mégli-
che Berufsfelder oder andere Integrations-
maglichkeiten und deren Realisierung, tiber
Umschulungsbedingungen, mogliche Ein-
schrankungen; Stellungnahme des Teilneh-
mers / der Teilnehmerin.

Daver 2 Wochen

Teilnehmerzahl 36 (Gruppe, dabei viel Klein-
gruppenarbeit)

Berufsfindung fiir Menschen in
schwierigen Lebenslagen
und/oder psychischen Behinde-

rungen (B}

Ziel Neben dem eignungsdiagnostischen
Aspekt verschaffen sich die Teilnehmerlnnen
einen Uberblick Giber verschiedene Berufsfel-
der, machen in einigen Berufsfeldern prakti-
sche Erfahrungen und gewinnen Klarheit iber
Realisierungsmoglichkeiten.

Durchfilhrende Team aus erfahrenen Ergo-
therapeutinnen, Arbeitspadagoginnen, Psy-
chologlnnen, Arztinnen, Sozialpidagoglnnen
Bericht Aussagen iiber grundsétzlich maogli-
che Berufsfelder oder andere Integrations-
méglichkeiten und deren Realisierung, liber
Umschulungsbedingungen, mégliche Ein-
schrinkungen; Stellungnahme des Teilneh-
mers / der Teilnehmerin.

Dauer 3 Wochen

Teilnehmerzahl 8 (Gruppe)

Zielgruppe Menschen in schwierigen Lebens-
lagen und/oder psychischen Vorerkrankungen

BB Berufsfindung fiir Mehrfachbe-
i hinderte, insbesondere neurolo-
IS pisch Geschidigte (BFM)

Ziel Neben dem eignungsdiagnostischen
Aspekt verschaffen sich die Teilnehmerinnen
einen Uberblick {iber verschiedene Berufsfel-
der, machen in einigen Berufsfeldern prakti-
sche Erfahrungen und gewinnen Klarheit iiber

ingsmoglichkei
& =l

Durchfiihrende Team aus erfahrenen Ergo-
therapeutinnen, Arbeitspadagoginnen, Psy-
chologinnen, Arztinnen, Sozialpéddagoginnen
Bericht Aussagen iiber grundsitzlich mégli-
che Berufsfelder oder andere Integrations-
méglichkeiten und deren Realisierung, Gber
Umschulungsbedingungen, mogliche Ein-
schrinkungen; Stellungnahme des Teilneh-
mers / der Teilnehmerin.

Dauer 4 Wochen

Teilnehmerzahl 6-8 (Cruppe)

Zielgruppe Neurologisch Geschadigte und
Mehrfachbehinderte

§ Berufsfindung fiir Horbehinderte
BFH!
Ziel Siehe Kompaktmatnahme €
Durchfiihrende Team aus erfahrenen Ergo-
therapeutinnen, Arbeitspidagoginnen, Psy-
chologlnnen, Arztinnen, Sozialpadagoginnen
Bericht Siehe KompaktmaBnahme [E]

Dauer 4 Wochen
Teilnehmerzahl 6 (Gruppe)

Zielgruppe Hirbehinderte

i Trainings- und Orientierungs-
maBnahme (TOM)

® — nur in Schwerin
Ziel Die Teilnehmerlnnen arbeiten mit Anlei-
tung durch das Team an einer neuen und
realistischen beruflichen Perspektive und
bereiten deren Umsetzung méglichst umfas-
send vor.
Durchfiihrende Team aus Padagoginnen, Arz-
tinnen und Sozialpidagoglnnen
Bericht Darstellung der Situation einschliet-
lich Vorgeschichte und Entwicklung der Teil-
nehmerinnen wihrend der Manahme; For-
mulierung eines Vorschlages fir die berufli-
che Eingliederung mit Konkretisierung.
Dauer max. 20 Tage
Zielgruppe Arbeitslose Menschen mit
gesundheitlichen Einschrénkungen
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auch enzeln angeboten

Berulsiorderungswerk Hamburg GmbH
August-Krogmann-StraBe 52 - 22159 Hamburg

BERUFS-
FURDERU NGS- Telefon: 040 - 6 45 B1-0
WERK

- M'ng!red d'er :
Arbentsgeme{nsn‘naft
Deutscher . "
y Bemfs!drdemngmérke .

Telefax: 040 - 6 45 81-13 50
E-Mail: Inflo@BFW-Hamburg.de

HAMB URG www.BFW-Hamburg.de
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Das Arbeitsplatz-Simulationssystem

ERGOS

zur objektiven arbeitsplatz-
bezogenen Leistungsbeurteilung

|
BERUFS-
FORDERUNGS-

WERK
HAMBURG

Ein Konzept. Viel Perspektive.
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Ein neues Dienstleistungsangebot im »Kompetenznetzwerk«

Sehr geehrte Damen und Herren,

berufs- und eignungsdiagnostische Untersuchungen,

die umfassende Ermittiung der Fahigkeit eines leistungs-
gewandelten Arbeitnehmers oder Rehabilitanden in Bezug
auf einen bestehenden Arbeitsplatz oder ein Umschulungsziel
gehoren zu den Kompetenzschwerpunkten der Einrichtungen
der beruflichen Rehabilitation.

Die Berufsférderungswerke Hamburg, Bad Wildbad, Birkenfeld,
Dortmund, Frankfurt am Main, Goslar, Kiln-Michaelshoven,
Thiiringen (in Seelingstadt) und das Institut fiir angewandte
Rehabilitationswissenschaft (IFAR) in Koln bauen diese Kompetenz
aus und haben sich hierzu zu einem »Kompetenznetzwerke

zusammengeschlossen.

Fiir den Bereich der korperlichen Fahigkeitsermittiung wird

- im Rahmen eines Kompetenznetzwerkes von Berufsférderungs-
werken — das Arbeitsplatz-Simulationssystem ERGOS eingesetzt.
ERGOS ist in der Lage, ein umfassendes Profil der individu-

ellen Fahigkeiten des Probanden zu ermitteln und dieses mit

den speziellen Anforderungen nahezu eines jeden Arbeits-
platzes zu vergleichen.

In Zusammenhang mit arbeitsmedizinischen und eignungs-
psychologischen Untersuchungen entsteht in unserem *Reha-
Assessment-Centers ein vollstindiges und direkt praktisch nutz-
bares Gesamtbild der arbeitsbezogenen Fihigkeiten des Klienten.
Unser Angebot wird Sie unterstiitzen bei Entscheidungen zur
beruflichen Reintegration, zur Rehabilitationssteuerung und in

Begutachtungsfragen.

Wenn Sie Fragen zum Kompetenznetzwerk, dem Arbeitsplatz-
Simulationssystem ERGOS, zu Terminen oder Kosten haben,
wenden Sie sich bitte an die auf der Riickseite aufgefithrten

Ansprechpartner,

Mit freundlichen GriiBen

Dr. med. Helmut Wallrabenstein Ulrich Wittwer
Leiter des Reha-Fachdienstes Geschafisfihrer

DAS PROBLEM

Es gibt immer weniger Arbeitsmiglich-
keiten fiir Menschen mit gesundheitlichen
Einschrinkungen

Fiir leistur

Al A

133 und behi
Menschen wird es immer schwieriger, eine
angemessene Beschaftigung in der heutigen
Arbeitswelt zu finden. Dies trifft sowohl auf
den Erhalt bestehender Arbeitsverhiltnisse,
als auch auf die Vermittlung auf einen neuen
Arbeitsplatz zu, wenn der bisherige verloren-

gegangen ist.

