Herzlich Willkommen!

SV-Beratertreffen Thuringen 2026:
Gemeinsam stark & vernetzt.

Erfurt, DRV Mitteldeutschland, 12. Februar 2026
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SV-Beratertreffen Thiringen | 12.02.2026

Programm

09:00 Uhr

09:15 Uhr

10:15 Uhr

10:30 Uhr

11:45 Uhr

12:30 Uhr

12:45 Uhr

BegrufRung & Gruwort DRV

Impulse: Concept+ & SV-Trager

Pause

World Café: Gemeinsam wirksamer beraten

Von Erkenntnissen zu konkreten MalRnahmen

Abschluss & Feedback: Was bleibt und wie geht es weiter?

Mittagessen, Netzwerken, Visitenkartenwand & Ende der
Veranstaltung



SV-Beratertreffen Thiringen | 12.02.2026

BegruBung & GruBwort DRV

Thomas Radt | Leiter des Firmenservices DRV MD




SV-Beratertreffen Thiringen | 12.02.2026

Impuls: Die Lotsenfunktion der
SV-Trager im Dreiklang

09:45 —10:15 Uhr




¥ DGUV

Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung
Spitzenverband

Die Lotsenfunktion der SVT im Dreiklang —
Die Gesetzliche Unfallversicherung

Gerhard Kuntzemann
DGUYV, Landesverband Mitte
Stand: 4. Februar 2026



< DGUV

Trager der Gesetzlichen Unfallversicherung

mehrals

3,8

Millionen N\
Unternehmen und
- Einrichtungen™

A

l [T—
* und Haushalte




< DGUV

Berufsgenossenschaften

Bauwirtschaft

Handel und
Warenlogistik

Energie Textil Elektro
Medienerzeugnisse

A

Verkehrswirtschaft Post-
Logistik Telekommunikation

Rohstoffe und
chemische Industrie

Holz und Metall

Nahrungsmittel
und Gastgewerbe

Gesundheitsdienst und
Wohlfahrtspflege




< DGUV

Unfallkassen (UK) der Lander

« UK Baden-Wiirttemberg « UK Saarland

« UK Berlin « UK Sachsen

» UK Brandenburg » UK Sachsen-Anhalt

« UK Bremen o UK Thiiringen

UK Hessen e Kommunale UV Bayern

* UK Mecklenburg- e LUK Bayern
Vorpommern « LUK Niedersachsen

e UK Nord (Hamburg,
Schleswig-Holstein)

« UK Nordrhein-Westfalen
UK Rheinland-Pfalz

e GUV Braunschweig
e GUV Hannover
e GUV Oldenburg

+ Unfallversicherung Bund und Bahn
+ 4 Feuerwehrunfallkassen



< DGUV

Wer ist versichert?

Alle Beschiftigten
Kinder in Tagesstatten u.d.
Schiiler und Schiilerinnen

Studierende




< DGUV

Was ist versichert?

Arbeitsunfalle Wegeunfille Berufskrankheiten




< DGUV

Mit allen geeigneten Mitteln

verbleibende
‘= Gesundheitsschiden
zuriick /—\

Privention zur Arbeit
B S Rehabilitation
:rr;e?tsrtiigdineltee:, nach Unféllen und bei Entschddigung

Gesundheitgs- Berufskrankheiten

gefahren
nein

=)
- 28 : e = (=1
‘; gegliickt Rentenzahlung ‘?



< DGUV

Der gesetzliche Auftrag

Information, Kommunikation
und Praventionskampagnen

Uberwachung einschlieflich
anlassbezogene Beratung

Beratung auf

Anreizsysteme Anforderung

PRAVENTIONS-
LEISTUNGEN

Vorschriften-
und Regelwerk

Priifung und
Zertifizierung

Qualifizierung

Betriebsarztliche und
sicherheitstechnische
Betreuung

Forschung, Entwicklung
und Modellprojekte



< DGUV

Handlungsfeld Betriebliche Gesundheitsforderung

« Beratung, z. B. zur sicheren und gesunden Arbeitsgestaltung u. dem Aufbau
entsprechender Strukturen

