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EvALUATION DES AG SGB Xll SH: ZUSAMMENFASSUNG DER ERGEBNISSE

Die schleswig-holsteinischen Kreise und kreisfreien Stadte haben nach den Ergebnis-
sen der Datenanalyse zu einem grof3en Teil von der Neuregelung der Finanzbeziehun-
gen zwischen Land und Kommunen profitiert: in 10 von 15 Kreisen bzw. kreisfreien
Stadten blieben Aufwendungen flr soziale Hilfen nach SGB XlI unter den ihnen vom
Land zur Verfigung gestellten Budgets. In 4 Kreisen bzw. kreisfreien Stadten kam es zu
einer Senkung des kommunalen Anteils an allen Aufwendungen fiir die Hilfen nach SGB
XIl. In einer Kommune minderten sich dartiber hinaus die Bruttokosten der Eingliede-
rungshilfe je Einwohnerin und Einwohner im Vergleich zum Vorjahr. Dies hatte Auswir-
kungen auf die Wirtschaftlichkeit des Gesamtsystems, denn die tatsachlichen Brutto-
ausgaben der Eingliederungshilfe fur das Jahr 2011 blieben hinter den prognostizierten
Werten in einem solchen Ausmalf zurtick, dass eine zufallige Entwicklung mit an Si-
cherheit grenzender Wahrscheinlichkeit ausgeschlossen werden konnte. Die Wirkungen
wurden bei der Eingliederungshilfe fir Menschen mit Behinderung erzielt. Auf diesen
Leistungsbereich des SGB XII entfallen konstant 58 Prozent der Gesamtkosten und ein
Drittel der Féalle’; eine Verbesserung der Erstberatung der Birgerinnen und Biirger so-
wie eine Qualifizierung und Intensivierung von Hilfeplanung wurde vor Ort als Ursache

der sinkenden kommunalen Anteile an den Gesamtkosten nach SGB XlI genannt.

Die Wirkung von Hilfeplanung hangt von unterschiedlichen Faktoren ab. Es fand sich ein
mittlerer Zusammenhang zwischen der Organisationsstruktur von Hilfeplanung und der
Fallzahlentwicklung. Die Fallbelastung der Hilfeplanung scheint ein weiterer Faktor zu
sein. Eine entsprechende Berechnung ergab jedoch einen nur schwachen Zusammen-

hang von Fallbelastung und den Kosten der Eingliederungshilfe.

! GemaR § 46a SGB Xl in der Fassung von 20.12.2012 erstattet der Bund den Landern fiir 2013 75 Prozent, ab 2014 100
Prozent der den zustandigen Tragern (den Kreisen und kreisfreien Stadten) entstandenen Nettoausgaben fiir Geldleis-
tungen der Grundsicherung im Alter und bei Erwerbsminderung. Der Anteil der Eingliederungshilfe an den von Land und

Kommunen zu tragenden Ausgaben fur soziale Hilfen nach SGB XI| steigt damit auf tber 70 Prozent.
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3 Kreise bzw. kreisfreien Stadte waren trotz Nachfinanzierung durch das Land starker
belastet als zuvor: Hier stieg der kommunale Anteil an allen Ausgaben flr soziale Hilfen
nach SGB XlI. Wieder verwiesen die Daten auf Entwicklungen in der Eingliederungshil-
fe. Das Fallzahlaufkommen blieb hier ungebrochen, von Entwicklungen in der Hilfepla-

nung im Evaluationszeitraum wurde nicht berichtet.

Hinsichtlich der Entwicklung der Angebotsstruktur war mit der Zunahme ambulanter Fal-
le ein Ausbau der Kapazitaten fur ambulante Hilfen in eigener Hauslichkeit verbunden.
Von einer Befahigung ambulanter Dienste, Bedarfe auch am Wochenende oder in der
Nacht zu decken (Stichwort: Bereitschaftsdienst), wurde allerdings nur selten berichtet.
Sozialrdumliche Konzepte wurden ebenfalls nur vereinzelt realisiert. Bei den teilstationa-
ren und stationdren Angebotsformen: also beispielsweise den Platzen in teilstationdren
Wohngruppen, Wohnheimen oder den Werkstatten fir Menschen mit Behinderung
(WfbM) konnten in Wohngruppen und Wohnheimen keine Verdnderungen nachgewie-
sen werden, wahrend die Anzahl der Platze in WfbM anstieg. Im besonderen Einzelfall
eines Kreises konnte nachgewiesen werden, dass ambulante Hilfen durchschnittlich
auch bei intensiveren Hilfebedarfen deutlich kostenglinstiger sind als eine stationare
Versorgung mit der gleichen Betreuungsintensitat. Obwohl mit den Daten aus einem
Kreis nicht auf ganz Schleswig-Holstein geschlossen werden kann, deutet sich hier doch
ein Potenzial flr Einsparungen bei gleichzeitiger Zunahme der Versorgungsqualitéat der

leistungsberechtigten Personen an.

Die Budgetregelung im AG SGB XIllI hat zu einer Minderung des Kostenanstiegs in der
Eingliederungshilfe beigetragen. Jedoch konnten noch nicht alle kommunalen Gebiets-
korperschaften an diesem Erfolg teilhaben. Auch sind bisher inhaltliche Gestaltungsim-

pulse seitens des Landes mit der Budgetregelung nicht verbunden.

Daher befassen sich die Empfehlungen zur Weiterentwicklung der Finanzierungsrege-
lungen des AG SGB XllI mit dem Abschluss von Zielvereinbarungen zwischen Land und
Kommunen, deren Gegenstand u. a. die Weiterentwicklung der Angebotsstruktur und
eine Standardisierung von Hilfeplanung sein sollten. Das Budget sollte mittelfristig fur
einen Zeitraum von 5 Jahren angelegt werden, was Planungssicherheit sowohl fiir das
Land als auch die Kreise und kreisfreien Stadte bringen wird. Die Verwaltung des Bud-

gets sollte den Kommunen Ubertragen werden.
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1 EINLEITUNG

Die Eingliederungshilfe fir Menschen mit Behinderung nach Kapitel 6 Sozialgesetzbuch
X1l (SGB XlI) nimmt von allen Hilfen im System der sozialen Sicherung den grof3ten Um-
fang ein. In den Jahren 2008 bis 2011 entfielen in Schleswig-Holstein etwa 58 Prozent
der Nettoaufwendungen in der Sozialhilfe auf die Eingliederungshilfe, in absoluten Zah-
len wurden 2011 ca. 537 Millionen Euro aufgewendet. In Anbetracht dieser Kostenvolu-
men erscheint es konsequent, dass die Sozialhilfe und insbesondere die Eingliede-
rungshilfe Gegenstand zahlreicher gesetzlicher Regelungen um die Finanzbeziehungen
und damit der Aufteilung der Kosten zwischen kommunaler Seite und Landesseite wa-
ren und sind. Gleichzeitig hat sich eine Regelungsdichte herausgebildet, bei der die

Auswirkungen von gesetzlichen Anderungen nur noch schwer zu durchblicken sind.

Der Landesgesetzgeber hat sich daher entschlossen, die Anderungen des Ausfiih-
rungsgesetzes zum SGB XIl wissenschaftlich zu evaluieren. Dieses Vorgehen bestatigt
einen in vergangenen Jahren zu beobachtenden Trend, staatliches Handeln vermehrt zu
hinterfragen und auf seine Sinnhaftigkeit hin zu Gberprifen. Vor dem Hintergrund zu-
nehmender Budgetrestiktionen — insbesondere der Haushaltslage in Schleswig-Holstein
und der Verankerung der ,Schuldenbremse® in der Landesverfassung — werden Effizienz
und Effektivitat von Malinahmen und Programmen verstarkt in den Vordergrund geruckt.
Dies gilt im Besonderen fir Gesetze wie das AG SGB XIlI, das sich im Spannungsfeld
knapper werdender 6ffentlicher Ressourcen bei gleichzeitig bestehenden Rechtsanspri-
chen der Leistungsberechtigten bewegt. Hier wird es zukinftig nicht nur in Schleswig-
Holstein darum gehen, Wirtschaftlichkeitsreserven im System zu realisieren, sodass
weiterhin passgenaue individuelle Hilfeleistungen moglich sind und der Prozess der

Konsolidierung der 6ffentlichen Haushalte fortgesetzt werden kann.

Die vorliegende Evaluation des AG SGB Xll in Schleswig-Holstein ful3t auf umfangrei-

chen sozialstatistischen Daten, die den kommunalen Ansprechpartner/-innen in Schles-
wig-Holstein — nach Prufung auf Plausibilitdt seitens der zustandigen Stellen — nochmals
zur Prufung vorgelegt wurden. Dariiber hinaus wurden ,im sozialen Feld“ Experteninter-

views in den Kreisen und kreisfreien Stadten durchgefiihrt. Damit erreicht das Gutachten
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ein Ausmal an externer Validitat, das in vergleichbaren Studien nur selten vorgefunden
wird (vgl. Kromrey 2001: 10).

Dieser Hinweis scheint auch deswegen von Bedeutung, weil methodische Fragestellun-
gen von Beginn an die Diskussion pragten. Bereits im ersten kommunalen Rat, einer
Beteiligungsform der Kreise und kreisfreien Stadte an der Umsetzung der Evaluation,
wurden methodische Fragen teils kontrovers diskutiert. Diese Kritik hat den weiteren
Evaluationsprozess fortan begleitet.

Daher werden im ersten Teil des Gutachtens ausfuhrlich das Evaluationsdesign, die
Methoden und die verwendeten Datenquellen beschrieben. Es gilt das Gebot der Trans-
parenz: es muss nachvollzogen werden kénnen, wie die Erkenntnisse generiert wurden

und welche Aussagekraft sie besitzen.

Daran schlief3t sich eine Darstellung der Ergebnisse der Erhebungen an, die mit der
Arbeit der Fachamter zur Bearbeitung der sozialen Hilfen beginnt und im weiteren Ver-
lauf die Entwicklung der zu beschreibenden Indikatoren beinhaltet. Auf Basis dieser
Daten werden in einem weiteren Kapitel die eingangs aufgeworfenen Fragestellungen
beantwortet. Zu Beginn der Evaluation war zugesagt worden, die Datenerhebung und
-auswertung so vorzunehmen, dass Riickschliisse auf einzelne Kommunen ausge-
schlossen sind. Dem entsprechend wurde eine anonymisierte Form der Darstellung ge-

wahlt.

Das Gutachten endet mit aus der Datenanalyse abgeleiteten Empfehlungen zur Neuge-

staltung eines kinftigen AG SGB XIlI in Schleswig-Holstein.

Mitarbeitende der 15 Kreise und kreisfreien Stadte Schleswig-Holsteins sowie der Koor-
dinierungsstelle soziale Hilfen (KOSOZ) haben sich an insgesamt 7 Sitzungen des
kommunalen Rates, in 2 Experten/-innengesprachen und weiteren Treffen eingebracht,
Daten erhoben, gepriift, Erganzungen vorgetragen und mit ihrer Kritik die Bedeutung

des Projektes gewurdigt. Dafur bedanken wir uns sehr.

Doch auch der Auftraggeber darf nicht unerwahnt bleiben. Ohne dessen beharrliche und
zielorientierte Unterstitzung des Evaluationsteams auch in schwierigen Projektzeiten

ware ein Ergebnis schwerlich moglich gewesen. Dem gilt unser besonderer Dank.
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2 EVALUATIONSAUFTRAG UN D METHODE

2.1 HINTERGRUND DES AUFTRAGS

Zum 1. 1. 2011 wurde das Gesetz zur Ausflihrung des Zwdlften Buches Sozialgesetz-
buch (AG SGB XII) in Schleswig-Holstein neu geregelt. Nach der bis dahin gultigen Fas-
sung des AG SGB XIl wurde den ortlichen Tragern fiir die vom Uberortlichen Trager
Ubertragenen Aufgaben ein Ausgleichsbetrag gezahlt. ,Bei den Ubertragenen Aufgaben
handelt es sich um die stationadre Eingliederungshilfe fiir behinderte Menschen und die
stationare Hilfe zur Pflege innerhalb von Einrichtungen an Personen unter 60 Jahre ein-
schlie3lich der gleichzeitig nach anderen SGB XlII Kapiteln zu erbringenden Leistungen.
Weiterhin erstattete das Land den ortlichen Tragern die Nettoaufwendungen nur der
Malnahmekosten der Eingliederungshilfe fiir behinderte Menschen und der Hilfe zur
Pflege an Personen tber 60 Jahre innerhalb von Einrichtungen® (Gebdaudemanagement
Schleswig-Holstein A6R 2011: 4). Fur diese Aufwendungen wurde ein Erstattungsbetrag
gezahlt. Beim Land als Uberortlichem Trager verblieb damit lediglich die Zustandigkeit
fur besondere soziale Schwierigkeiten in Einrichtungen nach Kapitel 8 SGB XII. Alle
Aufwendungen fir die Aufgaben der drtlichen Trager als auch fir die durch die drtlichen
Trager wahrgenommenen Aufgaben des Uberdrtlichen Tragers mussten einzeln mit dem

Land abgerechnet werden.

Mit der Neufassung des AG SGB XIlI erhalten die ortlichen Trager seit 1.1.2011 ein zu-
gewiesenes Budget, mit dem die urspriinglich dem Land zuzuordnenden Aufwendungen
finanziert werden sollen. Wird das Budget nicht ausgeschopft, kann der Restbetrag zur
Schaffung sozialrdumlicher Projekte und Angebote verwendet werden (8 9 AG SGB XII
SH). Auch ist es den Kreisen und kreisfreien Stadten freigestellt, den Restbetrag flr
kommunale Aufwendungen fir soziale Leistungen auf3erhalb von Einrichtungen zu ver-
wenden. Eine Abrechnung der einzelnen Leistungen entféllt damit. Reicht das Budget
hingegen nicht aus, um die Aufgaben nach dem SGB XII zu finanzieren, besteht weiter-
hin eine Verpflichtung des Landes zur Nachfinanzierung der stationdren Aufwendungen,
die nicht aus dem zugewiesenen Budget geleistet werden. Rechtsgrundlage der Nachfi-
nanzierungspflicht durch das Land ist das in 88 46 und 49 der Landesverfassung

Schleswig-Holstein verankerte Konnexitatsprinzip: ,Durch Gesetz oder aufgrund eines
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Gesetzes durch Verordnung kénnen die Gemeinden und Gemeindeverbande zur Erfil-
lung bestimmter 6ffentlicher Aufgaben verpflichtet werden (Landtag Schleswig-Holstein
(2008), Art. 46, Abs. 4). Fir die Ubertragenen Aufgaben muss ein finanzieller Ausgleich
erfolgen: ,Werden die Gemeinden oder Gemeindeverbande durch Gesetz oder aufgrund
eines Gesetzes durch Verordnung zur Erfullung bestimmter offentlicher Aufgaben ver-
pflichtet, so sind dabei Bestimmungen lber die Deckung der Kosten zu treffen. Fihren
diese Aufgaben zu einer Mehrbelastung der Gemeinden oder Gemeindeverbéande, so ist
dafiir ein entsprechender finanzieller Ausgleich zu schaffen* (Landtag Schleswig-
Holstein (2008), Art. 49, Abs. 2).

