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1. Ausgangslage
Kann der Beruf aus gesundheitlichen Griinden nicht mehr ausgelibt werden, bewilligen die Rehabilitations-
trager ,Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben” (LTA).

LTA sollen die Schwierigkeiten beseitigen oder mildern, die aufgrund einer drohenden Behinderung, Behin-
derung oder Schwerbehinderung sowie Gleichstellung die Berufsausbildung oder Berufsauslibung erschwe-
ren oder unmoglich erscheinen lassen. Sie dienen auch der Sicherung eines Erwerbseinkommens auf dem
allgemeinen Arbeitsmarkt.

Seit dem 01.01.2025 liegt die Prozess- und Leistungsverantwortung von LTA bei der Bundesagentur fir Ar-
beit (BA). Dies umfasst alle Leistungen der beruflichen Rehabilitation, sofern die BA der zustdndige Rehabili-
tationstrager fur den*die Rehabilitanden ist.

2. Reha-Leistungen

Neben der Orientierung, Beratung und Vermittlung von Menschen mit (drohender) (Schwer-) Behinderung
ist die Unterstlitzung durch sogenannte Reha-Leistungen ein wesentlicher Bestandteil fiir deren erfolgreiche
Integration in Beschaftigung.

Soweit kein anderer Reha-Trager Vorrang hat (siehe § 6 SGB 1X), erbringen die Bundesagentur fiir Arbeit
(BA) sowie die Jobcenter Wuppertal A6R (JC) die Leistungen nach dem SGB Ill und SGB IX. Fir erwerbsfa-
hige Leistungsberechtigte (eLb) mit Behinderung gelten die Regelungen des SGB Il entsprechend.

2.1 Vorrangigkeit

LTA sind generell vorrangig. Die Aufgabe des JC ist es, einen Rehabilitationsbedarf moglichste friihzeitig zu
erkennen (Bedarfserkennung) und auf eine Antragstellung beim zustandigen Rehabilitationstrager hinzuwir-
ken (§ 9 Abs. 4 SGB IX).

Die Antragstellung auf LTA ist seitens des*der eLb freiwillig. Wirkt der*die eLb nicht mit, erfolgt keine Leis-
tungsminderung nach § 31 SGB II*. Die passiven Leistungen bleiben hiervon unberihrt.

Hinweis
Wenn ein Reha-Verfahren durch fehlende Mitwirkung bzw. Antragsriicknahme beendet wird, ist bei
Beantragung einer aktiven Leistung beim JC erneut zu prifen, ob ein Anspruch auf LTA vorrangig ist.

2.2 Antragstellung

Ist die Teilhabe eingeschrankt, kann ein Rehabilitationsbedarf vorliegen. Die eLb werden zu einer moglichen
Antragstellung beraten und bei der Kontaktaufnahme mit dem zustandigen Rehabilitationstrager unter-
stitzt.

Als Reha-Trager kommen in Betracht:
- die gesetzliche Krankenkasse (medizinische Reha),
- die BA (berufliche Reha),
- der Trager der gesetzlichen Unfallversicherung (medizinische und berufliche Reha),
- der Trager der gesetzlichen Rentenversicherung (medizinische und berufliche Reha),
- der Trager der Alterssicherung der Landwirte (medizinische Reha),
- der Trager der 6ffentlichen Jugendhilfe (medizinische und berufliche Reha),

1 Jedoch werden die aktiven Leistungen nach § 16 Abs. 1 SGB Il (z. B. Vermittlungsbudget) gemiR §§ 64, 66 SGB | ver-
sagt, welche im Rahmen des Reha-Verfahrens in Anspruch genommen werden kénnen.
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- die Trager der Eingliederungshilfen (medizinische und berufliche Reha) und
- die Trager der Kriegsopferversorgung (medizinische und berufliche Reha).

e Bei Personen, welche Leistungen nach dem SGB Il beziehen, liegt die Zustdndigkeit fir eine berufliche
Reha i. d. R. bei der BA (vgl. hierzu Anlage 1) oder bei der Deutschen Rentenversicherung (DRV).

Das Antragsverfahren ist dem zustandigen Rehabilitationstrager zu tiberlassen!?

2.3 Im Reha-Verfahren nicht ausgeschlossene und ausgeschlossene Leistungen

Leistungen, welche im Rahmen des Reha-Verfahrens tatsachlich in Betracht kommen, sollen in den Teilhabe-
plan aufgenommen werden. Die Kosten tragt grundsatzlich der zusténdige Rehabilitationstrager. Wahrend des
Reha-Verfahrens kénnen in Absprache mit diesem auch Eingliederungsleistungen nach § 16 Abs. 1 SGB Il durch
das JC erbracht werden.

Folgende Leistungen kdnnen seit dem 01.01.2022 Bestandteil eines Reha-Verfahrens sein:
- Kommunale Eingliederungsleistungen (§ 16a SGB Il),
- Einstiegsgeld (§ 16b SGB Il),
- Arbeitsgelegenheiten (§ 16d SGB Il),
- Leistungen der freien Forderung (§ 16f SGB Il),
- Forderung bei Wegfall der Hilfebedirftigkeit (§ 16g SGB 1) sowie
- Teilhabe am Arbeitsmarkt (§ 16i SGB 1l) .

Folgende Leistungen kénnen nicht Bestandteil eines Reha-Verfahrens sein:
- Leistungen zur Eingliederung von Selbststandigen (§ 16c SGB Il),
- Leistungen zur Eingliederung von Langzeitarbeitslosen (§ 16e SGB Il).

2.4 Einkommensanrechnung und Ausschluss von Leistungen nach dem SGB Il

Ubergangs- und Ausbildungsgeld (§§ 64 Abs.1 Nr. 1, 65 Abs. 2 und Abs. 5, 66 SGB IX) werden auf die Leistun-
gen nach dem SGB Il angerechnet. Dazu sind die Bewilligungsbescheide per Workflow an die Leistungsge-
wiahrung (LG) weiterzuleiten. Ob die Voraussetzungen fiir Ubergangs-/ Ausbildungsgeld erfiillt sind, iber-
prift der zustandige Reha-Trager.

Zur Anrechnung von Ausbildungs-/ Ubergangsgeld ist der Bewilligungsbescheid als Posteingangsdokument
an das Ratenpostfach der zustandigen LG weiterzuleiten.

ELb, die eine berufliche Ersteingliederung durchlaufen und dazu in einem Internat, Wohnheim oder bei
dem*der Ausbilder*in mit voller Verpflegung untergebracht sind, haben keinen Anspruch auf Leistungen
nach dem SGB Il. Dies ergibt sich aus § 7 Abs. 5S. 2 SGB 1li. V. m. § 61 Abs. 3 SGB Ill. Bei eLb, die im Rahmen
einer beruflichen Wiedereingliederung im Internat untergebracht sind, ist zu priifen, ob der gewdhnliche
Aufenthalt in Wuppertal bestehen bleibt. Dies ist gegeben, wenn der*die eLb regelmaRig nach Wuppertal
zurtickkehrt. Sofern dies der Fall ist, kdnnen weiterhin Kosten wie bisher ibernommen werden.

