BAR

Bundesarbeitsgemeinschaft
fir Rehabilitation

Editorial
Schmerzlich ist der
Tod eines nahen
Menschen. Die

nackte Tatsache unse-
rer eigenen Sterblich-
keit, von der wir
gewohnlich durch
viele Schleier und
Illusionen  getrennt
sind, wird uns bewusst. Die leichte Zer-
brechlichkeit des Lebens und die Kost-
barkeit des Augenblickes werden im
Sterben eines nahen Menschen deutlich.
Gut ist es, wenn im Bewusstsein der
ganzen Tragweite unserer eigenen
Sterblichkeit ein tiefes Mitgefiihl denje-
nigen gegeniiber erwdchst, die unser
aller Hilfe und Unterstiitzung bediirfen.

Gert Nachtigal hat sich Zeit seines Le-
bens dem Wohl der kranken und be-
hinderten Menschen gewidmet. Er
hat mit groBem persénlichem Einsatz
erfolgreich im breiten Feld der Rehabili-
tation darauf hingewirkt, dass Men-
schen mit Behinderungen ihre Rechte
wahrnehmen kénnen. Immerwéhrender
Respekt vor der Wiirde des Menschen
war ihm dabei Lebensmaxime.

Die BAR wird Gert Nachtigal als
menschlichen, mitfiihlenden Gestalter
in ihrem sozialpolitischen Feld sehr ver-
missen!

Bernd Petri
Geschaftsfiihrer der BAR

Quo vadis Gemeinsame
Servicestellen?

Erérterung am 24.01.2011 in
Frankfurt

Die BAR hatte eingeladen und alle
kamen. Vertreterinnen und Vertreter
der Verbdnde behinderter Menschen,
der Wohlfahrtsverbdnde, der Leistungs-
erbringer sowie der Sozialministerien
der Linder und des Bundes waren dabei.
Denn auf der Tagesordnung stand die
Erorterung des dritten Berichts {iber die
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Anzahl Gemeinsamer Servicestellen 2010
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Abb.1 Anzahl Gemeinsamer Servicestellen 2010.

Arbeit der Gemeinsamen Servicestellen
- eine gesetzliche Pflichtaufgabe.

Die Fakten sind hinldnglich bekannt und
lagen auf dem Tisch: Knapp 500
Gemeinsame Servicestellen gab es im
Jahr 2010, die meisten in der Verant-
wortung der Kranken- und der Renten-
versicherung (»Abb. 1).

Auch die Gesamtzahl der Beratungen ist
dokumentiert. Knapp 13.000 trdger-
iibergreifende Beratungen wurden im
Berichtszeitraum durchgefiihrt (»Tab.
1).

Was verbirgt sich hinter diesen niichter-
nen Zahlen? Mit der Aufbereitung im
Rahmen der Berichterstellung durch die
Geschdftsstelle der BAR wurde auch
nachvollziehbar, mit welchen Anliegen
die Ratsuchenden eine Gemeinsame

AOK
BKK
IKK
vdek

182

Knappschaft
Deutsche Rentenversicherung
Il Bundesagentur fiir Arbeit

Deutsche Gesetzliche
Unfallversicherung

weitere Gemeinsame
Servicestellen

Servicestelle aufsuchen. Hier geht es um
Information, um die Bedarfskldrung, um
Beratung sowie um unterstiitzende
Begleitung und Koordination. Dazu
kommen die neueren Aufgaben im Rah-
men des Personlichen Budgets und des
Betrieblichen  Eingliederungsmanage-
ments (»Abb. 2).

Aber damit wollte sich an diesem Tag
niemand zufriedengeben. Auf die Pflicht
folgte die Kiir. Die Beteiligten erhielten
nicht nur Gelegenheit zur Erdrterung
des Berichts 2010, sondern auch zu
intensivem Austausch in Workshops
und Diskussionsrunden.

Nach der Einleitung durch den Vor-
standsvorsitzenden der BAR, Ingo Niirn-
berger, machte Gitta Lampersbach,
zustdndige Abteilungsleiterin im Bun-

Tab.1 Fallzahlen, Titel: Gesamtzahl und Verteilung der ,Servicestellenfdlle®.