« Betriebsarztliche u. sicherheitstechnische Betreuung

« Ermittlung, z. B. arbeitsbedingter Gefahren am Arbeitsplatz

« Modellprojekte, z. B. ,Gemeinsam stark fur KMU*

* |Information, z. B. Informationsmaterialien zu Sicherheit und Gesundheit

« Prufung und Zertifizierung, z.B. Arbeitsschutzmanagementsysteme

» Qualifizierung, z. B. Ausbildung von Betrieblichen Gesundheitsmanagerinnen und -
managern

« Vorschriften- und Regelwerk, z. B. ,Verfahren und Methoden im Praventionsfeld
,Gesundheit im Betrieb“ — Empfehlungen fur Praventionsfachleute”

« Praventionsberatung, z. B. nach Arbeitsunfallen

« Seminare und Onlinelernmodule, z.B. ,Betriebliche Gesundheitsforderung durch
Personalentwicklung“ (BGW)



¥ DGUV

Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung
Spitzenverband

Vielen Dank
fur lhre Aufmerksamkeit.



- Deutsche
Rentenversicherung

Bund

Starker Service.
Starke Firma.

Der Firmenservice,

ein Beratungsangebot der Rentenversicherung

SV-Beratertreffen Thuringen
12.02.2026



Warum ein neues Beratungsangebot ?

demografische
Entwicklung

alternde
Belegschaften

- Deutsche
Rentenversicherung

Bund

zunehmender
Fachkraftemangel

schrittweise
Anhebung des
Renteneintrittsalter
s

16



Was wir erreichen wollen

1 2

langfristiger Erhalt Erhalt des
der beruflichen Arbeitsverhaltnisse
Leistungsfahigkeit s

- Deutsche
Rentenversicherung

Bund

3 4

Vermittlung von Unterstlitzung des
Handlungsoptionen fur Arbeitgebers durch
den Arbeitgeber feste

Ansprechpartner*innen

17



16 Rentenversicherungstrager - -
Ein Firmenservice sund

» unterschiedliche Ausgestaltung des Beratungsangebotes bei den einzelnen Tragern
(Organisation, Arbeitsablaufe, Beratungsschwerpunkte)

aber:
» einheitliche Auliendarstellung
« gemeinsamer Internetaufritt
 einheitliche Infomaterialien
 stetiger, enger Austausch auf regionaler Ebene
* gemeinsame Veranstaltungen

18



Modul 1 — Gesunde Mitarbeitende

S T e

A
Starker Service.

Starke Firma. : | (/\’/
o/

¢ 'R

h,
-,

Starker Service.
Starke Firma.

Diverse Flyer

Informationen zum
Betrieblichen
Gesundheitsmanagemen
t

RV Fit
Praventionsprogramm

- Deutsche
Rentenversicherung

Bund

Betriebliches
Eingliederungsmanagemen
t

Medizinische und berufliche
Rehabilitation,
Rehabilitationsnachsorge

19



- Deutsche
Rentenversicherung

Modul 2: Rente und Altersvorsorge Bund
Informationen zu Rente Sprechtage und
und Altersvorsorge Informationsveranstaltungen

Ubergang in den
Ruhestand

Modul 3:
Beitrage / Meldungen zur Sozialversicherung

S Unterstutzung und Beratung bei der Beitragsabfiihrung

20



Einblick in den Alltag der Firmenberatenden @ ...

Bund

» Beratungsgesprache in Betrieben, Firmen, Unternehmen
« Vortrage

* Netzwerkarbeit

* Teilnahme an Messen

« Teilnahme an Gesundheitstagen

21



Zusammenarbeit / Externe Dritte D Dot erns

Bund

Unfallversicherung/Berufsgenossenschaften
Beratung, Pravention, Einzelfallbetreuung, Schulung, Zertifizierung, Uberwachung

Agenturen fiir Arbeit

Beratung, Arbeitgeberservice, LTA, Qualifizierungsangebote

Integrationsamter/ Integrationsfachdienst

Beratung, Einzelfallbegleitung, technische Hilfen flir schwerbehinderte bzw. gleich-
gestellte MA

Krankenversicherung

Pravention, Krankenbehandlung, Krankengeld, unternehmensbezogene Leistungen
(Strukturaufbau, Arbeitssituationsanalyse, Beratung), Leistungen flr Beschaftigte
(Kurse, SWE, Krankengeldfallmanagement)

22



Vielen Dank
fur lhre

Aufmerksamkeit!