Die einzelnen Leistungsanspriiche sind vor MalRnahmebeginn zu kldren, um eventuelle Nachteile fir den*die

2 Wird bereits im Beratungsgesprich mit dem JC ein entsprechender Antrag auf Rehabilitation gestellt, so kann dieser
durch das JC an den zustdndigen Rehabilitationstrager weitergeleitet werden (§ 16 Abs. 2 SGB |). Eine bestimmte An-
tragsform ist nicht vorgeschrieben. Sofern die BA als zusténdig angesehen wird, erfolgt die Weiterleitung und Verfah-
rensabsprache Uber die gesicherte Leitung. Die personlichen Angaben des*der eLb sind erst in der E-Mail aufzufiihren.
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elb zu vermeiden. Hierzu klart die IFK mit dem zustdndigen Reha-Trager, welche Leistungen zu bericksichti-
gen sind, und leitet diese Informationen in d.3 an die LG weiter.

3. Die Verantwortungsbereiche im Reha-Verfahren
Das JC ist kein Trager der beruflichen Rehabilitation. Es tragt jedoch die Verantwortung fir wesentliche
Schritte im Reha-Verfahren.

Das Reha-Verfahren unterteilt sich in drei Phasen. Ist die BA zustandiger Trager der Beruflichen Rehabilita-
tion, stellt sich der Ablauf wie folgt dar:

e |dentifizierung des Rehabilitationsbedarfs )
* Feststellung der Reha-Fahigkeit
e |dentifizierung der Motivation flr eine Berufliche Reha
ek e Hinwirken auf Motivation zur Beruflichen Rehabilitation
Zuleitung/ Zugang )
FK GST e Zuleitung zum Team Reha/ SB des JC )
e Hinwirken auf eine Antragstellung bei zustandigem
Rehabilitationstrager
* Nahtlose Ubergabe vom JC zur BA
Phase 1 * Transparenz Uber Reha-Verfahren, Zustandigkeiten und nachste
Z .
Reha/ggf";fb’ BA Schritte herstellen y
\
e Gemeinsame Ziele definieren und festlegen
e Abstimmung zu Teilhabezielen und notwendigen Leistungen
Phase 2 e bei Bedarf kontinuierliche Anpassung und Austausch
Teilhabeplanung * Transparenz Uiber Forderungen und Zustandigkeiten herstellen
BA, eLb, Reha/ SB )
\

e Nahtlose Ubergabe von der BA zum JC
e Absolventenmanagement durch das JC

Phase 3
eyl o Transparenz Uber Vermittlungsaktivitaten, weitere Férderungen

Vermittlung sowie Zustandigkeiten herstellen
Reha/ SB, eLb, (BA) )

Je Phase wird verpflichtend eine Fallberatung/ Fallbesprechung durchgefiihrt.
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Phase Zugang -> zeitnah, wenn die BA-Fallbetrachtung von einem Bedarf an Leistungen zur Teilhabe am Ar-
beitsleben ausgeht.

Phase Teilhabeplanung -> zeitnah, sobald die Bedarfsermittlung/ -feststellung abgeschlossen ist und kon-
krete Forderangebote zur Bedarfsdeckung unterbreitet werden kénnen.

Phase Absolventenmanagement/ Vermittlung -> beginnend in der Regel 3 Monate vor dem geplanten zeitli-
chen Ablauf der Forderung.

Unabhangig davon informieren sich JC und BA gegenseitig (iber relevante Veranderungen im Zusammenhang
mit dem Rehabilitationsprozess.

3.1 Die Prozessverantwortung
Die Prozessverantwortung im Rahmen des Rehabilitationsprozesses liegt durchgehend bei der BA. Unabhan-

gig davon liegen die einzelnen Phasen und die damit verbundenen Aufgaben in unterschiedlicher Verant-
wortlichkeit der BA und dem zustandigen Jobcenter.

3.1.1 Phase 1 — Zuleitung/ Zugang - Identifizierung des Rehabilitationsbedarfs

¢ |dentifizierung der Motivation fiir eine Berufliche Reha
o Feststellung der Reha-Fahigkeit
¢ Hinwirken auf Motivation zur Beruflichen Rehabilitation

Zuleitung e Zuleitung zum Team Reha/ SB des JC
JC-IFK

¢ Hinwirken auf eine Antragstellung bei zustandigem Rehabilitationstrager
» Nahtlose Ubergabe vom JC zur BA

Phase 1 e Einschaltung/ Kontaktaufnahme zum Reha-Team BA
Zugang

Reha/ SB

¢ Kennenlernen des potenziellen Rehabilitanden
¢ Herbeiflihrung eines gemeinsamen Wissensstandes
¢ Informationen zum Rehaverfahren
Phase 1 e gemeinsame Beratung zum Reha-Verfahren
Zugang ® Vereinbarung der nachsten Schritte
Reha/ SB, BA, elb | eventuell Einschaltung der Fachdienste

Ein Reha-Bedarf ist ggf. vorhanden, wenn sich z. B. im Beratungsgesprach ergibt, dass aufgrund von berufs-
bezogenen gesundheitlichen Einschrankungen die bisherige Tatigkeit nicht mehr auf Dauer oder nur noch
mit Hilfen ausgelbt werden kann oder sich der*die eLb als Férderschiiler*in noch nicht in der Betreuung des
Reha-Teams der BA befindet. Als Bedarfserkennung werden hier die Wahrnehmung und das Erkennen eines
moglichen Unterstiitzungsbedarfs gesehen.
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Eine Verpflichtung zur friihzeitigen Erkennung eines Reha-Bedarfs und entsprechende Unterstiitzung kann
aus § 12 Abs. 2 SGB IX entnommen werden.

Im Rahmen der Bedarfserkennung im Sinne von § 2 SGB IX (§ 19 SGB lll, sofern die BA Reha-Tragerin ist) wird
festgestellt, welche Voraussetzungen eine Person erfiillen muss, damit ein Reha-Bedarf durch den Reha-Tra-
ger anzuerkennen ist:
- Behinderung®i.S. v. § 2 SGB IX muss drohen oder vorliegen,
- Behinderung muss nach ihrer Art und Schwere so beschaffen sein, dass die Aussichten zur Teilhabe
am Arbeitsleben gemindert sind,
- die Minderung der Erwerbsaussicht darf nicht voriibergehend sein (> 6 Monate) und
- die Behinderung muss wesentlich sein - hier ist der Grad der Behinderung bzw. das Gewicht der Aus-
wirkung der Behinderung auf die Erwerbsaussichten zu beriicksichtigen.

Ob eine Teilhabebeeintrachtigung vorliegt, vor allem auch, ob es sich um eine wesentliche Beeintrachtigung
handelt, kann nur in der Gesamtschau der Beeintrachtigungen ermittelt werden (Welche Beeintrachtigungen
liegen bei der Person mit Behinderung vor und wie wirkt sich dies insgesamt in den Lebensbereichen aus?).
Die Bedarfserkennung ist kein einmaliger Vorgang, der Entwicklungsprozess muss stets im Auge behalten
werden.

Bei der Bedarfserkennung sind Informationen aus der Vergangenheit, der Gegenwart und Zukunft zu bertck-
sichtigen.