Daher mussen die urspriinglich mit der Verantwortung des tberértlichen Tragers ver-
bundenen Kosten, die auf die Kreise und kreisfreien Stadte delegiert wurden, vollstandig
ubernommen werden. Es besteht keine Mdglichkeit, die kommunale Seite zur Ubernah-

me stationarer Kosten zu verpflichten.

Mit der Anderung der Finanzbeziehungen im AG SGB XII waren bestimmte Zielsetzun-

gen verbunden: ,den Kommunen soll

¢ ein flexiblerer Mitteleinsatz ermoglicht sowie eine héhere Handlungsverantwor-
tung gegeben werden,

¢ die getrennte Finanzverantwortung von Land und Kommunen soll beseitigt und

e zugleich die Wirtschaftlichkeit im Gesamtsystem erhéht werden® (Gebaudema-
nagement Schleswig-Holstein AGR 2011: 4).

In 8 16 AG SGB XII SH ist geregelt, dass die Neufassung des AG SGB XlI durch eine
unabhangige Stelle evaluiert werden soll (vgl. Landtag Schleswig-Holstein § 16). Am
16.3.2011 verdffentlichte die Gebaudemanagement AGR des Landes Schleswig-Holstein
im Auftrag des Ministeriums fur Arbeit, Soziales und Gesundheit die Ausschreibung zum
,2Gutachten Uber die Wirkungen der Finanzierungsregelungen des schleswig-
holsteinischen AG SGB XII“. In dieser Evaluation soll u.a. der Istbestand der ambulanten
Angebote sowie der teil- und vollstationdren Einrichtungen fiir Leistungen der Eingliede-

rungshilfe fir behinderte Menschen dargestellt werden.
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Im Ausschreibungstext werden als Methoden und Ziele der Evaluation hervorgehoben:

.Durch insbesondere die Auswertung verfligbarer Leistungsstatistiken, der Einschatzun-
gen beteiligter Akteure in schriftlichen Befragungen, Dokumentanalysen und Interviews
sind die Wirkungen des ab 1.1.2011 geltenden AG SGB XlI-Finanzierungssystems dahin

gehend zu untersuchen und zu bewerten ,

e 0b und inwieweit die Zielsetzungen und erwarteten Auswirkungen im Vergleich
mit den Finanzierungsregelungen, die bis zum 31.12.2010 galten, eintreten und
es sind Ausfuhrungen zu treffen;

e 0b die den Kreisen und kreisfreien Stadten (Gebietskdrperschaften) jeweils be-
reitgestellten Landesmittel die unterschiedlichen Versorgungsstrukturen und Be-
darfslagen angemessen beriicksichtigen;

e 0b und ggf. welche Regelungen oder Mal3nahmen der Steuerung der Kosten-
entwicklung in der Eingliederungshilfe fiir Menschen mit Behinderung dienlich

sein konnten* (Gebdudemanagement Schleswig-Holstein AGR 2011: 4).

Am 27.6.2012 hat das Ministerium fur Arbeit, Soziales und Gesundheit Schleswig-
Holstein (MASG) das Angebot von transfer in der Fassung von 9.6.2011 angenommen

und transfer mit der Erstellung dieses Gutachtens beauftragt.
2.2 EVALUATIONSMETHODE UND HYPOTHESENKONSTRUKTION

In der Evaluationstheorie werden 3 Phasen des Programmprozesses unterschieden, an
denen Evaluationen ansetzten kdnnen. Von der Phase des Programmprozesses hangen
die Analyseperspektive, das Erkenntnisinteresse sowie die Evaluationskonzeption ab.

Folgende Ubersicht verdeutlicht die Zusammenhénge:

Tabelle 1: Phasen des Program mprozesses von Evaluationen

Plizsen EES Analysgper- Erkenntnisinteresse Evaluationskonzepte
Programmprozesses spektive
Programmformulierung ex-ante analvsis for policy* preformativ / formativ, aktiv gestal-
/ Planungsphase " y policy tend, prozessorientiert, konstruktiv
Implementationsphase | on-going beides mdglich formativ / summativ, beides mdoglich
. . . summativ, zusammenfassend, bilan-
Wirkungsphase ex-post ~analysis of policy

zierend, ergebnisorientiert

Quell e: Darstellung nach Stockmann/Meyer 2010: 75

10
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In der Praxis sind Mischformen gangig. Die Evaluation des AG SGB XlI in Schleswig-
Holstein setzt an der Implementationsphase des Gesetzes an. Das Evaluationskonzept
ist sowohl formativ, da Empfehlungen fur Verbesserung oder Neuformulierung des AG
SGB XIll ausgesprochen werden sollen, als auch summativ, da im Rickblick bilanzierend
nach den bisherigen Wirkungen und Ergebnissen des AG SGB XlI gefragt wird. Forma-
tive Evaluationsansétze bedienen in erster Linie das Informationsbedurfnis des Ma-
nagements, im konkreten Fall das Informationsbedirfnis des Ministeriums. ,Diese An-
séatze haben zudem schon frihzeitig deutlich gemacht, dass Programmmanager nicht
warten mussen, bis ein Programm Wirkung zeigt, um Evaluationen durchzuftihren, son-
dern dass sich Evaluationen in allen Phasen eines Programms sinnvoll einsetzten las-
sen“ (Stockmann/Meyer 2010: 130).

Entsprechend der Ubersicht in Tabelle 1 handelt es sich bei der vorliegenden Evaluation
um eine on-going-Evaluation, die sowohl formative als auch summative Elemente ent-
halt: Daten und Ergebnisse werden im laufenden Prozess erhoben und in den laufenden
Prozess zuriickgespiegelt. Das Erkenntnisinteresse richtet sich einerseits darauf, zu
erfahren wie das Gesetz bis jetzt gewirkt hat (,analysis of policy"), andererseits sollen
den politisch Verantwortlichen Lésungswege zur Verbesserung der derzeitigen Fassung

des AG SGB XIl aufgezeigt werden (,analysis for policy").

Zur Prufung, ob mit der Anderung der Finanzierungsregelungen im AG SGB XlI die da-

mit verbundenen Ziele erreicht wurden, wurden zwei Arbeitshypothesen entwickelt:

Hypothese H ,1: ,Die neuen Finanzregelungen im AG SGB XIl SH bewirken eine Ande-
rung der Arbeit der Fachamter bei den Kreisen und kreisfreien Stadten Schleswig-

Holsteins.*

Hypothese H (2: ,Die neuen Finanzregelungen im AG SGB XII SH fiihren im Vergleich
2010-2012 zu keiner Veranderung bei der Leistungsgewahrung, dem Leistungsgesche-
hen, der Wirtschaftlichkeit, der Angebotsstruktur, bei der Entwicklung von sozialraumli-
chen Konzepten und der Schaffung von Angeboten bei den Kreisen und kreisfreien
Stadten Schleswig-Holsteins.*
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Ziel des wissenschaftlichen Vorgehens ist es, beide Hypothesen zu widerlegen:

1. Wenn Hol widerlegt werden kann, haben die Anderungen des AG SGB XII keine
Wirkung [keine Anderung der Arbeit der Fachbehérden].

2. Wenn Hol nicht widerlegt werden kann, [Anderung der Arbeit der Fachbehdrden]
und Ho2 widerlegt werden kann [Anderung im Gegenstandsbereich] ist eine Wir-

kung der Anderungen des AG SGB XIl wahrscheinlich.

3. Wenn Hol [keine Anderung der Arbeit der Fachbehorden] und Ho2 widerlegt wer-
den [Anderung im Gegenstandsbereich] kénnen, haben die Anderungen des AG
SGB XII keine Wirkung. Die Anderungen im Gegenstandsbereich haben andere
Ursachen.

Zur Uberprifung der Hypothese Hy2 werden quantitative Verfahren angewendet. Im
Wesentlichen werden sozialstatistische Daten des Statistikamtes Nord sowie Daten des
EGH-Benchmarks der schleswig-holsteinischen Kreise und kreisfreien Stadte verwendet
(vgl. Kap. 2.5; S. 17 ff.). Aus einigen berechneten Kennzahlen des EGH-Benchmarks
wurden regressionsanalytisch erwartete Werte fir das Jahr 2011 berechnet. Weichen
die tats&chlichen Werte von den Erwartungswerten ab, gibt es eine Veranderung im
Gegenstandsbereich. Eine Aussage dariber, ob diese Veranderung durch die geander-
ten Finanzbeziehungen des AG SGB XII bedingt ist, bzw. ob die Gesetzesanderung eine
Wirkung verursacht hat, kann nicht isoliert durch Uberpriifung von Hypothese Hy2 getrof-
fen werden, sondern ist gemafl der Hypothesenkonstruktion nur im Zusammenspiel mit

Prifung von Hypothese Ho1 mdglich.
2.3 REGRESSIONSANALYSE

Im Rahmen des Projektverlaufs waren auf der Basis der bekannten Werte des EGH-
Benchmarks und der Bundesstatistik zum SGB Xl fir 2008 bis 2010 Erwartungswerte
fur 2011 der dargestellten Kennzahlen fir den Bereich Leistungsgewahrung berechnet
worden. Die prognostizierten Werte geben an, wie sich die Kennzahlen unter Annahme
gleichbleibender Bedingungen entwickeln wirden. Gemal Hypothese Hy1 muisste die
zum 1.1.2011 in Kraft getretene Anderung des AG SGB XII eine Anderung der Arbeit der

Fachamter bewirken und somit Anderungen im Gegenstandsbereich, d.h. den genann-
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ten Indikatoren, hervorrufen. Sollte die Gesetzesanderung den Indikator Leistungsge-
wahrung beeinflussen, mussten signifikante Abweichungen von der Trendberechnung

zu beobachten sein.

Die Regressionsanalyse ist ein statistisches Verfahren, mit dem die Auspragung einer
abhangigen Variablen durch Kenntnis einer oder mehrerer unabhangiger Variablen er-
klart werden kann. Je gro3er der Zusammenhang zwischen den Variablen, desto besser
die Erklarungskraft der unabhangigen Variablen. Im vorliegenden Fall werden lineare
Zusammenhange angenommen. Werden die gefundenen Wertepaare in einem zweidi-
mensionalen Koordinatensystem eingetragen, wird bei einer linearen Regression eine
Regressionsgerade bestimmt, die so in der Punktewolke liegt, dass die quadrierten Ab-
weichungen von der Geraden in y-Richtung minimal sind (,Kleinste-Quadrate-Methode*).
Mithilfe der Regressionsgleichung der Geraden kénnen Prognosen fir weitere Werte-
paare erstellt werden. Fir einen beliebigen Wert der unabhangigen Variablen kann ein
zugehdoriger Prognosewert fiir die abhangige Variable berechnet werden (vgl. Gehring/

Weins 2009). Das allgemeine mathematische Modell der linearen Regression lautet:
y=a+bxx

y ist in diesem Modell der realisierte Wert der abhéngigen Variable bei gegebener Aus-
pragung der unabhéngigen Variablen x, a ist der Schnittpunkt der Geraden mit der y-
Achse, b ist die Steigung der Geraden. In der Zeitreihenanalyse wird die Zeit als unab-
hangige Variable betrachtet, von der die Auspragung der abhangigen Variable y ab-
hangt. ,Wie auch immer der Trend in einer konkreten Analyse festgelegt wird, formal ist
er als Funktion der Zeit (...) zu betrachten” (Thome 2005: 24).

Fir das Jahr 2011 waren auf Basis der Kenntnis der Istwerte der Jahre 2008 bis 2010
Erwartungswerte fir das Jahr 2011 berechnet worden. Ein Vergleich der tatséchlichen
Werte des Jahres 2011 mit den Schatzwerten macht deutlich, inwieweit die Erwartungs-

werte vom berechneten Trendverlauf abweichen.