DAS ZIEL

Der Erhalt eines bestehenden Arbeits-
platzes oder die Forderung von Wiederein-
gliederung

Der Erhalt eines bestehenden Arbeitsplatzes
bzw. Arbeitsverhiltnisses muss vorrangig
angestrebt werden - falls dies nicht gelingt,
geht es um die bestmdgliche Forderung
einer Wiedereingliederung van Menschen
mit gesundheitlichen Einschrankungen oder

Behinderungen.

DER WEG

Die systematische Analyse durch
Assessment

Die Integration in das Arbeitsleben setzt eine
optimale Ubereinstimmung der individuellen
Fahigkeiten eines Menschen mit den
Anlorderungen einer konkreten Arbeits-
bzw. Berufstitigkeit voraus. Die Ermittlung
von Fahigkeiten und Anforderungen gelingt
am ehesten durch den Einsatz von standar-
disierten und objektivierbaren Beurteilungs-
instrumenten, sogenannten Assessment-

systemen.

DIE METHODE

ERGOS-Assessment

Das im Berufsférderungswerk Hamburg erst:
malig in Norddeutschland eingesetzte
ERGOS-System erméglicht ein differenziertes

Assessment im Hinblick aul die kérpediche
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Belastbarkeit eines Menschen in der Arbeits-
welt. Durch 260 Einzeltestungen auf der

Basis von 42 Bewertungsparametern entsteht
ein individuelles Fihigkeitsprofil, das mit den

Anforderungsprofilen von ca. 14.000 im

System eingespeicherten Berulstitigh
verglichen werden kann.

Hierfiir werden international anerkannte
arbeitswi haftliche Messsysteme wie
MTM, NIOSH und DOT verwendet.

Der Einsatz von ERGOS erlaubt eine bisher

nicht gekannte Absicherung von gutachter-
lichen Beurteilungen im Hinblick aul erfor-
derliche MaBinahmen zur Arbeitsgestaltung
undfoder beruflichen Umorientierung von

Evaluation der funkli 1 Belastbarkeit
Functional Capacity Evaluation (FCF)

Evaluation der funktionalen Belastbarkeit mit
dem ERGOS-Assessment-System heit:

« standardisierte, computergestitzte
Ermittlung der korperlichen Belastbarkeit.

«  Prifung anhand von 42 Einzelparametern

Auch Sie kémnen uns Probanden

Menschen mit gesundheitlichen Einschrin- auf 5 vernetzten Untersuchungsstationen: schicken
kungen. Kraft Unsere Kunden/Auftraggeber sind
Kérperbeweglichkeit die Rehatrdger
Arbeitsausdauer + Arbeitsamter
Arbeitsschnelligkeit und -genauigkeit + Rentenversicherungs-
triger (BfA, LVA)
Beispiele fiir die Evaluation mit dem +  vbllige Standardisierung der Unter- - gewerbliche Berufs-
ERGOS-Assessmenl-System suchungsanweisungen mit computer- genossenschaften
gestiitzten audiovisuellen Vorgaben. + Hauptfiirsorgestellen,
Rehabilitationseinrichtungen, arbeit

+  Abklirung der Arbeitseinsatzfahigkeit
eines Rehabilitanden wihrend oder
unmittelbar nach einer medizinischen

Rehamafnahme.

+ Abklirung der Maglichkeiten einer

Arbeitswiederaufnahme oder einer an-

deren Arbeitsverwendungsfahigkeit von

Arbeitnehmern nach Arbeitsunfallen.

+  Abklarung der Berufseignung fiir gewerb-

lich-technische Berufe bei behinderten
Jugendlichen var der Berufswahl.

+  Unterstiitzung von Integrationsfach-
diensten bei der Eingliederung von

Schwerbehinderten,

+  Abklirung der Berufseignung im Rahmen
der Mafinahmen zur Berufsfindung und

Arbeitserprobung.

+  EDV-gestiitzte Protakollierung der
Testresultate auf 3 Ebenen:
1. Messergebnisse
2. Beobachtung des Untersuchers
3. subjektive Empfindungen des
Probanden

+  Auswertung der Messergebnisse aul-
grund der gespeicherten Dateien von
MTM und DOT.

+  direkter Vergleich mit den jeweiligen
konkreten Arbeitsanforderungen.

dizinische Dienste, private Versicherungs-
gesellschaften und Betriebe.




Das Angebot

ERCOS-Volluntersuchung einschlieflich
Anamneseerhebung, ggl. mit erginzenden
medizinischen Untersuchungen sowie Gut-
achtenerstellung.

Dauer fiir den Probanden etwa 6-7 Stunden.

ERGOS-Teiluntersuchung (2 Paneele)
einschlieflich Anamnese, ggf. mit ergén-
zenden medizinischen Untersuchungen
sowie Gutachtenerstellung.

Dauer fiir den Probanden etwa 2-3 Stunden.

Arbeitspsychologische Untersuchung
(soweit erorderlich, in Absprache mit dem
Auftraggeber) Exploration, Leistungstests,
Begutachtung

Ubernachtungs- und Verpflegungsméglich-
keiten stehen in unserem Haus zur Verfligung

Fiir die Untersuchungen bendtigen wir

Aktuelle medizinische Belundunterlagen
Einen ausgefiliten Gesundheits- und Arbeits-
platz-Auskunftsbogen des Berufsforderungs-
werk Hamburg, den wir dem Probanden

vorab zuschicken
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Rufen Sie uns an, wenn Sie mehr
wissen wollen

Dr. med. Helmut Wallrabenstein

Leiter des Reha-Fachdienstes,

Arzt fiir Allgemeinmedizin und
Arbeitsmedizin/Rehabilitationswesen

Tel. 040 - 6 45 81-13 33

E-Mail: Wallrabenstein@BFPW-Hamburg.de

Die Anmeldung

Fiir Anmeldungen zum ERGOS-Assessment
wenden Sie sich bitte an
Katja Baumbach
Ceschiftszimmer-Sekretarin
des Arztlichen Dienstes

Tel. 0 40 - 6 45 81-13 32
Fax 0 40 - 6 45 81-15 04
E-Mail: Baumbach@BFW-Hamburg.de

BERLUIFS- Berufsiérderungswerk Hamburg GmbH
Mitglied der

FORDERUNGS-
WE

August-Krogmann-Strafie 52 - 22159 Hamburg
E-Mail: Info@BFW-Hamburg.de
URG www.BFW-Hamburg de

Arbeitsgemeinschalt
Deutscher
Benfsfsrderungswerke

35-2.00/3.000AxC
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7.6 Neumarkt
7.6.1 Geplantes Arbeitsangebot ,,Partnerschaftsladen Neumarkt*

Briicke Gastronomie und Freizeit
gemeinniitzige Gesellschaft mbH

. Arbeitstitel:

_Partnerschaftsladen Neumarkt"

Trdger:

Briicke Gastronomie und Freizeit gemeinniitzige Gesellschaft mbH
Klostergasse 7

92318 Neumarkt

bruecke@net24.de

Telefon: 09191/26 35 BE

Fax: 09181/23 20 50
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Zielsetzung:

Die Briicke g6mbH ist immer auf der Suche um Arbeitspldtze fir psychisch behinderte
Menschen auerhalb der bestehenden Gastronomiebetriebe zu schaffen. Nicht jede/r psychisch
behinderte MitarbeiterIn kommt mit den hohen Anspriichen an Flexibilitét und Belastbarkeit die

dort abverlangt werden zurecht.