Weitere Indizien fiir einen moglichen Reha-Bedarf (siehe auch ,Reha-115_Checkliste” unter ,,Reha-allge-
meine-Lstg_(SGBIII-115)“/ ,,Reha-127_Checkliste” unter ,,Reha-besondere-Lstg_(SGBIII-115)” in FMG.job.

- Existieren vermittlungsrelevante Einschrankungen im Leistungsvermogen (z. B. korperliche, psychi-
sche, seelische oder geistige Einschrankungen)?

- Erfolgte ein Ausbildungs- oder Tatigkeitsabbruch aufgrund eines verdanderten Leistungsvermogens
(z. B. aufgrund berufsbezogener Allergien)?

- Spricht der*die eLb nach Abschluss einer MaRnahme der medizinischen Rehabilitation (z. B. Kur)
oder nach langerer stationarer Unterbringung oder Arbeitsunfihigkeit vor?

- Liegen Hinweise auf eine Lernbehinderung vor (z. B. entsprechende Unterlagen/ Zeugnisse)?

- Wurde eine Forder- oder Sonderschule besucht und befindet sich der*die Kunde*in noch nicht in
Betreuung des Reha-Teams der BA?

- Ergeben sich Hinweise auf eine sonderpadagogische Unterstiitzung wahrend des Schulbesuchs?
- Wird der*die elLb derzeit von einem Trager der Jugendhilfe betreut oder bezieht von diesen Leistun-
gen?

3 Der Begriff der Behinderung ist so zu verstehen, ,,dass er einen Zustand einschlieRt, der durch eine arztlich diagnostizierte heilbare
oder unheilbare Krankheit verursacht wird, wenn diese Krankheit eine Einschrankung mit sich bringt, die insbesondere auf physische,
geistige oder psychische Beeintrachtigungen zurlickzufiihren ist, die in Wechselwirkung mit verschiedenen Barrieren den Betreffen-
den an der vollen und wirksamen Teilhabe am Berufsleben, gleichberechtigt mit anderen Arbeitnehmern, hindern kann.” (EuGH
18.12.2014 — C-354/13)
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- Liegt ein klar erkennbares Reha-Anliegen vor (z. B. drztliche oder psychologische Gutachten, Emp-
fehlung des Hausarztes zum Berufswechsel wegen gesundheitlicher Einschrankungen, entspre-
chende Empfehlung als Ergebnis einer medizinischen Rehabilitation)?

- Liegen offensichtliche Sinnesbehinderungen oder Kérperbehinderungen vor?
- Hat der*die eLb eine anerkannte Behinderung (Feststellungsbescheid des Versorgungsamtes)?

- Ist der*die eLb von der BA einem schwerbehinderten Menschen gleichgestellt worden oder ist
ihr*ihm dies schriftlich zugesichert worden?

- Geht aus Unterlagen oder Aussagen des*der eLb hervor, dass ein eingeschranktes Leistungsvermo-
gen von lediglich 3 bis 6 Stunden taglich vorliegt?

- Bezieht der*die elLb eine Rente?
- Liegen Abschlussberichte von Malinahmen vor, die einen Reha-Bedarf ausweisen?

- Vorbereitende Unterlagen des*der elb fiir das Vermittlungsgesprach (arztliche Atteste oder Be-
richte, Hinweise aus Kiindigungsschreiben usw.)?

Die gesundheitlichen Einschrankungen, die ein Reha-Verfahren begriinden, missen nachgewiesen werden.
Die IFK hat darauf hinzuwirken, dass vorrangig bereits vorliegende (eigene) arztliche Unterlagen durch
den*die eLb beizubringen sind. Nur wenn die gesundheitlichen Einschrankungen fiir die IFK dadurch nicht
ausreichend nachgewiesen werden konnen, ist ein arztliches bzw. psychologisches Gutachten in Auftrag zu
geben. Zum Verfahren der Einschaltung wird auf die Verfahrensregelungen , Erstellung von Arztlichen Gut-
achten (AG)“ bzw. , Erstellung von Psychologischen Gutachten (PG)“ verwiesen.

Mit der Feststellung eines sich moglicherweise ergebenden Reha-Bedarfes ist der zustdndige Reha-Trager
einzuschalten.

3.1.2 Phase 1 — Zugang - Hinwirken auf eine Antragstellung bei zustandigem Rehabilitationstrager

Die Einschaltung des zustandigen Reha-Tragers erfolgt ausschlieRlich tiber das Team Reha/ SB. Die Zuleitung
der eLb mit potenziellen Reha-Bedarfen an das Team erfolgt aus den Geschéftsstellen und Sonderteams her-
aus. Die erste Einschatzung nimmt die IFK vor. Die Reha-Multiplikatoren*innen tberprifen diese und setzen
die eLb mit entsprechendem Bedarf und Eignung auf die Vormerkliste des Teams Reha/ SB.

Die Aufgaben des Teams Reha/ SB liegen

- inder abschlieBenden Bedarfsermittlung beruflicher Rehabilitation,

- inder Ermittlung und abschlieRenden Feststellung der Reha-Fahigkeit (Ausschluss eventuell dem Re-
habilitationsprozess entgegenstehender Hemmnisse, Klarung von Motivation und Freiwilligkeit),

- inder Ermittlung und Feststellung der Méglichkeiten beruflicher Rehabilitation,

- inder Einschaltung des jeweils zustandigen Reha-Tragers sowie

- in der gemeinsamen Fallbesprechung/ Fallberatung, wenn die BA der zustidndige Reha-Trager ist
(Fallbesprechung = Gesprich zwischen IFK des Teams Reha/ SB und dem*der zustandigen Vermitt-
ler*in der BA
Fallberatung = gemeinsames Beratungsgesprach von elb, IFK des Teams Reha-SB und Vermittler*in
der BA)
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Weisungen/ Verfahrenshinweis
Berufliche Rehabilitation (Reha)

3.1.2 Phase 2 — Teilhabeplanung

* Fallbesprechung/ Fallberatung
e Abstimmung zu Teilhabezielen und notwendigen Leistungen
¢ Transparenz Uber Forderungen und Zustandigkeiten herstellen
* Definition des Teilhabeziels
Phase 2 e Abstimmung/ Verzahnung der relevanten Forderleistungen BA <->JC
Teilhabeplanung e ggf. Einschaltung der Fachdienste
EYMRELEVASCIIIN « Abschluss Teilhabeplan

e optional - erganzende Eingliederungsleistungen nach §§ 16 a ff. SGB Il - (ohne §§ 16¢ und
Phase 2 16e SGB I1)

Teilhabeplanung +

laufendes Reha-
Verfahren
BA<->JC

e Entscheidung lber die erforderlichen LTA
e Umsetzung der erforderlichen LTA

Phase 2 e Finanzierung der erforderlichen LTA

Leistungsverantwor-
tung + laufendes
Reha-Verfahren

BA

In § 6 SGB IX ist aufgefiihrt, wer ein Reha-Trager sein kann. Das JC ist nicht aufgefiihrt. Die Prozessverant-
wortung hat somit der zustandige Reha-Trager (Entscheidung Gber Behinderung, Beratung, tatsachliche Fest-
stellung des Rehabilitationsbedarfs und Erstellung des Teilhabeplans unter Beteiligung des JC).