Dabei wird versucht, die Beobachtungen durch den Faktor Zeit zu erklaren. In der vor-
liegenden Evaluation kann davon ausgegangen werden, dass die Variablen Zeit und die

zu erklarende GrofRen (Kosten / Falle nach den Kapiteln des SGB XII) linear verknipft
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sind und die Modellparameter additiv zusammenwirken. Damit liegt der Analyse folgen-

des allgemeine Modell zugrunde:
Ye=0Q¢+ S¢+ R
y; = abhangige Variable
Q; = Trendkomponente
S; = Saisonkomponente

R; = Residuen

Der Trendverlauf einer Zeitreihe wird durch die Bestimmung einer Regressionsgeraden
ermittelt, mit der Werte flr zukiinftige Zeitpunkte berechnet werden kénnen. Mittelwert
und Standardabweichung sind bei nicht-stationaren Zeitreihen — wie im vorliegenden
Fall — nicht geeignet die Zeitreihe adaquat zu beschreiben, da sich beide Werte — da die
Zeitreihen einen deutlichen Trendverlauf aufweisen — im Zeitverlauf &ndern. Da die Zah-
len jeweils fur ein Jahr vorliegen, kann keine Saisonkomponente berechnet werden. Zu-
dem kdnnen saisonale Schwankungen im vorliegenden Gegenstandsbereich ausge-
schlossen werden. Die vorliegenden Zeitreihen reduzieren sich somit auf ein reines

Trendmodell:
Ye=0Q:+ R,

Der Trendverlauf wird berechnet, indem aus den vorliegenden Wertepaaren durch linea-
re Regression die Parameter b (Konstante) und a (Regressionskoeffizient) geschatzt
werden. Werden die jeweiligen Werte in die ermittelte Regressionsgleichung eingesetzt,
kann fur jedes Jahr der zu erwartende Wert berechnet werden. Das allgemeine Regres-
sionsmodell hat diese Form:

Q:=b+at+ R,

Von Interesse ist hier, ob die Kostenentwicklung den linearen Verlauf ,signifikant” ver-
lasst. Ist dies der Fall, muss auf die Kosten ein bedeutender einmaliger oder dauerhafter
Einfluss gewirkt haben, der in den vorangegangenen Jahren nicht bestanden hat. Die-
sen Einfluss zu identifizieren ist der Kern des methodischen Vorgehens. Signifikanz be-
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deutet hier, dass der Trendverlauf nicht zuféllig zustande kommt, sondern sich systema-
tisch mit einer bestimmten Wahrscheinlichkeit von einer zufalligen Entwicklung unter-
scheidet. Um den Erwartungswert herum wird ein Konfidenzintervall berechnet, inner-
halb dessen der Erwartungswert mit einer Wahrscheinlichkeit von 95 Prozent liegt. Liegt
der berechnete Wert bei einem signifikanten Trendverlauf au3erhalb dieses Intervalls,
kann angenommen werden, dass ein systematischer Einfluss auf die betrachteten Gro-
Ben besteht. D.h., der Wert liegt nicht innerhalb eines Bereichs, der noch als zufallige

Abweichung betrachtet werden kann.

Bei der Analyse der Signifikanz der Erwartungswerte konnten lediglich bei 5 der betrach-
teten Werte signifikante Abweichungen ermittelt werden. Zwei dieser 5 Werte bezogen
sich auf Berechnungen von fallbezogenen Kosten auf Basis der Stichtagswerte des
EGH-Benchmarks der schleswig-holsteinischen Kreise und kreisfreien Stadte. Dieses
Vorgehen fuhrt zu Verzerrungen, da stichtagsbezogene Daten mit Kosten in Relation
gesetzt werden, die wahrend des gesamten Jahres angefallen sind. Insofern haben die
ermittelten Werte nur eine eingeschrankte Aussagekraft und werden fir die Evaluation
nicht verwendet. Die Verwendung von Fallzahlen im Jahresverlauf aus der SGB XII
Bundesstatistik war von der kommunalen Seite ausdricklich nicht gewtlinscht worden,
da die Validitat der SGB XlII Bundesstatistik in Bezug auf die Fallzahlen insgesamt an-
gezweifelt wurde. Damit verbleiben drei Werte, deren Trendverlauf auf dem 95%-Niveau

signifikant ist, ndmlich

— Bruttokosten gesamt pro Einwohner,
— die Bruttokosten in Einrichtungen pro Einwohner und

— die Bruttokosten auf3erhalb von Einrichtungen pro Einwohner.

Als Datenquelle dient die SGB XII Bundesstatistik, da in dieser nach Kosten in und
aufRerhalb von Einrichtungen getrennt wird. Au3erdem sind die Unterschiede zu den im
EGH-Benchmark ausgewiesenen Bruttokosten gering (vgl. Tabelle 6, S. 25). Die Brutto-
kosten insgesamt pro Einwohner/-in und die Bruttokosten aufRerhalb von Einrichtungen
pro Einwohner/-in, liegen unterhalb des ermittelten Intervalls. Die Bruttokosten innerhalb
von Einrichtungen pro Einwohner/-in liegen im berechneten Intervall, d.h. hier liegt keine

Abweichung vom Trendverlauf vor, die nicht auch zuféllig sein kdnnte. Bei den anderen
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beiden Werten liegt eine Abkehr vom signifikanten Trendverlauf nach unten vor, hier

koénnte ein Einfluss des AG SGB XII auf die Kostenentwicklung eingewirkt haben.

Tabelle 2: Signifikanz der Erwartungswerte

, 95%-Konfidenzintervall Lage des Signifikanz
tatsach- i
erwartet lich Untere obere tatséchlichen (95%-
Wertes Niveau)
Grenze Grenze
Bruttokosten pro EW 209,67 € | 207,46 € | 207,87€ | 211,47¢€ “Irr'lirr'\”/::lb ja
Bruttokosten in Einrichtun- 178.63€ | 177.82€ | 177.37€ | 179,89 € innerhalb a
gen pro EW Intervall
Brutto_ko_sten aulRerhalb 31,04 € 2064 € 30,50 € 3158 € unterhalb a
von Einrichtungen pro EW Intervall

Quelle: Bundesstatistik SGB XII, eigene Berechnungen transfer - Unternehmen fir soziale Innovation

2.4 ZUSAMMENHANGSMARE

Im vorliegenden Abschlussbericht werden an verschiedenen Stellen Zusammenhange
zwischen Merkmalen analysiert. Die Auswahl des adaquaten Zusammenhangmalles
hangt vom Skalenniveau der zu untersuchenden Variablen ab. In der Statistik werden
generell vier Skalenniveaus unterschieden: Nominal-, Ordinal-, Intervall- und Rational-
skalenniveau. Beim Nominalskalenniveau kénnen Merkmalsausprégungen unterschie-
den werden, allerdings existiert keine Reihenfolge der einzelnen Auspragungen (z.B.:
Geschlecht). Bei der Ordinalskala kénnen die Unterschiede zusatzlich der Reihe nach
geordnet werden (z.B.: Schulnoten). Intervall- und Ordinalskalenniveau werden auch als
metrische Skalenniveaus bezeichnet, neben den Eigenschaften von Nominal- und Ordi-
nalskalenniveau kénnen auch Abstande zwischen den Werten gemessen und interpre-
tiert werden. Das Ordinalskalenniveau weist zusatzlich die Eigenschaft auf, dass ein
naturlicher Nullpunkt vorhanden ist (z.B.: Temperatur in Kelvin). Der Korrelationskoeffi-
zient nach Pearson wird verwendet, wenn beide Variablen linear voneinander abhangen
und mindestens intervallskaliert sind. Er kann Werte zwischen -1 und +1 annehmen, bei
einem Wert von -1 besteht ein vollstandiger negativer, bei einem Wert von +1 ein voll-
standiger positiver linearer Zusammenhang. (vgl. Gehring 2009: 141).

Das Zusammenhangsmal} Eta hingegen gibt die Starke des Zusammenhangs zwischen
einem mindestens intervallskalierten und einem nominalskalierten Merkmal an. Dabei ist
das intervallskalierte Merkmal die abhangige Variable und das nominalskalierte die un-

abhangige Variable, d.h. das nominalskalierte Merkmal beeinflusst das intervallskalierte
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Merkmal. Ein Beispiel wére der Einfluss des Geschlechts (nominalskaliert) auf das Ein-

kommen (intervallskaliert).

Tabelle 3: Eigenschaften der verwendeten ZusammenhangsmaRe

Zusammenhangsmaf S Gl L Gl Wertebereich
9 abhangige Variable unabhangige Variable

Korrelationskoeffizient nach metrisch metrisch 1 bis +1

Pearson

Eta metrisch Nominalskala 0 bis 1

Quelle: Darstellung nach  Gehring 2009: 141

2.5 DATEN, DATENQUELLEN, DATENQUALITAT , DATENHALTER
Fur das vorliegende Gutachten wurden fir die einzelnen Indikatoren

— Leistungsgewahrung,
— Leistungsgeschehen,
— Wirtschaftlichkeit,

— Angebotsstruktur und

— Sozialraumliche Konzepte und Angebote

unterschiedliche Datenquellen ausgewertet. Art und Qualitéat der Daten sowie die Bemd-

hungen zu deren Plausibilisierung sind im Folgenden dargestellt.
2.5.1 BUNDESSTATISTIK NACH SGB XII

Die Erhebungen der Bundesstatistik nach SGB Xll werden durch die statistischen Lan-
desamter durchgefiihrt. Die Daten fiir Schleswig-Holstein wurden durch das Statistikamt
Nord fur die Jahre 2008 bis 2011 zur Verfliigung gestellt. Nach § 121 SGB XIl werden
Erhebungen ,zur Beurteilung der Auswirkungen [des SGB XII] und zu seiner Fortent-
wicklung (...) als Bundesstatistik gefiihrt* (Schellhorn et.al. 2006: 805). Erhebungs-

merkmale sind Angaben zu den Empfangern von:
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¢ Hilfe zum Lebensunterhalt (88 27 bis 40)

e Grundsicherung im Alter und bei Erwerbsminderung (88 41 bis 46)

e Hilfen zur Gesundheit (88 47 bis 52)

e Eingliederungshilfe fur behinderte Menschen (88 53 bis 60)

e Hilfe zur Pflege (88 61 bis 66)

e Hilfe zur Uberwindung besonderer sozialer Schwierigkeiten (88 67 bis 69)

¢ Hilfe in anderen Lebenslagen (88 70 bis 74).

Des Weiteren werden die Ausgaben und Einnahmen der Sozialhilfe erfasst (vgl. ebd.).
.Fur das politische Handeln, die praktische Umsetzung des Sozialhilferechts und die
wissenschaftliche Bewertung der Sozialhilfe sind exakte und aussagekréaftige Ergebnis-
se einer bundeseinheitlichen Sozialhilfestatistik von besonderer Bedeutung“ (ebd.).
Nach § 125 Abs. 2 SGB XIlI sind die 6rtlichen und Uberortlichen Trager der Sozialhilfe
zur Auskunft verpflichtet. Als standardisierte Methode zur Qualitatssicherung veroffent-
licht das Statistische Bundesamt alle 2 Jahre Qualitatsberichte zu den Erhebungen des
SGB XIlI. Gesonderte Qualitatsberichte liegen aktuell vom Mérz 2012 fur das Berichts-
jahr 2010 fir die Statistik

e der Empfanger von Hilfe zum Lebensunterhalt

e der Empfanger von Grundsicherung im Alter und bei Erwerbsminderung
e der Empféanger von Leistungen nach dem 5. bis 9. Kapitel SGB XlI

e der Ausgaben und Einnahmen der Sozialhilfe

Vor.

Hinsichtlich der Plausibilitat heif3t es in diesen Qualitatsberichten tbereinstimmend:

.Nach vollstandiger Lieferung und Zusammenfiihrung des Datenmaterials fiir
das jeweilige Berichtsjahr bzw. den Berichtsstichtag werden diese anhand von
umfassenden Plausibilitdtsprifungen durch das jeweilige Statistische Landes-
amt auf Richtigkeit und Vollstandigkeit hin Gberpruft. Treten innerhalb der Plau-
sibilitatsprufung Unstimmigkeiten und/oder Fehler auf, erfolgt eine Riicksprache
und Klarung mit den Auskunftspflichtigen. Aus den fehlerfreien Daten erstellen
die Statistischen Landesamter Tabellen” (Statistisches Bundesamt 2012a: 6).
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Da die Bundesstatistik nach SGB XIlI als Vollerhebung durchgefuihrt wird, kénnen stich-

probenbedingte Fehler ausgeschlossen werden. Nicht-stichprobenbedingte Fehler kdn-

nen aufgrund der dargestellten umfassenden Plausibilitatsprifung weitgehend minimiert
werden, sodass nach den Qualitatsberichten allen Einzelstatistiken ,hohe Aussagekraft

und Qualitat* (Statistisches Bundesamt 2012b: 5) zugesprochen wird.

2.5.2 DATEN DES EGH-BENCHMARK DER SCHLESWIG-HOLSTEINISCHEN KREISE UND

KREISFREIEN STADTE

Zur Nutzung dieser Daten wurde im Vorfeld durch alle Kreise und kreisfreien Stadte eine
Freigabe erteilt. Dies erfolgte zunachst fur die Jahre 2008 bis 2010, in einem weiteren
Schritt auch fur das Jahr 2011. Das EGH-Benchmark erfahrt eine hohe Akzeptanz und
Wertschatzung innerhalb der Verwaltungen der Kreise und kreisfreien Stadte Schleswig-
Holsteins. Entsprechend ausgepragt ist die Bereitschaft der Mitarbeiterinnen und Mit-
arbeiter, sich in den Prozess einzubringen und an der Bereitstellung valider Daten mit-

zuwirken. Die Validitat der Daten wird daher als sehr hoch eingeschétzt.

Allerdings wurde von einigen kommunalen Gebietskdrperschaften insbesondere in der
zweiten Runde der Expertengesprache auf fehlende oder falsche Daten im Benchmark

hingewiesen:

— In einer kommunalen Gebietskdrperschaft sind die ambulanten Fallzahlen des Jah-
res 2008 fehlerhaft.

— In weiteren Gebietskorperschaften sind die Kosten fir stationére und teilstationare
Leistungen im Bereich des Wohnens zum Teil gemeinsam erhoben worden. An-
schlieRend wurde die Zuordnung zu den Kategorien ,teilstationar* und ,stationar*
geschatzt, sodass in dieser Hinsicht keine validen Angaben vorliegen durften.

— In einer kommunalen Gebietskérperschaft konnten fir die Kombination einer Inan-
spruchnahme von Leistungen in einer WfbM und zum selbstbestimmten Leben in
betreuten Wohnmaglichkeiten fir die Jahre 2008 bis 2010 keine Angaben gemacht
werden.

— Fehlerhafte Zuordnungen von Leistungsberechtigten zu Leistungsarten fanden sich
bei Leistungsberechtigten in sonstigen Beschaftigungsstatten, einer angemessenen

Schul- und Ausbildung sowie bei Tagesforderstatten.
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Dies fuhrte fiir die Betrachtung der Leistungsgewéhrung in den jeweiligen Kreisen bzw.
kreisfreien Stadten zu Unscharfen, sodass die Analyse auf kommunaler Ebene in den
genannten Bereichen mit einem teils erheblichen Fehler behaftet ist. Soweit mdglich,
wurden fehlerhafte Daten nicht verwendet. Wo eine Verwendung dieser Daten unum-
ganglich schien, zeigten Vergleichsberechnungen, dass sich auf der Aggregationsebene
des Landes keine anderen Ergebnisse einstellen: die Abweichungen sind im Verhaltnis

Zu den aggregierten Werten gering.
2.5.3 PFLEGESTATISTIK NACH SGB Xl

Die Angaben der Pflegestatistik werden seitens der Statistischen Landesamter im 2-
jahrigen Turnus unmittelbar bei den nach SGB Xl zugelassenen Diensten und Einrich-
tungen erhoben. Pflegebediirftige, die nicht in einer Pflegeversicherung versichert sind”
und Bedurftige der Stufe ,0“ werden in dieser Statistik nicht erfasst.

