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Psychiatrische Erkrankungen und soziale
Behinderung

5 psychiatrische Erkrankungen unter den weltweit 10 haufigsten
Ursachen dauerhafter Behinderung:

- Depressionen - Bipolare affektive Erkrankungen

- Alkoholabhangigkeit - Schizophrenien

- Zwangsstorungen (Murray und Lopez 1996)

> 20 % dauerhaft behinderte Menschen sind psychiatrisch
Erkrankte
Beruflicher Abstieg im Laufe psychiatrischer Erkrankungen bei
- 72 % Patienten mit Schizophrenie
- 42 % mit schizoaffektiver Erkrankung
- 29 % mit affektiver Erkrankung

(Marneros, Dieter und Rohde, 1992)
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Angebote beruflicher Rehabilitation in
Deutschland
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@re Angebote beruflicher Rehabilitation in
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BTZ zwischen SE und PVT

Das Leistungsangebot der Beruflichen Trainingszentren in
Deutschland ist sehr vielfaltig und umfasst von Malinahmen zur

- Belastungserprobung und Eignungsabklarung

- Anpassungsqualifizierungen mit betrieblichen Phasen mit
dem Ziel der Vermittlung in Arbeit

- Vorbereitungen auf Ausbildung/Umschulung

- begleitete Ausbildungen und Umschulungen
Inhouse/betrieblich

- Coaching am Arbeitsplatz (SE/Unterstutzte Beschaftigung)
Bedarfsfeststellung und Entwicklungsdokumentation erfolgen
einheitlich nach ICF-Screeningmanual
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BTZ - MalBhahmen

Orientierung
Training
Qualifizierung und Ausbildung

Integration

Nachbetreuung
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BTZ - ZIEL: WIEDEREINGLIEDERUNG IN
ARBEIT, BERUF UND GESELLSCHAFT

Trainingsarbeitsplatze Tandembetreuung:
mit moderner Psychologen/

Ausstattung Sozialpddagogen und
Externe Praktika berufliche Trainer

Zielorientierte Bedarfsorientiertes

Gruppenangebote wie Seminarangebot

SKT und - (z. B. EDV, Business English,
Bewerbungstraining Deutsch, Mathematik, SAP und
Anderes)

Zugangsvoraussetzung: Antrag auf , Leistungen zur Teilhabe am

Arbeitsleben” (LTA)




Angebote Info/Voraussetzungen

lchweild noch nicht, ob ich belastbhar bin.

lch weill noch gar nicht, was ich zukinftig machen soll bzw.
woflr ich mich eigne.

Ich weild inwelchem Beruf ich arbeiten mdchte, kann aber
meine aktuelle Leistungsfahigkeitund Belastbarkeitnichtrichtig
einschatzen

Ich mdchten in meinem erlernten/gewohnten Berufsfeld bzw. in
einem _
Artverwandten arbeiten. ;

lch méchte eine bestimmte Ausbildung/Umschulung machen
und bendtige vor Beginn eine Vorbereitung.

lch bin ziemlichfit und bendtige nur noch eine Starthilfe.

Ich brauche Unterstitzung bei einer Wiedereingliederung an
meinem Arbeitsplatz

lch méchte eine Ausbildung/Umschulung machen und
bendtigewadhrenddessen noch Unterstitzung im Betrieb.

lch méchte eine beschitzte Ausbildung/Umschulunamachen.




Die BAG BTZ

BTZ der B

Qualitatsstandards

ICF-Screening
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Multiprofessionelle Teams

Im BTZ arbeiten praxiserfahrene Mitarbeiter
aus verschiedenen Berufen zusammen. Sie
bilden multiprofessionelle Teams in den
jeweiligen Trainingsbereichen. Durch das
breite Qualifizierungsspektrum und die
interdisziplindre Zusammenarbeit unserer
Mitarbeiter werden die Teilnehmer optimal
beraten und betreut. RegelmaRige
Weiterbildung und Supervision sind bei uns
Standard.