- Deutsche
Rentenversicherung

Bund

Sandra Ahrens
Firmenberaterin

Hamburger Strale 7, 04129
Leipzig

Tel.:0172-3196944



Vorstellung des

Reha-Beratungsdienstes

SV- Beratertreffen Thiiringen
12.02.2026



Deutsche
Rentenversicherung

Bund

Organisationstruktur RB-Dienst

» 9 Reha-Beratungsbereiche

» 50 Standorte insgesamt

» Davon 27 Reha-Beratungszentren

» 85 Sprechtagsorte

» 190 Reha-Berater: innen, 9 Leiter: in der Reha-Beratungsbereiche

» 38 Assistenten/innen in den Reha-Beratungszentren unterstiitzen die Reha-
Berater: innen

» Ca. 240 Mitarbeiter im RB-Dienst (Stand Juni 2025)

25



Deutsche
Rentenversicherung

Bund

Geschichtliche Entwicklung

01.04.1972: Einrichtung des Reha-Beratungsdienstes
01.01.1995: Einfihrung der acht Regionalbereiche
01.07.1997: Erweiterung der Ifd. Entscheidungskompetenzen

Ab Februar 2019: Einfiihrung eines neuen Regionalbereiches
(Aufteilung Bereich NRW in Bereich 4 Rheinland und Bereich 9 Westfalen)

Ab November 2020 Einfiihrung Reha Pro Kit
(Koordination individueller Teilhabe bzw. Fallmanagement)

Einflhrung Fallmanagement ab 01.07.2025

50

Reha-Beratungsdienst




Deutsche
Rentenversicherung

Bund

Reha-Beratungsbereiche

Bereich 1: Hamburg, Schleswig-
Holstein, Mecklenburg-
Vorpommern

Bereich 2: Niedersachsen,
Bremen

Bereich 3: Berlin, Brandenburg,
Sachsen-Anhalt

Bereich 4: Rheinland
Bereich 9: Westfalen

Bereich 5: Sachsen, Thiiringen

Bereich 6: Hessen, Rheinland-
Pfalz, Saarland

Bereich 7: Baden-Wiirttemberg

Bereich 8: Bayern



Ubersicht Reha-Beratungs-Zentren im RB-Dienst

nburg

Brem

Frankfurt/
Oder

Magdebur
9

Bielefel
Duisbu
bt @oorimend

Regensbu

Stuttgart Augsbur

g
. Minche
n

Stand:
04.03.202
4

Deutsche
Rentenversicherung

Bund



Deutsche
Rentenversicherung

Bund

Aufgaben der Reha-Beraterinnen und
Reha-Berater

» Lebenslagenorientierte individuelle und berufsbezogenen Beratung von
Versicherten und deren Arbeitgebern

» Steuerung, Durchfiihrung und tberwachen des Reha Prozesses zur
Wiedereingliederung in das Berufsleben

» Entscheidung uber Teilhabeleistungen
» Aufbau und Pflege von regionalen Netzwerken fir eine trageribergreifende
Beratung und Zusammenarbeit in der Region im Rahmen des

Fallmanagements

» Klaren von und Stellung nehmen zu berufskundlichen Fragen in
Zusammenhang mit der Einleitung und Durchflihrung der LTA-Leistungen

> Durchfiihrung der regionalen Offentlichkeitsarbeit

» Einweisung neuer Reha-Berater*innen und Mitarbeiter*innen in den Reha —
Beratungszentren



Y

Y

Y

Y

Y

Y

Aufgaben der Reha-Beraterinnen und
Reha-Berater im Fallmanagement

Screening zur Erkennung der Falle mit FM-Bedarf
Bedarfsfeststellung im Einzelfall

Zielvereinbarung mit dem Klienten

Monitoring und Uberwachung der Zielerreichung
Abschlussdokumentation und Auswertung