8§ 109 SGB Xl Abs. 1 Satz 1 ermachtigt die Bundesregierung auf dem Verordnungsweg
die Erhebung einer Pflegestatistik zu verfigen. Von diesem Recht hat die Bundesregie-
rung mit der ,Verordnung zur Durchfiihrung einer Bundesstatistik Gber Pflegeeinrichtun-
gen sowie Uber die hausliche Pflege (Pflegestatistik-Verordnung — PflegeStatV) vom
24.11.1999 Gebrauch gemacht (vgl. Bundesregierung 24.11.1999). Entgegen den Aus-
fuhrungen im Gesetz sind die Erhebungsmerkmale nach dieser Verordnung deutlich
reduziert worden, auRerdem wurde von einem im § 109 SGB XlI angedachten Jahres-
auf einen Zweijahresrhythmus umgestellt® (vgl. SGB XI 2009: 1004).

In dem Erhebungsbogen fiir stationare Einrichtungen wird unter Punkt B auch nach der
Art des Pflegeheimes nach der Uberwiegenden Personengruppe gefragt. Hierbei wird
zwischen ,Pflegeheimen fir altere Menschen®, ,Pflegeheime fiir behinderte Menschen®,

~Pflegeheime fir psychisch Kranke" und ,Pflegeheim fir Schwerkranke und Sterbende

% Nach einer Mitteilung des Stat. Bundesamtes vom 20.08.2012 (Pressemitteilung Nr. 285 vom 20.08.2012) waren in 2011
bundesweit 137.000 Personen ohne Krankenversicherung und mithin auch nicht pflegeversichert (vgl. http:/Amww. destatis.de
/DE/PresseService/Presse/Pressemitteilungen/2012/08/PD12_285_122.html, zuletzt gepriift am 25.08.2012).

%§ 109 SGB XI, Abs. 2 Satz 1 ermachtigt die Bundesregierung zudem weitere Informationen tber die Situation Pflegebe-
darftiger und ehrenamtlich Pflegender als Bundesstatistik beim Medizinischen Dienst der Krankenkassen zu erheben, von
dieser Erméchtigung ist jedoch bisher im Einvernehmen mit den Léandern kein Gebrauch gemacht worden (vgl. SGB XI
2009: 1004).
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unterschieden. Bei den in die amtliche Statistik aufgenommen Angaben handelt es sich

um Selbstauskiinfte der Einrichtungen.

Die Anzahl der Einrichtungen und ambulanten Dienste in Schleswig-Holstein wird in
zwei durch das Statistikamt Nord parallel gefihrten Datenquellen unterschiedlich ange-
geben. Einerseits wird in der Pflegestatistik die Anzahl der Dienste und Einrichtungen
aufgefuhrt, anderseits veroffentlicht das Statistikamt Nord ein ,Verzeichnis der ambulan-
ten und stationaren Einrichtungen in Schleswig-Holstein®. In diesem Verzeichnis sind die
Einrichtungen mit Anschrift, Tréger, Telefon- und Faxnummer sowie E-Mail-Adresse
aufgefihrt. Nach Auskunft des Statistikamtes Nord werden in dieses Verzeichnis aus-
schlieBlich Einrichtungen aufgenommen, die einer Veréffentlichung dieser Angaben
ausdrucklich zugestimmt haben. Daher ist die Anzahl der Einrichtungen in diesem Ver-
zeichnis geringer als nach der Pflegestatistik, in der die richtige Anzahl ausgewiesen ist.
Fur den Abschlussbericht werden daher ausschlieR3lich die Angaben der Pflegestatistik

verwendet.

Die Plausibilitat und die Qualitat der von den Statistischen Landesamtern erhobenen
Statistiken Gber ambulante Pflegedienste und stationare Pflegeeinrichtungen werden

umfangreich geprift.

»Insofern sind die Ergebnisse, zumal die Statistik als Vollerhebung durchgefihrt

wird, von hoher Aussagekraft und Qualitat" (Statistisches Bundesamt 2007a: 4).

Dies gilt eingeschrankt fir das Merkmal , Arbeitsanteil fir den Pflegedienst (bzw. das
Pflegeheim) nach SGB XI*, hier wird mit einer geringeren Datenqualitat gerechnet. Fir

das vorliegende Gutachten ist dieses Merkmal jedoch nicht relevant.

Die Statistik Uber die Empfanger von Pflegegeldleistungen wird durch das Statistische
Bundesamt bei den Tragern der Pflegeversicherung zentral erhoben. Die Daten werden
dort auf Plausibilitdt geprift und an die Statistischen Landesamter weitergegeben. Die
Datenqualitat wird zwar insgesamt als gut angesehen, allerdings ist die Datenqualitat
geringer als bei der Statistik Uber Pflegedienste und -einrichtungen einzuschéatzen. Die
Angaben beruhen auf Datenbestanden der Pflegekassen, deren Plausibilitat von den
internen Prifungen der Kassen abhangt und insofern einer Priifung seitens des Statisti-

schen Bundesamtes weitgehend entzogen ist (vgl. Statistisches Bundesamt 2007b: 4).
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2.5.4 EXPERTENGESPRACHE IN KREISEN UND KREISFREIEN STADTEN

In leitfaden-gesttitzten Interviews wurde zu zwei unterschiedlichen Zeitpunkten die
Arbeit der Fachamter in den Kreisen und kreisfreien Stadten beleuchtet. Aul3erdem wur-
den nach geplanten oder bereits vorhandenen sozialrdumlichen Konzepten und Angebo-

ten gefragt.

Die erste Gesprachsrunde fand von September bis November 2011 statt, die Zweite
erfolgte von Januar bis Marz 2013. Ziel dieser Form der Erhebung ist die Prifung von
Hypothese Hyl. Im Gegensatz zu quantitativen sozialwissenschaftlichen Methoden ist
bei qualitativen Verfahren die Interpretation der Ergebnisse sehr stark von der Wahr-
nehmung der Beteiligten gepragt und daher nicht immer eindeutig. Die Auswertung der
gewonnen Daten ist in hohem Mal3e storanféllig (vgl. Lamnek 2005: 148ff). Um dieses
Problem zu begrenzen, wurden die Gesprachsprotokolle den Gesprachspartnern zur
Uberprufung vorgelegt mit dem Ziel, ein von allen Seiten getragenes Ergebnis zu errei-
chen. Eine entsprechende Abstimmung der Gesprachsergebnisse mit den Interview-

partnern/-innen erfolgte in allen Fallen.
2.5.5 DATENABFRAGEN IM KREIS DITHMARSCHEN UND IN DER STADT FLENSBURG.

Fur den Kreis Dithmarschen und die Stadt Flensburg sollten spezifische Aspekte der
Entwicklung des Leistungsgeschehens abgebildet werden. Hierzu wird auf Prozessdaten
der Sozialhilfesachbearbeitung zuriickgegriffen. Fir die Stadt Flensburg lagen zum Zeit-
punkt der Erstellung des Abschlussberichts keine validierten Daten vor, sodass sich die

Darstellung auf den Kreis Dithmarschen beschrankt.

2.5.6 EINRICHTUNGSDATENBANK TOPQW DER ,KOORDINIERUNGSSTELLE SOZIALE HILFEN"
(KOSOZ) DER SCHLESWIG-HOLSTEINISCHEN KREISE

Seitens der KOSOZ war zu den Daten angemerkt worden, dass sich in Einzelfallen die
tatsachlich angebotene Anzahl an Platzen von der in der Datenbank angegeben Platz-
zahl unterscheiden kann, da unter Umstanden eine Differenz zwischen den Leistungs-
vereinbarungen und den Vergiitungsvereinbarungen besteht. Zur Uberpriifung der
Daten wurde fiir jeden Kreis und jede kreisfreie Stadt ein Auszug aus der Datenbank an

die Ansprechpartnerinnen und -partner Ubermittelt.
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Die Uberpriifung dieser Daten stellte fiir die kommunalen Ansprechpartner einen nicht
unerheblichen Arbeitsaufwand dar. In einigen Fallen erfolgte keine Riickmeldung, in an-
deren Féllen konnten ermittelte Differenzen nicht aufgeklart werden, sodass die Daten

zur Angebotsstruktur in Schleswig-Holstein insgesamt nicht belastbar scheinen.
2.5.7 KOSTENNACHWEISE NACH 8 5 AG SGB XII A.F. UND 8 7 AG SGB XII N.F.

Seitens des Ministeriums fur Soziales, Gesundheit, Familie und Gleichstellung wurden
die Kostennachweise, mit denen die Kosten der Sozialhilfe bis 2010 durch die Kommu-
nen jahrlich gegeniber dem Ministerium abgerechnet wurden, zur Verfligung gestellt.
Mit Geltung des AG SGB XII n.F. wird gemaf3 8 11 AG SGB XII SH nur noch dann im
Einzelfall abgerechnet, wenn die zur Verfligung gestellten Finanzmittel nicht ausreichen.

Auch diese Kostennachweise wurden transfer zur Verfigung gestellt.
2.5.8 UBERSICHT ZU INDIKATOREN UND DATENQUELLEN

Zusammengefasst ergibt sich damit folgende Matrix:

Tabelle 4: Ubersicht Datenquellen und Indikatoren

-
LL
= ©
= < 5
0} @ 2 ]
0 e | 3 T g
. q X *0 =
Indikatorenbereich = ~ S 5 g
8 X 2 2 = o S
= ()] G —
b © 9 c © 5 ©
2 | E| g5 | 8| = | 2|8 | ¢
) = (0] o & oy c )
© (&S] (@] (] o = [5) =
= (= (0] o [ = (2]
S o) = < O S © ]
s} s} a w (= " a ¥
Leistungsgewahrung X X X X
Leistungsgeschehen X
Wirtschaftlichkeit X X
Angebotsstruktur X
Sozialrdumliche Konzepte und Angebote X

Quelle: eigene Darstellung transfer - Unternehmen fir soziale Innovation

2.5.9 ABGLEICH DER SGB XIlI — STATISTIK MIT DEN BENCHMARK-DATEN

Wiederholt wurde im Verlauf des Projektes vorgetragen, dass die SGB XlI-Statistik ins-

besondere im Bereich der Eingliederungshilfe (teilweise) keine validen Daten enthéalt. Mit
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dem EGH-Benchmark der schleswig-holsteinischen Kreise und kreisfreien Stadte liegt
eine verlassliche Datenquelle vor, mit der die Ergebnisse der SGB XlI-Statistik Uberprift
werden kénnen. Dieser Vergleich ist Teil der Beauftragung durch das Ministerium fur
Soziales, Gesundheit, Familie und Gleichstellung Schleswig-Holstein (bis 12.6.2012:
Ministerium flr Arbeit, Soziales und Gesundheit).

Im ,Kennzahlenvergleich der lGberortlichen Trager der Sozialhilfe 2007 und 2008* (vgl.
con_sens GmbH 2009: 14f) werden die Unterschiede der SGB XlI-Statistik und der
Benchmark-Daten dargestellt. Zwar bezieht sich dieses Benchmark auf die Bundes-
arbeitsgemeinschaft der tiberdrtlichen Trager der Sozialhilfe (BAGUS), es kann jedoch
davon ausgegangen werden, dass das Verfahren zur Gewinnung valider Daten im

Rahmen des EGH-Benchmarks fiir Schleswig-Holstein in gleicher Weise durchgefiihrt

wird.
Tabelle 5: Unterschiede zwischen amtlicher Statistik und Benchmark -Daten
Merkmal SGB XlI-Statistik Benchmark
Ausgaben xatlonar betreutes ausschlieRlich Ausgaben EGH neben EGH auch HLU und
ohnen Grundsicherung
Meldezeitpunkt zum 1. Méarz fir das Vorjahr September / thqber, daher voll-
stéandiger
Erhobene Werte IST-Werte (,Zahlungsstrom®) SOLL-Werte (periodengerechte
Zuordnung)
Plausibilisierun uantitativ quantitativ und inhaltlich, bilateral,
9 q gemeinsame Sitzungen
Korrekturen nach Fristablauf nicht méglich immer mdglich

Quelle: con_sens GmbH 2009: 14

Tabelle 6 (s. folgende Seite) gibt exemplarisch die Vergleichswerte der beiden Daten-
quellen fur das Jahr 2010 wieder. Die Gesamtbruttokosten der Eingliederungshilfe
unterscheiden sich lediglich um 1.084.553 Euro bzw. 0,19 Prozent, dementsprechend
unterscheiden sich die Kosten pro Einwohner um den gleichen Anteil. Auch bei den Ge-
samtkosten im Bereich Wohnen als auch bei den Leistungsarten stationares bzw. ambu-
lant betreutes Wohnen sind die Unterschiede gering, ebenso die Abweichung der Anzahl
der Leistungsberechtigten bzw. die Anzahl der Falle insgesamt mit 867 Fallen bzw. 2,88
Prozent. Deutliche Unterschiede zeigen sich dagegen bei den Fallzahlen im Bereich
Wohnen. Nach der Bundesstatistik lebten zum Stichtag 31.12. 7.375 Leistungsberechtig-

te in stationdren Wohnformen. Nach dem EGH-Benchmark waren es 8.835 Personen.
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Dies entspricht einem Unterschied von 1.460 Fallen bzw. 19,2 Prozent. Auch im Ambu-

lant Betreuten Wohnen unterscheidet sich die Anzahl der Falle mit 750, bzw. 12,03 Pro-

zent erheblich. Diese Unterschiede in den Fallzahlen fihren dazu, dass die Kosten pro

Fall der jeweiligen Leistungsarten entsprechend weit voneinander abweichen.