Dies-fuhrt-zu-folgenden-Forschungshypothesen

Praxisreiches Training

Die BTZ gewahrleisten ein berufliches
Training unter realistischen Bedingungen.
Dazu unterhalten sie Trainingsbereiche fiir
unterschiedliche Berufsfelder, deren
Ausstattung und Infrastruktur den
betrieblichen Anforderungen entsprechen.
Zur weiteren Starkung der Personlichkeit
und der Kompetenzen unserer Teilnehmer
organisieren wir Praktika in unseren
Kooperationsbetrieben.
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Entwicklung der BTZ SRH

BERUFLICHE
REHABILITATION

BAG-BTZ

e Grundung 1996

e 2012 e.V., 12 Mitglieder mit 23 von der BAG anerkannten
Standorten

 Wir unterstutzen unsere Mitglieder bei der Wahrnehmung
ihrer Aufgaben und Interessen und beteiligen uns an der
Entwicklung und Umsetzung von sozial-, gesundheits- und
arbeitsmarktpolitischen Vorhaben. Daruber hinaus
wirken wir in nationalen und internationalen Gremien mit

BERUFLICHES TRAININGSZENTRUM

(srH WESlOcH
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BAG-BTZ SRH

BERUFLICHE
REHABILITATION

Wichtige Aktivitaten

 Erarbeitung, Weiterentwicklung und Uberwachung von
Qualitatsstandards fur die Mitgliedseinrichtungen

* Erstellung eines einheitlichen ICF-Screening-Manuals

* Jahrliche Katamnese-Erhebung

BERUFLICHES TRAININGSZENTRUM

(srH WESlOcH
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Leistungsangebote und Leistungstrager

Leistungsangebote

Assessmentmafinahme

lungs-/Umschulungsbegleitend

Sonstiges

12,90%
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Leistungsangebote und Leistungstrager

Kostentrager

)%

Sonstiges F 1,80%
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Soziodemografische Merkmale

Hinsichtlich der Geschlechterverteilung fiel der Anteil der
Frauen unter den Teilnehmerinnen und Teilnehmer in Beruflichen
Trainingszentren mit

52,2 % etwas hoher aus als der Anteil der Manner

< 25 Jahre 46,70%

25 - 50 Jahre 29,70%

> 50 Jahre

21,70%

e BTZ



Soziodemografische Merkmale

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer in Beruflichen
Trainingszentren waren in Bezug auf ihre Schulbildung
auffallend gut qualifiziert. Rund drei Viertel (74,8 %) besalien
einen mittleren Schulabschluss, die Fachhochschulreife oder die
Hochschulreife

Kein Schulabschlufl h 2,50%

Fachhochschulrelfe/Hochschulreif mss,m%

e BTZ



Deutscher Qualifikationsrahmen

m Qualifikation

Berufsvorbereitende
Bildungsmalnahmen (BvB)

Betriebliche Einstiegsqualifizierung

o ~ W N

N O

2-jahrige Berufsausbildungen
3 - und 3 Y2 jahrige Berufsausbildungen

IT-Spezialist (zertifiziert), Servicetechniker
(gepruft)

Bachelor, Fachwirt, Meister
Diplom, Master, Staatsexamen
Akademischer Doktorgrad
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Berufsausbildung gem. Deutschem
Qualifikationsrahmen

Niveau 1

Niveau 2

Niveau 3

Niveau 4

Niveau 5 § 0,50%

Niveau 6

Niveau 7

Niveau 8 | 0,30%

7,10%

7,20%

48

3,50%
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Berufsausbildung gem. Deutschem
Qualifikationsrahmen

Der GrofSteil der Teilnehmerinnen und Teilnehmer hatte vor
Ihrem Eintritt in ein Berufliches Trainingszentrum bereits mehr
oder minder umfangreiche Arbeitserfahrung auf dem
allgemeinen Arbeitsmarkt gesammelt. Fast die Halfte (44,7%)
konnte Beschaftigungszeiten von zehn Jahren und mehr

VO 1. 20%

<1 janr | ¢ 30%
<5 jabre | 1.50%
< 10ahre | 1:.10%

> 10 Jahre m 44,70%

/ eBTZ




Merkmale zur Erkrankung und Behandlung

F1l H 10,30%
F2 __ 13,30%
F 3 I 9,50
-« I 30.70%
o | 22, 70%

Sonstige psychische Stérungen F T,SO%

Ein GrofSteil der Teilnehmerinnen und Teilnehmer (87,6 %) hatten vor
ihrem Eintritt in ein Berufliches Trainingszentrum aufgrund der Schwere
der bestehenden Storung bereits eine oder mehrere (teil)stationare
Behandlungen in Anspruch genommen. Bei jedem Funftel (20,3%) waren
ein oder mehrere Suizidversuche bekannt.