Dazu durchgehend: Beratung des Klienten

AuRerdem begleitend: Netzwerkarbeit auch fallunabhangig

Deutsche
Rentenversicherung

Bund



BEM - Betriebliches Eingliederungsmanagement D

Bund

Bei fortbestehender Arbeitsunfahigkeit Verpflichtung zur Durchfihrung eines BEM
durch AG (§ 167 Abs. 2 SGB IX)

Unterstutzung der Versicherten unabhangig von der Beantragung von Leistungen
zur Teilhabe am Arbeitsleben durch die Deutsche Rentenversicherung als externen
Partner

Beratung der Versicherten im Einzelfall im Betrieblichen
Eingliederungsmanagement

Informationen Uber die Leistungen der Deutschen Rentenversicherung

31



Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben

.

Hilfen zur Erhaltung oder

Erlangung eines Arbeitsplatzes

—>

—>
—>

technische
Arbeitshilfen

Hilfsmittel
Arbeitsassistenz
Wohnungshilfe

Kraftfahrzeug-
hilfe

Leistungen zur
Aktivierung und
beruflichen
Eingliederung

<7\

Geldleistungen Maflnahmen
z. B. z. B.
Bewerbungs-
kosten

Reisekosten

Mobilitatshilfen

l

Inanspruch- > Berufsvorbereitung  Forderung
nahme von > Bildun der
Integrations 9 Aufnahme
- einer
fachdienste Anpassung selbstandige
n . n Tatigkeit
Ausbildung (Griindungs-
Weiterbildung  zuschuss)
Umschulung
Fortbildung
» Individuelle
betriebliche
Qualifizierung (im
Rahmen
Unterstitzter
Beschaftigung)

> Beschaffung eines Kfz

lp. Behinderungsbedingte
Zusatzausstattung

> Beférderungskosten

Y Fahrerlaubnis

Trainingsmaflnahmen

Vo

Leistungen an Leistungen in
Arbeitgeber Werkstatten fur
behinderte Menschen
oder bei anderen
Leistungsanbietern

# Eingliederungszu-
schuss

> Probebeschaftig-
ung

H» technische
Arbeitshilfen

Eingangsverfahren

Berufsbildungsbe-
reich

P Zuschuss fir
betriebliche
Bildung

Zur Auswahl der Leistungen:
- Abklarung der beruflichen Eignung
- Arbeitserprobung



Vielen Dank fur lhre Aufmerksamkeit!

Andre Remlinger Teamleiter Rehabilitationsberatungsdienst Sachsen/Thiringen

- Deutsche
Rentenversicherung

Bund



l‘ BGF

Koordinierungsstelle
THURINGEN

Die Rolle der Gesetzlichen
Krankenversicherung (GKV) & der
BGF-Koordinierungsstelle Thuringen

Orientierung geben statt Verwirrung — Die Lotsenfunktion
der Sozialversicherungstrager im Dreiklang

Celina Kern
Referentin BGF-Koordinierungsstelle Thiringen
SV-Beratertreffen Thiringen, Erfurt, 12. Februar 2026

BKK v d gk o:.:o AOK iKK © ® KNAPPSCHAFT @ SVLFG

Dachverband
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Kurzportrat BGF-Koordinierungsstelle Thiringen

#® pGr

Koordinierungsstelle

THURINGEN

Ausgangspunkt: BGF-Koordinierungsstelle Thuringen

Was ist die BGF-
Koordinierungsstelle Thuringen?

Gemeinsame Initiative der gesetzlichen
Krankenkassen (GKV)

vdek > AOK@ (i @ svire

Wo ist die BGF-Koordinierungsstelle
Thiringen?
Bundesweit als Informations- und Beratungsportal:

bgf-koordinierungsstelle.de

Regionale Koordinierungsstellen in den
16 Bundeslandern

vdek-Klassifikationsstufe: Intern

Warum gibt es die BGF-
Koordinierungsstelle Thiringen?

§ 20b SGB V Absatz 3
.Betriebliche Gesundheitsforderung*

Wie agiert die BGF-
Koordinierungsstelle Thuringen?