Tabelle 6: Unterschied SGB XIlI -Statistik und Benchmark 2010

o Differenz
2010 Bundesstatistik Benchmark :
abs. in %
Falle / Leistungsberechtigte 30.118 29.251 867 2,88%
Gesamtbruttokosten EGH 570.263.949 € | 569.179.396 € | 1.084.553 € 0,19%
Kosten fir Hilfen zum selbstbestimmten 294.286.272 € | 293.442.755 € | 843.517€ | 0,29%
Leben in betreuten Wohnmdglichkeiten
Anzahl Falle Wohnen gesamt 13.609 15.819 -2.210 -16,24%
Kosten pro Fall Wohnen gesamt 21.624 € 18.550 € 3.074 € 14,22%
Kosten fir Hilfen zum selbstbestimmten 241.939.078 € | 242.708.430 € | -769.352 € | -0,32%
Leben in Einrichtungen (stationéres Wohnen)
Anzahl Féalle im stationaren Wohnen 7.375 8.835 -1.460 -19,80%
Kosten pro Fall stationares Wohnen 32.805,30 € 27.471 € 5.334 € 16,26%
Kosten flr Hilfen zum selbstbestimmten
Leben auRerhalb von Einrichtungen 52.347.194 € 50.734.325 € |1.612.869 € 3,08%
(Ambulant Betreutes Wohnen)
Anzahl Falle im Ambulant Betreuten Wohnen 6.234 6.984 -750 -12,03%
Kosten pro Fall im 8.397 € 7.264 € 1.133€ 13,49%
Ambulant Betreuten Wohnen : : : IO
Kosten EGH pro Einwohner 201,20 € 200,82 € 0,38 € 0,19%
Ambulantisierungsgrad 46% 44% 1,66 3,62%
Einwohnerinnen und Einwohner 2 834.959

Schleswig-Holsteins

Quelle: c on_sens GmbH 2012, Statistikamt Nord 2012, eigene Berechnungen

Innovation
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Die durchschnittlichen jahrlichen Wachstumsraten” der Bruttogesamtkosten der Einglie-

derungshilfe sind in SGB XlI-Statistik und im Benchmark nahezu identisch.

Tabelle 7: Jahrliche Veranderung der Gesamtkosten fiir EGH nach SGB XII -Statistik und Benchmark

SGB XII-Statistik | Veranderungsrate Benchmark Veranderungsrate
2008 524.395.144 € NN 523373800 € RN
2009 550.088.895 € 1,049 549.770.202 € 1,050
2010 570.263.949 € 1,037 569.179.396 € 1,035
2011 588.687.421 € 1,032 587.270.069 € 1,032
Geomittel 1,0393 1,0391
jahrliche Wachstumsrate 3,93% 3,91%

Quelle: Statistikamt Nord 2012, c ons_sens GmbH 2012, eigene Berechnung und Darstellung transfer - Unterneh-
men flr soziale Innovation

2.5.10 PRUFUNGSSCHLEIFEN UND VALIDITATSPRUFUNG DER DATEN

Fur das Gutachten zur Evaluation des AG SGB Xll wurden umfassende Datenbestande
ausgewertet und zahlreiche Daten neu erhoben. Die Protokolle der Expertengespréache
in den Kommunen sowie die daraus gewonnenen Informationen wurden den Vertrete-
rinnen und Vertretern zur Uberpriifung bzw. Abstimmung vorgelegt. Auch die anderen
ausgewerteten Datenquellen, wie die Einrichtungsdatenbank TOPqw der KOSOZ und
die Bundesstatistik nach SGB XIl wurden der kommunale Seite jeweils flir ihre Gebiets-
korperschaft vorgelegt. Diese Rickkopplung mit der kommunalen Seite diente der Ge-
nerierung valider Datenbestande, zudem sollten die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der
Kreise und kreisfreien Stadte im Sinne grétmaoglicher Transparenz die Gelegenheit
erhalten, die Rechenergebnisse nachzuvollziehen. Auf diese Weise waren die An-
sprechpartnerinnen und Ansprechpartner — neben den regelmaRigen Treffen des kom-

munalen Rates — laufend am Prozess der Erstellung des Gutachtens beteiligt.

“ Die durchschnittliche Wachstumsrate wird berechnet, indem vom geometrischen Mittel die Zahl 1 subtrahiert wird. Alter-
nativ kann die durchschnittliche Wachstumsrate anhand der Absolutwerte mit folgender Formel berechnet werden:
(VA®/A(t0)) — 1 [A (H)=absoluter Wert zum Zeitpunkt t, A (t0)= Ausgangswert, n= Anzahl Zeiteinheiten, hier: 2010 bis
2008 = 2 Jahre].
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3 ERGEBNISSE DER ERHEBUNGEN

3.1 DIE ARBEIT DER FACHAMTER IN DEN KREISEN UND KREISFREIEN STADTEN

SCHLESWIG-HOLSTEINS

Die Arbeit der Fachamter in den Kreisen und kreisfreien Stadten wurde nach den Merk-

malen

- Aufgabenverteilung zwischen Kreis und Gemeinden (nur Kreise),

- Verwaltungsorganisation der Sozialhilfe,

- Hilfeplanung in der Eingliederungshilfe,

- Kriterien und Verfahren zur Feststellung des Vorliegens einer wesentlichen Be-
hinderung,

- Kriterien zur Unterscheidung ambulanter, teilstationarer oder stationarer Hilfen
zum selbstbestimmten Wohnen sowie

- Hilfeplanung in der Pflege
operationalisiert.

In einem ersten Schritt erfolgte als Ergebnis der ersten Runde der Expertengesprache,
die durch eine Internetrecherche zu vorliegenden Satzungen und organisatorischen Re-
gelungen erganzt wurde, eine schriftliche Darstellung der Arbeit der Fachamter. Nach
Ubermittlung dieses Dokumentes traten die Beteiligten in eine intensive Korrekturphase
ein, die schliellich in der zweiten Runde der Expertengespréche ihren Abschluss fand.

Hier wurden die zuvor korrigierten Aussagen erneut gepruift.
3.1.1 AUFGABENTEILUNG ZWISCHEN KREISEN UND GEMEINDEN

Neun der schleswig-holsteinischen Kreise haben Gemeinden und Gemeindeverbande
zur Bearbeitung von Aufgaben nach dem SGB XlI per Satzung herangezogen oder eine

Aufgabeniibertragung kraft dffentlich-rechtlicher Vereinbarung vorgenommen.

Die Ubrigen beiden Kreise erledigen alle Aufgaben nach SGB XII selbst.

27

transfer - Unternehmen fir soziale Innovation
Schlossplatz 5, 54516 Wittlich * Postfach 1401, 54504 Wittlich



unternehmen fiir soziale innovation

Ubertragen wurden im Wesentlichen die Leistungen der Grundsicherung und der Hilfe
zum Lebensunterhalt aul3erhalb von Einrichtungen; Grundsicherung und Hilfe zum Le-
bensunterhalt innerhalb von Einrichtungen wurden als Appendixleistung einer stationa-

ren Unterbringung jeweils in der Kreisverwaltung bearbeitet.

Ambulante Leistungen der Hilfe zur Pflege waren in sechs Féallen auf die Gemeinden

Ubertragen worden, tUberwiegend war hier die Leistungspflicht auf die persoénliche Hilfe

beschrankt.
Abbildung 1: Zusténdigkeitsregelungen zwischen Kreisen und kreisangehérigen Gemeinden i n Schleswig -
Holstein
Ebenen der Fallbearbeitung
12
10 —
8 ——
6 ——
4 —
2 ——
0
aulRerhalb | innerhalb | auBBerhalb | innerhalb | au3erhalb | innerhalb
HLU/Grusi Hilfe zur Pflege Eingliederungshilfe
OKreis 2 11 6 11 11 11
B Gemeinden 9 0 5 0 0 0

Quelle: Kreise Schleswig -Holstein, eigene Darstellung transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation

Veranderung: Im hier zu beriicksichtigenden Zeitraum gab es keine Anderung bei Zu-

standigkeitsregelungen zwischen Kreisen und den kreisangehdrigen Gemeinden.

3.1.2 VERWALTUNGSORGANISATION DER SOZIALHILFE

In den Kreisen und kreisfreien Stadten sind die Organisation sowie die Bezeichnungen

der jeweiligen Organisationseinheiten (Amt, Fachdienst, Fachbereich, Abteilung, Team)
so verschieden wie die Kreise und kreisfreien Stadte selbst. Eine Darstellung der jeweils
gefundenen organisatorischen Lésungen wiirde den Rahmen vorliegender Arbeit spren-

gen. Fir die Zwecke der Erstellung dieses Gutachtens wird herausgegriffen:
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In 3 kommunalen Gebietskorperschaften wurden traditionell beim Gesundheitsamt
verortete Aufgaben in eine Organisationseinheit (Fachdienst) mit der Eingliede-
rungshilfe zusammengefihrt. In den tbrigen Verwaltungen blieb die jeweilige organi-
satorische Anbindung von Aufgaben zu Sozial- und Gesundheitsamt unberihrt.

Die Bearbeitung von Eingliederungshilfen bei Kindern und Jugendlichen wird in
einem Kreis vollstandig, in einem weiteren Kreis in Teilen (Leistungen der ambulan-
ten Frahférderung und heilpadagogische Leistungen) beim Jugendamt bearbeitet. In
den dbrigen Kommunen wird die gesetzliche Trennung der Aufgaben bei Kindern
und Jugendlichen in der organisatorischen Umsetzung zur Bewadltigung der Aufgabe
beibehalten.

Fallfihrende Stelle ist in 12 von insgesamt 15 kommunalen Gebietskérperschaften
der Bescheid erstellende Mitarbeitende der Verwaltung. Einmal wurde davon berich-
tet, dass die Hilfeplanung entscheidende, fallfihrende Stelle ist. Ein weiteres Mal
wurde dartber informiert, dass die Fallfihrung von Fall zu Fall unterschiedlich zwi-
schen Hilfeplanung und Verwaltung entschieden wird. Und schlieBlich erfolgt in
einem weiteren Fall die Fallfiihrung einvernehmlich zwischen Hilfeplanung und Ver-

waltungsmitarbeitenden.

Veranderung: Zu diesen Sachverhalten wurde fiir den hier in Rede stehenden Zeitraum

keine Veranderungen beobachtet.

Veranderung: Die Aufbaustruktur blieb in den kommunalen Gebietskdrperschaften

Uberwiegend unverandert. In einer kommunalen Gebietskorperschaft wurde die Hilfepla-

nung durch Bildung einer gesonderten Arbeitsgruppe aufgewertet; auch fand sich hier

eine veranderte organisatorische Zuordnung eines Seniorenbdiros.

Die Zuordnung der Félle zu Mitarbeitenden und damit die Organisation der Binnenstruk-

tur auch von Hilfeplanung erfolgte nach unterschiedlichen Ordnungsprinzipien.

Am haufigsten fand sich die Losung einer Zuordnung nach Buchstaben bzw. von
Buchstaben in Kombination mit Zielgruppen. Als Zielgruppen werden tberwiegend
die Behinderungsarten verstanden, wobei Berechtigte mit einer geistigen und/oder
korperlichen Behinderung einerseits und mit einer seelischen Behinderung anderer-

seits zusammengefasst sind.
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— Einmal gab es eine Differenzierung der Zielgruppe nach Alter: Kinder und Jugendli-
che auf der einen Seite, Erwachsene auf der anderen Seite.
— Eine Zuordnung der Falle nach Regionen fand sich fiir Verwaltungskrafte einmal und

fur Hilfeplaner/-innen zweimal.

Veréanderung: Einmal wurde eine bis dato geltende einrichtungsbezogene Zustéandig-
keitsregelung von einer nach Buchstaben organisierten Zustandigkeit abgeldst. In einer
zweiten Kommune erfolgte eine konsequente Ausrichtung des Fachdienstes nach so-

zialraumlichen Prinzipien.

3.1.3 HILFEPLANUNG IN DER EINGLIEDERUNGSHILFE

Hilfeplanung ist eine Pflichtaufgabe des zustdndigen Sozialhilfetréagers, wie auch verein-
zelt in den Expertengesprachen mit den kommunalen Gebietskorperschaften betont

wurde.

Das SGB XII regelt beginnend mit § 12 SGB XlI (Forderplan) in unterschiedlichen Vor-
schriften die Verpflichtung des zustandigen Sozialleistungstragers, Plane zur Gewahr-
leistung einer bedarfsgerechten, notwendigen und geeigneten Hilfe zu erstellen. In der
Eingliederungshilfe sind die Regelungen des § 58 SGB Xll (Gesamtplan) in Vbg. mit §
10 SGB IX (Koordinierung der Leistungen) einschlagig: Danach stellt der Sozialhilfetra-
ger so frihzeitig wie mdglich einen Gesamtplan zur Durchflihrung der einzelnen Leis-
tungen auf (§ 58 SGB XIlI), denn er ist u.a. ,in Abstimmung mit den Leistungsberechtig-
ten“ dafur verantwortlich, dass ,die nach dem individuellen Bedarf voraussichtlich erfor-
derlichen Leistungen” festgestellt, schriftlich zusammengestellt und ,[...] nahtlos inei-
nandergreifen” (8 10 Abs. 2 Satz 2 SGB IX). Hiermit verbunden ist die Verpflichtung bin-
nen 2 Wochen nach Eingang eines Antrages bei ihm festzustellen, ob er fur die Leistung
zustandig ist und diesen ggf. unverziglich an den nach seiner Auffassung zustandigen
Rehabilitationstrager weiter zu leiten (8 14 SGB IX). Dies beinhaltet nach der Recht-
sprechung des Bundessozialgerichtes (bspw. Urteil vom 11.05.2011 — AZ: B 5 R 54/10
R) die Prifung aller infrage kommenden Rehabilitationsleistungen nach dem SGB IX,
nicht nur solche der Eingliederungshilfe nach SGB XII. Die Anforderungen an eine Hilfe-

planung in der Eingliederungshilfe sind damit sehr hoch.
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In den schleswig-holsteinischen Kreisen und kreisfreien Stadten hat sich ein fachlicher
Standard an Hilfeplanung etabliert. Alle Kreise orientieren sich nach eigenen Aussagen
in ihrer Arbeit an dem von ihnen unter Beteiligung der Koordinierungsstelle soziale Hilfen
(KOSOZ) entwickelten Verfahren zur Fallfiihrung in der Eingliederungshilfe und nutzen

die hierzu entwickelten Instrumente.