Die Rolle des JC wird durch § 19 SGB IX dadurch gestarkt, dass eine Beteiligung im Teilhabeplanverfahren
erfolgt. Zentraler Bestandteil von § 19 SGB IX ist die Erstellung und ggf. die Anpassung eines zielorientierten
und individuellen Teilhabeplans. Die Teilhabeplanung umfasst den gesamten Reha-Prozess. Im Rahmen der
Teilhabeplanung werden die zu erbringenden Leistungen zwischen den Reha-Tragern und dem JC abgespro-
chen und miteinander sinnvoll verzahnt. Dies erfolgt in Abstimmung mit dem*der eLb. Ist die BA die zustan-
dige Reha-Tragerin erfolgt die Teilhabeplanung - ggf. nach vorheriger Fallbesprechung - im Rahmen einer
gemeinsamen Fallberatung.

Die Initiative, zeitliche Abstimmung und Einladungen zur Fallberatungen erfolgen durch die Beratungsfach-
kraft der BA. Die Fallberatungen in Form von Videoberatungen findet in den Raumlichkeiten des JC statt. In
diesem Fall laden die IFK des Teams Reha/ SB den*die betreffende Person zu sich in das JC ein, so dass diese
dort an der Fallberatung teilnehmen kann.

Fir den*die eLb besteht ein Wunsch- und Wahlrecht bei der Entscheidung und Ausfiihrung der Leistungen,
soweit diese Wiinsche berechtigt bzw. geeignet sind (§ 8 SGB IX). Ebenso bedarf es einer Zustimmung durch
den*die eLb Uber die vorgeschlagenen LTA (§ 8 SGB IX).

Der Teilhabeplan bedarf der Schriftform. Er stellt die Grundlage fir die Gewahrung von LTA dar.
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Weisungen/ Verfahrenshinweis
Berufliche Rehabilitation (Reha)

Nach § 22 SGB IX hat der Reha-Trager wahrend der Gewahrung von LTA grundsatzlich eine Informations-
pflicht gegentiber dem JC als Integrationsverantwortlichem.

Aufgrund der fortlaufenden Zustandigkeit des JC wahrend des Reha-Prozesses libernehmen die JC bei der
Erkennung von Anpassungsbedarfen eine wichtige Rolle. Die enge Zusammenarbeit von BA und JC ist wah-
rend des gesamten Reha-Prozesses unerlasslich.

3.1.3 Phase 2 - Leistungsverantwortung

Malgeblich fir die Forderung im Rehabilitationsprozess sind die in der Teilhabeplanung vorgesehenen Leis-
tungen. Die Durchfiihrung und Finanzierung von Férderungen im Rehabilitationsprozess in Tragerschaft der
BA obliegt grundsatzlich der Agentur fir Arbeit Solingen-Wuppertal, soweit es sich nicht um in den Teilhabe-
plan aufgenommene Leistungen nach den §§ 16a ff. SGB Il handelt (siehe Pkt. 2.3 Im Reha-Verfahren nicht
ausgeschlossene und ausgeschlossene Leistungen).

Vermittlungsunterstiitzende Leistungen nach den §§ 44, 45 SGB Il im Rehabilitationsprozess kdnnen durch
das mit der Vermittlung betraute JC eingeleitet und durch die BA finanziert werden. Stellt die IFK des Jobcen-
ters einen Unterstltzungsbedarf fest, berat sie die eLb (iber mogliche Leistungen nach den §§ 44 und 45

SGB II. Die IFK stellt der Agentur fiir Arbeit die notwendigen Informationen fiir die Umsetzung der Foérderung
zur Verfligung, ohne dass es eines zusatzlichen Beratungstermins zwischen der Vermittlungsfachkraft der BA
und dem*der eLb bedarf. Die Ubermittlung der Informationen erfolgt iiber das Formular Reha-115_informa-
tionsuebergabe-44-45. In jedem Fall bedarf es einer aussagekraftigten Dokumentation zur Notwendigkeit
der Férderung. Die Entscheidung, die Bescheidung sowie die Zahlbarmachung liegen bei der BA.

Im Einzelfall kann das Jobcenter nach gegenseitiger Absprache die Finanzierung Gibernehmen. Eilige Fallge-
staltungen, welche aufgrund der Kurzfristigkeit, vor Genehmigung nicht zwischen dem JC und der BA kom-
muniziert werden kénnen (z. B. MaBnahme bei einem Arbeitgeber mit Beginn innerhalb von 72 Stunden
nach Leistungsbegehren) werden vom Jobcenter vollstandig selbst abgewickelt.

Sollte ein anderer Reha-Trager als die BA zustandig sein, obliegt diesem grds. die Leistungsverantwortung.
Flr das JC wird mit dem Teilhabestarkungsgesetz lediglich das partielle Leistungsverbot in Bezug auf Leistun-
gen nach §§ 44, 45 SGB IIl aufgehoben, sofern der zustéandige Reha-Trager (z. B. DRV) nicht entsprechende
vermittlungsunterstiitzende Leistungen erbringt (s. § 5 SGB Il und § 22 Abs. 2 SGB l1).

Beantragt der*die Auszubildende/ Beschiftigte ausdriicklich Reha/ SB-spezifische Leistungen zur Sicherung
eines Ausbildungs-/ Beschaftigungsverhiltnisses, ist er*sie an den Integrationsfachdienst (IFD) weiterzulei-
ten. Die IFD handeln im Auftrag der Inklusionsamter, die fir die Ausfiihrung der jeweiligen Leistungen ver-
antwortlich sind.
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Weisungen/ Verfahrenshinweis
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3.1.3 Phase 3 — Absolventenmanagement/ Vermittlung

¢ Auswertung MaBnahmeteilnahme und Festlegung der Integrationsstrategie
o Ggf. Abstimmung von vermittlungsunterstiitzenden Forderleistungen

Phase 3 e Beratung zu Begleitung Dritter
Absolventenmanagement/
Vermittlung
BA, elb, Reha/ SB Y,

o Aktualisierung des Bewerberprofils sowie des Stellengesuchs \
¢ Vereinbarung von Vermittlungsaktivitaten
¢ Optional - Einschaltung des Unternehmensservice (US)

¢ JC optional - erganzende Eingliederungsleistungen nach §§ 16a ff. SGB Il - (ohne §§ 16¢
Phase 3 und 16e SGB 1)

Absolventenmanagement/ JRS:YN optional - vermittlungsunterstiitzende Leistungen nach § 16 Abs. 1 SGB Il i. V. m.

Vermittlung
Reha, eLb, (BA) §§ 44 und 45 SGB Ill) )

~

o fortlaufender Informationsaustausch zum Sachstand der Vermittlungsbemihungen

- bis 6 Monate nach Férderung -> moglichst monatlich
Phase 3 - danach -> moglichst alle 3 Monate, jedoch nicht seltener als alle 6 Monate

Absolventenmanagement/
Vermittlung
Reha/ SB <-> BA )

Die Integrationsverantwortung verbleibt durchgédngig beim JC, soweit der*die Rehabilitand*in den Status als
elb hat. Die Integration des*der eLb ist im Rahmen des Absolventenmanagements rechtzeitig vor MaRnah-
meende nachhaltig durch geeignete MaRnahmen zu unterstiitzen, um auf einen méglichst nahtlosen Uber-

gang in eine Beschaftigung hinzuwirken.