e BTZ
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Alterszusammensetzung

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer des Beruflichen Trainings
unterscheiden sich in Bezug auf einige soziodemografische
Merkmale recht deutlich von den Teilnehmerinnen und
Teilnehmer anderer Mallnahmen. Sie zeichnen sich durch ein
hoheres Durchschnittsalter und einen hoheren Anteil der uber
50-jahrigen (17,5 %) aus.

< 25 Jahre
3,30%
77,40%
79,20%

9,30%

25 - 50 Jahre

> 50 Jahre

13,30% m|Berufliches
Training /\
17,50% m|Alle MaBnahmen

e BTZ



Berufsausbildung gem. Deutschem
Qualifikationsrahmen im Beruflichen Training

Nive...

Nive...

Nive...

Nive...

Nive...

m Berufliches Training
Nive...
m Alle MaBhahmen

Nive...

Nive...
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Arbeitserfahrung im Beruflichen Training

Auffallig hoch war mit 52,7 %der Anteil an Personen mit
umfangreicher Arbeitserfahrung. Uber die Halfte (52,7%) konnte
auf Beschaftigungszeiten von zehn Jahren und mehr

zuruckblicken. Der Anteil an Teilnehmerinnen und Teilnehmer
Ohn A __1_ _ "1 __

Keine

c_1_- __ . - =1 = ns/\ ' _1

14,2%

< 1]Jahr

< 5 Jahre 92% m Berufliches

Training

< 10 Jahre m Alle MaBnahmen

e
ww

Qr
XX

> 10 Jahre 44, 7%

52,7%
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Ergebnisse Absolventenjahrgang 2016

Gemeinsame Datenbank aller Mitgliedseinrichtungen
zentrale Erfassung und Auswertung von ICF Screenings

sowie
- soziodemographischer Merkmale

- Funktionseinschrankungen und Ressourcen
- Verlaufsdokumentation
- Katamnesedaten

N =2797 in 27 BTZ-Standorten

e BTZ



Integration zum Ende des Beruflichen
Trainings

Nachfoigende Daten nenmen Bezug auf ail die Teiinenmerinnen und
Teilnehmer, die 2016 ein Berufliches Training durchlaufen und das
MalBnahmeziel, der Herstellung der Arbeitsfahigkeit bzw. der Aufnahme
einer Beschaftigung, erreicht haben. Nicht Berucksichtigt wurden
Teilnehmerinnen und Teilnehmer die das Training z. B. aus

gesundheitlichen Grunden nicht reqgular beendet_l';%gaq‘r)érsicherungspﬂichtig

beschaftigt
® Arbeitssuchend

2,4%

36,0%




Integration zum Ende des Beruflichen
Trainings
01,0 % von innen Konnten zuim Ende der Malinanime ein
sozialversicherungspflichtiges Beschaftigungsverhaltnis
aufnehmen.

m Sozialversicherungspflichtig
beschaftigt

® Arbeitssuchend

2,4%

36,0%




Integration zum Ende des Beruflichen
Trainings

61,6 % von ihnen konnten zum Ende der Mallnahme ein
sozialversicherungspflichtiges Beschaftigungsverhaltnis
aufnehmen.

Das verbleibende Drittel (36,0%) wird durch
Nachbetreuungsangebote von bis zu 12 Monaten bei der
weiteren Stellensuche unterstutzt, was dazu fuhrt, dass die
Integrationsquote im Verlauf weiter ansteigt.

e BTZ



Entwicklung der Integrationsqguote nach
Trainingsende -Absolventen 2015

111

Unmittelbar nach 6 Monate nach 12 Monate nach
Trainingsende Trainingsende Trainingsende




Ergebnisse 2011

N vor BT BT Ende
0,2% 2, 3%5 3% 0,7% 0,2% 0,2%
2,2%
0,9% 3% @ 4,4%
Legende:

Tatigkeit auf 1. Arbeitsmark. ..
Qualifizierung / Umschulun@is
Arbeitslos / arbeitssuchencililiil
Arbeitsunfahig
WIDM ol
Andere berufliche Reha ....[.0

Quelle: BAG BTZ (2012): Ergebnisse des
Beenderjahrgangs 2011

BT + 6 Mon.