Nach der vorliegenden Orientierungshilfe (Nielsen/Timm 2009) der KOSOZ ist Hilfepla-
nung ein Werkzeug

— zur Unterstutzung im Einzelfall,
— zur Steuerung des Hilfeprozesses und

— der Systemsteuerung.

Der Prozess der Hilfeplanung (Nielsen/Timm 2009; vgl. auch Wendt 2001: 102 ff.;
Neuffer 2007: 40 ff.) gliedert sich in die Schritte

— Erstberatung / Erstkontakt,
— Assessment,
— Hilfeplanung und

— Prozesssteuerung

und wird durch ein Zielgruppenmanagement sowie ein Anbietermanagement (System-
steuerung) erganzt. ,Aufgabe des HP-Prozesses zur Systemsteuerung ist, das regionale

Versorgungssystem bedarfs- und kostenorientiert zu steuern” (Nielsen/Timm 2009).

Erstberatung beinhaltet die Grobaufnahme der aktuellen Situation, die Klarung von
Selbsthilfemdglichkeiten, die Prifung von Leistungsanspriichen, die Klarung von Zu-
standigkeiten, endet mit der Eingangsfeststellung (,Besteht ein Bedarf fur Eingliede-
rungshilfeleistungen und soll eine Hilfeplanung durchgefuhrt werden?*) und beinhaltet
die entsprechende Aufklarung und Beratung der Hilfe suchenden Person. Im Flyer der
KOSOZ zur Erstberatung heildt es dem entsprechend: ,Wir sind die erste Anlaufstelle
eines umfassenden Beratungs- und Hilfenetzes. [...] Wir klaren gemeinsam in einem
vertrauensvollen Gesprach, welche Schwierigkeiten Sie im Alltag haben. [...] Wir bera-
ten Sie umfassend Uber mdgliche Unterstutzungen. In der ersten Runde der Experten-
gesprache wurde wiederholt mitgeteilt, dass viele Antragsteller bereits vonseiten der
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Leistungsanbieter informiert und beraten worden seien; Antrage seien daher haufig
schon sehr spezifisch und auf konkrete Leistungen bezogen. Es sei daher mitunter
schwierig und konflikttréachtig, gegeniiber den Antrag stellenden Personen andere Er-
gebnisse der Bedarfsermittlung zu vermitteln. Ziel sei daher, eine Erstberatung durch-
fihren zu kdénnen, bevor ein spezifischer Antrag formuliert sei. Dieser Argumentation
wurde vorliegend gefolgt und fir den Begutachtungsprozess definiert: ,Erstberatung ist
ein unmittelbarer Beratungskontakt von Blrger/-in und Behérde in den Fallen, in denen

es noch keine konkrete Antragstellung gibt.”

Im Assessment erfolgt die Aufnahme der Ressourcen, die Selbsteinschatzung sowie die
Feststellung der Wiinsche und Bediirfnisse der Antrag stellenden bzw. leistungsberech-
tigten Person, die Einschatzung des Falles in Bezug auf Veranderbarkeit und Entwick-
lungspotenziale sowie — bei Folgeantragen — die Aufnahme des bisherigen Verlaufs in
bestimmten, im Verfahren eigens definierten Lebensbereiche. Diese unterscheiden sich
von der Systematik der ICF.

In der Hilfeplanung erfolgt die Abstimmung der Unterstiitzung und des Eingliederungs-
ziels, die Suche nach bedarfsgerechten und die Festlegung sowie Planung erforderlicher
Malnahmen, ihrer Zeithorizonte, der Verantwortlichkeiten und der Abfolge der Leistun-
gen, die Aufstellung des eigentlichen Hilfeplanes sowie die Erstellung des Bewilligungs-

bescheides sowie die verwaltungstechnische Abwicklung.

Im Zuge der Prozesssteuerung werden die geplanten Malinahmen vermittelt, der Fall-
verlauf wird beobachtet, die Zielerreichung wird tberwacht und die realisierten Mal3-
nahmen werden in ihrer Wirkung bewertet. Zu diesem Prozessschritt zahlen ebenfalls
die Beratung der Leistungsberechtigten in aktuellen Problemlagen, ihre Nachbetreuung
sowie die Uberpriifung der Qualitat von Assessment und Hilfeplanung (Nielsen/Timm
2009).

Die kreisfreien Stadte haben eigene Instrumente entwickelt, die sich jedoch in ihrem
Aufbau und der fachlichen Methodologie nicht oder doch nur geringfligig von den Ver-

fahren und Instrumenten der KOSOZ unterscheiden.
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3.1.3.1 Organisation der Umsetzung

Zur konkreten Organisation der Umsetzung von Hilfeplanung in der Eingliederungshilfe
wurden in den schleswig-holsteinischen Kreisen und kreisfreien Stadten unterschiedli-

che Lésungen entwickelt.

— Am haufigsten wurde Hilfeplanung durch das Sozialamt umgesetzt, dies ist in 8 Krei-
sen bzw. kreisfreien Stadten Praxis.

— In 4 kommunalen Gebietskorperschaften war die Hilfeplanung a.) nach Hilfearten wie
bspw. die heilpadagogischen Hilfen oder b.) nach Zielgruppen wie bspw. der Hilfen
fir Menschen mit einer seelischen Behinderung auf das Sozialamt und das Gesund-
heitsamt verteilt.

— In 2 Fallen wurde die Hilfeplanung von Sozialamt und vom Jugendamt durchgefiihrt.

— In 1 Gebietskdrperschaft wird die Hilfeplanung ausschlielich vom Gesundheitsamt

realisiert.

Unter Verwendung der vorliegenden Daten wurde untersucht, ob es einen Zusammen-
hang zwischen den jeweiligen Organisationsstrukturen und der Leistungsgewahrung

gibt. Dies ist der Fall.

Das Zusammenhangsmalf} Eta verknlpft Nominalmaf3e mit Intervallmaf3en (vgl. Ausfuh-
rungen zu Zusammenhangsmalen in Kap. 2.4, S. 16 f.). Eta bewegt sich in einem Wer-
tebereich von 0 bis 1; 0 ist kein Zusammenhang, 1 ist ein vollstandiger Zusammenhang.

Betrachtet wurde, ob die Anzahl der Félle pro 1000 Einwohner/-innen (abhangige Va-
riable) fur die Jahre 2008 bis 2011 mit den oben benannten, grob skizzierten Organisa-

tionsstrukturen (unabhangige Variable) zusammenhangen.

Tabelle 8: Zusammenhang zwischen Organisation der Hilfeplanung und Anzahl der Félle je 1 000 EW

2008 2009 2010 2011

Zusammenhangsmal Eta

0,577 0,724 0,724 0,713

Quelle: Expertengesprache in Kreisen und kreisfreien Stadten , con_sens GmbH 2012, eigene Berechnung
transfer - Unternehmen fir soziale Innovation

Hieraus ergibt sich, dass die unterschiedlichen organisatorischen Lésungen bei den

Kreisen und kreisfreien Stadten hinsichtlich der Fallzahlen eine starke Wirkung erzielen.
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Die Organisationsstruktur kann in allen betrachteten Jahren einen erheblichen Teil der

Varianz der Anzahl der Falle pro 1000 Einwohner/-innen erklaren.

Veranderung: Die beschriebene Kompetenzverteilung wurde im Berichtszeitraum nicht

verandert.

3.1.3.2 Personelle Ressourcen flur die Hilfeplanung

Nach Auswertung der Abrechnungen der Hilfeplaner/-innen ergab sich zunachst eine
Zunahme der Anzahl der insgesamt mit Hilfeplanung befassten Mitarbeiter/-innen von
2010 auf 2011 von 160,55 VAK auf 187,38 VAK um 26,83 VAK, davon von 93,35 auf
111,22 um 17,87 VAK allein im Bereich Sozialpadagogik bzw. Sozialarbeit. Diese Dar-
stellung war Gegenstand in allen Gesprachen der zweiten Expertenrunde. Es wurde

ausgefuhrt:

1. Es habe keine Ausweitung der tatséchlichen Personalstellen gegeben. Vielmehr sei-
en die Abrechnungsmodalitaten veréandert worden, sodass man eine gré3ere Anzahl
an Planer/-innen aus der Verwaltung gemeldet habe. Diese Mitteilung wurde in 4
kommunalen Gebietskorperschaften gemacht.

2. Es habe keine Veranderung der tatsachlichen Personalstellen gegeben, sondern die
aufgeflihrte Reduzierung von Hilfeplanung sei eine Folge nicht besetzter Stellen. Am
Stellenplan habe sich nichts verandert, allerdings habe man im Berichtszeitraum kei-
ne geeigneten Hilfeplaner/-innen gefunden. Dies wurde in 2 Gesprachen geauliert.

3. Es habe eine personelle Ausweitung der Hilfeplanung gegeben, diese sei jedoch
ganzlich unabhangig vom AG SGB Xll SH zu sehen. Sie resultierte allein aus inter-
nen Uberlegungen bzw. Strategien. Dies wurde in 6 Expertengesprachen mitgeteilt.

4. Es habe eine personelle Ausweitung der Hilfeplanung gegeben und diese sei auch
Folge des AG SGB XIlI, da sie Uber die eingesparten Mittel refinanziert wiirden. Dies

wurde in einer kommunalen Gebietskdrperschaft geauliert.

Der fur das Jahr 2011 angegebene Wert der Anzahl von Sozialpadagogen/-innen bzw.

Sozialarbeiter/-innen wurde im Folgenden nach unten auf 103,83 VAK reduziert.
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In der folgenden Tabelle 9 ist zu sehen, dass in den Jahren 2009 bis 2011 durchschnitt-
lich pro Jahr 9,5 Prozent mehr Sozialpddagogen/-innen bzw. Sozialarbeiter/-innen in
einer Funktion als Hilfeplaner/-innen mit dem Land Schleswig-Holstein abgerechnet
wurden. Von 2010 auf 2011 war der Personalzuwachs tberdurchschnittlich und lag bei
11,23 Prozent.

Die in der Tabelle enthaltenen Angaben zu einer riicklaufigen personellen Besetzung im
Bereich der Hilfeplanung (nur: Sozialarbeit, Sozialpadagogik) ist, wie sich in den Inter-
views ergeben hat, auf Schwankungen in der Stellenbesetzung, nicht jedoch in Ande-
rungen des Stellenplans begrindet.

Tabelle 9: Anzahl der mit dem Land abgerechneten Hilfeplaner/  -innen (nur Sozialpddagogen/ -innen, Sozialarbei-
ter/-innen 2009 -2011)

Kreis/ 2009 2010 2011 | Veranderung | Verenderind | g Geomitel
1. 9,60 9,60 8,85 0,00% -7,81% -3,99%
2. 12,50 14,54 13,50 16,32% -7,15% 3,92%
3. 8,61 8,93 8,80 3,72% -1,46% 1,10%
4. 5,68 5,68 5,68 0,00% 0,00% 0,00%
5. 2,85 3,75 3,75 31,58% 0,00% 14,71%
6. 6,99 7,03 7,37 0,57% 4,84% 2,68%
7. 2,96 4,19 4,50 41,55% 7,40% 23,30%
8. 9,64 8,65 9,45 -10,27% 9,25% -0,99%
gesamt 86,57 93,35 103,83 7,83% 11,23% 9,52%
9. 6,00 6,00 7,00 0,00% 16,67% 8,01%
10. 6,50 6,50 8,00 0,00% 23,08% 10,94%
11. 4,46 5,24 6,74 17,49% 28,63% 22,93%
12. 5,00 5,43 7,18 8,60% 32,23% 19,83%
13. 1,00 1,00 1,50 0,00% 50,00% 22,47%
14. 2,98 3,71 5,61 24,50% 51,21% 37,21%
15. 1,80 3,10 5,90 72,22% 90,32% 81,05%
Quelle: Ministerium fiir Soziales, Gesundheit, Familie und Gleichstellung Sc hleswig -Holstein 2012, eigene Be-
rechnung transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation
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Eine Verknlpfung der mit dem Land abgerechneten Hilfeplaner/-innen (nur Sozialpada-
gogik, Sozialarbeit) mit den zum Ende des jeweiligen Jahres erhobenen Fallen ergibt die
durchschnittliche Fallbelastung einer VAK-Hilfeplanung (nur Sozialpadagogik, Sozial-
arbeit). Die Ergebnisse dieser Berechnung sind in der folgenden Tabelle 10 dargelegt.
Zum Ende des Jahres 2009 schwankte die Fallbelastung zwischen 190 Fallen je VAK
Hilfeplanung (nur Sozialpddagogik, Sozialarbeit) und bis zu 1.173 Fallen je VAK Hilfe-
planung (nur Sozialpadagogik, Sozialarbeit). Die Spanne der Fallbelastung betrug nahe-

zu 1000 Falle je VAK Hilfeplanung (nur Sozialpadagogik, Sozialarbeit).

Zum Ende des Jahres 2011 lag der Minimalwert bei 187 Fallen je VAK Hilfeplanung (nur
Sozialpadagogik, Sozialarbeit), der Maximalwert bei 843 Fallen je VAK Hilfeplanung (nur
Sozialpadagogik, Sozialarbeit). Die Spanne betrug noch etwa 650 Félle und hatte sich
somit gegeniber dem Jahr 2009 deutlich reduziert.

Bemerkenswert ist, dass die Veréanderung im Aufbau der Hilfeplanung (nur Sozialpada-
gogik, Sozialarbeit) von 2010 auf 2011 in den ersten 7 Positionen der Tabelle tGiber den
durchschnittlichen Werten pro Jahr lag. Dies markiert eine deutlich erkennbare Verande-
rung im Bereich der Hilfeplanung bei den kommunalen Gebietskdrperschaften in

Schleswig-Holstein.