Das JC informiert die BA als Prozessverantwortliche regelmaRig Gber die Integrationsbemiihungen und -fort-
schritte. Die Unterrichtung soll in der Phase 3 bis 6 Monate nach Ende der Férderung moglichst monatlich,
danach moglichst alle 3 Monate, jedoch nicht seltener als alle 6 Monate erfolgen. Bei den Integrationsbem-
hungen erkannte weitere oder verdnderte Férderbedarfe werden unverziiglich kommuniziert.

Im Rahmen des Absolventenmanagements erfolgt die Erfassung der erworbenen Qualifikationen sowie die
Anpassung des Berufswunsches im Nullprofil (Reiter Vermittlung).
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Die Betreuungsintensitat der eLb ist abhangig von der Dauer der MaBnahmeteilnahme:

MaRnahme- bis 6 Wochen 6 Wochen bis Uber 6

Termine dauer 6 Monate Monate
3 Monate vor Malinahmeende - - X
2 Wochen vor MaRnahmeende - X -
Unmittelbar nach beendeter MalRnahme X X X
4 Wochen nach Ende der MaRnahme X X X

Ndhere Informationen enthélt die Verfahrensregelung "Absolventenmanagement".

4. Einschaltung des Reha-Tragers

4.1 Reha-Team (BA)
Zur Einschaltung des Reha-Teams der BA sind folgende Unterlagen durch die IFK des Reha-Teams an das im
Team Reha/ SB bekannte Funktions-E-Mail-Postfach (zur Reha-Teilhabe-Beratung) der BA zu libersenden:

- BaEL-Ausdruck

- FMG.job-Vordruck "Reha_Team-Einschaltung"

- Ausdrucke wichtiger Beratungsvermerke

- arztliche Unterlagen, Entlassberichte, MaRnahmeberichte, ggf. Kopien von (bereits vorhandenen) Gut-
achten. (Der AD/ PD ist dann einzuschalten, wenn keine alternativen aussagekriftigen Unterlagen vorlie-
gen.)

In Wuppertal prift das Reha-Team der BA bereits mit dem Einschaltungsbogen des JC seine Zustandigkeit.
Wird die Zustandigkeit sowie ein voraussichtlicher Reha-Bedarf nach § 19 SGB Ill festgestellt, erfolgt die An-
tragsausgabe. Hierdurch wird das eigentliche Reha-Verfahren in Gang gesetzt. In der Regel erfolgt dies im
Erstgesprach. Nach Antragsriickgabe entscheidet die BA innerhalb von zwei Wochen nach Antragseingang
Uber die Zustandigkeit (§ 14 Abs. 1 S. 1 SGB IX). Bei positiver Bescheidung werden mogliche Reha-Malnah-
men in Abstimmung mit dem JC und dem*der elLb besprochen.

Stellt das Reha-Team der BA nach Zustandigkeitsprifung fest, dass ein anderer Reha-Trager zustandig ist,
wird der Antrag von dort entsprechend weitergeleitet und der*die Rehabilitand*in unter Angabe des zustan-
digen Reha-Tragers entsprechend informiert.

Hinweis

Auch ein beim JC gestellter Antrag |6st die Frist gemalR § 14 SGB IX aus. Daher ist der Antrag in solchen Fallen
unverziglich an die BA weiterzuleiten. Hierbei ist zu beachten, dass der Antrag an keine Form gebunden ist,
d. h. insbes. schriftlich, miindlich sowie fernmiindlich erfolgen kann. Zusatzlich ist durch die IFK eine E-Mail
Uber die gesicherte Leitung an das entsprechende Teilhabe-Postfach der BA Giber die Antragstellung zu sen-
den, vgl. Punkt 11.1.

4.2 Reha-Team (DRV)
Die Antragsvordrucke stehen unter www.deutsche-rentenversicherung.de (Formulare A-Z) sowohl als PDF-
Dokument als auch zur Online-Antragstellung zur Verfligung.
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Weisungen/ Verfahrenshinweis
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4.3 Anderes Reha-Team
Diese Reha-Verfahren werden durch den jeweiligen Trager eigenstandig eingeleitet.

4.4 Kooperationsplan

Grundsatzlich ist das Reha-Verfahren zusammen mit den Teilhabezielen in einem KP aufzunehmen. Darin
wird zusammen mit dem elLb festgehalten, dass das JC jeweils tiber den Stand der Dinge zu informieren ist
und alle relevanten Unterlagen (z. B. Bescheide) vorzulegen sind.

5. Reha-MaRnahmen (sofern BA Reha-Tragerin ist)

Der Teilhabeplan kann die unten aufgefiihrten MalRnahmen beinhalten.

GemaR § 113 SGB lll kénnen fir Menschen mit Behinderung allgemeine Leistungen und besondere Leistun-
gen zur Teilhabe am Arbeitsleben erbracht werden.

Zu den allgemeinen Leistungen gehdren
- die Leistungen zur Aktivierung und beruflichen Eingliederung (§§ 44—-47 SGB Ill),
- die Leistungen zur Férderung der Berufsvorbereitung (§§ 51-55 SGB 1),
- die Gewédhrung von Berufsausbildungsbeihilfe (§§ 56—72 SGB lll),
- die Leistungen zur Férderung der Berufsausbildung (§§ 73—80 SGB ll1),
- die Leistungen zur Férderung der Assistierten Ausbildung (§§ 74—75a SGB lll),
- die Leistungen zur Férderung der beruflichen Weiterbildung (§§ 81-87 SGB lll),
- die Leistungen zur Férderung der Aufnahme einer selbststdandigen Tatigkeit (§§ 93 f. SGB IIl).

Die allgemeinen Leistungen sind vorrangig vor den besonderen Leistungen zu erbringen, wenn hierdurch be-
reits der Eingliederungserfolg erreicht werden kann.

Die besonderen Leistungen gemal § 117 SGB Ill werden (insbesondere zur Forderung der beruflichen Aus-
und Weiterbildung, einschlieBlich Berufsvorbereitung, sowie der wegen der Behinderung erforderlichen
Grundausbildung) erbracht, wenn:

- fiur die Art oder Schwere der Behinderung (oder die Sicherung der LTA) die Teilnahme an einer Mal3-
nahme in einer besonderen Einrichtung unerlasslich ist oder
- die allgemeinen Leistungen wegen Art oder Schwere der Behinderung nicht ausreichend sind.

5.1 WeiterbildungsmaBnahmen im Reha-Verfahren
Im Rahmen der beruflichen Weiterbildung kdnnen sowohl Teilqualifikationen als auch Malnahmen gefor-
dert werden, die zu einem beruflichen Abschluss fiihren. GemaR § 116 SGB Il (Teilhabe am Arbeitsleben fiir
Menschen mit Behinderung) kann abweichend zu § 81 Abs. 1 und Abs. 2 SGB Il die berufliche Weiterbildung
auch dann gefordert werden, wenn behinderte Menschen
- nicht arbeitslos sind,
- als Arbeitnehmer*innen ohne Berufsabschluss noch nicht 3 Jahre beruflich titig gewesen sind oder
- einer langeren Férderung als eine Person ohne Behinderung oder einer erneuten Férderung bedir-
fen, um am Arbeitsleben teilzuhaben oder weiter teilzuhaben.