5,1% 1,8%

||

e

59,8%

I
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ABSOLVENTENJAHRGANG 2015 BTZ Rhein-

Neckar
ERGEBNISSE Direkt am MalRnahmeende BTZ Rhein-Neckar
(N

Integration nach Diagnosen

S0%
40%
30%
20%
10%

0%

llll:ht pﬁ'ﬂ:l’lﬂ:h
pwch;ﬂ:rlsche Ahﬂdventen

Diagnosen
"F2 ©=F3 @®mF mFo mSonst. psychiatrische Diagnosen nicht psychisch = alle Absolventen
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Ergebnis 2015 ALTERSGRUPPEN BTZ Rhein-

Narclar

Integration Absolventen 2015 (Allgemeiner Arbeitsmarkt, Ausbildunag/
Umschulung, andere berufliche Reha)

-BO
BO% e
e
T70%
/ unter 21
60% - 53,1% m 21-25 Jahre
50% _r".’-l} [ | Zﬁ—ﬂﬂlﬂhr-e
W 31-35 Jahre
40% +
B 36-10 Jahre
30% - W 41-45 Jahre
B 46-50 Jahre
20% -
m iber 50
10% -
0%

unter 21 21 ?_'-'nJahrE 26-30 lahre 31-35 lahre 36-40 lahre 41-45 lahre 46-50 lahre liber 50




INTEGRATIONSQUOTEN SRH

BERUFLICHE

ABSOLVENTEN (ALLE MASSNAHMEN )i

80%

70%

60% [ |55 DE

50% / : m 2010

| .

30% / m2013
2014

20% / m2015%*

10% A * vorlaufiger Wert

0%
Am Ende Nach einem halbem Nach einem Jahr
Jahr

BERUFLICHES TRAININGSZENTRUM
RHEIN-NECKAR

(SrRH WiESLOCH



Ergebnisse im Vergleich

BT Ende UB Ende RPK Ende
0,7% 0,2% 0,2% 17,8% 2.0%

7.09
s11% 2% \ 31.0%
0,9%1,3% 33,49 :
BT + 6 Mon. Legende: RPK + 12 Mon.
51% 1,8% Tatigkeit auf 1. Arbeitsmarf==

13,0%

Qualifizierung / Umschulunis
\ Arbeitslos / arbeitssuchendiliiil
Arbeitsunfahig
PHEB] WM .o
2,2% ~ Andere berufliche Reha ....
4,4% Integrationsbetrieb .......... .

Quellen: Riedel-Heller / Guhne (2015): Die Arbeitssituation von Menschen mit schweren psychischen Erkrankungen |
in Deutschland

BAG UB (2015): Ergebnisse der 3. bundesweiten Umfrage der BAG UB 2014 zur Umsetzung d. Malinahme UB nach §
38a SGB IX




Angebote beruflicher Rehabilitation in

Deutschland
Unterstutzte Beschaftigung (UB) - die deutsche Variante von

SE
Daten BAG-UB: 2015 1211 Befragungsteilnehmer von 85 Anbietern

Abbruchquote 35 %

Integration in Allgemeinen Arbeitsmarkt 40 %,

Unter Ausschluss der Abbrecher 65 %, davon 79 % mit
Eingliederungszuschuss,

66% befristetes Arbeitsverhaltnis. 46 % TZ. 58 % Mindestlohnhohe
Probleme: meist Verlangerung 24 Monate -Praktikumssuche in 8
Wochen meist unmoglich - Problematik der Ausschreibungspraxis
www.bag-ub.de/ub/umfrage

e BTZ



Weitere MalShahmeeffekte-
Selbsteinschatzung

Psychische Gesundheit

Berufliche Leistungsfahigkeit

Fachliches Wissen

Klarheit Gber den weiteren beruflichen Weg
Kompetenzen im Umgang im Vorgesetzten
Kompetenzen im Umgang mit Kollegen
Soziale Kontakte