-

. Krankenversicherung

- AOK

- BKK

- IKK

- vdek

- Knappschaft

Gesamt:

Deutsche Rentenversicherung
Bundesagentur fiir Arbeit

Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung
Landwirtschaftliche Sozialversicherung
Weitere Gemeinsame Servicestellen

Sl

Gesamtzahl

Falle nach BAR-Definition

1.407
98
944
757
607
3.813
8.622

157

172
12.764
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Abb.2 Schwerpunkte der Beratungen [ Aktivitdten.

Abb.3 Citta
Lampersbach,
Leiterin der
Abteilung V im
BMAS.

desministerium fiir Arbeit und Soziales
(BMAS) deutlich, welche zentralen
Bedeutungen die Existenz und die Lot-
senfunktion der Gemeinsamen Service-
stellen fiir ihr Haus hatten und auch in
Zukunft haben werden (> Abb. 3).

Fiir die Verbande der Freien Wohlfahrts-
pflege stellte Claudia Zinke (»Abb.4),
fiir die Verbande behinderter Menschen
Achim Backendorf die unterschiedlichen
Erfahrungen mit den Gemeinsamen Ser-
vicestellen vor und formulierten ihre Er-
wartungen an dieses trageriibergreifen-
de Beratungsangebot.

Kurzfristig ergdnzt wurde ein Beitrag
aus der Perspektive eines Reha-Tragers.
Hubert Seiter, Erster Direktor der Deut-
schen Rentenversicherung Baden-Wiirt-
temberg, motivierte die Anwesenden,
die Reha-Trdager und ihre Angebote zu
nutzen und gute Beratung einzufor-
dern.

Nach der Vorstellung des Berichts durch
Bernd Giraud und Regina Labisch, beide
BAR, machten die Teilnehmer ausfiihr-
lich von der Mdglichkeit Gebrauch, die
vorgestellten Inhalte zu erértern (> Abb.
5).

Angeregt durch diese Beitrdge fanden
nachmittags drei Workshops mit inten-
siven Diskussionen statt. Unter der Lei-
tung von Doris Habekost (DGUV)
befasste sich eine Gruppe mit dem bis-
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Abb.4 Claudia
Zinke, Vertreterin
der Verbdnde der
Freien Wohl-
fahrtspflege.

her wenig beleuchteten Aspekt ,Rolle
und Selbstverstindnis“. Dr. Ute Polak
vom AOK-Bundesverband diskutierte
mit zahlreichen Akteuren das Element
der ,Netzwerkbildung” und Melanie
Scheer (DRV Bund) griff das zentrale
Thema ,Offentlichkeitsarbeit*  auf.
Unterstiitzt von Praktikern der beteilig-
ten Reha-Trdger ging es hierbei sowohl
um eine Analyse der bisherigen Aktivi-
taten als auch um beispielhafte Ansatze
fiir die Weiterentwicklung der Service-
stellenarbeit in der Fldache.

In seinem Schlusswort dankte Bernd
Petri, Geschdftsfiihrer der BAR, allen
Mitwirkenden fiir die kritisch-konstruk-

tive Diskussion, fiir ihr Engagement und
fiir die Bestdtigung, dass gemeinsam
noch viel erreicht werden kann.

Der endgiiltige Bericht wurde am 16.
Februar 2011 dem BMAS und den Lin-
dern iibersandt. Der Fachoffentlichkeit
ist der Servicestellenbericht iiber die
Internetseite der BAR zugdnglich. °

Neue Fassung der Gemein-
samen Empfehlung zur
Zustandigkeitsklarung

Zeitnahe Zustdndigkeitskldrung - daran
haben die betroffenen Menschen ein
hohes Interesse. Es ist unbestritten, dass
Rehabilitationsleistungen grundsatzlich
umso besser wirken, je friither sie er-
bracht werden. Im gegliederten System
der Rehabilitation mit seinen teilweise
unscharfen Abgrenzungen haben die
Rehabilitationstrager aber auch darauf
zu achten, dass sie nur die Leistungen
erbringen, fiir die sie auch zustdndig
sind. Der zustindige Trdager muss die
Leistung bezahlen, und die Beitragsgel-
der diirfen nur zweckentsprechend ver-
wendet werden.