5.1.1 Weiterbildungen nach §§ 113 Abs. 1 Nr. 1, 115 Nr. 3 SGB IlIl mit BGS (nicht-behinderungsspezifisch)
Der Teilhabeplan enthélt die Empfehlung fiir eine ,,nicht-behinderungsspezifische” Weiterbildung gem.

§§ 113 Abs. 1 Nr. 1, 115 Nr. 3 SGB Il (allgemeine Leistungen s. 0.). Als Praxisbeispiel flir eine Weiterbildung
mit BGS kommen z. B. der*die Friseur*in mit Allergie gegen Chemikalien oder der*die Berufskraftfahrer*in
mit schwerem Bandscheibenvorfall in Betracht. Fiir den*die eLb besteht hier eine freie Tragerwahl.
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5.1.2 Férderung einer Weiterbildung in einem Berufsbildungswerk/ -forderungswerk und vergleichbaren
Einrichtungen (§ 51 SGB IX) gem. §§ 113 Abs. 1 Nr. 1 und 2, 117 ff. SGB Il (behinderungsspezifisch)

Der Teilhabeplan kann auch besondere Leistungen und besonderen Einrichtungen sowie spezielle Mal3-
nahme fir Menschen mit Behinderung(en) im Sinne von §§ 113 Abs. 1 Nr. 1 und 2, 117 ff. SGB lll als Empfeh-
lung beinhalten.

Fir die Teilnahmekosten an der WeiterbildungsmaBnahme ist § 127 SGB Il fiir besondere Leistungen im
Rahmen des Reha-Verfahrens einschlagig.

5.2 Unterstiitzte Beschaftigung nach § 55 SGB IX (UB)

Die UB ist flir eLb mit dem Potenzial fiir eine Beschaftigung auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt vorgesehen.
Dies ist der Fall, wenn eine Integration in eine sozialversicherungspflichtige Beschaftigung oder der Erhalt
der Beschéftigung mit anderen Teilhabeleistungen (insbesondere Berufsvorbereitung und —ausbildung) nicht
moglich ist, aber mit der UB moglich erscheint.

5.2.1 MaBnahmeinhalte und -dauer

Die UB beinhaltet ein betriebliches Training direkt am Arbeitsplatz in einem Unternehmen und wird von ei-
nem*r Trainer*in begleitet. Mit Hilfe der UB kann ein*e Arbeitgeber*in ohne vertragliche Bindungen und
ohne finanziellen Aufwand Mitarbeiter*innen mit Behinderung fiir den Betrieb gewinnen.

Weitere Inhalte sind: Férderung der Sozialkompetenz, Weiterentwicklung der Personlichkeit, berufs- und
arbeitsplatziibergreifende Wissensvermittlung und Kompetenztraining.

Die individuelle betriebliche Qualifizierung dauert bis zu 24 Monate und kann in Einzelfdllen um maximal 12
Monate verldangert werden.

5.2.2 MaBnahmezuweisung und -kosten

Die Erforderlichkeit einer Teilnahme wird im Rahmen einer gemeinsamen Fallberatung durch die BA festge-
stellt. Die Zuweisung der Teilnehmer*innen erfolgt ausschlieflich iber die Reha-Berater*innen der BA. Wah-
rend der Qualifizierung ibernimmt die BA die Kosten der Sozialversicherung sowie die anfallenden Fahrkos-
ten. Das JC sichert wahrend der Teilnahme weiterhin den Lebensunterhalt und die KdU.

5.3 Werkstatt fiir Menschen mit Behinderung (WfbM)

Eine Werkstatt flir Menschen mit Behinderung (WfbM) ist definiert als eine Einrichtung zur Teilhabe von
Menschen mit Behinderung am Arbeitsleben und zur Eingliederung in das Arbeitsleben (§§ 219 ff., 56-59
SGB IX). Sie bietet Menschen mit Behinderung, die wegen Art oder Schwere der Behinderung nicht, noch
nicht oder noch nicht wieder auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt tatig sein kdnnen, einen Ausbildungsplatz
oder Arbeitsplatz oder eine Gelegenheit zur Ausiibung einer geeigneten Tatigkeit. Auf die Art oder die Ursa-
che der Behinderung kommt es nicht an.

Detaillierte Informationen kénnen der Verfahrensregelung Werkstatt fiir Menschen mit Behinderung ent-
nommen werden.

5.4 Weitere mogliche Reha-MaRnahmen
u25

In der beruflichen Reha bestehen fiir Schiiler*innen nach Beendigung der Schule verschiedene Moglichkei-
ten des Berufseinstiegs. Dazu gehéren u. A.
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e Reha BvB
e Berufsorientierungspraktikum § 48a SGB Il (siehe auch Verfahrenshinweis Berufsorientierungsprak-
tikum (BOP))

e Einstiegsqualifizierung § 54a SGB Il (siehe auch Verfahrenshinweis Einstiegsqualifizierung (EQ))

e Berufsausbildung in einer auerbetrieblichen Einrichtung (BaE) § 76 SGB Il inkl. Fachpraktikerausbil-
dung und Ausbildung in einem Berufsbildungswerk (siehe auch MalRnahmetool)

e Assistierte Ausbildung §§ 74, 75 SGB Il (siehe auch MalRnahmetool)

Weitere Férderleistungen im Reha Verfahren (U25/ U25)

e Teilhabebegleitung § 49 Abs. 3 Nr. 7 SGB IX
Mit der Teilhabebegleitung (THB) sollen die Vorbereitung, Anbahnung und Stabilisierung einer be-
trieblichen Ausbildung, betrieblichen Umschulung oder versicherungspflichtigen Beschaftigung indi-
viduell und bedarfsorientiert unterstitzt und nach erfolgreichem Abschluss eine moglichst dauer-
hafte Integration auf dem ersten Arbeitsmarkt erreicht werden.

- Probebeschiftigung § 46 SGB lll (siehe auch Verfahrenshinweis Probebeschiftigung fiir Menschen
mit Behinderung)

5.5 FMG.job

Reiter ,BaEL"”

Die Teilnahme an einer Reha-Malinahme ist in FMG.job zu erfassen. Zur Erfassung in der BaEL wird auf die
Arbeitshilfe | 6.01 Tischvorlage BaEL verwiesen. Es ist dabei auf die Unterscheidung zwischen Reha-Teilhabe
am Arbeitsmarkt (bis 31.12.2024) und Reha-Teilhabe am Arbeitsmarkt (ab 01.01.2025) zu achten. Eine sepa-
rate Buchung fiir Reha-MalRnahmen mit Beginn ab dem 01.01.2025 ist nicht erforderlich.

Reiter , Allgemeines“ — Bereich ,,Gesundheit”

Gesundheit
Schwerbehindert nein
Grad der Behinderung Kein GdB
Reha-Fall @ja () nein

Reha von
Reha bis =&

RehaTrager v
I
Agentur fur Arbeit
Datenmeldung an BA | Trager gesetzliche Rentenversicherung
bis Trager gesetzliche Unfallversicherung
Fallende (Person) Trager Jugendhilfe
Grund Trager Kriegsopferversorgung/-firsorge

Trager Sozialhilfe

Grundsatzlich gilt: Das Vorliegen einer Schwerbehinderung sowie der Grad der Behinderung (GdB) wird lau-
fend von der jeweils zustandigen IFK gepflegt.