Vermittlung kostenfreier, neutraler Erstberatung
innerhalb von zwei Tagen (telefonisch oder vor Ort)

Bindelung von Fachkompetenz der Krankenkassen,
Unternehmensverbanden und weiterer regionaler
Akteure — Kooperationspartner



36 Kooperationspartner ' . BG F

Koordinierungsstelle
THURINGEN

Kooperationspartner der BGF-Koordinierungsstelle
Thuringen

Industrie- und Handelskammer
Siidthiiringen

wr Diakonie ii %
Verband der Wirtschaft Thiiringens e. V. MitteldeUtSChland

- Deutsche w DGUV [ )
Rentenversicherung Deutsche Gesetzliche v U KT .
Unfallversicherung Unfallkasse Thiiringen

Landesverband Mitte




37 Onlineportal & Beratungsanfrage ' . BG F
../

Koordlmerungsstelle
Wie kommen Anfragen =0
bei uns an? bgf-koordinierungsstelle.de

[=]
&
ml

Beratungs-
anfrage

[=]
T

» www.bgf-koordinierungsstelle.de/thueringen/



http://www.bgf-koordinierungsstelle.de/thueringen/
http://www.bgf-koordinierungsstelle.de/thueringen/
http://www.bgf-koordinierungsstelle.de/thueringen/

38 Erstberatung & Beratungsstandards ' . BG F

Koordinierungsstelle
THURINGEN

Ablauf der Erstberatung & Beratungsstandards

Beratungsablauf

Information zur Umsetzung
einer nachhaltigen BGF

Klarung der Ausgangssituation
Erlauterung des BGF-Prozesses

Information Uber Unterstutzungs-
maoglichkeiten der Kranken-
kassen und Voraussetzungen

auf Wunsch eine Grobanalyse




39 Aufgaben der GKV

Aufgaben der GKV in der
BGF-Beratung

8 Sensibilisierung @ Unternehmen
der KMU unterstiitzen
Individuelle Ni‘;driglll'_
@ Beratung @ schwelliger
Zugang
; BGF relevante o@ Regionale
l Informationen oY o Vernetzung




40 Grenzen der GKV-Beratung '.

,Grenzen* der Beratung durch die GKV
Mogliche Handlungsfelder und Leistungen in der BGF:

e nach 5 203 56

Arbeitsbedingungen Arbeits- und Lebensweise
im Unternehmen der Beschaftigen
(Verhaltnisbezogen) (Verhaltensbezogen)
Anregung zur Gestaltung Ernahrungsberatung
gesundheitsforderlicher .
Arbeitsbedingungen Bewegungsforderung
Bewegungsangebote Suchtpravention

FUhrungskrafte Stressbewaltigung
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Schnittstellen

Schnittstellen zur

Rentenversicherung & Unfall-
versicherung

Renten- w Unfall-
versicherung versicherung

Gesetzliche
Kranken-
versicherung




Vielen Dank!

P9 pGr

Koordinierungsstelle
THURINGEN

[=]
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TOP BRAND |
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SV-BERATERTREFFEN
ﬁﬂfZIiCh Warum Vernetzung alternativlos ist &

Willkommn welchen Mehrwert KMU haben

#® BGr

£ R’% rN° y
concept LT B oordinierungsstelle

GESUNDHEIT = BERATUNG = NETZWERK Leitung concept+ THEIRINGEN



0 -l EINLEITUNG & STATUS QUO

Status Quo, Rentenwelle, Krankheit & wirtschaftliche Dimensionen

T H E M E N & 02 KMU PRAXISBEISPIEL
Wenn Unterstltzung Uberfordert
I N H AI T E ()3 AUFBRECHEN VONSSILOS
Welche Bespiele gibt es?