Tabelle 10: Caseload der mit dem Land abgerechneten Hilfeplaner/  -innen (nur Sozialpadagogen/ -innen, Sozia I-
arbeiter/ -innen 2009 -2011)

Kreis / Stadt 2009 2010 2011 V;égg‘f'ze(;‘igg V;éig‘_jzegfl‘g @ Geonmittel

1. 741 460 241 -37,93% -47,53% -42,93%
2. 432 347 225 -19,55% -35,20% -27,80%
3. 1.173 1206 843 2,81% -30,13% -15,24%
4. 523 495 366 -5,31% -26,03% -16,31%
5. 428 370 296 -13,50% -20,01% -16,82%
6. 257 260 214 0,90% -17,64% -8,84%
7. 348 365 329 4,74% -9,70% -2,75%
8. 653 489 468 -25,12% -4,30% -15,34%
9. 204 225 216 10,20% -3,90% 2,91%
10. 187 191 189 2,56% -1,14% 0,69%
11. 458 491 503 7,19% 2,47% 4,80%
12. 190 178 187 -6,70% 5,32% -0,87%
13. 376 287 305 -23,86% 6,51% -9,94%
14. 311 312 345 0,37% 10,43% 5,28%
15. 228 209 239 -7,95% 14,25% 2,55%

Quelle: Ministerium fur Soziales, Gesundheit, Familie und Gleichstellung Sc hleswig -Holstein 2012, con_sens

GmbH 2012, eigene Berechnung transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation
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3.1.4 KOSTENBETEILIGUNG DES LANDES AN DER HILFEPLANUNG

Nach § 7 Abs. 2 Nr. 4 AG SGB XII wird auf die Hilfeplanung bzw. die Teilhabeplanung

der drtlichen Trager mit 9.000.000 Euro jahrlich unterstttzt. Werden mehr Stellen fur die

Teilhabeplanung abgerechnet als mit den zur Verfligung stehenden 9.000.000 Euro fi-

nanziert werden konnen, werden die Zahlungen an die ortlichen Trager anteilig gekurzt.

Die Veranderungen in der Verteilung der Mittel auf die jeweiligen Kreise bzw. kreisfreien

Stadte werden sichtbar: Kommunen, die mehr Stellen gemeldet haben, erhalten héhere

Betrage im Vergleich zu jenen, deren Meldungen an das Land konstant blieb. Hier flhrt

die Deckelung des Betrages zu einer Minderung der Einnahmen.

Tabelle 11: Ubersicht Anteile d er 6rtlichen T réager an den Mitteln fiir Hilfe -/ Teilnabeplanung 2009 bis 2012

Trager Hilfengggung Anteil Hilfengilgung Anteil rr-:—iftitlerllz;%i-l Anteil n;l—i(?titlerllzt())el-Z Anteil
1. 460.366 € 5,12% 448.893 € 4,99% 469.135 € 5,21% 369.325 € 4,10%
2. 1.078.921 € | 11,99% | 1.007.039€ | 11,19% | 1.051.906 € | 11,69% | 1.004.104 € | 11,16%
3. 998.792 € 11,10% 964.657 € 10,72% | 1.061.135€ | 11,79% | 1.052.578 € | 11,70%
4. 330.000 € 3,67% 335.908 € 3,73% 426.750 € 4,74% 406.720 € 4,52%
5. 486.479 € 5,41% 496.791 € 5,52% 513.050 € 5,70% 600.154 € 6,67%
6. 546.395 € 6,07% 540.199 € 6,00% 564.406 € 6,27% 623.237 € 6,92%
7. 657.725 € 7,31% 567.750 € 6,31% 733.000 € 8,14% 687.869 € 7,64%
8. 513.972 € 5,71% 582.073 € 6,47% 554.135 € 6,16% 545.678 € 6,06%
9. 713.918 € 7,93% 835.855 € 9,29% 649.491 € 7,22% 698.487 € 7,76%
10. 383.612 € 4,26% 385.535 € 4,28% 345.890 € 3,84% 334.701 € 3,72%
11. 677.098 € 7,52% 733.432 € 8,15% 657.517 € 7,31% 709.105 € 7,88%
12. 752.428 € 8,36% 658.563 € 7,32% 786.084 € 8,73% 781.123 € 8,68%
13. 763.480 € 8,48% 698.059 € 7,76% 599.813 € 6,66% 580.764 € 6,45%
14. 259.977 € 2,89% 259.977 € 2,89% 261.415 € 2,90% 282.996 € 3,14%
15. 376.837 € 4,19% 485.267 € 5,39% 326.271 € 3,63% 323.160 € 3,59%

9.000.000 € 100% 9.000.000 € 100% 9.000.000 € 100% 9.000.000 € 100%

Quelle: Ministerium fiir Soziales, Gesundheit, Familie und Gleichstellung Schles

fig

transfer -

Unternehmen fir soziale Innovation

Schlossplatz 5, 54516 Wittlich * Postfach 1401, 54504 Wittlich

wig -Holstein 2012, Werte fur 2012 vorla u-
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3.1.5 UMSETZUNG DER HILFEPLANUNG

Unterhalb der Ebene eines gemeinsamen fachlichen Verstandnisses von Hilfeplanung
gibt es Fragen zur Umsetzung, die von den jeweiligen kommunalen Gebietskérperschaf-
ten unterschiedlich beantwortet werden. Hierzu zahlt bspw., ob Hilfeplanung nur von
sozialpadagogischen bzw. sozialarbeiterischen Fachkraften durchgefihrt werden kann,
oder ob auch Verwaltungsmitarbeitende befahigt sind, diese Aufgabe zu erfiillen. Ein
zweiter Punkt betrifft die Einschatzung, ob die Auswertung eines ,Berichtes zur Hilfepla-
nung” (friiher: Entwicklungsbericht) am Schreibtisch bereits Hilfeplanung ist. In Abhan-
gigkeit von der Beantwortung dieser Fragen wurde auch die vorliegende Befragung zur
Umsetzung der Hilfeplanung bearbeitet mit der Folge, dass die Angabe ,alle Bestands-
falle* befanden sich in Hilfeplanung bedeuten kann, dass die Fallakte bearbeitet wird.

Erhoben wurde, in welchem Umfang bei den unterschiedlichen Leistungsarten und Ziel-
gruppen (Berechtigte mit einer geistigen, kdrperlichen oder seelischen Behinderung)
eine Hilfeplanung durchgefiihrt wurde — unterschieden jeweils nach Neufallen und sog.
.Bestandsfallen”, also bei Leistungsberechtigten, die bereits Leistungen erhalten haben.
Fir Neufalle wurde gefragt, in welcher Haufigkeit eine Erstberatung durchgefiihrt wurde;
bei Bestandsfallen, inwieweit die Fortschreibung der Hilfeplanung in einem persénlichen

Kontakt mit der leistungsberechtigten Person erfolgte.
Fur Kinder und Jugendliche wurden als Leistungsarten unterschieden:

— Fruhférderung,
— heilpadagogische Leistungen in Kindertagesstatten,

— Hilfe zu einer angemessenen Schulbildung.
Fur Erwachsene wurden

— Leistungen im Bereich des Wohnens nach ambulant und (teil-)stationar,
— Arbeit und Beschéftigung (einschlieBlich WfbM, Tagesstatten, Tagesforderstat-
ten, Arbeits- und Beschéaftigungsprojekte) sowie

— personliches Budget

unterschieden.
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Hinsichtlich der Haufigkeit wurden 3 Kategorien gebildet. Es wurde danach gefragt, ob

fur die genannten Zielgruppen und Leistungen

1. alle Falle in die Hilfeplanung einbezogen waren,
kein Fall in die Hilfeplanung einbezogen worden war oder
ob ein Teil der Félle in die Hilfeplanung einbezogen worden war. Ein Teil der Falle
bezeichnet mindestens einen Fall (untere Grenze) und alle Félle -1 (obere Grenze).

Die Daten wurden in der ersten Runde der Expertengesprache erhoben und waren im

weiteren Projektverlauf Gegenstand intensiver Abklarungen und Reflexionen.

Die in der Abfrage zusétzlich vorgenommene Unterscheidung, ob die Hilfeplanung von
Verwaltungsfachkréften, von Sozialarbeitern/-innen bzw. Sozialpadagogen/-innen oder
von Mitarbeitenden des Gesundheitsamtes durchgefiihrt wurde, ist in der nachfolgenden
Darstellung nicht enthalten. Abgebildet werden die Angaben vonseiten der kommunalen
Gebietskdrperschaften unabhéangig von Ausbildung und organisatorischer Zuordnung

der Hilfeplaner/-innen.
3.1.5.1 Hilfeplanung bei Leistungen fir Kinder und Jugendliche

1. Neufalle

Bei Neuféllen zu Leistungen fur Kinder und Jugendliche wurde von der Halfte der kom-
munalen Gebietskdrperschaften angegeben, dass sie im Bereich der Frihférderung in
allen Fallen eine Hilfeplanung durchfiihren. Bei den heilpéadagogischen Leistungen in
Kindertagesstatten waren es ebenso wie bei den Hilfen zu einer angemessenen Schul-

bildung 10 kommunale Gebietskdrperschaften (70 Prozent).

In 3 Kreisen bzw. kreisfreien Stadten gab es bei der Frihférderung und bei den Hilfen zu
einer angemessenen Schulbildung keine Hilfeplanung; Hilfeplanung gab es in einem Teil
der Féalle bei der Frihférderung und den heilpddagogischen Leistungen in Kindertages-
statten in 4 Kreisen bzw. kreisfreien Stadten und in einem Fall bei den Hilfen zu einer

angemessenen Schulbildung.
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Abbildung 2: Haufigkeit von Hilfeplanung bei Neuféllen fiir Leistungen fiir Kinder und Jugendliche
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Frahférderung heilpad. Leistungen in Kita angemessenen Schulbildung
OHilfeplanung, keine Falle 3 0 3
OHilfeplanung, ein Teil der Félle 4 4 1
@ Hilfeplanung, alle Falle 7 10 10

Quelle: eigene Erhebung, eigene Berechnung, eigene Darstellung transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation

Nach den vorliegenden Angaben ist ,Erstberatung“ nach der im Projekt verwendeten
Definition: ,Erstberatung ist ein unmittelbarer Beratungskontakt von Blrger/-in und Be-
hérde in den Fallen, in denen es noch keine konkrete Antragstellung gibt“abgebildet. Bei
Neufallen fur Leistungen fir Kinder und Jugendliche erfolgt eine Erstberatung demnach
am haufigsten bei heilpadagogischen Leistungen in Kindertagesstatten (8 Kreise bzw.
kreisfreien Stadte). In jeweils 4 kommunalen Gebietskdrperschaften gibt es in diesem
Sinne Erstberatung in der Fruhférderung und den Hilfen zu einer angemessenen Schul-
bildung.

In 6 Kreisen bzw. kreisfreien Stadte findet im Bereich der Frihférderung in keinem Fall
eine Erstberatung statt, bei den heilpadagogischen Leistungen in Kindertagesstatten
wurde dies einmal mitgeteilt, bei den Hilfen zu einer angemessenen Schulbildung in 5

Fallen.

Abbildung 3: Haufigkeit von Erstberatung bei Neuféllen fiir Leistungen fur Kinder und Jugendliche
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Frahférderung heilpad. Leistungen in Kita angemessenen Schulbildung
OErstberatung, keine Félle 6 1 5
DOErstberatung, ein Teil der Falle 4 5 5
BErstberatung, alle Félle 4 8 4

Quelle: eigene Erhebung, eigene Berechnung, eigene Darstellung transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation
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Hilfeplanung bei Neufallen zu Leistungen fir Kinder und Jugendliche ist im Land
Schleswig-Holstein damit noch nicht flaichendeckend implementiert; ebenso war zum
Zeitpunkt der ersten Expertenrunde erst teilweise erreicht, dass die betroffenen Eltern
und die im Rahmen ihrer Moglichkeiten zu beteiligenden Kinder und Jugendlichen im
Rahmen der Erstberatung umfassend ber die ihnen zur Verfliigung stehenden Méglich-

keiten informiert und aufgeklart wurden.

Veranderung: Die Ausweitung von Erstberatung wurde in der zweiten Expertenrunde
dreimal als Schwerpunkt der Weiterentwicklung der Hilfeplanung genannt. In einem an-
deren Fall wurde mitgeteilt, dass Hilfeplanung bei der Schulbegleitung eingefiihrt worden
sei. Ebenfalls fand sich in einem Fall der Aufbau eines multiprofessionellen Teams unter

arztlicher Beteiligung im Bereich von Fruhforderung und heilpddagogischen Hilfen.

2. Bestandsfalle

Eine Beobachtung des Fallverlaufes sowie eine Uberwachung von Zielerreichung und
der Wirkung realisierter MaRnahmen (Prozesssteuerung) gab es bei laufenden Fallen
von Leistungen fur Kinder und Jugendlichen im Bereich der Frihférderung, der heilpa-
dagogischen Leistungen in Kindertagesstatten sowie der Hilfen zu einer angemessenen
Schulbildung in einem Teil der Kreise und kreisfreien Stadte. 5 kommunale Gebietskor-
perschaften gaben an, im Bereich der Frihférderung in allen Fallen Hilfeplanung durch-
zufuihren, bei heilpadagogischen Leistungen in Kindertagesstatten waren es 7 Kreise
bzw. kreisfreie Stadte und bei den Hilfen zu einer angemessenen Schulbildung 8 Kreise
bzw. kreisfreie Stadte. Fur einen Teil der Falle wurde eine Prozesssteuerung in der
Frahférderung in 4 Kommunen, bei den heilpadagogischen Leistungen in Kindertages-
statten in 6 Kommunen und bei den Hilfen zu einer angemessenen Schulbildung in 3
Kommunen durchgefiihrt. Dementsprechend fand in 5 kommunalen Gebietskorperschaf-
ten im Bereich der Frihforderung keine Hilfeplanung statt. Bei den heilpadagogischen
Leistungen in Kindertagesstatten ist dies in 1 Kommune der Fall und bei den Hilfen zu

einer angemessenen Schulbildung in 3 Kommunen.
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Abbildung 4: Haufigkeit von Hilfeplanung bei Bestandsféllen fiir Leistungen fiir Kinder und Jugendliche
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Quelle: eigene Erhebung, eigene Berechnung, eigene Darstellung transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation

Einen persénlichen Kontakt gibt es bei der Fortschreibung der Hilfeplanung bei Be-
standsfallen bei Leistungen fir Kinder und Jugendliche im Bereich der Frihférderung in
5 Kreisen bzw. kreisfreien Stadten, bei den heilpddagogischen Leistungen in Kinderta-
gesstétten in 7 Kreisen bzw. kreisfreien Stadten und bei den Hilfen zu einer angemes-
senen Schulbildung in 4 Kreisen bzw. kreisfreien Stadten. Fur eine kommunale Gebiets-
kérperschaft wurde angegeben, dass es im Bereich der Frihférderung bei Bestandsfal-
len keinen persdnlichen Kontakt gibt, obwohl zumindest in einem Teil der Falle eine Pro-
zesssteuerung erfolgte.