Vor diesem Hintergrund sieht §14 SGB
IX vor, dass ein Rehabilitationsantrag
zwischen den Rehabilitationstragern
grundsdtzlich nur einmal weitergeleitet
werden kann und dies nur binnen 14
Tagen nach Antragseingang. Danach soll
fir den Versicherten feststehen, wer
zustandig und als Ansprechpartner ver-
fiigbar ist. Im Licht der UN-Behinderten-
rechtskonvention erfdhrt dieser innova-
tive Ansatz eine erneute Aufwertung.
Zur Umsetzung des §14 SGB IX in der
Praxis haben die Rehabilitationstrdger
bereits im Jahr 2003 die Gemeinsame
Empfehlung zur Zustindigkeitskldrung

Abb.5 Blick ins Plenum. vordere Reihe v..: Gitta Lampersbach, Abteilungsleiterin BMAS; Rolf Fischer,
Referent BMAS; Hubert Seiter, 1. Direktor Deutsche Rentenversicherung Baden-Wiirttemberg; Claudia
Zinke, Vertreterin der Verbande der Freien Wohlfahrtspflege; Achim Backendorf, Vorsitzender BAR-

Sachverstdndigenrat der Behindertenverbande.
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vereinbart, die 2005 erstmals iiberarbei-
tet wurde. Da die Zustdndigkeitskldrung
ein Alltagsgeschdft in der Verwaltungs-
praxis der Rehabilitationstrager ist, war
diese Gemeinsame Empfehlung von
Beginn an eine der bedeutsamsten. Sie
weist zudem zahlreiche Beriihrungs-
punkte mit den anderen Gemeinsamen
Empfehlungen auf, insbesondere mit
denjenigen zur ,Einheitlichkeit/Nahtlo-
sigkeit“, zum ,Teilhabeplan“ und zur
»Begutachtung®.

In Praxis und Rechtsprechung ist zwi-
schenzeitlich deutlich geworden, dass
die bisherige Fassung der Gemeinsamen
Empfehlung den gesetzlichen und prak-
tischen Anforderungen bei der Zustin-
digkeitskldarung nicht immer vollstindig
entsprechen kann. Mit der am 1.
Dezember 2010 in Kraft getretenen Fas-
sung ist die erneute Uberarbeitung
gelungen. Die bei der BAR eingerichtete
Fachgruppe hat in intensiven Beratun-
gen - auch unter Beriicksichtigung der
Anregungen von den beteiligten Verban-
den, Organisationen und Institutionen -
die Anpassungen vorgenommen, fiir die
alle Beteiligten entsprechenden Bedarf
gesehen haben. So konnten in Fragen
der Zustandigkeitsklirung und damit
auch fiir die Teilhabe weitere Fort-
schritte erzielt werden.

Die neue Fassung der Gemeinsamen
Empfehlung Zustandigkeitskldrung
wurde jetzt in einer Broschiire verof-
fentlicht. Sie steht auf der Internetseite
der BAR zum Download bereit (www.
bar-frankfurt.de) oder kann unter
info@bar-frankfurt.de bestellt werden. @

RPK-Empfehlungsverein-
barung und Handlungs-
empfehlungen fiir die
praktische Umsetzung

In einer RPK-Einrichtung (Rehabilitation
fiir psychisch kranke Menschen) erhal-
ten Menschen mit psychischen Erkran-
kungen medizinische und berufliche
Rehabilitationsleistungen unter einem
Dach.

Die RPK-Empfehlungsvereinbarung vom
29. September 2005 ist die Grundlage
dafiir, neben den vorhandenen stationa-
ren Rehabilitationseinrichtungen, auch
ambulante Strukturen anzubieten. Hier
werden multiprofessionelle therapeuti-
sche Angebote vorgehalten und bedarfs-
gerecht in Wohnortndhe angeboten,

besonders wenn die ambulante kurative
Behandlung nicht ausreicht.