0 4 MEHRWERTE

Flr Unternehmen & Trager

ccccc pt+



o0
* oStr%nd U B E R U N S
* oRostock reifswald
ack Wismar

¥ D s B - BGM- & Gesundheitsdienstleister in Nord-Ost Deutschland
Schwerin

\

aron (Murt)s | ONeubrandenburg mit > 60 Mitarbeitern
£ o | oStettin

B SR

Oranienburgo 7 Gorzo

;Aossif%%‘:.m L OWielkop = Handlungsfelder Bewegung, Ernahrung & Stress,
ks S JeBetlin sowie Arbeits- & Organisationspsychologie

o .l ~ .
an der Havel oPotsdam- Frankfurt ot
chwei (Oder)
CNWEIg (2 8

oMagdeburg o @ = Zusammenarbeit mit Krankenkassen/
X

= Gesundheitsangebote im Unternehmen (Beratung,
Konzeption, Durchfiihrung)

lfsburg

) oZielona Go coe .
;‘ & e B4 ) zertifizierter Anbieter
o - B . oGlod

OHaII*SaaIe) :
- OLeipzig

@ gﬂ .

oDres\

e
. oChemnitz T T ;L’iber'éé:l”"
- oZwickau ~ 7% Ustinad | Tk~ i
: @ 3 ; : ~-Laberr1 B '

concept+




EIN GEMEINSAMES ZIEL -
UNTERSCHIEDLICHE BLICKWINKEL

. Krankenkassen
. Unfallversicherung

. Rentenversicherung

Alle beraten dieselben Unternehmen -
aber oft aus unterschiedlichen Logiken heraus




DIE RENTENWELLE ROLLT

(Thiringen)
3 8 6 Tsd. 4 o %
Erwerbspersonen bis der heutigen
2035 in Rente Erwerbstatigen

= deutlich mehr Abgange als Nachrilicker

= Wissens- und Erfahrungsverlust trifft KMU besonders

ccccc pt+



KRANKHEIT & AUSFALLE

(Thiringen)
21 ,6 Tage 10,7 %
AU von DAK-Versicherten tiber dem
im Jahr 2025 Bundesdurchschnitt

» Krankheit ist ein zentraler Wirtschaftsfaktor

= psychische Erkrankungen mit stark steigender Bedeutung

ccccc pt+



WIRTSCHAFTLICHE
DIMENSIONEN

82 wae 200 227

Lohnfortzahlu Verdoppelung in 14 ). Bttwthpf

cccccccc




KMU IM FOKUS

= KMU brauchen passgenaue Unterstiitzung
= oft keine Personalabteilung
% = Geschaftsfithrung im Tagesgeschaft

der Unternehmen = Ressourcen: Zeit / Geld / Wissen knapp

sind KMU — Beratung muss einfach, klar und anschlussfahig sein

ccccc pt+



PRAXISBEISPIEL: WENN

UNTERSTUTZUNG
UBERFORDERT

LA
N .

:':é L “‘ \ = Viele Kontakte — wenig Ubersicht
s .',/}J;: 1 S (typischer KMU-Pfad)
| """ !{' = Parallelkontakte zu GKV, BG & Rentenversicherung
. ‘ ‘
1AW

J:

T od

= Pravention, Unfall, Reha teilweise gleichzeitig

et T

= Betrieb muss sortieren, priorisieren, verbinden

= ,KMU missen Entscheidungen oft ohne klare
Orientierung treffen”

= — Uberforderung durch Parallelitat, nicht durch
schlechte Beratung

concept+



EIN MITARBEITER - VIELE ZUSTANDIGKEITEN

Mitarbeiter fallt Langere Riickkehr an
haufig krank aus Arbeitsunfall Arbeitsunfahigkeit Arbeitsplatz fraglich
GKV BG Rentenversicherung Agentur fur Arbeit
BGF / Prévention Arbeitsunfall Reha Wiedereingliederung
AU / Krankengeld Unfallanzeige Leistungen zur Teilhabe Anpassung Arbeitsplatz
Stufenweise Wiedereingliederung Arbeitsschutz Foérderung / Qualifizierung

concept+




WARUM VERNETZUNG ALTERNATIVLOS IST

Quelle: Leitfaden zur Zusammenarbeit der Sozialleistungstrager (DGUV)

= Vernetzung ist eine logische Konsequenz

= Probleme entstehen prozesshaft — Beratung

muss anschlussfahig sein

= Ubergange entscheiden iiber Wirkung

= Ziel: weniger Parallelitat, mehr Klarheit




BEISPIEL 1:

Gesundheitsversorgung —
Von Silos zu Behandlungspfaden

WAR: Parallele Silos, luckenhafter
Informationsaustausch, viel Reibung

IST: EPA, abgestimmte Behandlungspfade

Nicht alle machen alles.
Aber: Informationen flielen mit.
Ubergange sind sichtbarer.

