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Anlage 1 zur Vorlage Nr. 40/002/2008
Begrindung der Vorlage Nr. 2770
1. Ausgangssituation

In den letzten Jahren zeichnet sich nicht nur in Deutschland ein Paradigmenwechsel in der
Eingliederungshilfe fir Menschen mit Behinderung ab. Es soll nicht langer die Behinderung
im Mittelpunkt der Betrachtung stehen, sondern die Méglichkeiten der Teilhabe am Leben in
der Gemeinschaft.

Diese Entwicklung geht in Deutschland einher mit einer Kritik an “institutionellen" Versor-
gungsformen. Der Paradigmenwechsel wird flankiert durch einen steten Zuwachs der Perso-
nen in der Eingliederungshilfe und den damit verbundenen Kostensteigerungen.

Eine wichtige Konsequenz dieser Entwicklung ist die Erkenntnis, dass die Angebote der Ein-
gliederungshilfe nach Méglichkeit aus "einer Hand" gewahrt werden sollen, damit sie am
konkreten Hilfebedarf der Menschen mit Behinderung ausgerichtet und nicht von sachwidri-
gen Zustandigkeitsfragen beeinflusst werden kénnen.

Die seit Mitte 2003 geltende befristete Zustandigkeitsverlagerung fir die Finanzierung des
Betreuten Wohnens auf die beiden Landschaftsverbande in Nordrhein-Westfalen bietet die
Chance, durch eine konsequente Realisierung des in § 13 SGB XII genannten Grundsatzes
des Vorrangs offener Hilfen sowohl die fachliche Entwicklung der Eingliederungshilfe im Sin-
ne des genannten Paradigmenwechsels voranzutreiben als auch die Kostenzuwéchse zu
begrenzen.

Diese Zustandigkeitsénderung ist zwar notwendige Voraussetzung, um die genannten Ziele
zu erreichen, sie reicht alleine aber nicht aus. Deshalb hat der Landschaftsverband Rhein-
land verschiedene inhaltliche und strukturelle Veranderungen vorgenommen, um die darge-
stellte Entwicklung durch geeignete Steuerungsinstrumente vorantreiben und begleiten zu
konnen. Hierzu gehéren im wesentlichen:

a) Personenzentrierte Hilfeplanung

b) Durchfuhrung von Hilfeplankonferenzen

c) EinfUhrung von Regionalkonferenzen

c) Flachendeckender Aufbau von Koordinierungs-, Kontakt- und Beratungsangeboten
fr Menschen mit geistiger Behinderung

d) Anreizprogramm zur Nutzung ambulanter Alternativen

e) Rahmenzielvereinbarung zwischen der Landesarbeitsgemeinschaft der freien Wohi-

fahrtspflege und den Landschaftsverbianden zur Weiterentwicklung der Eingliede-
rungshilfe unter fachlichen und finanziellen Aspekten

f) Funktionale Trennung der Bereiche “Leistungsgewahrung" und "Einnahmen® beim
uberértlichen Trager der Sozialhilfe

a) Einrichtung eines medizinisch-psychosozialen Fachdienstes beim tberérlichen Tri-
ger der Sozialhilfe

h) EinfGhrung Fallmanagement

i) Strukturierung des Leistungsbereichs in regional zustandige Abteilungen

Die einzelnen Steuerungsinstrumente sind in den Vorlagen Nr. 11/205 Soz sowie der 1. und
2. Erganzungsvorlage ,Aktueller Sachstand hinsichtlich der ambulanten Leistungen der Ein-
gliederungshilfe fir Menschen mit Behinderung zum selbstandigen Wohnen“ und Nr. 12/317
»Steuerungsinstrumente zur Neuorientierung der Eingliederungshilfen fir Menschen mit Be-
hinderung im Bereich Wohnen und aktueller Sachstand ihrer Entwicklung beschrieben wor-
den. Die entsprechenden Vorlagen sind als Anlagen beigefugt.
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2. Zwischenbilanz

Nicht zuletzt im Hinblick auf die zum Stichtag 31.12. 2007 endende wissenschaftliche Be-
gleitforschung des Zentrum fir Planung und Evaluation (ZPE) zur Zustandigkeitsanderung ist
es sinnvoll, aus Sicht der Verwaltung eine Zwischenbilanz zu ziehen, die sich neben den
positiven Aspekten auch mit den Hindernissen beschéftigt, die nach wie vor dem Prinzip der
,Leistungen aus einer Hand" gegeniber stehen.

a) Hilfeplanung, Hilfeplankonferenzen

Die personenzentrierte und individuelle Hilfeplanung wird inzwischen im ganzen Rheinland
als wesentlicher Bestandteil des Paradigmenwechsels begriBt. Das Instrument wurde ge-
meinsam mit den Spitzenverbénden der freien Wohlfahrtspflege weiterentwickelt, auBerdem
existiert nun auch eine Version in einfacher Sprache, die den Umgang fir Menschen mit
geistiger Behinderung wesentlich erleichtert.

Auch die Hilfeplankonferenzen sind in allen Gebietskérperschaften im Rheinland etabliert
und haben sich als Gremien zur Erérterung von Hilfebedarfen bewahrt.

Dies zeigt sich nicht zuletzt an folgenden Kennzahlen:

Der Anteil der Menschen mit geistiger Behinderung an der Personengruppe, die von einer
stationaren zu einer ambulanten Betreuung gewechselt ist, lag im Jahr 2006 bei circa 40 %
(217 von insgesamt 537 Personen, die zu einer ambulanten Betreuung gewechselt sind). Im
ersten Halbjahr 2007 hat sich dieser Anteil auf circa 50 % erhoht (196 von insgesamt 400
Personen).