Die Umsetzung einer Idee, die wir schon lange verfolgen, kénnte diesem Personenkreis zwei
Halbtagsstellen im Einzelhandel erschliefen.

Kurzbeschreibung:

Ih einem leer stehenden Ladenlokal in der Neumarkter Innenstadt sollen Waren aus den beiden
Partnerstddten Neumarkts (Mistelbach-Osterreich/Issoire-Frankreich, evt, Makaraska-
Kroatien) und regionale Produkte dargeboten und verkauft werden,

Hierbei soll es sich weniger um ein Warenangebot zur Deckung des téglichen Bedarfs, als

vielmehr um ein Spezialititen - und Geschenkangebot handeln.

Finanzierung:

Einrichtung, Projektstart, Mitarbeiterschulung: iber LOS - Mittel
Personalkosten: Forderung iiber Agentur f. Arbeit und ARGE

Betreuung: Regierung der Oberpfalz - Integrationsamt
Sonstiger besonderer Aufwand: Regierung der Oberpfalz - Integrationsamt , Bezirk Oberpfalz

Restkosten: Eingenfinanzierung

Rdumlichkeiten:

Anmietung eines leer stehenden Ladenlokales in der Neumarkter Innenstadt liber die

Stadtverwaltung.
Ladenlokal am Ende der Klostergasse, ehemaliger Antiquitdtenladen

Anbindung zur FuBgdngerzone
Direkte Ndhe zum ,Eine-Welt-Laden"

Angestrebte Kooperationen:

Stadtverwaltung Neumarkt mit Partnerschaftsreferenten und Partnerstédten

- Regina 6mbH/Landkreis Neumarkt

- Eine - Welt - Laden
Anbieter regionaler Produkte (z.B. Landlesbauern/Neumarkter Lammsbréu...)

- Lebenshilfe Neumarkt
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Offnungszeiten:

Voraussichtlich Dienstag bis Samstag, 10.00-18,00 Uhr

Personalbedarf:

2 Halbtagskrdfte und PraktikantInnen aus den Gastronomiebetrieben

Einfach und rustikal, zum Angebot passend

Eine gemauerte Verkaufstheke im vorderen Ladenraum
Offene Holz - Regale; Weinkisten; Kérbe

Wenn méglich 1 oder 2 Stehtische/Treffpunkt

Produktpalette:

Nicht gedacht zur Deckung des Alltagsbedarfes, eher Geschenk und Luxusgiiter:

- Weine

- Spirituosen

- SiiBwaren

- Wellnessprodukte/Gesundheitsartikel

- Evtl. Kése
Haltbare Feinkost: Honig, Meerettich, Senf...

- Souvenirs
- Spezielle Literatur aus den Regionen

... beliebig erweiterbar...

Spezialisierung auf Geschenkverpackungen und Geschenkkorbe, die Produkte aus allen 3 oder 4

Regionen reprisentieren,

Name:

Wird noch gesucht, sollte evil. .Briicke" enthalten (Trégerschaft/Verbindung der

Stidte/Standort)
Evtl. Wettbewerb ausrufen?

Eroffnung spatestens im November
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7.6.2 Kurzbeschreibung LOS-Projekt der Region

REGINA
\

Regina Geschaftsstelle
i 5 Dr -GrundlerStr. 1
qumunale_r_]tWICklungs und 92318 Neumarkt i.d.CPf.
— Wirtschaftsférderungs-GmbH & 09181/ 90 76 69

im Landkreis Neumarkt i.d.OPf. FAxX 09181780 76 70
ehail” info@regina-nm de

Zukunft

Neumarks 16091, KURZMITTEILUNG Datum: 11.05.06

Kurzbeschreibung des LOS-Projektes

Zielgruppe:

Jugendliche und junge Erwachsene mit psychischer Vorerkrankung und 7 oder Suchtproblematik aus

der Stadt Neumarkt
Zeitraum:
26.09.2005 bis 21.10.2005

Uber das LOS-Projekt in der Handwerkskammer haben die Teilnehmer der MalBnahme die Méglichkeit
ihre Begabungen, Neigungen und Interessen zu erkennen und entsprechend geférdert zu werden.
Auch die Ernsthaftigkeit, einen Beruf austiben zu wollen und das Selbstvertrauen, dies auch zu kén-

nen, soll entwickelt werden.

In die handwerkliche Anleitung sollen auch Exkursionen integriert werden, bei welchen man den Teil-
nehmern die praktische und tatsachliche Ausfihrung an Bauobjekten vorfuhren kann. Z.B. Besuch

des Schreiberhauses und der Jurahalle, Betriebe des Metall verarbeitenden Handwerks.

Zielgebend ist es, die Teilnehmer nach Abschluss des Mirkoprojektes in Ausbildungs- und Beschafti-
gungsverhaltnisse zu vermitteln. Abklarung und Vorgesprache mit dem ortsanséssigen Handwerk be-

stehen aktuell.

Fur das Mikroprojekt stehen Ausbilder mit langjahriger handwerklicher und padagogischer Erfahrung

sowie abgeschlossener Meisterausbildung zu Verflgung.

Die Ausbildung und Unterweisung wird vom 26.09.-21.10.2005in den Werkstéatten des BTZ Neumarkt
in der Zeit von 07:45 bis 17:00 Uhr und freitags bis 12:30 Uhr durchgefuhrt. Handwerkliche Téatgikeit
und padagogisches Einwirken erfolgt in den Bereichen Metall, Bau, Holz, Kfz, Elektrotechnik und
Hausverwaltungstatigkeit. Die projektibergreifende sozialpadagogdische Betreuung findet in Koopera-

tion mit Frau Lehrer-Réll von der Regina GmbH statt.
Das Mikroprojekt soll:

Den Teilnehmern Selbstvertrauen in eigene Féhigkeiten geben

Eine feste Struktur des Tagesablaufes aufbauen
Schlusselqualifikationen und auRerschulische Fertigkeiten vermitteln
Talente, Neigungen und Fahigkeiten hervorholen und ausbauen
Interesse an einem Beruf wecken

Den Ansporn zum Lernen und Durchhalten geben

Die Aspekte eines Berufslebens aufzeigen

Die Integration in das Berufsleben férdem

Wenn moglich einen Ausbildungs-/Arbeitsplatz vermitteln
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7.6.3 Organigramm ,,Briicke Gastronomie und Freizeit gGmbH*
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»Integrative Arbeitnehmeriberlassung® bei der Briicke gGmbH

7.6.4
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7.7  Ostvorpommern
7.7.1 ,,i-werk — ein Projekt zur Integration von psychisch Kranken in Arbeit und Beschéftigung
der Volkssolidaritat Kreisverband Ostvorpommern e.V.