Quelle: Gematik, ePA-Nutzung von verschiedenen Behandlern als Abbildung

Notfall (Unfall) %

Im Krankenwagen: Zugriff auf Notfalldatensatz

Personlicher Notfalldatensatz: Hier konnen alle fiir medizinische
Notfélle wichtigen Informationen hinterlegt und auf Wunsch in die ePA
kopiert werden.

Im Krankenhaus: Zugriff auf elektronischen
Medikationsplan (eMP)
Elektronischer Medikationsplan: Hier konnen alle

verschreibungspflichtigen Medikamente dokumentiert und
bei Bedarf liber die ePA von Arzten eingesehen werden.

Beim Hausarzt: Zugriff auf fir
Nachsorge relevante Informationen
zur Behandlung

In Apotheke: Zugriff auf
E-Rezept fiir Medikamente




BEISPIEL 2:

Arbeitsmarktintegration —
Jobcenter, Agentur fir Arbeit,
Bildungstrager, Arbeitgeber

WAR: parallele Malinahmen, doppelte Gesprache, wenig Anschluss
zwischen Qualifizierung und Beschaftigung

IST: regionale Arbeitsmarkt-Netzwerke, abgestimmte Forderketten:
Beratung — Qualifizierung — Vermittlung — Stabilisierung
- gemeinsame Fallkonferenzen (bei komplexen Fallen)
- Ein Fall — mehrere Akteure — aber abgestimmtes Vorgehen

concept+




WARUM NICHT-
VERNETZUNG TEUER WIRD

Mehrfachkontakte binden Zeit bei KMU und Tragern

Ubergangsbriiche senken Umsetzungswahrscheinlichkeit

Gute Angebote verpuffen ohne Anschluss

Fachkraftemangel verscharft jede Ineffizienz

Kosten entstehen nicht durch Beratung — sondern durch fehlende Ubergange

cccccccc



Mehrwert fur KMU

= Klarheit statt Suchaufwand
= klare Ansprechpartner / Lotsenlogik
= weniger Doppelgesprache

= hohere Umsetzungswahrscheinlichkeit

1.70 /358

| group COMPULSORY DOCUMENTATION

— Uberforderung durch Unklarheiten und Parallelitat,
nicht durch schlechte Beratung

concept+



Mehrwert fur Trager

= effizienterer Ressourceneinsatz
= weniger Doppelansprache
= hohere Wirksamkeit der Beratung

= bessere Auftragserfiillung

concept+




Heute wird es konkret: =
lhre Praxis zahit

,Jetzt kommt der wichtigste Teil:

lhr Erfahrungsschatz. Lassen Sie uns
gemeinsam die Stellen identifizieren, an
denen wir mit klaren Ubergangen und Rollen
noch wirksamer werden konnen.”

— World Cafés ab 10:30 Uhr

cccccccc




Ein Betrieb. Ein Fall.
Unser gemeinsamer Auftrag.

Lassen Sie uns Silos aufbrechen — zumindest gedanklich.
Lassen Sie uns Ubergange neu denken — pragmatisch, realistisch.

Und lassen Sie uns das heute einmal ohne ,Ja, aber ..." tun.




W ' .
VIELEN DANK FUR IHRE %

AUFMERKSAMKEIT. _
# ey dhl] By el Kirbbalf ccn ey migen- .

Tim Brauer
t.braeuer@conceptplus-bgm.de

www.conceptplus-bgm.de
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Pause
bis 10:30 Uhr
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World Cafe:

Gemeinsam wirksamer beraten.
10:30 — 11:45 Uhr
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Von Erkenntnissen zu konkreten
MaRnahmen

11:45 — 12:30 Uhr
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Abschluss & Feedback: Was
bleibt & wie geht es weiter?

12:30 — 12:45 Uhr Ihr Feedback:
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Mittagessen, Netzwerken,
Visitenkartenwand & Ende

der Veranstaltung Ihr Foedback
ab 12:45 Uhr -
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