AuBerdem hat sich das Verhiltnis der stationaren zu den ambulanten MaBnahmen seit 2004
zugunsten letzterer erheblich verandert. Im Jahre 2004 lag es bei 23,5 % (ambulant) zu 76,5
% (stationar), im Juni 2007 bei 35 % zu 65 %. :

b) Regionalkonferenzen

Die Regionalkonferenzen haben sich wie erwartet zu einer Plattform entwickelt, auf der aktu-
elle Themen in der jeweiligen Gebietskdrperschaft mit allen Beteiligten beraten werden kén-
nen. Diese gemeinsamen Beratungen stellen eine gut geeignete Grundlage far die weitere
Planung der Angebote vor Ort dar.

c) Koordinierungs-, Kontakt- und Beratungsangebote fiir Menschen mit geistiger
Behinderung (KoKoBe)

Durch die flachendeckende Einfilhrung und Finanzierung von Koordinierungs-, Kontakt- und
Beratungsangeboten fiir Menschen mit geistiger Behinderung ist es gelungen, unabhéngige
Beratungs- und Kontaktméglichkeiten fir Menschen mit geistiger Behinderung und ihre An-
gehdrigen zu schaffen. Insbesondere die Vorgabe, Tragerverblnde vor Ort als Finanzie-
rungsvoraussetzung zu schaffen, hat zu einer Verbesserung der Zusammenarbeit der Leis-
tungsanbieter in der jeweiligen Region gefihrt. Mit den Tragern der Koordinierungs-, Kon-
takt- und Beratungsangebote fiir Menschen mit geistiger Behinderung sollen im Laufe des
Jahres 2008 Zielvereinbarungen abgeschlossen werden, um auf diesem Weg einen wesent-
lichen Beitrag zur Weiterentwicklung der Betreuungsangebote vor Ort zu leisten.

Zur Vorbereitung der geplanten Zielvereinbarungen hat die Verwaltung die Dokumentations-
bégen der KoKoBe ausgewertet. Beispielhaft sei hier eine Zahl genannt, die den Bedarf und
Erfolg der KoKoBe belegt:

Von den 298 beratenen Personen, die zum Zeitpunkt der Beratung stationdre Wohnhilfen
erhielten, (das sind 7 % aller beratenen Personen im 1. Halbjahr 2007)

- erhielten 190 Personen (63,8 %) weiterhin stationdre Wohnhilfen
- erhielten 94 Personen (31,6 %) anschlieBend ambulante Wohnhilfen
- bendtigten 6 Personen (1 %) anschlieBend keine Wohnhilfen mehr.
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d) Rahmenzielvereinbarung, individuelle Anreize zur Nutzung ambulanter Angebo-
te

Das Anreizprogramm des Landschaftsverbandes Rheinland, das sowohl finanzielle Anreize
far Betroffene vorsieht als auch finanzielle Anreize fiir Wohnheimtrager zum Abbau von
Wohnheimplatzen, soll die Anzahl der stationdren Betreuungen in Wohnheimen reduzieren.
Die Falizahlen im stationdren Bereich, insbesondere die stagnierenden beziehungsweise
sogar leicht rlcklaufigen Fallzahlen seit Mitte 2006, sind nicht zuletzt auf dieses Programm
zurtickzuflhren. Der Grundgedanke, fir Trager von Wohnheimen finanzielle Anreize zum
Platzabbau zu leisten, ist wesentlicher Bestandteil der fir das ganze Land Nordrhein -
Westfalen abgeschlossenen Rahmenzielvereinbarung zwischen der Landesarbeitsgemein-
schaft der freien Wohlfahrtspflege und den Landschaftsverbanden zur Weiterentwicklung der
Eingliederungshilfe unter fachlichen und finanziellen Aspekten.

e) Interne Struktur im Rheinischen Sozialamt

Die der geschilderten Entwicklung zugrunde liegende Neuorientierung der Eingliederungshil-
fe hatte selbstverstandliich auch Auswirkungen auf die interne Struktur des Uberértlichen
Tragers der Sozialhilfe.

Da sich durch die Zustandigkeitsanderung fiir ambulante MaBnahmen der Eingliederungshil-
fe das im Einzelfall in Frage kommende Leistungsspektrum in wesentlich gréBerem Umfang
als bisher am individuellen Hilfebedarf zu orientieren hat, waren die inhaltlichen Schwerpunk-
te der Einzelfallbearbeitung neu zu definieren. Ziel hierbei war und ist es, Kostenzusagen nur
fir solche MaBnahmen zu erteilen, die dem tatséchlichen Hilfebedarf entsprechen. Seit Au-
gust 2002 hat der Landschaftsverband Rheinland die Bereiche Leistungsgewahrung und
Einnahmen organisatorisch getrennt, um auf diese Weise die notwendige fachliche Speziali-
sierung zu erreichen.

AuBerdem ist die Entwicklung der regionalen Angebotsstrukturen noch konsequenter als in
der Vergangenheit an der Bedarfssituation vor Ort auszurichten. Deshalb wurden regional
zustandige Abteilungen fur die Leistungsgewéhrung gebildet, in denen die Funktionen Fall-
management, Sozialhilfesachbearbeitung und Vertragssachbearbeitung als fir jeweils be-
stimmte Regionen zusténdige Teams zusammengefasst wurden.

SchlieBlich wurde ein medizinisch-psychosozialen Fachdienst eingerichtet, der einen wichti-
gen Beitrag zur Weiterentwicklung der Fachlichkeit leistet. Seine Hauptaufgaben bestehen
zum einen darin, die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des Rheinischen Sozialamtes durch
Fortbildungsangebote und Hilfestellung in schwierigen Einzelfallen fachlich zu unterstiitzen
und zum anderen den Prozess der Weiterentwicklung in der Eingliederungshilfe gemeinsam
mit den Leistungsanbietern und deren Spitzenverbanden fachlich zu begleiten.