Wissen zur Krisenbewaltigung

Selbstvertrauen

53,6%

56,1%

55,8%

52,2%

66,2%

78,2%

81,9%

82,4

7,7%

%

rt

" Verschlecht

N

BAGeBTZ



Fazit

Insgesamt beurteilten 82,3% der Teilnehmerinnen und
Teilnehmer das berufliche Training als hilfreich und weitere
15,5% als teilweise hilfreich.

e BTZ



Supported Employment (SE) und
Prevocational Training (PVT)

Eine wissenschaftliche Debatte

* Erst seit wenigen Jahren beschaftigt Arbeitsrehabilitation
auch die wissenschaftliche Debatte in der Psychiatrie

 Die internationalen Studien zum SE losten in Deutschland
eine breite Debatte zur Wirksamkeit von SE/UB und
beruflichen Reha-(LTA)-MalBnahmen allgemein aus

* Generell gibt es in D aufgrund der rechtlichen
Rahmenbedingungen keine einzige Goldstandard-Studie
zur Wirksamkeit beruflicher Reha-Mallnahmen

e BTZ



Exkurs: SE und PVT - Zur Begrifflichkeit

 Supported employment (SE, IPS ,Individual Placement and
Support”) ,Erst Platzieren und dann Trainieren” (in D: als UB
bekannt)

In den Studien ist IPS nach der sog. IPS-Fidelity Scale genau definiert mit Merkmalen
wie u.a. zeitlich unbegrenzter Unterstutzungsdauer, Personalschlussel von 1:20 fur
Jobcoach, Einbindung in Gemeindepsychiatrischen Verbund

* Prevocational Training (PVT) ,Erst Trainieren und dann
Platzieren

Entspricht dem klassischen BTZ-Trainingsangebot

e BTZ



Studienergebnisse zum SE

Befundlage international:, EQOLISE-Studie” (2003-2005)
6-nationale Studie (UK, DE, CH, IT, NL, BU) mit N=312 (D: 52)

Randomisierte Zuweisung 50% Teiln. in IPS/SE - 50% in VT“
(vocational training)

%ebms IPS ist VT uberle%en > 4-fache Beschaftigungstage und
(IPS) statt 45% bruchquote

Zit. Nach Dr. Reinald Fass, BTZ Berlin

e BTZ



Wirksamkeit von SE

Befundlage in Deutschland nicht signifikant

Obwohl Vergleichsgruppe (PVT) eine RPK und eine nur
owochige ArbeitstrainingsmalSinahme in einer Klinik waren

e Zwa weis |n Ko roII ruppe (PVT) negati
Vorell?\gteﬁ un ené. Tellne é)nhpber)P ¥grund
dessen zeit I| egrenzung Ir

. Bedarfsde kende B?eﬁqer}azfal\?era kein

ewer;JEgs r| nst - @-Einkommen
nur 1 e) war

esch ungsniveau (kurz et| eAnIerntat| keit,
er rlgl@ A%?erntetl k(elt & l e| mit J
aus ung, usw.) nicht er wurde
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Wirksamkeit von SE

Befundlage - Ubertragbarkeit

Meta-Studie Bond, Drake, Becker (2012)

24 Einzelstudien zu IPS/SE weltweit wurden ausgewertet

« Zielsetzung: Nachweis der Ubertragbarkeit von IPS ,outside the US*“

 Ergebnisse: weltweit erreicht IPS 55,7% Integrationsquote, PVT nur
22,6% (in % der Beginner einer IntegrationsmalSinahme)

Zit. Nach Dr. Reinald Fass, BTZ Berlin

e BTZ



Wirksamkeit von SE

Meta-Studie Bond, Drake, Becker (2012)

e Deutschland ist in der Studie nur durch EQOLISE erfasst (!!!)

 hohere internationale Integrationsquote von SE (IPS) sagt nichts zur
Beschaftigungsdauer (EQOLISE: ,worked at least one day*)

 Fazit der Meta-Studie ist: ,,To summarize, the question of IPS
transportability outside the US remains unanswered. ,,