Um diesem Ziel ndherzukommen, wur-
den auf Ebene der Bundesarbeitsge-
meinschaft fiir Rehabilitation e.V. (BAR)
in Zusammenarbeit mit der Bundesar-
beitsgemeinschaft Rehabilitation psy-
chisch kranker Menschen (BAG RPK)
Handlungsempfehlungen fiir die prakti-
sche Umsetzung der RPK-Empfehlungs-
vereinbarung erarbeitet. Hier werden
Fragen, die im Alltag hdufig auftreten,
formuliert und beantwortet. Sie sollen
dazu beitragen, dass die Umsetzung der
RPK-Empfehlungsvereinbarung in der
Praxis leichter gelingt.

Bereits mit dem SGB IX wurde ein Per-
spektivenwechsel eingeleitet - weg von
einer institutionsbezogenen und hin zu
einer personenzentrierten Sichtweise.
Damit war die Hoffnung verbunden,
dass auch fiir Menschen mit schwereren
oder chronisch verlaufenden psy-
chischen Beeintrachtigungen ein selbst-
bestimmtes und gleichberechtigtes
Leben in der Gesellschaft méglich wird.
Mit der zunehmenden Beachtung der
Internationalen Klassifikation der funk-
tionalen Gesundheit (ICF) setzt sich eine
ganzheitliche Betrachtungsweise durch,
die insbesondere bei der Rehabilitation
chronisch psychisch erkrankter Men-
schen von zentraler Bedeutung ist.

Mit der UN-Behindertenrechtskonven-
tion konnten dariiber hinaus neue
Impulse gegeben und ein Wechsel im
Denken iiber Menschen mit Behinde-
rungen vollzogen werden. Auch wurde
die Teilhabe behinderter Menschen
weltweit weiterentwickelt.

Die RPK-Empfehlungsvereinbarung
wurde jetzt zusammen mit den Hand-
lungsempfehlungen zur praktischen
Umsetzung in einer Broschiire verof-
fentlicht. Sie steht auf der Internetseite
der BAR zum Download bereit (www.
bar-frankfurt.de) oder kann unter
info@bar-frankfurt.de bestellt werden
(»Abb.6). °

Die Gremien der BAR

Arbeitsgruppe ,,Barrierefreie Umwelt-
gestaltung*

Seit 1982 besteht die BAR-Arbeits-
gruppe ,Barrierefreie Umweltgestal-
tung”. Sie hat sich zum Ziel gesetzt, die
gesellschaftliche Partizipation von Men-
schen mit Behinderungen und chronisch
kranken Menschen zu férdern und so
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Bundesarbeitsgemeinschaft
fiir Rehabilitation

RPK-
EMPFEHLUNGSVEREINBARUNG
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fur die praktische Umsetzung

Abb.6 Deckblatt RPK.
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Beauftragte
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Arzteschaft

Abb.7 Die Gremien der BAR.

dem umfassenden Rehabilitationsge-
danken gerecht zu werden. Integration
wird als gesamtgesellschaftliche Auf-
gabe verstanden, denn ein Rehabilita-
tionserfolg kann langfristig nur gesi-
chert werden, wenn technische, soziale
und Barrieren im , Kopf* beseitigt wer-
den. Die Arbeitsgruppe versteht sich als
Fachforum, in dem Ideen und Informa-
tionen ausgetauscht sowie Stellungnah-
men erarbeitet werden (>Abb. 7).