3. Aktuelle Schwierigkeiten
a) Fallzahlentwicklung

Seit der Zustandigkeitsénderung fiir ambulante Leistungen der Eingliederungshilfe zum selb-
standigen Wohnen im Juni 2003 nimmt die Anzahl der Leistungsberechtigten Personen, die
entsprechende ambulante Angebote in Anspruch nehmen, in unerwartet hohem AusmaR zu.
Dies gilt insbesondere fir den Personenkreis der Menschen mit psychischer Behinderung,
wobei auffallt, dass die durchschnittliche Anzahl der von dieser Personengruppe jeweils be-
antragten Fachleistungsstunden mit 3 Stunden pro Woche relativ gering ist.

Fir diese Entwicklung gibt es diverse Erklarungsansatze:

* Durch Leistungsbegrenzungen vorrangiger Kostentrager, insbesondere im Rahmen
des SGB V, findet eine Verschiebung zu Lasten der Sozialhilfetrager statt. Die Ver-
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weildauer in den psychiatrischen Kliniken sinkt. Gleichzeitig haben die Krankenver-
sicherungstrager die Leistungen der ambulanten psychiatrischen Krankenpflege in
zeitlicher Hinsicht eingeschrankt.

 Niedrigschwellige ambulante Angebote der Eingliederungshilfe, die von den ortli-
chen Tragern der Sozialhilfe zu finanzieren sind, existieren nicht (mehr) in ausrei-
chendem Umfang mit der Folge einer Verschiebung auf den Landschaftsverband
Rheinland als tiberértlichem Trager der Sozialhilfe.

« Personen, die mangels konkretisiertem Rechtsanspruch vor der Zusténdigkeitsan-
derung keine ambulanten Leistungen der Eingliederungshilfe in Anspruch nehmen
konnten, nehmen solche inzwischen konkretisierten Anspriiche nunmehr wahr.

e Die Anzahl der Menschen mit einer wesentlichen Behinderung hat starker zuge-
nommen als erwartet.

Eine abschlieBende Erklarung ist bislang nicht méglich, zumal nicht ausgeschlossen werden
kann, dass jeder der genannten Erklarungsansatze zutrifft. Um die genauen Ursachen fur die
aufgezeigte Entwicklung genauer zu ermittein, beabsichtigt der Landschaftsverband Rhein-
land eine externe Untersuchung in Auftrag zu geben. Auf Basis der Forschungsergebnisse
sind dann konsequent Moglichkeiten der Gegensteuerung zu prifen. (siehe auch Vorlage Nr.
12/2648)

b) Schnittstellen zu anderen Leistungstragern

Trotz der Zustandigkeit der Landschaftsverbande flir ambulante Leistungen der Eingliede-
rungshilfe zum selbstandigen Wohnen ist das Prinzip der ,Hilfen aus einer Hand“ auf Grund-
lage der derzeitigen rechtlichen Rahmenbedingungen nicht volistandig realisierbar. Es waére
daher hilfreich, die Zustandigkeit fir alle Leistungen der Eingliederungshilfe bei einem Reha-
bilitationstrager zu bindeln.

» Es gibt zahlreiche Fragen zur Zusténdigkeitsabgrenzung zwischen den Sozialhilfe-
tragern und den Jugendamtern im Zusammenhang des § 35 a SGB VIl und 53
SGB XII. Dies kann in der Praxis zu Verzdgerungen bei der Entscheidung Uber
Antrage filhren und ist vor allem deshalb problematisch, weil diese Klarungspro-
zesse zwangslaufig zu Lasten der Leistungsberechtigten Personen erfolgen. Hier
gibt es verschiedene Méglichkeiten, eine streitfreie Regelung zu finden:

Die BAGUS schlagt eine altersbezogene Abgrenzung vor. i
Eine von den kommunalen Spitzenverbanden favorisierte Alternative ist die Uber-
tragung aller Leistungen fir alle Menschen mit Behinderung auf die Einglie-
derungshilfe.

« Die Beschrankung der Zusténdigkeit der Landschaftsverbande auf Leistungen, die
selbststandiges Wohnen sichern oder gewahrleisten sollen, fuhrt zu Abgrenzungs-
fragen bei der Betreuung von Menschen mit Behinderung, bei denen das ,selb-
standige* Wohnen fraglich ist. Insbesondere wirkt sich dies aus bei Menschen mit
Behinderung, die noch in der Herkunftsfamilie leben.

« Inzwischen haben die meisten der ambulant betreuten Menschen einen Anspruch
auf Grundsicherungsleistungen nach dem SGB XII beziehungsweise dem SGB L.
Fir diese Leistungen sind — im Gegensatz zur Hilfe zum Lebensunterhalt nach
dem SGB XlI — die Landschaftsverbande nicht Kostentrager. Dies solite zumindest
im Hinblick auf die Leistungen nach dem SGB XII Uberdacht werden.

c) Angste und Missverstandnisse bei Betroffenen und Angehérigen

Es gibt nach wie vor Angste und Sorgen, insbesondere bei Menschen mit geistiger Behinde-
rung und ihren Angehérigen, dass ambulante BetreuungsmaBnahmen nicht im erforderli-
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chem Umfang finanziert werden und es deshalb zu Vereinsamung und Isolation der behin-
derten Menschen kommen kann.

Deshalb bietet die Verwaltung Informationsveranstaltungen vor Ort an, um die Konzeption
des Landschaftsverbandes Rheinland zu erlautern. In diesem Zusammenhang ist es beson-
ders wichtig, anhand der Konzeption fiir einen Wohnverbund die flexiblen Ubergangsmﬁg-
lichkeiten von stationéren zu ambulanten Leistungen und umgekehrt zu verdeutlichen, dass
es dem Landschaftsverband Rheinland darum geht, die nicht zuletzt durch formale Zustan-
digkeitsgrenzen bedingten Unterschiede zwischen Betreuungsformen zu Gberwinden. Dieses
Ziel kann natdrlich nur dann erreicht werden, wenn das Prinzip ,Leistungen aus einer Hang*
durch eine entsprechende Zustandigkeitsregelung ab dem 01.07.2010 in Nordrhein-
Westfalen realisiert bleibt.