Zit. Nach Dr. Reinald Fass, BTZ Berlin

e BTZ



SE-PVT

Schlussfolgerungen

Eine Uberlegenheit von SE gegeniliber PVT kann international,

jedoch nicht fur Deutschland nachgewiesen werden - die

Ubertragbarkeit internationaler Studien auf Deutschland ist

beim gegenwartigen Forschungsstand nicht gegeben

 Entsprechend werden in den S3-Leitlinien der DGPPN zur
»~Arbeitsrehabilitation” beide Settings empfohlen

« Aktuell sind diese in Uberarbeitung

 ,Further research is needed”

 Die BAG-BTZ initiiert und beteiligt sich an Forschungsvorhaben

e BTZ



Fazit

Das Netz von Einrichtungen und Angeboten zur Arbeitsrehabilitation ist
in Deutschland gut ausgebaut, jedoch unubersichtlich - es qilt, dieses
effektiver zu nutzen, auszubauen und weiter zu entwickeln

Statt ,,SE oder PVT - was ist besser“:

Wer benotigt welches Angebot zu welchem
Zeitpunkt?

Welche Angebote konnen wie kombiniert werden um
noch individuellere Losungen zu bieten?

e BTZ



Fazit

Berufliche Trainingszentren sind Mosaiksteine einer vielfaltigen
Reha-Landschaft

Sie verfugen uber ein breitgefachertes Mallnahmeangebot In-
House und im Betrieb.

Sie bieten fur unterschiedliche Aufgaben - und Fragestellungen
individuelle, differenzielle Losungen, Angebote und Settings,
entsprechend dem jeweils individuellen Bedarf.

Eine standardisierte Nachbefragung aller Absolventen sichert
die Ergebnisqualitat, ein einheitliches ICF-Screening die der
Verlaufskontrolle

e BTZ



Fazit

Die bundesweit erhobenen Integrationsergebnisse der BTZ-
Absolventen nach Mallnahmeende sind seit Jahren konstant
Uber der 50 %-Marke und im Vergleich zu denen anderer
Einrichtungen hoher.

Auch durch andere Mallnahmen verbessern psychisch Kranke
ihre Integrationsmaoglichkeiten

Auch die aktuelle Arbeitsmarktlage verbessert die Integration
der Zielgruppe, denn....

e BTZ



SRH
BERUFLICHE
REHABILITATION

Demographische Entwicklung in Baden-wWiirttemberg

bis 2030

rill rill
a,s 2,3 % 80 Jahre und alter

: - 7.6 % 0,5
2,1 19,2 %% 60 bis unter 80 13hrige i I T

il

5,9
2,3

2005 2010 2015 2020 2025 2030

Datenquelle: Bewvilkerungsvorausberechnung

BERUFLICHES TRAININGSZENTRUM
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Fazit

- Wir kdonnen es uns nicht leisten, auf die Ressourcen der
Psychisch Kranken zu verzichten

- Im Rahmen beruflicher Reha lasst sich dieser Fundus an
Ressourcen neu erschlielSen

- Vergessen wir nicht:

e BTZ



$ Bundesministerium —
filr Bildung wissenschaft 5 im dialog SRH
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Heiko Kilian (1):

Geschaftsfuhrer Berufliches Trainingszentrum
Rhein-Neckar

Was wir wissen:

* Psychische Faktoren wie Team- und
Kommunikationsfahigkeit gewinnen im Arbeitsleben
an Bedeutung

* Die psychischen Anforderungen steigen

* Die haufigste bis zweithaufigste Ursache fur
Frihberentungen sind psychische Erkrankungen

 -Der Anteil psychischer Erkrankungen an den
krankheitsbedingten Arbeitsausfallen schwankt nach
Branchen erheblich, z.B.: Baugewerbe 4,1 %,
Gesundheits- und Sozialwesen 12,3 % Etwa 10 %allek. nncsnmum -
krankheitsbedingten Produktionsausfélﬁm_b o
gesamtwirtschaftlicher Ausfallkosten g leESLOCH A\
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Heiko Kilian (2):