Ein Projekt
zur Integration von psychisch Kranken
in Arbeit und Beschaftigung
s o L

der Volkssolidaritidt Kreisverband Ostvorpommern e. V.
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nurzaarsteliung

Im Landkreis Ostvorpommern gibt es bislang keine individuellen, den Lebenssituationen psy-
chisch kranker Menschen angepassten Arbeits- und Beschéaftigungsméglichkeiten, Hierauf ver-
Wwies 2004 auch Prof. Dr. Steinhart, Projektleiter des Landesverbandes Psychosozialer
Hilfsvereine Mecklenburg Vorpommern e. V. in den “Empfehlungen zur Entwicklung der
Versorgungsstrukiur und Prozessablaufe in der Netzwerkregion Ostvorpommern”,

L]
Mit dem Projekt | « W& T’k (Integrationswerk) will die Volkssolidaritét Kreisverband
Ostvorpommern e, V. dazu beitragen, ausgehend von ihren Erfahrungen In der Arbeit mit
psychisch Kranken, diese Licke der Versorgung im Landkreis zu schliefen.

Unter Infagraﬁnn verstehen wir die Eingliederung von psychisch Kranken bzw. von Krankheit
bedrohten Menschen in Beschéftigungsprozesse.

Durch die Férderung ihrer Persénlichkeit und individueller Begabungen sowie durch spezielle
Bildungsangebote werden Voraussetzungen fr ihr kiinftiges, aktives Beschéftigungs- und
Arbeitsleben geschaffen.

Das i-werk besteht aus zwei Modulen. Durch Ihr effizientes Zusammenspiel wirken sie auf das
Ziel hin, eine Beschaftigungsmaglichkett auf dem Arbeitsmarkt zu finden.

Im Trainingsmodul erhalten die psychisch kranken Menschen die Moglichkeit, innerhalb des
Vereins diverse soziale sowie gemeinnitzige Arbeits- und Beschéftigungsangebote in Anspruch
zu nehmen, welche an die jeweiligen aktuellen Fé&higkeiten und Belastbarkeiten des Betroffenen
angepasst sind (Arbeitserprobung).

Somit bietet der Verein realitétsnahe Arbeitsanforderungen und gleichzeitig eine geschitzte
Atmosphére, die Ricksicht auf die jeweilige Leistungsfahigkeit des Einzelnen nimmt.

Firderungs- und Bildungsangebote tragen dazu bel, das Ziel, die beruflichen und sozialen
Fahigkeiten, die Teilhabekompetenzen sowie die Erwerbsfahigkeit soweit zu erhdhen, dass eine
Ubernahme in das Eingliederungsmodul des Integrationswerks méglich wird.

Im Anschiuss an das erfolgreich absolvierte Training soll das Eingliederungsmodul die
Ruckfithrung in den aktiven Arbeitsmarkt fir die Klienten vorbereiten und erméglichen.
Dieses Modul baut auf die Erfahrungen der Arbeit einer herkémmlichen Werkstatt fir
behinderte Menschen (WfbM) auf.

Der entscheidende Unterschied ist, dass hier ausschiieBlich Beschéftigungen auf ausgelagerten
Arbeltsplatzen angeboten und somit auch keine eigenen Produktionsstatten vorgehalten werden.
Die Aufgaben des Integrationswerks bestehen zum Einen in der Bereitsteliung und Akguise ven
Beschéftigungsplatzen, in der Unterstitzung des Personals der jeweiligen Arbeitsstétte im
Umgang mit den Klienten sowie zum Anderen in der weiteren nachhaltigen individuellen
Férderung der beschaftigten psychisch kranken Mitarbeiter.

Die Volkssolidaritét Kreisverband Ostvorpommern e. V. hat aufgrund ihrer Unternehmenssiruktur
die Méglichkeit, sowohl Tétigkeiten im Trainingsmodul, als auch Arbeitsplétze im
Eingliederungsmodul vorzuhalten.

Das Zie!l besteht somit darin, die psychisch kranken Menschen durch die geschiitzte Vermitiiung
in den Arbeitsmarkt (Eingliederungsmodul) in einen normalen Arbeitsalltag von Betrieben und
Einrichtungen hineinwachsen zu lassen und ihnen damit die Méglichkeit zu erbifnen, bei ent-
sprechender Eignung ein reguléres Arbeitsverhéltnis zu erreichen,

Darunter ist ebenso eine stundenweise, wie auch eine Vollzeitbeschéftigung zu verstehen.

j-werk - ein Projekt der Violkssolidaritat Kreisverband Ostvorpemmern e. V./ Hellige-Geist-Str. 2 / 17379 Anklam
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7.8  Saalfeld-Rudolstadt
7.8.1 Verfahrensvorschlag zur Zusammenarbeit zwischen Fallmanagern und ARGE, dem SPDi
bzw. den Suchtberatungsstellen

Anlage 1

Zusammenarbeit zwischen Fallmanagern der ARGE,
dem SpDi bzw. den Suchtberatungsstellen (Saalfeld-Rudolstadt)

Vorschlag fiir eine Verfahrensweise bei Verdacht auf Vorliegen einer psychischen
Erkrankung oder einer Suchterkrankung

Verdacht auf das Vorliegen einer Suchterkrankung bei einem Klienten der ARGE

Kontaktaufnahme des Fallmanagers mit der regional zustindigen Suchtberatungsstelle:

Saalfeld: Psychosoziale Beratungsstelle fiir Suchtkranke, Evangelische Stiftung
Christopherushof, Saalfeld, Am Hohen Ufer 8.
Leiterin: Frau Hausdorf, Telefon: 03671 / 531831

Rudolstadt: Psychosoziale Beratungsstelle fiir Suchtkranke des DRK-Kreisverbandes
e. V.. Rudolstadt, Breitscheidstralie 118.
Leiterin: Frau Limmer, Telefon 03672 / 432363

Verdacht auf psvchische Erkrankung oder Intellicenzminderung

Kontaktaufnahme des Fallmanagers mit Herrn Schwarzbach vom SpDi. Er ist der Koordinator
der Hilfeplankonferenz.

Kernzeiten, in denen telefonische Erreichbarkeit gewihrleistet ist:

Montag 9 bis 12 Uhr 03672 / 823974
Mittwoch 10 bis 12 Uhr 03671 / 823656
Freitag 9 bis 11:30 Uhr 03672 / 823974

Im SpDi wird eine Klarung angestrebt, ob die betreffenden Personen bereits bei Trigemn des
Gemeindepsychiatrischen Verbundes bekannt sind.

Sollten 8ie zum Personenkreis der psychisch Kranken zihlen, wird eine individuelle
Hilfeplanung mit einem einheitlichen Hilfeplaninstrument (IBRP, integrierter Behandlungs-
und Rehabilitationsplan) von Hermn Schwarzbach veranlasst, und anschlieBend werden diese
Personen in der monatlich stattfindenden Hilfeplankonferenz vorgestellt. In der
Hilfeplankonferenz sind auch Vertreter der Agentur fiir Arbeit (Reha-Berater, Arbeitsamts-
arztin) und im Bedarfsfall auch der ARGE anwesend.