4. Kurzfristige Handlungsschwerpunkte
a) Niedrigschwellige Angebote zur Tagestruktur

Die Verwaltung erértert derzeit mit den Spitzenverbanden der freien Wonhlfahrtspflege ein
neues Konzept, das Menschen mit Behinderung niedrigschwellige Zugénge zu Angeboten
zur Tagesstrukturierung erméglichen soll, sofern solche Unterstitzungsleistungen zum selb-
standigen Wohnen erforderlich sind und damit eine Pflichtleistung fir den Uberdrtlichen Tra-
ger der Sozialhilfe darstellen. Auf diese Weise sollen die bisherigen Angebote, die in erster
Linie hochschwellige Férderziele verfolgen, um niedrigschwellige Méglichkeiten erganzt wer-
den. Die Verwaltung geht davon aus, dass die entstehenden Kosten durch Einsparungen bei
Fachleistungsstunden im Bereich Tagesstrukur kompensiert werden kénnen.

b) Bildung von Fachbereichen

Dezernat 7 wird im Bereich der Aufgaben des SGB XII zum 01.01.2008 zwei Fachbereiche
bilden. Die bisher in getrennten Amtern verorteten Abteilungen fir die Bereiche ~Leistungen“
und ,Einnahmen“ werden zusammengefiihrt. Von den hiermit verbundenen Synergieeffek-
ten wird die Arbeitsqualitét profitieren (siehe Vorlage Nr. 12/2426).

5. Ausblick

Die seit Mitte 2003 erzielten Ergebnisse der Umsteuerung der Eingliederungshilfe fiir Men-
schen mit Behinderung im Rheinland zeigen, dass die Entscheidung des Landes Nordrhein-
Westfalen, die Zustandigkeit fir ambulante Leistungen zum selbstandigen Wohnen auf die
Landschaftsverbande zu Ubertragen, richtig war. Damit der begonnene Umsteuerungspro-
zess erfolgreich weitergefiihrt werden kann, ist es wichtig, das Prinzip ,alle Leistungen aus
einer Hand“ auch Uber den 01.07.2010 hinaus konsequent zu realisieren.

In Vertretung

Hoffmann - Badache
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Zentrum fiir Planung und Evaluation Sozialer Dienste (ZPE) der Universitit Siegen — Forschungsgruppe IH-NRW

2 Zusammenfassende Ergebnisse und Einschatzungen
2.1 Entwicklung der wohnbezogenen Hilfen (Basisdaten)

Im Folgenden werden wichtige Ergebnisse und Einschatzungen der Basisdatenauswertung thesenar-
tig dargestellt.

Aspekte zur allgemeinen Entwicklung:

1. Beide Landschaftsverbinde verzeichnen im Zeitraum 12/04 bis 12/05 einen Zuwachs an Leis-
tungsempfénger/innen von wohnbezogenen Hilfen im Rahmen der Eingliederungshilfe (ambu-
lant u. stationdr). Insgesamt stieg die Anzahl der Leistungsempfinger/innen wohnbezogener
Hilfen in NRW um 6,5%. Aufgeschliisselt nach Landschaftsverbanden erfuhr der LVR einen
Zuwachs von 8,7%, der LWL von 4,3%. Der LWL weist eine hohere Dichte (Leistun gsempfin-
ger/innen pro tausend Einwohner/innen) auf.

Aspekte zur Entwicklung der stationdren wohnbezogenen Hilfen:

2. Bei den stationiren Hilfen zum Wohnen ist in beiden Landesteilen vom 31.12.2004 bis
31.12.2005 nach wie vor ein Anstieg von Leistungsempfénger/innen zu verzeichnen (LVR: An-
stieg um 265 Leistungsempfinger/innen; LWL: Anstieg um 351 Leistungsempfanger/innen).
Insgesamt ist jedoch im Verlauf der letzten Jahre ein deutliches Verlangsamen des Anstiegs zu
beobachten.

3. Im Bereich der Leistungsempfinger/innen stationérer Hilfen hat sich die Angebotsdichte in den
Zustindigkeitsbereichen beider Landschaftsverbande durch einen unterschiedlich starken Aus-
bau zum Stichtag 31.12.2005 angeglichen (beide bei einer Quote von 2.4 Leistungsempfén-
ger/innen pro 1000 Einwohner/innen).

4. In beiden Landschaftsverbinden iiberwiegt der Anteil der Menschen mit geistiger Behinderung
in stationdren wohnbezogenen Hilfen (LVR = 64,5%; LWL = 65,5%). Der LWL verzeichnet im
stationdren Bereich ein stirkeres Anwachsen der Hilfeempfinger/innen mit geistiger Behinde-
rung als der LVR.

Nur fiir die Menschen mit korperlicher Behinderung ist die Anzahl der Leistungsempfan-
ger/innen in stationdren wohnbezogenen Hilfen in NRW zuriickgegangen (NRW: - 33 Perso-
nen).

5. Im Bereich des LVR gibt es mehr Leistungsempfénger/innen als Platze, im Bereich des LWL
mehr Plitze als Leistungsempfinger/innen. 7% der Menschen mit Behinderung, die in die Zu-
stindigkeit des LWL fallen, leben auBerhalb des Verbandsgebiets in stationdren Einrichtungen,
im LVR sind es 13%. Ungefihr die Halfte der stationér untergebrachten Personen lebt in threr
Herkunftsregion (LVR: 48,6%; LWL: 56,9%).