Aber:
Die hochste Rate an Psychopharmakaeinnahme verzeichnen arbeitslose
Frauen und Manner, sie ist fast doppelt so hoch wie bei den Erwerbspersonen
mit Sozial- und Gesundheitsberufen.
 FUr Menschen, die psychisch krank sind und Hilfe far den
Wiedereinstieg in die Arbeitswelt benodtigen, stehen bundesweit 23
berufliche Trainingszentren zur Verfugung

Was bedeutet das?
* Arbeit kann (psychisch) krank machen
* Keine Arbeit kann (psychisch) kranker machen
 Es kommt auf eine Gesundheit erhaltende Gestaltung der Arbeit an

 Auch ein maRiger Job ist meist besser fur die psychische Gesundheit
als kein Job
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Publikationen SRH

BERUFLICHE
REHABILITATION

* www.schattauer.de/sonderdrucke/NHK/6_13/SD_NHK 6 13 S
eite_358 362.pdf

« HammelY, Kilian H, Schafer F. Berufliche Rehabilitation

psychisch Kranker - Ein Uberblick Nervenheilkunde 2013; 32
- ISSN 0722-1541
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http://www.schattauer.de/sonderdrucke/NHK/6_13/SD_NHK_6_13_Seite_358_362.pdf
http://www.schattauer.de/sonderdrucke/NHK/6_13/SD_NHK_6_13_Seite_358_362.pdf

SRH
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Nervenheilkunde

ZEITECHRIFT FUR INTERDISZIFLINARE FORTHILDUNG GI12013
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Publikationen SRH

BERUFLICHE
REHABILITATION

 Weisbrod M, Wirtz G, Fass R, Vogeley K, Schafer F, Kilian H:
Realitat und Zukunft der beruflichen Rehabilitation,
Neurotransmitter 2015, 26 (9), 30 - 37

* Kilian H: Supported Employment - ein falsches Konzept fur
Deutschland - Pro. Psychiat Praxis 2016; 43:242 - 243

 Stengler K, Becker T: Supported Employment - ein falsches
Konzept fur Deutschland - Kontra. Psychiat Praxis 2016; 43:

243 - 244
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@ke fur lhre Aufmerksamkeit

Heiko Kilian
Geschaftsfuhrer BTZ Rhein-Neckar

Lempenseite 46
69168 Wiesloch
www.btz-rn.de

e BTZ



Leistungsangebote und Leistungstrager 2015

Berufliches Training _ 53,4%
Assessmentmalnahmen _ 30,2%
Ausbildungs-/Umschulungsvorbereitung - 11,6%
Sonstiges - 4,8%

p



Leistungsangebote und Leistungstrager 2015

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer wurden durch
unterschiedliche Leistungstrager der beruflichen Rehabilitation

DRV Regional _ 19,8%
Sonstiges - 3,4%

/( BAGeBTZ



Soziodemografische Merkmale

Manner 49,8 %, Frauen 50,2 % , Altersschnitt 37,2

<25 Jahre _ 11,8%

25-50 Jahre

75,9%

BAGeBTZ



Soziodemografische Merkmale

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer waren in Bezug auf ihre
Schulbildung im Vergleich mit der Allgemeinbevolkerung

Kein Schulabschluss/ [ 3,5%
Forderschulabschluss 3,6%

0,
Hauptschulabschiuss R ) ,4%
Q
Mittlerer Schulabschiuss TR 22,2%

Fachhochschulreife/ |G 32,0%

Hochschulreife 28,8%

MBTZ mAllgemeinbevolkerung



Soziodemografische Merkmale

Hinsichtlich der Berufsabschlusse zeigte sich eine ahnliche
Verteilung wie in der Allgemeinbevolkerung.

neauspigung TR 5%
Keine Ausbildung

25,8%

Abgeschlossene Ausbildung

57,4%

o N 10,7%
Abgeschlossenes Studium

15,9%

mBTZ Allgemeinbevolkerung



Integration in Arbeit

Teilstichprobe aus Gesamtstichprobe:

regulare Beender
abzuglich 21,5 % Abbrecher
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Integration in Arbeit - 2015

Anteil der Erwerbstatigen vor dem Training 5,9%

Anteil der Erwerbstatigen nach dem Training 54,0%

/ BAGeBTZ
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