Arbeit und
Leben

NORDRHEIN-WESTFALEN

ver.di NRW

Grundlagen fir die Arbeit der Vertrauensperson der schwerbehinderten Menschen | - Chancen
und Mdglichkeiten

Ein Seminar gemals § 37 Abs. 6 BetrVG, § 179 Abs. 4 SGB IX, § 42 Abs. 5 LPVG NRW und § 54 Abs. 1
BPersVG

Viele neu gewahlte Schwerbehindertenvertretungen stehen vor einer doppelten Heraus-
forderung: Sie mussen sich schnell in rechtliche Grundlagen einarbeiten und gleichzeitig im
betrieblichen Alltag handlungsfahig werden. Parallel dazu nehmen Zeitdruck, Kosten-
diskussionen und unklare Beteiligungsprozesse in den Betrieben zu. Haufig wird die SBV zu spat
einbezogen oder ihre Rolle bleibt unklar.

Das Seminar setzt genau hier an. Es vermittelt nicht nur Grundlagenwissen, sondern zeigt auf,
wie Schwerbehindertenvertretungen ihre Aufgaben im Betrieb aktiv wahrnehmen und ihre
Beteiligungsrechte wirksam nutzen konnen.

Die Teilnehmer*innen erarbeiten sich die zentralen Regelungen des SGB IX und Ubertragen diese
anhand von praxisnahen Fallbeispielen aus ihrem Arbeitsalltag auf konkrete Handlungs-
situationen. Ein besonderer Fokus liegt auf der Zusammenarbeit mit Betriebs- und Personalrat
sowie auf der Rolle der SBV als Interessenvertretung im Betrieb.

Inhalte: Termin:
08.03.2027 bis 12.03.2027
- Grundlagen des SGB IX und Begriff der
Behinderung Beginn:
- Aufgaben und Rechte der SBV in der Montag, 10:00 Uhr
Praxis
- Rolle der SBV und Zusammenarbeit mit | Ende:
Betriebs- und Personalrat Freitag, 15:00 Uhr
- Rechte von Beschaftigten und Pflichten
des Arbeitgebers Ort:
- Verfahren der Anerkennung und Hotel See Park, Geldern

Gleichstellung

- Uberblick zu Nachteilsausgleichen

- SBV-Versammlung und
Zusammenarbeit mit Partner*innen

Kosten:

Seminarpauschale (umsatzsteuerfrei) 1279,00
EUR (0% MwSt.) zzgl. Ubernachtung 440,00 EUR
(inkl. 7% MwsSt.) sowie Tagungsstattenpauschale
730,00 (inkl. 7% MwSt.)

Kontakt:

Arbeit und Leben DGB/VHS NRW e.V., MintropstraBe 20, 40215 Diisseldorf,
Tel.: +49 211 93800-97 / +49 211 93800-37 Fax: +49 211 93800-27

Mail: buckting@arbeitundleben.nrw



.Mit meiner Anmeldung erkenne ich die Datenschutzerklarung (siehe www.arbeitundleben.nrw/datenschutz) und
die Teilnahmebedingungen (siehe www.arbeitundleben.nrw/teilnahmebedingungen ) des Veranstalters an.”

Angaben zur Person, zum Betrieb und zum Seminar:

Ansprache:

Privatanschrift (StralRe, PLZ, Ort):

Beschaftigt bei Firma:

Anschrift der Firma:

Rechnungsanschrift (ggf. Bestellnum-
mer) falls nicht identisch mit Firmenan-

schrift:
tagsuber erreichbar: Telefon Mobil
Fax E-Mail

o [] BR-Vorsitz [ stellv. BR-Vorsitz U (freigestelltes) BR-Mitglied
f‘_‘“l;‘tm" im Be- [] PR-Vorsitz [ stellv. PR-Vorsitz [ (freigestelites) PR-Mitglied
rieb:

[ Vertrauensperson der schwerbehinderten Menschen [] Sonstiges:
Nimmt an folgendem Semi-

nar teil: 27LAGSB001
Grundlagen fiir die Arbeit der Vertrauensperson der
Thema: schwerbehinderten Menschen | - Chancen und Méglichkeiten
Zeit: 08.03.2027 bis 12.03.2027
Ort: Hotel See Park, Geldern

Veranstalter des Seminars ist die Landesarbeitsgemeinschaft ARBEIT UND LEBEN DGB/VHS NRW e.V.

Liegt ein spezieller Zimmerwunsch vor?

[] ohne Ubernachtung  [] Sonstiges:

[ Voranreise

Wir bemihen uns um entsprechende Berlcksichtigung.

Bescheinigung des Betriebs-/Personalrats*
(Fiir Vertrauenspersonen der schwerbehinderten Menschen nicht erforderlich!)

Der*Die oben Genannte nimmt aufgrund eines Beschlusses des Betriebs-/Personalrats vom

nach § an dem Seminar teil.

Der Beschluss wurde dem

Arbeitgeber am schriftlich mitgeteilt.
den ---------------------------------

Ort Datum Unterschrift des Betriebs-/Personalrats

*Diese Bescheinigung bitte in jedem Fall vollstandig ausfillen lassen und unverziglich an ARBEIT UND LEBEN weiterleiten. Ohne diese
Bescheinigung ist eine ordnungsgemaRe Abrechnung des Seminars nicht moglich.



http://www.arbeitundleben.nrw/datenschutz
http://www.arbeitundleben.nrw/teilnahmebedingungen