6. Die deutliche Mehrzahl der in stationiren Wohneinrichtungen lebenden Menschen mit Behinde-
rung wird von einem Triger der Freien Wohlfahrtspflege betreut (LVR: 70,07%; LWL:
88,31%). In Einrichtungen 6ffentlicher Trigerschaft wohnen 6,86% (LWL) bzw. 11,21% (LVR)
der Leistungsempfanger/innen. Nur ein geringer Anteil stationdr betreuter Menschen mit Behin-
derung wird von privat-gewerblichen Tragem versorgt (LVR: 4,76%; LWL: 1,98%).

7. Die durchschnittlichen Fallkosten sind von 2004 bis 2005 im Rheinland und in Westfalen-Lippe
leicht gesunken (LVR von 41.096 auf 39.291 Euro; LWL: von 36.541 auf 35.734 Euro). In
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Zentrum fir Planung und Evaluation Sozialer Dienste (ZPE) der Universitit Siegen — Forschungsgruppe IH-NRW

Westfalen-Lippe wurde die leichte Absenkung vor dem Hintergrund bereits geringerer durch-
schnittlicher Fallkosten erreicht. Der Gesamtaufwand der Sozialhilfeaufwendungen in den Ge-
bieten beider Landschaftsverbande hat sich indes — ebenso wie die Fallzahlen — geringfiigig er-
hoht (LVR auf: 900.553.552 Euro; LWL: 718.234.699 Euro).

8. Das quantitative Verhéltnis zwischen mannlichen und weiblichen Leistungsempfénger/innen ist
weitgehend konstant geblieben. In den Zustindigkeitsbereichen beider Landschaftsverbinde be-
trégt s zielgruppentibergreifend 59% : 41% (Manner : Frauen).

Aspekte zur Entwicklung der ambulanten wohnbezogene Hilfen:

9. Die Anzahl der Leistungsempfinger/innen in ambulanten wohnbezogenen Hilfen ist in den bei-
den Landesteilen unterschiedlich. Im Verhiltnis zur Bevolkerungszahl gibt es zum 31.12.05
mehr Leistungsempfinger/innen im Bereich des Landschaftsverbandes Westfalen-Lippe (1,06
pro tausend Einwohner/innen) als im Rheinland (0,90). Die bereits im vorausgegangenen Be-
richt festgestellten Unterschiede wurden im vorliegenden Berichtszeitraum durch erhebliche
Zuwichse im Zustindigkeitsbereich des LVR angeglichen. Regionale Disparititen in beiden
Landschaftsverbinden sind aber weiterhin vorhanden.

10. In den beiden Landschaftsverbinden erfolgten die groBten Zuwichse an Leistungsempfin-
ger/innen in ambulanten wohnbezogenen Hilfen zu unterschiedlichen Zeitpunkten. Wihrend im
Zusténdigkeitsbereich des LWL der bisher hochste Zuwachs bis zum 31.12.2004 erfolgte, liegen
fiir den LVR die bisher hochsten Steigerungsraten zwischen 2004 und 2005.

[1. Die meisten Angebote ambulanter wohnbezogener Hilfen richten sich an Menschen mit seeli-
scher Behinderung (LVR = 63,0%; LWL = 57,4%). Menschen mit geistiger Behinderung bilden
die zweitgroBte Zielgruppe (LVR = 17,0%: LWL = 23,0%), gefolgt von Menschen mit Suchter-
krankung (LVR = 15,8%; LWL = 16,3%). Menschen mit korperlicher Behinderung machen in
diesem Zusammenhang einen kleinen Anteil aus (LVR =4,2%; LWL = 3,3%).

12. Wohnbezogene ambulante Hilfen fiir Menschen mit seelischer Behinderung weisen in beiden
Landesteilen auch zum aktuellen Stichtag die mit Abstand héchsten Zuwichse auf. Die Ursa-
chen dafiir sind derzeit nicht hinreichend deutlich. Im weiteren Verlauf wird hier eine vertiefte
Auseinandersetzung erfolgen miissen. Im Bereich der ambulanten Hilfen fiir Menschen mit
geistiger Behinderung fallen die Zuwichse weit geringer aus. Hier stellt sich die Frage, ob die
jetzige Ausgestaltung des ambulanten Hilfesystems fiir diese Zielgruppe nicht hinreichend ist,
oder ob von den professionellen Akteuren nur wenige Menschen mit geistiger Behinderung als
potentielle Nutzer ambulanter Hilfen wahrgenommen werden.

13. Die vergleichsweise geringe Anzahl der durchschnittlich bewilligten Fachleistungsstunden lasst
— trotz Unterschieden zwischen den beiden Landesteilen — den Schluss zu, dass das Ambulant
Betreute Wohnen weiterhin vor allem ein Angebot fiir Menschen mit vergleichsweise gerin gem
Hilfebedarf ist. Ob vor diesem Hintergrund eine konsequente Umsteuerung von stationéren zu
ambulanten Hilfen erreicht werden kann, bleibt derzeit noch offen.

14. Seit der Zusténdigkeitsveranderung hat es im Rheinland einen starken Zuwachs bei der Zulas-
sung neuer Dienste fiir Ambulant Betreutes Wohnen gegeben. Somit sind die diesbeziiglichen
regionalen Anbieterdichten seit 2003 stark angestiegen. Nicht alle zugelassenen Dienste nehmen
am ,Marktgeschehen’ teil. Deutlich mehr als ein Drittel dieser Anbieter hat regioneniibergrei-
fend nur einen bis flinf Nutzer/innen. Ob durch das starke Anwachsen der Dienste ein qualitits-
Jordernder Wettbewerb entsteht, oder bestehende regionale Unterstiitzungsnetzwerke in ihrer
Funktionalitit beschidigt werden, bedarf der genauen Beobachtung. In allen Kreisen und kreis-
freien Stadten des Landes sind mittlerweile Dienste fiir Ambulant Betreuten Wohnens vorhan-
den. Dieses trifft fiir alle Zielgruppen mit Ausnahme von Diensten fiir Menschen mit koérperli-
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15.