Die Aktivititen der BAR-Arbeitsgruppe
fokussierten sich in den ersten Jahren
auf Fragen des barrierefreien Verkehrs.
In der Forderung der behindertenge-
rechten Gestaltung des offentlichen Per-
sonenverkehrs sehen auch die Rehabili-
tationstrager ein wesentliches Ziel, um
Bedingungen zu schaffen, die dem Reha-
bilitanden einen barrierefreien Zugang
zu allen Bereichen der gesellschaftlichen
Teilhabe ermoglicht. So ist es nicht
zuletzt auch auf Aktivitdten der Arbeits-
gruppe zuriickzufiihren, dass im o6ffent-
lichen Personennahverkehr fast durch-
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Arbeitsgruppe ,,Barrierefreie
Umweltgestaltung*

Amtierender

“ Vorsitzender:
§;; Manfred Mors, Sozial-
verband VdK Deutsch-

land e.V.

Stellvertretender
Vorsitzender:
Wolfgang Tigges,

BAG SELBSTHILFE e.V.

Mitglieder:

» Vertreter /innen der Rehabilita-
tionstrager,

» Vertreter /innen der Behinderten-
verbdnde,

» Vertreter /innen des Bundesminis-
teriums fiir Arbeit und Soziales,

» Vertreter /innen des Bundesminis-
teriums fiir Verkehr, Bau- und
Stadtentwicklung,

» Vertreter /innen des Beauftragten
der Bundesregierung fiir die Belange
behinderter Menschen,

» Vertreter /innen der Bundesldnder,

» Vertreter /innen des Verbandes
Deutscher Verkehrsunternehmen,

» Vertreter /innen der Deutschen
Bahn AG,

» Vertreter /innen der Deutschen
Lufthansa AG,

» Vertreter /innen betroffener Men-
schen und Fachorganisationen aus
dem Inland (z.B. Kuratorium Deut-
scher Altershilfe, Stiftung Digitale
Chancen, Bayerische Architekten-
kammer, Nationale Koordinations-
stelle Tourismus fiir Alle, Deutsche
Vereinigung fiir Rehabilitation),

» Vertreter /innen von Partnerorgani-
sationen aus dem Ausland (Allge-
meine Unfallversicherung in Oster-
reich, Schweizerische Fachstelle Be-
hinderte und o6ffentlicher Verkehr,
Integration Handicap aus der
Schweiz).

» Das Bundeskompetenzzentrum Bar-
rierefreiheit nimmt als Gast an den
Sitzungen teil.

gangig Niederflurbusse eingesetzt wer-
den und Eisenbahnziige fiir behinderte
Menschen benutzerfreundlicher gewor-
den sind. AuRerdem gab die BAR-
Arbeitsgruppe einen Anstof3, dass bei
der Deutschen Bahn AG eine eigene
Arbeitsgruppe fiir den Themenbereich
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Abb.8 Zugriffe auf die BAR-Internetseite von Januar 2010 bis Januar 2011.

,Mobilititseingeschrankte Kunden“
konstituiert wurde.

Barrierefreiheit ist ein zukunftsfihiges
Qualititsmerkmal und steigert den
Komfort fiir alle Reisenden. Barrierefreie
Reiseangebote nutzen Familien mit klei-
nen Kindern, Personen die aufgrund
eines Unfalls voriibergehend mobilitdts-
eingeschrdnkt sind sowie dltere Men-
schen. Nicht nur durch nationale und
internationale Rechtsprechung riickt
das Thema ,Barrierefreier Flugverkehr*
in den Mittelpunkt der Diskussion. So
konnte Ende des Jahres 2010 die Deut-
sche Lufthansa AG zur Mitarbeit in der
BAR-Arbeitsgruppe gewonnen werden.
Die Arbeitsgruppe befasst sich dariiber
hinaus mit den Bereichen Bauen und
Wohnen sowie Arbeit und Freizeit.
Durch Innovation, besonders im Bereich
der Informationstechnologie (Barriere-
freies Internet), aber auch unter dem
Aspekt einer immer dlter werdenden
Gesellschaft hat sich die Arbeitsgruppe
fiir diese Themenfelder gedffnet, denn
fiir Menschen mit Behinderungen ist es
von zentraler Bedeutung, dass Barriere-
freiheit moglichst umfassend in allen
Bereichen des offentlichen Lebens ver-
wirklicht wird.