Die Hilfepline konnen auf Vermittlung von Herrn Schwarzbach bei folgenden Diensten
bzw. Personen erfolgen:

SpDi: Herr Schwarzbach, Frau Weise
Gemeindepsychiatrische

Kontakt- und Beratungsstelle: Frau Dipl.-Psych Burkhardt, Frau Martin
Tagesstiitte des Diakonievereins: Frau Domhardt

Perspektivisch ist die Hilfeplanung mit dem IBRP auch im BZ Unterwellenbormn vorgesehen.
Sind die betreffenden Personen im Gemeindepsychiatrischen Verbund bisher nicht bekannt,
miisste eine Diagnostik erfolgen, um zu kliren, ob sie zum Personenkreis psychisch kranker
oder intelligenzgeminderter Menschen zahlen.
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7.9  Ravensburg
7.9.1 Projekt ,,ReHA" — Konzept zur Ruckfiihrung erwerbsunfahiger Hilfeempfénger in Arbeit

Konzept zur

Rickfuihrung erwerbsunfahiger
Hilfeempféanger in Arbeit

- Projekt ,ReHA* -

Landratsamt
v

Aussteuerung durch Arbeitsagentur
wegen Krankheit oder Behinderung

1

Priifung eines Leistungsanspruch nach SGB XII
l

Projektstelle ReHA:

1. Anamnese,

2. Zieldefinition,

3. Hilfeplan,

4. Erfassung der Hilfeempfinger,

5. Priifung der Erwerbsfahigkeit in
regelméBigen Abstanden,

6. Evaluation.

Landratsamt
v
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1. Anamnese:

Erhebung der Defizite/Ressourcen, Priifung einer evtl.
dauerhaften Erwerbsunféhigkeit, Priifung einer
Reintegrationsfihigkeit.

2. Zieldefinition ,,ReHA®:

Was soll mit dem Projektteilnehmer erreicht werden?
Auf welchem Weg und mit welchen Mitteln soll
dieses Ziel erreicht werden?

3. Hilfeplan:
Zeitliche Festlegung des Weges zusammen mit dem
Hilfeempfénger durch Vereinbarung.

Landratsamt
v

4. Erfassung der Hilfeempfinger:
Einteilung der Hilfeempfianger in verschiedene
Stufen/Kategorien einer Riickfiihrfahigkeit.

5. RegelmiBige Priifung der Erwerbsfihigkeit:
Prifung der Erwerbsfihigkeit in regelméfigem

Turnus bei Personen, bei denen eine Erwerbsunfihig-
keit nicht dauerhaft festgestellt wurde (z.B. bei
Projektteilnehmer, Kranken)

6. Evaluation:

Auswertung der erfolgreich riickgefiihrten Fille.
Moglichst Standardisierung gleichartiger Fille.
Erarbeiten von Ablaufen.

Landratsamt
v
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' i Dauerhaft
Projektstelle ,,ReHA 7 A
erwerbsgemindert
Nicht dauerhaft e
erwerbsgemindert L

Vorgehensweise.

Beschiftigung, Qualifizierung.

auf Krankheit oder Behinderung basiert.
Vernetzung, Koordinierung der Beteiligten

Intensive sozialpddagogische Betreuung (Gespriiche, Hausbesuche).
Begleitung im Rahmen der Einzelfallhilfe (Beratungsstellen, z.B. Sucht).
Defizite feststellen — Potentiale neu aufbauen.

Suche nach entsprechenden Betreuungsplitzen.

Spezifische, auf diesen Personenkreis zugeschnittene stundenweise

Enge Zusammenarbeit mit Gesundheitsamt erforderlich, da Erwerbsunfihigkeit

siehe 11

3 Verfahren zur Riickfilhrung,

Landratsamt
v

Il. Riickfiihrung von Personen aus SGB Xll ins SGB Il

bei voriibergehend erwerbsunfihigen Personen

Projektstelle ,,ReHA“
priift in regelmaRigen
Abstanden - individuell

gegenseitiges

; strittig
Einvernehmen

Agentur fiir Arbeit
Amtsarzt

Antrag nach SGB Il

strittig

Gesundheitsamt

strittig

strittig s
Einigungsstelle

Landratsamt
v
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Vernetzung des Projektes ,ReHA"

Sachbearbeitung
SGB Xl
psychosozialer Suchtberatung
Dienst [ Lebensberatung

Gesundheitsamt \

Projektstelle ReHA ff”l Bewahrungshilfe l

Anamnese, Beratung

Pl

Beschaftigungstrager Be”‘?“'jmg’ Stabilisierung
Gemeinnitzige Arbeit, | ,_—» Beschéftigung, Qualifizierung
Praktika

\‘l Betreuungsbehdrde \

Berufshildungstrager
Qualifizierung +
Trainingsmafinahme

Implementationsprojekt
Arbeit

* AGENTUR FUR ARBEIT
Amtsarzt
Fallmanager

Landratsamt
v

lll. Dauerhaft erwerbsgeminderte Personen

Bei dauerhaft erwerbsunfahig ausgesteuerten
Personen kann Betreuung nur als freiwillige
Leistung erbracht werden. Hier soll die

Projektstelle tagesstrukturierende Malinahmen
entwickeln.

Landratsamt
v
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Projektstelle ,ReHA*

Beginn: 1. Januar 2005

Dauer: Befristet auf 18 Monate

Personal: 2 Stellen (1 Stelle in Ravensburg, 1 Stelle
in Wangen)

Kosten: 2 Personalstellen ca. 90.000 € jahrlich.

Evtl. Mallnahmekosten, sofern diese
nicht durch Dritte (AA, LVA) getragen
werden.

Es handelt sich um eine freiwillige Leistung des Landkreises.

Den Gremien soll nach einem Jahr {iber den Verlauf des Projekts
berichtet werden.

Landratsamt
v
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Hilfe zur Eingliederung in die Gesellschaft

nach §53 SGB XII - HpK Fille der Hansestadt Rostock

Stand Juli 2007
o Durchsstﬂ:oh_r_littsalter: 41 Jahre T

450
450 1

400 +

350 -
300 +
250 +

Hilfe zur Eingliederung in die Gesellschaft

nach §53 SGB XII - Hilfeformen
Stand Juli 2007

350
300 -
250 -
200 -
150 -
100 -
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Eingliederungshilfe nach §53 SGB XII

- ALG IT Empfanger

Stand Juli 2007
e Durchschnittsalter: 41 Jahre

400 375
350 -
300 -
250 -
200 -
150 -

%
L
T

Eingliederungshilfe nach §53 SGB XII

— Diagnosen ALG II Empfanger
Stand Juli 2007
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Eingliederungshilfe nach §53 SGB XII

— EU-Rente Empfinger

Stand Juli 2007
e Durchschnittsalter: 40 Jahre
400 375

350 -
300 -
250 -
200 -
150 A 138
100 - 92
50 - L 1
0 -
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Eingliederungshilfe nach §53 SGB XII

— Diagnosen EU-Rente Empfinger
Stand Juli 2007

180 - 167
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Eingliederungshilfe nach §53 SGB XII

— HEG
Stand Juli 2007
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Auszug aus dem Equal-Projektantrag

E gv‘la{ ; B | Rt

Aktenzeichen: XB4-76051-20-20/351
Status: EP-Anderungsantrag zur Priifung beim BMWWA
Information vom  Montag, 13. Juni 2005 16:39:12Uhr

Antragstellung

2. Foérderrunde der Gemeinschaftsinitiative EQUAL

Bundesministerium flir Wirtschaft und Arbeit
Nationale Koordinierungsstelle EQUAL
Referat X B4