16.

17.

18.

cher Behinderung zu. Hier gibt es einige Regionen in Westfalen-Lippe, in denen keine derarti-
gen Dienste zugelassen sind.

In Westfalen-Lippe stellt das Ambulant Betreute Wohnen fiir den tiberwiegenden Teil der Leis-
tungsempfinger/innen — bzw. fiir 89,81% - ein Angebot von Tragem der Freien Wohlfahrtspfle-
ge dar. Offentliche Trager haben hier einen Anteil von 5,36%. Fir das Rheinland liegen hierzu
noch keine Daten vor.

Das prozentuale Verhiltnis von ambulanten zu stationiren Hilfen hinsichtlich der Leistungs-
empfinger/innen entwickelt sich zugunsten ambulanter Unterstiitzung. Im Bereich der Men-
schen mit seelischer Behinderung erhalten landesweit erstmals mehr Personen ambulante statt
stationire wohnbezogene Eingliederungshilfen. In den Hilfebereichen ,Menschen mit geistiger
Behinderung’ und ,Menschen mit kérperlicher Behinderung” dominieren die stationéren Hilfen
jedoch nach wie vor deutlich. Die Anderungen im Verhiltnis von stationdren zu ambulanten
Hilfen sind in erster Linie auf die deutliche Zunahme von Leistungsempfanger/innen des Ambu-
lant Betreuten Wohnens zuriickzufithren. Insbesondere auch hinsichtlich dieses Zusammen-
hangs werden zukiinftig die Auswirkungen der im Jahre 2006 zwischen den Landschaftsverban-
den und der Freien Wohlfahrtspflege abgeschlossenen ,Rahmenzielvereinbarung zur Weiter-
entwicklung der Eingliederungshilfe unter fachlichen und finanziellen Aspekten’ zu beachten
sein. Eine derartige Vereinbarung zwischen Leistungstrigern und Leistungserbringern existiert
bisher nur in Nordrhein-Westfalen.

Die Sozialhilfeaufiwendungen im ambulanten Bereich sind zum Ende des Jahres 2005 in beiden
Landesteilen angewachsen. Die durchschnittlichen Fallkosten haben sich in beiden Landesteilen
erhoht (LVR auf 7.383 Euro; LWL auf 7.776 Euro). Bezogen auf das Jahr 2005 sind die durch-
schnittlichen Fallkosten im Bereich des LWL etwas hoher als im Gebiet des LVR (7.776 Euro
zu 7.383 Euro). Ein direkter Vergleich von Aufwendungen im ambulanten und stationdren Be-
reich ist nur eingeschriankt moglich.

Hinsichtlich der Geschlechterrelation lassen sich keine gravierenden Verinderungen feststellen.
Im Zustindigkeitsbereich des Landschaftsverbands Rheinland werden ambulante wohnbezoge-
ne Hilfen zu 56% von Mznnem in Anspruch genommen, der Anteil der Leistungsempfangerin-
nen betrigt dementsprechend 44%. Im Zustindigkeitsbereich des Landschaftsverbands Westfa-
len-Lippe betrégt das Verhiltnis 55 % : 45% (Ménner:Frauen).
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il Untersuchung zur Wirkung der Hilfeplanverfahren

Beide Landschaftsverbinde haben im Zuge der Zustandigkeitsverlagerung standardisierte Verfahren
zur Individuellen Hilfeplanung entwickelt und in den jeweiligen Landesteilen flichendeckend ein-
gefihrt. Hervorzuheben ist, dass damit in allen Kreisen und kreisfreien Stidten Nordrhein-
Westfalens Hilfeplanverfahren fiir wohnbezogene Eingliederungshilfe etabliert werden konnten.

Im Rahmen einer Untersuchung sollen moglichst viele Einzelfille aus den Perspektiven
® der Antragsteller/innen,

* der Personen, die im Rheinland den Hilfeplan mit dem/der Leistungsberechtigten erstellt
bzw. in Westfalen-Lippe die Basisunterlagen ausgefiillt haben,

* der Fallmanager/innen des LVR bzw. der Hilfeplaner/innen des LWL sowie

* von Mitarbeiter/innen des Leistungserbringers wohnbezogener Hilfen, der letztlich die Hil-
feleistung erbringt,

ausgewertet werden. Zu diesem Zweck wurden standardisierte Fragebs gen entwickelt, deren Vertei-
lung tiber die Landschaftsverbande erfolgte.

Fir den Zustandigkeitsbereich des LVR umfasst die Auswertung den Zeitraum vom 01.08. bis zum
31.12.2005. Berticksichtigung finden die Fragebdgen aller am Verfahren beteiligten relevanten Ak-
teure (vgl. Kap. 10.2.4 ff.). Den jeweiligen Einwohnerzahlen und den damit einhergehenden Priva-
lenzraten von Menschen mit Behinderungen entsprechend fanden im Rheinisch-Bergischen Kreis
insgesamt deutlich weniger Hilfeplanverfahren statt als in der Stadt Essen. Die Beteiligung an der
Untersuchung fiel im Rheinisch-Bergischen Kreis hingegen hoher aus (durchschnittlich iiber 40 %),
als in der Stadt Essen (durchschnittlich iiber 30 %). Der Riicklauf von Fragebogen der Fallmana-
ger/innen des LVR liegt bei nahezu 100 %.