Mit der Verabschiedung der UN-Kon-
vention iiber die Rechte fiir Menschen
mit Behinderung ist eine neue Grund-
lage auch fiir die Arbeitsgruppe der BAR
geschaffen worden. Der Artikel 9 ,Bar-
rierefreiheit” ist von besonderer Bedeu-
tung, denn der Anspruch auf volle Teil-
habe bedeutet, Barrieren zu beseitigen
und behinderte Menschen gleichberech-
tigt in alle relevanten gesellschaftlichen
Lebensbereiche einzubeziehen.

Im ndchsten Jahr wird diese Arbeits-
gruppe ihr 30-jdhriges Bestehen feiern
und hierzu einen Workshop zum The-
menfeld ,Barrierefreie Umweltgestal-
tung" durchfiihren. °

Offentlichkeitsarbeit der
BAR

Auf drei Sdulen steht das Kommunika-
tionskonzept der BAR: Broschiiren,
Reha-Info und Website.

Ansprechende Schriften sind Teil eines
Kommunikationsauftrags. Fach- und
Grundlageninformationen iiber Reha
und Teilhabe sollen transportiert wer-
den. Das versucht die BAR mit einem
neuen Corporate-Design zu optimieren.
Ein signifikantes Design schafft Trans-
parenz und Unterscheidbarkeit, um
wichtige Informationen zu steuern und
aufzubereiten, fiir Fachkrafte, fiir betrof-
fene Menschen und Interessierte.

Auch die Reha-Info trdgt seit 2010 in
neuer Aufmachung noch konsequenter
zu Dialog und Transparenz bei. Sechs-
mal im Jahr zu festen Terminen gibt es
pragnante Informationen aus dem
Bereich Reha und Teilhabe und aus der
Arbeit der BAR. Hier wurden neue Wege
beschritten, die breite Resonanz finden.
Einen regelrechten ,Boom"“ verzeichnet
die Website der BAR. 4,5 Millionen
Zugriffe alleine im vergangenen Jahr
sprechen eine deutliche Sprache. Das ist
eine Steigerung von beinahe 100% seit
2008. Logisch und konsequent ist daher
auch die Neustrukturierung der Website
in diesem Jahr. Nutzerfreundlichkeit,
Barrierefreiheit und visuelle Prdgnanz
sind dabei die Leitgedanken. Wir sehen:
Kommunikation lebt von Innovation
und Verdanderung, fiir mehr Bediener-
motivation und Wettbewerbsfihigkeit
(»Abb.8). °
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Fort- und Weiterbildung
der BAR

Schulung fiir Mitarbeiter | innen der
SGB-lI-Trager

Leistungen zur Rehabilitation und Teil-
habe, Schnittstellen zum SGB II, wie
erkennen ich einen Reha-Fall?
Mitarbeiter /innen aus dem Bereich der
SGB II-Trdger konnen in diesem Seminar
ihre Grundkenntnisse im Rehabilita-
tions- und Teilhaberecht vertiefen. Das
BAR-Schulungsteam referiert iiber den
Umgang mit verschiedenen Behinde-
rungsarten, die Lebenssituation und
Selbstbestimmung behinderter Men-
schen und erldutert besondere Be-
ratungstechniken. Vorgestellt werden
auch die Nutzungsmoglichkeiten von
REHADAT und berufskundliche Hilfsmit-
tel. Anhand besonderer Fdlle aus der
praktischen Arbeit der Teilnehmer wer-
den die Themen aufbereitet und disku-
tiert. Damit soll das referierte Wissen
und der Kenntnisstand gefestigt und die
Umsetzung in die Reha-Fallbearbeitung
eingeiibt werden.

Der Tagungsbeitrag fiir das Seminar
betrdgt 200,00 € zzgl. Ubernachtungs-
kosten in Hohe von 76,50 € pro Person/
Nacht inkl. Friihstiick.

Anmeldungen sind zu richten an die
BAR-Geschdftsstelle, Kerstin Liewald
(Tel.: 069/605018-17, E-Mail: Kkerstin.
liewald@bar-frankfurt.de) oder Diana
Arnold (Tel.: 069/605018-14, E-Mail:
diana.arnold@bar-frankfurt.de).