Postfach 14 02 60

53107 Bonn
. Grunddaten der Entwicklungspartnerschaft

1. Auswahl Geografie/Sektor
Sektorale EP

2. Bundesland
Hamburg
3. Themenbereich
a) Erleichterung des Zugangs zum bzw. Rickkehr auf den Arbeitsmarkt
4. Adresse des Antragstellers/ Zuwendungsempfangers
Berufsférderungswerk
August-Krogmann-Stralie 52
Hamburg - 22159
5. Name der Entwicklungspartnerschaft
apk - Arbeit fur psychisch kranke und behinderte Menschen

Antragstellung 2. Férderrunde der Gl Equal 13.06.2005 Seite

1

von 178
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Equal

Aktenzeichen:
Status:
Information vom

XB4-76051-20-20/351
EP-Anderungsantrag zur Priifung beim BMWA
Montag, 13. Juni 2005 16:39:12Uhr

8. Ubersicht aller beteiligten Partner/Triger jeweils mit Angabe des/der Aufgaben- bereichs/e:

Name des Tragers

Name des Teilprojektes

Aufgabenbereich

Berufsforderungswerk Projektkoordination Antragsteller/Zuwendungsempfanger/Koordi
nation Durchfiihrungsphase
Berufsforderungswerk Arbeit fiir psych. beh. Menschen im Transnationale Koordination (Nur wenn
Europa-Kontext keine Auftragsvergabe)
Arinet Vemetzung der Hamburger Bezirke Operatives Teilprojekt

Bergedorfer Impuls

Niederschwellige
Beschaftigungsangebote

Operatives Teilprojekt

Die Briicke gGmbH

Teilhabe an Arbeit und
Beschatftigung in Neumarkt

Operatives Teilprojekt

Berufsforderungswerk

Vemetzung im Grofraum Hamburg

Operatives Teilprojekt

OTEGAU Ostthiiringer
Entwicklungsgesellschaft
mbH

Koordinationsstelle Hilfen zur
Teilhabe

Operatives Teilprojekt

Evangelische
Lukas-Stiftung Altenburg -
Klinik fiir Psychiatrie

Vemetzung und Arbeit fiir psychisch
Kranke

Operatives Teilprojekt

OTEGAU Ostthiiringer
Entwicklungsgesellschaft
mbH

Hilfen fuer psychisch kranke
Migrantenfinnen

Operatives Teilprojekt

TSE - Tragergesellschaft
Sozialer Einrichtungen
gGmbH

Beratung, personenzentrierte
Betreuung und Planung

Operatives Teilprojekt

Klinikum Bremen-Ost
GmbH

Aufbau Kooperationszentrum fiir
Rehabilitation

Operatives Teilprojekt

Anstalt Bethel
Stiftungsbereich pro\Werk

Passgenaue berufliche
Eingliederungshilfen

Operatives Teilprojekt

Arkade Pauline 13 gGmbH

Wemetzung und Ausbau der Region
Bedensee

Operatives Teilprojekt

Klinikum Ingolstadt GmbH

Teilhabe-Hilfen fiir Menschen mit
psych. Erkrankung

Operatives Teilprojekt

Berufsforderungswerk

Koordination 1. Meilenstein

Antragsteller/Zuwendungsempfanger/Koordi

nation 1. Meilenstein

Antragstellung 2. Férderrunde der Gl Equal

13.06.2005

Seite
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Equal

Aktenzeichen: XB4-76051-20-20/351
Status: EP-Anderungsantrag zur Priifung beim BMWA
Information vom  Montag, 13. Juni 2005 16:39:12Uhr

Il. Angaben zur Entwicklungspartnerschaft

1.1 Themenbereiche und Durchfithrungszeitraum

Themenbereich:
a) Edeichterung des Zugangs zum bzw. Riickkehr auf den Arbeitsmarkt

1.2. Name der Entwicklungspartnerschaft :
apk - Arbeit flir psychisch kranke und behinderte Menschen

1.3 Name der Entwicklungspartnerschaft in Englisch:
Work for mentally ill people

1.4 Zusammenfassung der EP-Aktivititen

Die sektorale EP ,Arbeit flir Psychisch Kranke® entwickelt durch Vernetzung der Teilprojekte fiir psychisch
erkrankte/behinderte Menschen neue Mé&glichkeiten der Teilhabe am Arbeitsleben, besonders hinsichtlich Zugang und
Werbleib im Arbeitsmarkt. Beteiligung der Betroffenen (Empowerment), die konsequente Orientierung am individuellen
Bedarf und die integrierte und abgestimmte Leistungserbringung im regionalen Verbund stehen im Vordergrund.
Schwerpunkte sind luK-Technologien. Zwischen den Teilprojekten wird ein Benchmarking durchgefiihrt. Hinzu kommt
die Vernetzung mit dem vom BMGS gefbrderten Projekt ,Teilhabe.an Arbeit und Beschaftigung®, das die AKTION
PSYCHISCH KRANKE durchfiihrt.

1.5 Durchfiihrungszeitraum:
Yom 01.01.2005 bis 31.12.2007

1.6 Geplante Rechtsform der Entwicklungspartnerschaft

Sonstige: GBR
1.7 Geplante Rechtsform (Europdische Datenbank)
Sonstiges

2. Art der Entwicklungspartnerschaft (regional/sektoral)

2.1 Geplante Entwicklungspartnerschaft:
Sektorale EP

2.2 Problemaufriss hinsichtlich Region/Sektor

Menschen mit psychischen Erkrankungen und Behinderungen sind in der Teilhabe am Arbeitsleben, hinsichtlich des
Erwerbs beruflicher Qualifikationen, des Zugangs zum bzw. des Verbleibs im Arbeitsmarkt besonders benachteiligt:
Psychisch Kranke und Behinderte sind in ihren Fertigkeiten eingeschrankt, ihre unmittelbaren Lebensbediirmisse aus
eigener Kraft zu befriedigen, vor allem aber auch in ihrem Vermégen, soziale Beziehungen aufzubauen, zu unterhalten
und soziale Rollen zu erfilllen. Psychische Erkrankungen sind oft mit starken Schwankungen der Symptome
verbunden. Dies kann starke Auswirkungen auf Art und Grad der sozialen und beruflichen Beeintrdchtigungen der
Betroffenen haben.

Hieraus ergibt sich die Notwendigkeit gebiindelter MaRnahmen der Behandlung, Re-habilitation und sozialen Stiitzung.
Anders als bei kimerlich Kranken reichen ausschlieRlich im Bereich der beruflichen (Wieder-)Eingliederung erbrachte
rehabilitative und soziale Hilfen oft nicht aus. Stattdessen sind vielfach gleichzeitig in den Bereichen des Wohnens und
der Teilhabe am sozialen und kulturellen Leben rehabilitative Hilfen erforderich. Der Verzahnung der Hilfen kommt
daher besondere Bedeutung zu.

In folgenden Bereichen kinnen strukturelle Probleme die berufliche Integration psychisch beeintrachtigter Menschen
erschweren:

1. Fallbezogene Steuerung unter Beteiligung der Betroffenen

Es fehlt weitgehend eine systematisierte einrichtungs- und leistungsbereichsiibergreifende Planung und Abstimmung
von Hilfen zur Teilhabe am Arbeitsleben unter Ein-beziehung der Betroffenen.

2. Koordination beruflicher Férderung

Mit dem Ende einer MaRnahme ist normalerweise auch der Auftrag abgeschlossen, auch wenn ohne nahtlose weitere
Hilfen Rehabilitationserfolge gefahrdet sind. Einzelfallbezogene leistungstrager- und einrichtungstrageriibergreifende
Zielorientierung ist wegen eingeschrankter Zustandigkeiten schwer zu realisieren.