Das Befiillen der Felder ,Reha-Fall ja“, ,,Reha von“ sowie die Auswahl des zustandigen Reha-Tragers obliegt
ausschlieBlich dem Team Reha/SB!
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Weisungen/ Verfahrenshinweis
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»Reha von“

Bei Neufallen definiert sich das Datum zunachst durch den Tag, an dem die Einschaltung (liber den
Einschaltbogen) des zustandigen Reha-Tragers erfolgt, d. h. alle relevanten Unterlagen liegen vor, es
bestehen keine vorrangigen Handlungsbedarfe und der*die eLb stimmt der Einschaltung zu.

Erhélt das Team Reha/ SB die Rickmeldung liber den tatsdchlichen Beginn des Reha-Verfahrens
beim zustandigen Reha-Trager, wird das Feld im Nachgang angepasst.

Im Fall laufender oder ehemaliger Reha-Falle wird direkt der Beginn der tatsachlichen Reha-Mal3-
nahme beim zustandigen Reha-Trager erfasst.

»Reha bis”

Das Verfahren der beruflichen Rehabilitation ist abgeschlossen, wenn der*die elLb infolge der Reha
mindestens 6 Monate sozialversicherungspflichtig beschaftigt ist/ war. Mit Abschluss des Reha-Ver-
fahrens erfolgt ebenfalls die Umstellung von ,,Reha-Fall ja“ auf ,,Reha-Fall nein“.

Zu den Feldern ,,Reha-Fall nein“ und ,,Reha bis“: Das Team Reha/ SB beendet Reha-Fille, sofern die elLb
wahrend des gesamten Verfahrens im Leistungsbezug bleiben.

Die Angabe ,,Reha-Fall nein” und die Umstellung auf ,,Reha bis“ kann auch von der jeweils zustandigen IFK
vorgenommen werden (z. B. bei Neuantragstellung — siehe auch Verfahrenshinweis QuEr).

6. Mehrbedarf nach § 21 Abs. 4 SGB Il

Voraussetzung fur die Anerkennung des Mehrbedarfs ist das Vorliegen einer Behinderung®, eine daraus fol-
gende Beeintrachtigung der leistungsberechtigten Person bei der Eingliederung in das Arbeitsleben oder der
Teilhabe am Arbeitsleben und die Erbringung von Leistungen zum Ausgleich dieser Beeintrachtigung.

Der Mehrbedarf wird anerkannt, wenn der*die eLb das 15. Lebensjahr vollendet hat und
- Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben nach § 49 SGB IX mit Ausnahme der Leistungen des Absat-
zes 3 Nummern 2 (Berufsvorbereitung®) und 5 (berufliche Ausbildung) oder
- sonstige Hilfen flr die Erlangung eines geeigneten Platzes im Arbeitsleben oder
- Leistungen zur Teilhabe an Bildung nach § 112 SGB IX

durch einen o6ffentlich-rechtlichen Trager im Sinne des § 6 Abs. 1 SGB IX (Rehabilitationstrager) erbracht wer-
den.

Bei Leistungen nach § 49 SGB IX kann grundsatzlich davon ausgegangen werden, dass die Teilnahme an einer
Malnahme behinderungsbedingt notwendig ist. Dies gilt auch fiir eine EGZ-Férderung eines Menschen mit
Behinderung. Fiir die Dauer der EGZ-Forderung ist ein Mehrbedarf nach § 21 Abs. 4 SGB Il zu gewdhren. Hier
handelt es sich zwar um eine AG-Forderung, diese ist jedoch wegen einer vorliegenden Behinderung als LTA
notwendig.

4 Es ist nicht ausreichend, dass lediglich eine Behinderung droht. Sofern fiir die IFK aus der Riicksprache mit bzw. aus
den Unterlagen der BA (bzw. des zust. des Reha-Tragers) nicht eindeutig erkennbar ist, ob eine Behinderung vorliegt
oder lediglich droht, schaltet die IFK die Fachdienste zur Erstellung eines arztlichen Gutachtens ein, um prifen zu las-
sen, ob eine Behinderung vorliegt.

5 Unter Berufsvorbereitung im Sinne von Abs. 3 Nr. 2 fallen auch der Reha-Vorbereitungslehrgang sowie das Reha-Vor-
bereitungstraining, so dass diese keinen Mehrbedarf auslosen.
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Der Mehrbedarf ist auch anzuerkennen, sofern Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben als sonstige Hilfe
zur Erlangung eines Arbeitsplatzes erbracht werden. Sonstige Hilfen zur Erlangung eines Arbeitsplatzes um-
fassen beispielsweise die Unterstiitzung durch den Integrationsfachdienst im Rahmen einer regelférmigen
Malnahme sowie die stufenweise Wiedereingliederung nach § 44 SGB IX, fur die der Rentenversicherungs-
trager Ubergangsgeld leistet. Auch MaRnahmen nach § 45 SGB Il oder AGH kénnen hierunter fallen, wenn
bei dem*der eLb eine Behinderung vorliegt und die MaRnahme oder AGH behinderungsbedingt notwendig
ist (hiervon ist in der Regel auszugehen, wenn diese Bestandteil des Teilhabeplans ist). Auch fiir Manahmen
nach § 16i SGB Il ist bei Vorliegen der zuvor genannten Voraussetzungen ein Mehrbedarf zu gewéahren.

Eingliederungshilfen nach § 112 SGB IX werden insbesondere fiir eine Schulbildung, vor allem im Rahmen
der allgemeinen Schulpflicht und zum Besuch weiterfiihrender Schulen einschliellich der Vorbereitung
hierzu erbracht. Schulische Ausbildungen fiir einen Beruf (z. B. in Berufsfachschulen) nach § 112 SGB IX kon-
nen einen Mehrbedarf begriinden. Die forderfahigen Schulformen sowie die naheren Voraussetzungen fir
die Férderung ergeben sich aus § 112 SGB IX. Als Nachweis ist ein aktueller Bewilligungsbescheid des Reha-
bilitationstragers erforderlich.

Bei folgenden Leistungen kann kein Mehrbedarf nach § 21 Abs. 4 SGB Il anerkannt werden:

- Leistungen zur Berufsvorbereitung einschlieRlich einer wegen der Behinderung erforderlichen
Grundausbildung

- diein § 49 Abs. 8 SGB IX aufgefiihrten einmaligen Leistungen (z. B. Kraftfahrzeugbeihilfe, technische
Arbeitshilfen, Ausstattung einer behindertengerechten Wohnung)

- Mobilitatshilfen im Sinne von § 49 Abs. 3 Nr. 1 SGB IX

- Leistungen, die sich lediglich auf Beratung und Vermittlung im Sine von § 49 Abs. 3 Nr. 1 SGB IX er-
strecken

Damit ein Mehrbedarf gewahrt werden kann, informiert die IFK die LG iber den Beginn und Endzeitpunkt
der LTA. Dies kann durch die Ubersendung des Teilhabeplans in d.3 erfolgen, aus welchem die Art der MaR-
nahme sowie die Teilnahmezeiten hervorgehen. Liegt ein solcher nicht vor, erfolgt die Information durch die
Ubersendung eines FMG.job-Vermerkes in d.3.