Trdgeriibergreifendes Fachseminar
»Qualitdtssicherung in der Leistungs-
erbringung*

Das Seminar ,Qualitdtssicherung in der
Leistungserbringung® gibt Einblick in
den Status quo der Qualitdtssicherung
im Reha-Bereich. Der Fokus des Semi-
nars liegt auf internen QM-Verfahren
fiir stationdre Einrichtungen der medizi-
nischen Rehabilitation. Neben der Dar-
stellung allgemeiner Grundlagen inkl.
BAR-Anforderungen werden Erfahrun-
gen zu internen QM-Verfahren vorge-
stellt. Dariiber hinaus werden die Ent-
wicklungen der Qualitdtssicherung im
Bereich der Leistungen zur Teilhabe am
Arbeitsleben aufgezeigt.

Der Teilnehmerbeitrag fiir das eintdgige
Seminar betrdgt 80,00 €. Anmeldungen
sind zu richten an die BAR-Geschifts-
stelle, Marion Konig (Tel.: 069/60 50 18-

36, E-Mail: marion.koenig@bar-frank
furt.de).

Schulung fiir Mitarbeiter | innen der
SGB-lI-Tréager

Die BAR bietet im Juli 2011 ein Grundla-
genseminar fiir Mitarbeiter/innen aus
dem Bereich der SGB-II-Trdger an, die
wenig oder keine Kenntnisse und Erfah-
rungen im Themenbereich ,Rehabilita-
tion und Teilhabe* haben.

Themen der Fortbildungsveranstaltung

sind:

» Leistungen zur Rehabilitation und
Teilhabe durch die Deutsche Renten-
versicherung Bund

» Leistungen und Teilhabe am Arbeits-
leben durch die Agentur fiir Arbeit

» die Aufgaben und Leistungen der
Integrationsamter, Integrationsfach-
dienste sowie die Vorstellung von
Integrationsprojekten

» Umgang mit Behinderungsarten

» Lebenssituationen und Selbstbestim-
mung behinderter Menschen

» die  Nutzungsmoglichkeiten  von
REHADAT und berufskundliche Hilfs-
mittel.

Der Tagungsbeitrag fiir das Seminar

betrdgt 200,00 € zzgl. Ubernachtungs-

kosten in Hohe von 82,00 € pro Person/

Nacht inkl. Frithstiick.

Anmeldungen richten Sie bitte an die

BAR-Geschdftsstelle, Kerstin Liewald

(Tel.: 069/605018-17, E-Mail: kerstin.

liewald@bar-frankfurt.de) oder Diana

Arnold (Tel.: 069/605018-14, E-Mail:

diana.arnold@bar-frankfurt.de). °

Erratum

In der ersten Ausgabe 2011 hat sich lei-
der der Fehlerteufel eingeschlichen.

In dem Artikel ,Die Gremien der BAR"
steht im Infokasten zu den Mitgliedern
des Gremiums als Uberschrift ,Sachver-
stindigenrat der Arzteschaft“. Hier muss
natiirlich ,Beauftragte fiir die Belange
behinderter Menschen* stehen. °

o]

Neu aufgestelit:
Bernd Giraud ist Vertreter
des Geschiftsfiihrers

Abb.9 Bernd
Giraud.

Die Geschaftsstelle der BAR ist neu orga-
nisiert. Nach den Beschliissen des Haus-
haltsausschusses fiir die Sicherstellung
der Vertretung des Geschaftsfiihrers der
BAR ist Bernd Giraud von den Vor-
standsvorsitzenden und dem Geschafts-
fiihrer mit dieser erweiterten Aufgaben-
stellung betraut worden. Giraud ist seit
2002 fiir die BAR im Einsatz. Zundchst
als Projektkoordinator, dann auch ver-
antwortlich fiir Vorstand und Mitglie-
derversammlung, vertritt er in Zukunft
auch den Geschiftsfiihrer Bernd Petri. ®
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