Antragstellung 2. Férderrunde der Gl Equal 13.06.2005 Seite 3 wvon 178
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Equal

Aktenzeichen: XB4-76051-20-20/351
Status: EP-Anderungsantrag zur Priifung beim BMWA
Information vom  Montag, 13. Juni 2005 16:39:12Uhr

Die Kooperation zwischen liberregionalen und regionalen Hilfesystemen ist nicht iiberall gesichert.
3. Erhaltung/Erdangung eines Arbeitsplatzes

Es fehlen:
- behinderungsgerechte Arbeitsplatze mit einer flexiblen chronologischen und chronometrischen Gestaltung der

Arbeitszeit,
- sozialpsychiatrische Hilfen im Leistungsbereich Arbeit, Ausbildung, Beschafti-gung, (Hilfen werden

liberwiegend im Krankenhaus oderim Wohnbereich erbracht),
- Hilfen zur Teilhabe am Arbeitsleben unterhalb der Vollerwerbsfahigkeitsschwelle.

Antragstellung 2. Férderrunde der Gl Equal 13.06.2005 Seite 4 wvon 178
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Equal

Aktenzeichen: XB4-76051-20-20/351
Status: EP-Anderungsantrag zur Priifung beim BMWA
Information vom  Montag, 13. Juni 2005 16:39:12Uhr

3. Sektor

3.1 Sektoren
Besondere Problemlagen am Arbeitsmarkt/ Besondere Zielgruppen

3.2 Bundeslander:
Baden-Wiirttemberg
Bayem

Bremen

Hamburg
Nordrhein-Westfalen
Sachsen-Anhalt
Thiiringen

RE AR E R E]

4. Bisherige Erfahrungen

4.1 Bisherige Erfahrungen und Aktivititen im Netzwerkmanagement

Die Arbeitsgemeinschaft der Berufsférderungswerke Deutschlands wurde bis vor einem halben Jahr allein, jetzt in
Partnerschaft mit einem weiteren BFW, von Hamburger BFW geleitet.

Die Aktion psychisch Kranke koordiniert bereits ein umfangreiches Netzwerk, das in dieses Projekt eingebracht wird.

4.2 Bisherige Erfahrungen und Aktivititen mit EUF6rderprogrammen

Das Berufsférderungswerk Hamburg verfiigt iiber umfangreiche Erfahrungen aus der Projektleitung im Rahmen von
EU-Programmen 'ESF’ und 'Lecnardo’ und war Partner in mehreren transnationalen EU-Projekten. Es hat maRgeblich
am Aufbau einer Rehablitationseinrichtung in Lettland mitgewirkt.

4.3 Haben Sie in der 1. Férderrunde bereits an der GI EQUAL teilgenommen?
[JJa Nein

5. Konzept

5.1 Mehrwert der Entwicklungspartnerschaft:

Die Potentiale eines Verbundes sind unumstritten. Verbundlésungen werden in der Sozialwirtschaft und besonders
im Gesundheitswesen zwar diskutiert, aber noch unzureichend realisiert.

In einem vom Bundesministerium fiir Gesundheit geférderten Forschungsprojekt hat eine Expertenkommission der
Aktion Psychisch Kranke eine grundlegende Umges-taltung von Rehabilitation und Behandlung psychisch kranker
Menschen empfohlen (,Von institutionszentrierten zu personenzentrierten Hilfen in der psychiatrischen Versorgung®,
Bonn 1998). Ziel ist insbesondere fiir die Zielgruppe der besonders hilfe-bediirftigen psychisch Kranken und
Behinderten die konsequente QOrientierung am individuellen Bedarf und die integrierte Leistungserbringung im
regionalen Verbund. Die Konzeption fand breite Zustimmung und wird zur Zeit in Modell-Regionen umgesetzt.
Dieselbe Grundausrichtung hat die Gemeinschaftsinitiative Equal.

Hier sind Instrumente fur individuelle, integrierte und zielorientierte Hilfeplanung, fiir regionale Steuerung und
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Bedarfserhebung und fiir die Evaluation entwickelt, erprobt und eingefiihrt worden.

Der Mehrwert der sektoralen Partherschatt liegt besonders darin,

- dass die positiven Erfahrungen beim Aufbau gemeindepsychiatrischer Verbiinde in den genannten Regionen und
das umfangreiche Know-how der leistungstriager- und einrichtungsiibergreifenden Kooperation in der Teilhabe am
Arbeitsleben nun nutzbar sind und durch die Entwicklungspartnerschaft ,Arbeit fiir psychisch Kranke* unterstiitzt,
beschleunigt und auf nationaler Ebene verbreitert werden.

- dass die beteiligten regionalen Verbilinde ihre Erfahrungen und Erkenntnisse kurzfristig austauschen, in
Benchmarking-Verfahren vergleichen, liberpriifen und optimieren kénnen;

- dass die regionalen Yerbiinde von einem gut koordinierten und ziigigen Erfahrungs- und Wissenstransfer zwischen
sektoraler und transnationaler Partnerschaft profitieren kénnen;

- dass die Analyse und Aufbereitung aller regionalen und interregionalen Aktivititen und der Erkenntnisse und
Erfahrungen im Rahmen der am joint-development-Modell ausgerichteten transnationalen Partnerschaft durch den
sektoralen Verbund in der Form von Empfehlungen und Leitlinien unmittelbar nationale Breitenwirkung entfalten
kann;

- dass sie die VVernetzung mit den wichtigen Projekten Implementation von Teilhabe und Beschaftigung” (BMGS)
ermdglicht und damit die Breitenwirkung des Vorhabens noch verstarkt werden kann.

5.2 Ziele und Aktivitdten (Beschreibungen)

5.2.1 Arbeitsmarktpolitische Ziele

Ziel beruflicher Integrationsprozesse der EP ist, Arbeits- und Beschéattigungsverhiltnisse auf dem allgemeinen
Arbeitsmarkt zu schaffen bzw. zu erhalten, die den behinderten oder von Behinderung bedrohten Menschen
entsprechen.

Arbeits-, Ausbildungs- und Beschéaftigungsverhaltnisse fiir die Zielgruppe konnen alle produzierenden oder
dienstleistenden Tatigkeiten beinhalten, sie sollten mdégliche schwankende oder geminderte Leistungsfahigkeit
beriicksichtigen. Dies meint besonders die Entwicklung von chronometrisch und chronologisch hochfiexiblen Arbeits-,
Ausbildungs- und Beschaftigungsverhaltnissen. Alle Instrumente werden angewendet, die eine Integration der Klientel
qualitativ und quantitativ verbessern. Dazu gehort z.B. auch die gemeinniitzige Arbeitnehmeriiberassung (Leiharbeit).
Die Bildungs- und beruflichen Trainingsangebote zielen auf besonders zielgruppen-relevante Arbeitsfelder, z.B.
moderne Dienstleistungsaufgaben unter Anwendung aktueller Technologien, méglichst in zukunftsfahigen
erwerbswirtschaftlichen Feldern, insbesondere im Bereich der Informations- und Kommunikationstechnologien.
Integraler Bestandteil ist ein dem individuellen Leistungsbeitrag angemessenes, mindestens existenzsicherndes
Entgelt, ggf. gestiitzt durch einen Subventionsanteil. Es soll der Grundsatz gelten: Entgelt (eventuell subventioniert) vor
Sozialhilfe.