In Westfalen-Lippe konnte die Befragung erst spiter beginnen, da das Hilfeplanverfahren in der
Jetzt giiltigen Form mit iiberarbeiteten Instrumenten erst im Herbst 2005 eingefiihrt wurde. Vor die-
sem Hintergrund liegen der Begleitforschung deutlich weniger Fragebogen vor. Der vorliegende
Zwischenbericht beinhaltet daher lediglich eine Teilauswertung. Fiir den Zustindigkeitsbereich des
LWL konnten zum Zeitpunkt der Berichterstellung 49 Fragebogen der Hilfeplanerin fiir die Stadt
Miinster und 51 Fragebdgen des Hilfeplaners fiir den Kreis Minden-Liibbecke ausgewertet werden.
Die vergleichsweise geringe Grundgesamtheit beriicksichtigend ist die Interpretation der Ergebnisse
in threr Vorlaufigkeit zu sehen.

Weitere Auswertungen zu den Hilfeplanverfahren sollen fiir die Jahre 2006 und 2007 erfolgen.
Vorab ist darauf hinzuweisen, dass die Hilfeplanverfahren alleine durch ihre faktische Gegebenheit
moglicherweise auch indirekte Steuerungswirkungen entfalten. Diese kénnen Jedoch nicht valide
quantifiziert werden.

Wichtige Ergebnisse der ersten Auswertung in der Zusammenfassung:

Aspekte aus der Befragung von Leistungsempfinger/inne/n in der Stadt Essen und im Rhei-

nisch-Bergischen-Kreis:

* Die Leistungsempfinger/innen geben mehrheitlich an, dass die Erkundung verschiede-
ner Alternativen wohnbezogener Hilfen im Prozess der Hilfeplanung nur selten stattge-
funden hat und ihnen nur selten Wahlméglichkeiten eréffnet wurden. Dies wird durch
die Auswertung der Fragebégen fiir die Hilfeplanersteller/innen bestiti gt.
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¢ Die Beteiligung von Antragstellen an den Hilfeplankonferenzen ist regional unter-
schiedlich geregelt.' Die meisten befragten Leistungsempfénger/innen, die die Maoglich-
keit zur Teilnahme an einer Hilfeplankonferenz hatten, machten in den beiden Regionen
davon keinen Gebrauch. Im offenen Antwortteil wird deutlich, dass eine Teilnahme auch
mit Angsten verbunden wird.

Aspekte aus der Befragung von Hilfeplanersteller/inne/n in der Stadt Essen und im Rheinisch-

Bergischen-Kreis:

o Die Hilfeplanersteller/innen bewerten die Hilfeplanerstellung unterschiedlich. Da sie die
Betroffenen oft bereits kennen, geben sie an, kaum neue Erkenntnisse tiber Priferenzen
der Antragsteller gewonnen zu haben. Noch weniger Hilfeplanersteller/innen gelangen
durch die Hilfeplanung zu einer neuen Einschétzung des Hilfebedarfs oder sind der Mei-
nung, dass das bisherige Hilfearrangement veréndert werden sollte. Gleichzeitig attestie-
ren sie aber, dass sich die Hilfeplanbdgen des LVR gut bearbeiten lassen und sich der
Hilfebedarf anhand der Bogen gut darstellen lésst.

e Der Zeitaufwand zur Erstellung von Hilfeplanen betrdgt in Essen im Durchschnitt 6,5
Stunden, im Rheinisch-Bergischen-Kreis 7,5 Stunden. In Essen sind Hilfeplanverfahren
fiir Menschen mit geistiger und korperlicher Behinderung deutlich kiirzer als fir Men-
schen mit seelischer Behinderung und Suchterkrankung. Im Rheinisch-Bergischen-Kreis
dauern Hilfeplanverfahren fiir Menschen mit geistiger Behinderung am lingsten, fur
Menschen mit Suchterkrankung am kiirzesten. Es gibt in beiden Regionen deutliche
,,AusreiBer* nach oben und unten.

e Hilfeplane werden in der Regel von den Diensten und Einrichtungen, die auch die Hilfen
erbringen, erstellt. Beratungsstellen (Koordinations-, Kontakt- und Beratungsangeboten
[KoKoBe], Sozialpsychiatrische Zentren) tun dies nur selten. Zu priifen wire, ob die
Aufgabe der Hilfeplanerstellung nicht stérker den Koordinations-, Kontakt- und Bera-
tungsangeboten iibertragen werden konnte, um Interessenskollisionen moglichst gering
zu halten bzw. um eine trigerunabhingigere Beratung zu gewahrleisten.

Aspekte aus_der Befragung von Leistungserbringern in der Stadt Essen und_im_ Rheinisch-
Bergischen-Kreis:

 Die spiteren Leistungserbringer waren in iiber 90 % der Falle am Hilfeplanverfahren
des/der jeweiligen Leistungsberechtigten beteiligt.

o Die Befragung der Leistungserbringer lasst ein hohes Mal an Ubereinstimung mit den
getroffenen Entscheidungen zu Hilfeform und -umfang erkennen. Die meisten Leis-
tungserbringer sehen in der getroffenen Entscheidung zur Hilfebewilligung eine geeig-
nete Grundlage zur Erbringung der Hilfen.

e Die Leistungserbringer sehen Bedarf an einer besseren Verkniipfung der Ergebnisse der
individuellen Hilfeplanung mit Prozessen der értlichen Angebotsplanung.

Aspekte aus der Befragung der LVR-Fallmanager/innen bzw. LWL-Hilfeplaner/innen

e Der Minneranteil an Leistungsempfinger/innen ist deutlich héher als der Frauenanteil.