Bei einem Abbruch oder vorzeitigen Beendigung der geforderten MalRnahme ist die LG umgehend (iber das
Austrittsdatum zu informieren, damit die Gewahrung des Mehrbedarfs beendet wird und es nicht zu einer
Uberzahlungen kommt.

7. Wegfall oder erneute Begriindung der Hilfebediirftigkeit

Entfallt die Hilfebedurftigkeit nach dem SGB Il nach Beginn des Reha-Verfahrens, ist die BA von dem*der zu-
standigen IFK des Teams Reha-SB ebenso umgehend zu informieren wie bei erneuter Aufnahme des Leis-
tungsbezugs. Die weitere Betreuung des*der eLb geht dann vollstandig in die Zustandigkeit der BA Uber bzw.
kehrt in das kooperative Verhaltnis zwischen BA und JC zurick.
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8. Informationsaustausch
Das Reha-Verfahren erfordert einen umfangreichen Informationsaustausch.

8.1 Informationsaustausch mit der BA

Die allgemeine Kontaktaufnahme der IFK mit der BA erfolgt tiber die gesicherte Datenleitung an das entspre-
chende Teampostfach. Hier eingehende E-Mails werden an das entsprechende Teampostfach der BA weiter-
geleitet. Auch E-Mails mit der Bitte um Rickruf kdnnen an das Postfach versandt werden, falls ein*e Kol-
lege*in des Reha-Teams der BA telefonisch nicht erreichbar ist.

Die allgemeine Kontaktaufnahme seitens des Reha-Teams der BA erfolgt entsprechend tiber das Teampost-
fach. Eingehende E-Mails werden durch die Teamleitung (TL) des Teams Reha/ SB oder eine von ihr be-
nannte IFK Reha/ SB an die jeweils zusténdige IFK des Teams weitergeleitet.

JC und BA informieren sich gegenseitig iber relevante Veranderungen im Zusammenhang mit dem Rehabili-
tationsprozess.

Der mit Zugang beginnende kontinuierliche Informationsaustausch umfasst die (gegenseitige) Unterrichtung
Gber

- Teilhabeziele,

- Fordermalinahmen und Teilnahmezeiten,

- den Stand der Integrationsbemiihungen beim JC,

- im Rahmen des Absolventenmanagements identifizierte weitere oder veranderte Férderbedarfe,
- die Aufnahme einer Arbeit oder Ausbildung® sowie

- sonstige Griinde, welche zur Beendigung des Leistungsbezugs nach dem SGB Il fiihren’.

8.2 Informationsaustausch mit anderen Reha-Tragern

Auch andere Rehabilitationstrager beteiligen das JC im Rahmen des Teilhabeplanverfahrens.

Die IFK pruft den Mehrbedarf (vgl. Punkt 8) und die LG die Anrechnung von Leistungen (vgl. Punkt 2.4).

Die Teilnahme an einer drittfinanzierten Reha-MalRnahme (nicht BA) ist ebenfalls in FMG.job zu buchen. Na-
here Informationen kénnen der Arbeitshilfe | 4.02 MaRnahmen - Reha-Buchungen entnommen werden.

8.3 Informationsaustausch mit dem MaRnahmetréager

In der Regel informieren die MaRnahmetrager den Auftraggeber Giber den MaRnahmeverlauf. Da bei einzel-
nen elb eine parallele Betreuung durch das JC und einen Reha-Trager erfolgt, ist hier der Informationsaus-
tausch von besonderer Bedeutung.

9. Abschluss des Reha-Verfahrens
Sechs Monate nach einer erfolgreichen Beschaftigungsaufnahme schliel$t der Reha-Trager in der Regel das
Reha-Verfahren ab. Der*Die elb ist erfolgreich und nachhaltig integriert, das Teilnahmeziel erreicht. Im Aus-

6 Eine Integration in Arbeit kann zum Wegfall der Hilfebediirftigkeit i. S. d. SGB Il fiihren, beendet aber nicht automa-
tisch den Rehabilitationsprozess. Dieser wird erst mit Ablauf von 6 Monaten anhaltender Beschaftigung, also mit einer
nachhaltigen Integration, beendet. Tritt die Hilfebedirftigkeit wieder ein, ist die Zusammenarbeit mit dem Rehabilitati-
onstrager wieder aufzugreifen.

7 Dies kann zum Beispiel ein Wegzug oder kénnen andere Einnahmen der Bedarfsgemeinschaft sein, welche den Leis-
tungsbezug des Betroffenen bei der Jobcenter Wuppertal AGR beenden.
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nahmefall wird der Trager ein Reha-Verfahren abschlieBen, wenn trotz ausgefiihrter Leistungen die Integra-
tion in den Arbeitsmarkt nicht erreicht werden kann. Das Reha-Verfahren kann auch durch fehlende Mitwir-
kung bzw. Antragsriicknahme beendet werden.

Dr. Kletzander/ Vorstand Stand: November 2025
Anlagen
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Anlage 1 — Referenzprozess Reha SGB I

Anlage 2 — Leistungsiibersicht Rehabilitationstrager (bei Zustidndigkeit der BA als Reha-Tragerin)

Leistungsiibersicht Rehabilitationstrager - JC

Leistung

Vorrang
Rehabilitationstrager

Jobcenter

Leistungen zur Teilhabe am

Arbeitsleben %
. Im Einzelfall, nur in Abstimmung mit
Vermittlungsbudget X '
gsbuda Reha-Trager und Teilhabeplan
e fMdME rung Im Einzelfall, nur in Abstimmung mit
und beruflichen X Reha-Trager und Teilhabeplan
Eingliederung

§ 16a SGB Il kommunale
Eingliederungsleistungen

Im Einzelfall - nur in Abstimmung mit
Reha-Trager und Teilhabeplan

§16b SGB Il Einstiegsgeld

Im Einzelfall - nur in Abstimmung mit
Reha-Trager und Teilhabeplan

§16¢c SGB Il Leistungen zur
Eingliederung von
Selbstindigen

Leistungsverbot

§16d SGB Il
Arbeitsgelegenheiten

Im Einzelfall - nur in Abstimmung mit
Reha-Trager und Teilhabeplan

§ 16e SGB Il Eingliederung
von Langzeitarbeitslosen

Leistungsverbot

& 16f SGB Il freie Forderung

Im Einzelfall - nur in Abstimmung mit
Reha-Trager und Teilhabeplan

g 16h SGB Il Férderung
schwer zu erreichender
junger Menschen

Im Einzelfall - nur in Abstimmung mit
Reha-Trager und Teilhabeplan

§ 16i SGB Il Teilhabe am
Arbeitsmarkt

Im Einzelfall - nur in Abstimmung mit
Reha-Trager und Teilhabeplan

§ 16k SGB Il Ganzheitliche
Betreuung

Im Einzelfall - nur in Abstimmung mit
Reha-Trager und Teilhabeplan

KPI2 - Stand: September 2024
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