
IGBCE-BEZIRK SÜDNIEDERSACHSEN

SBV-Tagung für Betriebe ohne SBV

Viele unserer Betriebe sind in der Situation, dass aufgrund ihrer geringen Beschäftigtenzahl keine 
Schwerbehindertenvertretung (SBV) gewählt werden kann. Also fällt die Rolle der SBV oft den 
Betriebsrät*innen zu, meist ohne die erforderlichen Schulungen. Mit diesem Seminar möchten 
wir Abhilfe schaffen und zumindest Grundlagen der SBV-Arbeit vermitteln.

01.10.2025

TERMIN  
01.10.2025  
Beginn: 10:00 Uhr | Ende: 17:00 Uhr

SEMINARNUMMER  
BWS-101-111901-25

VERANSTALTUNGSORT 
Wilhelm-Gefeller-Tagungszentrum 
Deisterallee 44 • 31848 Bad Münder am Deister

TEILNAHMEGEBÜHR  
159,00 € 

zzgl. VERPFLEGUNGSKOSTEN 
35,89 € zzgl. gesetzlicher MwSt.

ANMELDUNG
IGBCE BWS GmbH 
Königsworther Platz 6 • 30167 Hannover 
Telefon: 0511 7631-336 • Telefax: 0511 7631-775  
E-Mail: anmeldung-bws@igbce.de  
www.igbce-bws.de

FREISTELLUNG
Die Freistellung erfolgt gemäß § 37 Abs. 6 BetrVG  
sowie § 179 Abs. 4 und 8 SGB IX

online  
anmelden



  IGBCE-BEZIRK SÜDNIEDERSACHSEN

SBV-Tagung für Betriebe ohne SBV
BWS-101-111901-25
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SEMINARINHALTE 
•	Was umfasst die SBV-Arbeit und was muss der BR auffangen, wenn es keine gewählte SBV gibt?
•	Einführung in die relevanten Gesetze
•	Antrag beim Versorgungsamt             
•	Antrag auf Gleichstellung
•	Einstellungen und Beteiligung am Einstellungsverfahren
•	Kündigung
•	Förderungen 
•	Zusammenarbeit mit den Ämtern

Formular versenden

Zertifizierungen online  
einsehen: www.igbce-bws.de

Nachname, Vorname

IGBCE-Mitgliedsnummer (falls vorhanden)

Meine dienstliche Anschrift:

Firma/Unternehmen

Bereich/Abteilung

Straße, Hausnummer/Postfach

Postleitzahl	 Ort

Telefonnummer	 Fax-Nummer

E-Mail-Adresse

  Ich willige ein, dass die IGBCE und die IGBCE BWS GmbH als verant-
wortliche Stellen die in der Anmeldung erhobenen personenbezogenen 
Daten wie Name, Vorname, Adresse, E-Mail-Adresse und Telefonnummer 
zusätzlich zum Zwecke der Information zu Tätigkeiten der Betriebsräte, für 
Informationen zu Weiterbildungsveranstaltungen und für eine schnellere 
erneute Anmeldung zu Angeboten der IGBCE oder IGBCE BWS GmbH ver-
arbeiten dürfen. Diese Einwilligung ist freiwillig. Durch eine nicht erteilte 
Einwilligung entstehen mir keine Nachteile. Die Einwilligung kann jederzeit 
mit Wirkung für die Zukunft widerrufen werden.

Ort, Datum	 Unterschrift	

Bleibe immer informiert und  
           baue dein Netzwerk aus!
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