Die funktionalen Hilfen zur Teilhabe am Arbeitsleben, besonders auch flir Arbeitgeber, sollen umgehend, umfassend
und kontinuierlich erfolgen, um Wartezeiten und Dysfunktionalitdt zu minimieren, mithin wirtschaftliche Ressourcen zu
schonen.

Eingliederungsprozesse sollen offen und fiexibel gestaltet sein. MaBnahmemodule sollen flukiuierende
Stérungsverldufe des Rehabilitanden beriicksichtigen. Grundsdtzlich Idsst sich bei auch bei stark beeintriachtigten
Menschen die Beschattigungs-fahigkeit fordern. Unter Erprobung von begleitenden Konzepten wie Arbeitsassistenz”
und ,supported employment” werden individuell Kompetenzen geférdert und Beschaftigungsmaglichkeiten akquiriert. In
jeder Region sind entsprechende integrierte Hilfen iiber MaRnahme- und Leistungstragergrenzen hinweg vorzuhalten.
Dies kann durch die Yerpflichtung einzelner oder mehrerer Triger zur Fdrderung dieses Personenkreises sichergestellt
werden. Erfahrungen mit Pflichtversorgung durch Gemeindepsychiatrische Verbiinde liegen vor. Wert wird auf die
Nachhaltigkeit der Prozesse und zunéchst in Teilbereichen auf préventive MaRnahmen gelegt.
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10. Dokumentation der klientenbezogenen Kooperation mit Equal ,apk’

Dokumentation der klientenbezogene Kooperation mit dem Equal-Projekt ,apk’ — Arbeit flr psy-
chisch kranke und behinderte Menschen (Projektlaufzeit: 01.07.2005 — 31.12.2007)

Da das APK-Projekt, Teilhabe an Arbeit und Beschaftigung fir psychisch Kranke’ nur personelle
Ressourcen fir die tberregionale und regionale wissenschaftliche Beratung zur Verfligung hatte,
wurde flr den zusatzlichen klientenbezogenen Zeitaufwand, der sich aus der Nutzung der im APK-
Projekt entwickelten Instrumente ergab, vom Berufsforderungswerk eine ESF-Forderung im Rah-
men des Equal-Projekts (Phase 2) beantragt, die nach Bewilligung regionale Teilprojekte in den
Regionen des APK-Projekts ermdglichte. Die Ergebnisse der Equal-Teilprojekte spiegeln daher die
Wirkungen der Umsetzung der konzeptionellen Empfehlungen des APK-Projekts wider (siehe
auch ,Equal-Projektantrag’). Allerdings wurde die im Projektbericht beschriebene Methodik in den
Projektregionen nicht nur bei den Klienten des Equal-Projekts eingesetzt. Diese stellen nur eine
kleine Teilmenge dar. Die Ergebnisse sind deren Ergebnisse in Bezug auf die Teilhabe am Arbeits-
leben als weitgehend représentativ anzusehen.

Ziel der EQUAL-Entwicklungspartnerschaften war die Verbesserung beruflicher Integrationspro-
zesse fur psychisch kranke und behinderte Menschen sowie die Optimierung und Anschlussféhig-
keit von Hilfesystemen.

Insgesamt handelte es sich in den einzelnen MaRnahmen der Projektregionen um Personen mit
multiplen Vermittlungshemnissen: Neben einer psychischen Erkrankung war der (berwiegende
Teil der Teilnehmer langzeitarbeitslos und verfiigte eher (ber eine unterdurchschnittliche schuli-
sche bzw. berufliche Ausbildung. Uber 80 % aller Teilnehmer erhielten eine Forderung des SGB
I1, weitere 9 % wurden nach SGB XIl, 4 % nach SGB Il1, 2 % nach SGB IX geférdert (N = 533).

Innerhalb des Projektzeitraumes fanden die Teilnehmer tberwiegend (ca. 65 % bei N = 546) mit
Hilfe von Arbeitsgelegenheiten Beschéftigung, dies entspricht dem hohen Anteil der Teilnehmer
im ALG I1l-Bezug. Daruber hinaus wurden in den einzelnen Regionen Arbeitsthera-
pie/Belastungstrainings (9 %), Trainingsmaflnahmen (9 %), medizinische sowie berufliche Rehabi-
litation (7 %) und sonstige Hilfen (10 %), z. B. Zuverdient, Beratung, Sprachkursen angeboten und
umgesetzt.

Der Schwerpunkt der MaRnahmen wies eine hohes Mal} an Arbeitsmarktorientierung auf. Bei tber
42 % (N = 620) aller Malinahmen stand der Erhalt der Erwerbsfahigkeit im Vordergrund. 29 % der
MaRnahmen zielten auf fachliche Qualifizierung, wobei die Mdglichkeit der Mehrfachnennung zu
beachten ist.

Nach Abschluss der jeweiligen Netzwerkprojekte liegen bei insgesamt 313 Teilnehmer Informati-
on zu den Anschlussmdglichkeiten vor: 29,1 % nahmen nach Beendigung der Malinahme eine
sozialversicherungspflichtige Beschéftigung (19,5 %) bzw. eine Ausbildung oder Umschulung (9,6
%) auf. Weitere 21,4 % nahmen eine weiterfuhrende MaRnahme in Anspruch. Nur ein Viertel der
Teilnehmer waren nach Beendigung der Malinahme wieder arbeitslos. Weiter wurde bei 15 %
sonstiger Verbleib angegeben (vorwiegend Rente). Ca. 0 % nahmen einen Minijob bzw. eine ge-
ringfuigige Beschaftigung auf.

Siehe auch: Lawaetz-Stiftung, Abschlussbericht der begleitenden Evaluation der EQUAL Ent-
wicklungspartnerschaft ,apk’.



Der vorliegende Bericht bezieht sich auf ein vom Bundesministerium fir Arbeit und Soziales
gefordertes Projekt der Aktion Psychisch Kranke in den Jahren 2004 bis 2007. Ziel war die
Qualitatsverbesserung der Hilfeleistungen fir arbeitssuchende psychisch kranke Menschen
durch konsequente Orientierung am individuellen Bedarf, personenzentrierte Zusammenarbeit
der Leistungserbringer sowie Ubernahme gemeinsamer Verantwortung in den Projektregio-
nen, um dadurch die Chancen von psychisch kranken und behinderten Menschen zur Teilhabe
an Arbeit und Beschaftigung zu verbessern. Dabei stand die Ausrichtung auf den allgemeinen
Arbeitsmarkt im Vordergrund. Die durch SGB IX und SGB 11 verbesserten Maglichkeiten zur
abgestimmten Hilfe zur Teilhabe wurden unter Berlcksichtigung der Besonderheiten psy-
chisch kranker Menschen in insgesamt acht Regionen erfolgreich in die Praxis umgesetzt. Der
Projektbericht dokumentiert das VVorgehen in den Regionen, die individuellen Wege in Arbeit
und dabei entwickelte Good-Practise-Modelle. Er zeigt auch die notwendigen strukturellen
Veranderungen in der regionalen Steuerung in den Regionen und Reformbedarf im Sozial-
recht auf.
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