' In Essen werden nur so genannte , strittige* Falle in den Hilfeplankonferenzen beraten, im Rheinisch-Bergischen Kreis
wurde dieses Instrument erst im November 2005 eingefiihrt.
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* Der Bearbeitungszeitraum zwischen dem vollstandigen Vorliegen der Antragsunterlagen
und der Bewilligung ist im Rheinland linger (in den meisten Fillen iiber acht Wochen)
als in Westfalen-Lippe (MS: 4-8 Wochen, MI: unter 4 Wochen).

* Die Beratungszeit pro Fall ist in den Hilfeplankonferenzen der rheinischen Projektregio-
nen kiirzer (beide Regionen: Schwerpunkt bei 10-15 Minuten) als in den Clearingsitzun-
gen in den Projektregionen Westfalen-Lippes (MS: 20 Minuten, MI: 30 Minuten). Im
Hinblick auf die Beratungsdauer sind Unterschiede zwischen den Zielgruppen festzustel-
len.

* Es ist festzustellen, dass der gesetzlich vorgeschriebene Vorrang ambulanter vor statio-
ndren Hilfen in der Erdrterung von Hilfeplanverfahren fiir Menschen mit geistiger Be-
hinderung seltener in Betracht gezogen wird (unabhéngig von der spiteren Entschei-
dung) als bei den anderen Zielgruppen.

* Zu uber 90 % findet die von den Fachdiensten vorgeschlagene Hilfeform in der Hilfe-
plankonferenz bzw. Clearingstelle Zustimmung. Auch der fiir den ambulanten Bereich
vorgeschlagene Umfang der Hilfen trifft weitestgehend auf Konsens. Diskussionsbedarf
im Hinblick auf den Hilfeumfang gibt es cher im Bereich der Hilfen fir Menschen mit
seelischer Behinderung als fiir Menschen mit geistiger Behinderung. Die Ergebnisse
deuten darauf hin, dass in den Hilfeplankonferenzen bzw. den Clearingsitzungen 1.d.R.
keine intensiven Aushandlungsprozesse stattfinden. Die Griinde fiir diesen iiberraschend
hohen Konsens bediirfen der weiteren Uberpriifung.

Festzuhalten ist, dass die Hilfeplanverfahren der Landschaftsverbinde in den jeweiligen Landestei-
len etabliert sind. Die Verfahren sind unterschiedlich aufgebaut. Sowohl im Rheinland als auch in
Westfalen-Lippe gewinnen die befragten Akteure den Verfahren positive wie negative Aspekte ab.
Bisher ist jedoch nicht absehbar, ob bzw. inwieweit die derzeit praktizierten Verfahren der Hilfe-
planung zu einer generellen Umsteuerung von stationiren zu ambulanten Hilfen beitragen. Eine
Reihe konzeptioneller Aspekte bediirfen noch der weiteren Klarung und werden Gegenstand der
weiteren Evaluationsarbeit sein. Dazu gehéren u.a. folgende Punkte:

* Die Aufgaben und Verantwortlichkeiten der an den Verfahren beteiligten Akteure schei-
nen noch nicht hinreichend geklért. Dies gilt u.a. fiir die Aufgabenverteilung zwischen
Landschaftsverbdnden und Kommunen.

* Es stellt sich nach wie vor die Frage, wie die Situation und Interessen der Hilfesuchen-
den bzw. Leistungsempfanger/innen stirker im Hilfeplanverfahren beriicksichtigt wer-
den kénnen. Die Einbeziehung der Nutzer/innen erscheint bisher noch verbesserungsbe-
diirftig. Eine wirksame Beteiligung der Nutzer/innen kann wohl am ehesten bei der Er-
stellung der Hilfepldne im Rheinland bzw. bei der Bearbeitung der Erhebungsbégen in
Westfalen-Lippe erfolgen. Wiinschenswert erscheint dafiir eine stirkere fachliche Unab-
hangigkeit bei der Hilfeplanerstellung, um Interessenkollisionen zu reduzieren. Fiir den
Bereich der Hilfen fiir Menschen mit geistiger Behinderung konnten vor diesem Hinter-
grund im Rheinland beispielsweise die KoKoBe noch stirker einbezogen werden. Zu
uberpriifen wire auch die hohe konzeptionelle Bedeutung, die der Prisenz der Antrags-
steller/innen in den Hilfeplankonferenz bzw. Clearingstellen zugewiesen wird. Weiterhin
wére der Frage nachzugehen, inwiefern zusammen mit Antragsteller/innen die Erkun-
dung von alternativen Wohnméglichkeiten gestirkt werden kénnte.

* Die Dauer fiir die Erstellung der Hilfepline liegt durchschnittlich zwischen 6,5 und 7,5
Stunden. Dies mag auf den ersten Blick zeltaufwindig erscheinen. Um den Hilfebedarf
eines Menschen mit Behinderung festzustellen, erscheint dieser Umfang jedoch nicht
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unangemessen hoch. Gleichwohl stellt sich hier die Frage der Refinanzierung des Auf-
wands der am Hilfeplanverfahren beteiligten Einrichtungen und Dienste.

¢ Grundsitzlich wiren die konzeptionellen Zielsetzungen und Aufgaben der Hilfeplankon-
ferenzen (bzw. der Clearingstellen) weiter zu prizisieren. In diesem Zusammenhang
konnte auch Punkte erdrtert werden wie etwa die Zusammensetzung der Hilfeplankonfe-
renzen bzw. der Clearingstellen (z.B. beziiglich der Unterscheidbarkeit von ambulanten
und stationdren Trdger) oder die Frage der Auswahl von Beratungs’fillen’ sowie auch
weitere Moglichkeiten der Angleichung der nach Landesteilen getrennten Verfahren.
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Die Broschiire des Landschaftsverbandes Rheinland , Leben wie es uns gefallt"
(Anlage 3 zur Vorlage) liegt nur den Mitgliedern des Ausschusses fur Behinderten-
und Gesundheitsfragen vor.
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