Abbildung 5: Haufigkeit von personlichen Kontakten bei Hilfeplanung in Bestandsféllen von Leistungen fiir Kin-
der und Jugendliche
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Quelle: eigene Erhebung, eigene Berechnung, eigene Darstellung transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation

In der Zusammenschau zeigt sich, dass im Bereich der Hilfen fir Kinder und Jugendli-
che bei Bestandsfallen in einem Teil der Kreise und kreisfreien Stadte eine Prozess-

steuerung im Sinne der Hilfeplanung realisiert wird. Nicht in allen Fallen findet eine
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Uberprifung von Zielerreichung und Wirkung von MaRnahmen im personlichen Kontakt
mit den Antrag stellenden Personen bzw. den sie vertretenden Personensorgeberechtig-

ten statt.
3.1.5.2 Hilfeplanung bei Leistungen fur Erwachsene

Die nachfolgenden Abbildungen informieren tber die Angaben der Kreise und kreisfrei-
en Stadte zur Hilfeplanung bei Leistungen fur Erwachsene. Unterschieden werden Leis-
tungsarten und Personengruppen. ,gb* steht fir Berechtigte mit einer geistigen Behinde-
rung, ,.sh* steht fiur Berechtigte mit einer seelischen Behinderung und ,kb“ steht fiir Be-
rechtigte mit einer korperlichen Behinderung.

3. Neufalle

Die Abbildung 6 (s. folgende Seite) verdeutlicht, dass bei Neufallen im Bereich des

Wohnens ganz Uberwiegend in allen Fallen eine Hilfeplanung durchgefihrt wird.

Lediglich in einem Kreis bzw. einer kreisfreien Stadt findet sich im ambulanten Bereich
keine Hilfeplanung. FlUr den Personenkreis der antragstellenden Personen mit einer see-
lischen Behinderung wurde zweimal ausgefiihrt, man mache Hilfeplanung fir einen Teil
der Félle, fur den Personenkreis der antragstellenden Personen mit einer kdrperlichen

Behinderung wurde dies einmal genannt.

Im (teil-)stationaren Bereich gab es 2 Kreise bzw. kreisfreie Stadte, die angegeben ha-
ben, fUr einen Teil der Antrag stellenden Personen Hilfeplanung durchzufuhren. Einmal
wurde fir Antragsteller/-innen mit einer geistigen Behinderung und einmal flr Antragstel-

ler/-innen mit einer seelischen Behinderung ausgefuhrt, es gebe keine Hilfeplanung.

Deutlich erkennbar ist, dass im Bereich von Arbeit und Beschéftigung tber alle Zielgrup-
pen hinweg jeweils 4 Kreise bzw. kreisfreie Stadte in allen Fallen eine Hilfeplanung
durchfuhrten. Am haufigsten wurde genannt, dass man fir einen Teil der Falle Hilfepla-
nung durchfiihre. Aus 4 bzw. 5 Kreisen bzw. kreisfreien Stadten wurde berichtet, im Be-

reich von Arbeit und Beschaftigung keine Hilfeplanung durchzuftihren.

Unbeschadet der konkreten Anzahl der Falle wurde aus einer kommunalen Gebietskor-

perschaft dariber informiert, fiir den Personenkreis der Menschen mit einer geistigen

43

transfer - Unternehmen fir soziale Innovation
Schlossplatz 5, 54516 Wittlich * Postfach 1401, 54504 Wittlich



unternehmen fiir soziale innovation

Behinderung beim persdnlichen Budget keine Hilfeplanung durchzufihren, jeweils 2
kommunale Gebietskérperschaften teilten mit, man mache bei Antragstellung auf ein
persdnliches Budget in einem Teil der Falle eine Hilfeplanung. Aus den Gbrigen Kom-
munen wurde darUber informiert, dass bei allen Antragen auf ein persdnliches Budget
eine Hilfeplanung durchgefuhrt wird.

Abbildung 6: Haufigkeit von Hilfeplanung bei Neufallen fiir Leistungen fiir Erwachsene nach Zielgruppen

o w H H B [T F T T T H 1 1
ol AT - el -
- . .
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%
0%

Wohnen ambulant | Wohnen (teil)stationdr | Arbeit+Beschaftigung | persénliches Budget

OHilfeplanung, keine Félle 1 1 1 0 0 1 5 4 4 1 0 0
OHilfeplanung, ein Teil der Falle 0 2 1 1 2 2 6 7 7 2 2 2
W Hilfeplanung, alle Falle 14 12 13 14 13 12 4 4 4 12 13 13

Quelle: eigene Erhebung, eigene Berechnung, eigene Darstellung transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation

Bei Antrégen, die mit Leistungen eines Ambulant Betreuten Wohnen beschieden wur-
den, gab es in 10 Kreisen bzw. kreisfreien Stédten in allen Féllen eine Erstberatung; in
Fallen einer teilstationdren oder stationdren Unterbringung fand in 8 kommunalen Ge-
bietskérperschaften eine Erstberatung statt (vgl. Abb. 7). FUr den Bereich der Arbeit und
Beschaftigung wurde eine Erstberatung in allen Fallen aus 3 kommunalen Gebietskor-
perschaften berichtet, flir das persénliche Budget aus 11 kommunalen Gebietskdrper-
schaften.

In einem Kreis bzw. einer kreisfreien Stadt gab es fir den Bereich des Wohnens, sei es
bei ambulanten oder stationdren Hilfen, keine Erstberatung. Ein Teil der Falle wurde in 4
Kreisen bzw. kreisfreien Stadten bei Antragen auf Ambulant Betreutes Wohnen beraten,
bei Antréagen auf (teil-)stationares Wohnen wurde eine entsprechende Mitteilung aus 6
kommunalen Gebietskdrperschaften gemacht.
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Abbildung 7: Haufigkeit von Erstberatung bei Hilfeplanung fiir Neufélle bei Leistungen fiir Erwachsene nach
Zielgruppen

100%

90% |

80%

70%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0% Wohnen
o . . -
Wohnen ambulant (teil)stationér Arbeit+Beschaftigung | personliches Budget

OErstberatung, keine Félle 1 1 6 1
DErstberatung, ein Teil der Falle 4 6 6 3
BErstberatung, alle Félle 10 8 3 11

Quelle: eigene Erhebung, eigene Berechnung, eigene Darstellung transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation

Veranderung: Nach Informationen aus der zweiten Expertenrunde kam es im Berichts-
zeitraum in 2 kommunalen Gebietskérperschaften zu einer Ausweitung von Hilfeplanung

auf Neufélle im Bereich von Arbeit und Beschaftigung.

4. Bestandsfalle

Ein vergleichbares Bild von Hilfeplanung zeigt die folgende Abbildung, in der die Haufig-
keit von Hilfeplanung bei Bestandsféllen dargelegt ist. Auch hier gab die Uberwiegende
Anzahl der kommunalen Gebietskdrperschaften an, im Bereich des Wohnens fir alle

Falle Hilfeplanung durchzufihren.

Abbildung 8: Haufigkeit von Hilfeplanung bei Bestandsfillen fiir Leistungen fiir Erwachsene nach Zielgruppen

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%
0%
Wohnen ambulant | Wohnen (teil)stationér | Arbeit+Beschéftigung | persdnliches Budget
OHilfeplanung, keine Falle 1 1 1 0 0 1 5 4 4 1 0 0
DOHilfeplanung, ein Teil der Félle 0 2 1 1 2 2 6 7 7 2 2 2
BHilfeplanung, alle Félle 14 12 13 14 13 12 4 4 4 12 13 13

Quelle: eigene Erhebung, eigene Berechnung, eigene Darstellung transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation

Ein Hinweis auf die Qualitat der genannten Prozesse gibt die Abbildung 9 (s. folgende
Seite), in der die Haufigkeit von persdnlichen Kontakten bei der Hilfeplanung in Be-
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standsféllen (Prozesssteuerung) abgebildet ist. Uberwiegend, d.h. im Bereich des Woh-
nens in 7 bzw. 8 Kreisen bzw. kreisfreien Stadten erfolgt das, was als Prozesssteuerung
bezeichnet wird, nach Aktenlage. In ausgewahlten Féllen, Gber deren Haufigkeit keine
Informationen vorliegen, wird der persénliche Kontakt hergestellt. Aus 2 Kommunen wird
berichtet, dass es im Bereich des Ambulant Betreuten Wohnens in der Phase der Pro-
zesssteuerung keinen persénlichen Kontakt gibt. Fir das (teil-)stationare Wohnen wird
dies einmal angegeben.

Im Bereich von Arbeit und Beschaftigung berichteten 4 Kommunen, in allen Féllen eine
Hilfeplanung durchzufihren. Fir 3 kommunale Gebietskdrperschaften wurde mitgeteilt,
dass dies in allen Fallen mit einem persénlichen Kontakt erfolgt. Aus 6 Kreisen bzw.
kreisfreien Stadten gab es die Information, dass es einen persénlichen Kontakt in einem
Teil der Falle gibt.

Auch fir das persénliche Budget wurde mitgeteilt, dass Zielerreichung und Wirkung von
MaBnahmen, in diesem Fall die zweckentsprechende Verwendung eines Geldbetrages
in einem Teil der Félle in einem persénlichen Kontakt erfolgt. Einmal wurde angegeben,
dass Uberhaupt kein Kontakt gegeben ist. Aus einer kommunalen Gebietskérperschaft
lag die Information vor, dass bei der Fortschreibung der Hilfeplanung bei Leistungen in
Form des persénlichen Budgets in allen Fallen ein persdnlicher Kontakt mit der leis-

tungsberechtigten Person gegeben ist.

Abbildung 9: Haufigkeit von personlichen Kontakten bei Hilfeplanung in Bestandsfallen fiir Leistungen fiir Er-
wachsene nach Zielgruppen
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Quelle: eigene Erhebung, eigene Berechnung, eigene Darstellung transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation
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3.1.6 KRITERIEN UND VERFAHREN ZUR FESTSTELLUNG DES VORLIEGENS EINER WESENTLI-
CHEN BEHINDERUNG

In 7 der 15 durchgefuhrten Gesprache wurden inhaltliche Kriterien einer Unterscheidung
einer Behinderung nach 8§ 2 Abs.1 AGB IX von einer wesentlichen Behinderung nach §
53 SGB XlI bzw. von einer sonstigen sozialen Notlage benannt. In den Gbrigen Fallen

wurde auf das Verfahren: Einholen einer amtsarztlichen Stellungnahme hingewiesen.

Veranderung: Zwei kommunale Gebietskdrperschaften haben sich zur Klarung des Vor-
liegens einer wesentlichen Behinderung und der Ermittlung des individuellen Hilfebedar-
fes intensiv mit den Kriterien der Internationalen Klassifikation der Funktionsfahigkeit,

Behinderung und Gesundheit (ICF) der Weltgesundheitsorganisation (WHO) (Schunter-
mann 2007) befasst und in ihre Prozesse integriert. In einem Fall wurde eine gesonderte

Arbeitshilfe hierzu erstellt.

Veranderung: Aus einem Kreis bzw. kreisfreien Stadt wurde von einer Kooperationsver-
einbarung mit der ortlichen psychiatrischen Klinik berichtet, welche eine Beteiligung der
Fachabteilung bei der Bedarfsfeststellung sowie eine Verbesserung der Kooperation

zum Gegenstand hat.

Der Begriff der Behinderung nach § 53 SGB Xl in Vbg. mit § 2 Abs. 1 SGB IX knlipft
unmittelbar an das Verstandnis der ICF an (Welti 2010).

Hinsichtlich des Verfahrens wurde durchgangig die hohe Bedeutung der Erstberatung

betont. Diese ist bisher noch nicht in allen Bereichen etabliert (vgl. Kap. 3.1.5; S. 38).

3.1.7 KRITERIEN ZUR UNTERSCHEIDUNG AMBULANTER, TEILSTATIONARER ODER STATIONA-

RER HILFEN ZUM SELBSTBESTIMMTEN WOHNEN

Kriterien zur Unterscheidung von Eignung und Notwendigkeit einer ambulanten, teilsta-

tionéren oder stationaren Maf3nahme wurden in neun Gespréachen erlautert.

Genannt waren jeweils sowohl qualitative Aspekte (Selbst- und Fremdgefahrdung, hoher
Aufsichtsbedarf, Hilfestellung auch nachts erforderlich) als auch rechtliche (Mehrkosten-
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vorbehalt) bzw. — vereinzelt — auch monetére Gesichtspunkte (Volumen der Fachleis-

tungsstunden). In keinem Fall waren die aufgefiihrten Kriterien schriftlich fixiert.

In den Ubrigen Gesprachen wurde jeweils die Besonderheit des Einzelfalls und das

Wunsch- und Wahlrecht der Leistungsberechtigten in den Vordergrund gestellt.

Veréanderung: Zu diesem Punkt wurden keine Veranderungen registriert.

3.1.8 HILFEPLANUNG IN DER HILFE ZUR PFLEGE

Eine der Hilfeplanung vergleichbare Pflegeplanung gibt es in keinem Kreis oder kreis-
freien Stadt in Schleswig-Holstein. In 2 Fallen wurde auf eine gute Zusammenarbeit mit
Pflegefachkraften in Heimaufsicht bzw. Gesundheitsamt hingewiesen. Es gibt Giberwie-
gend Pflegestitzpunkte, die teils auch kommunal getragen sind.

Veranderung: Aus 4 Kreisen bzw. kreisfreien Stadten wurde im 2. Expertengesprach
berichtet, zuklinftig dem Bereich Pflege mehr Aufmerksamkeit widmen zu wollen. In 2
Fallen davon wurde das Team der Hilfeplaner/-innen um eine Pflegefachkraft erweitert.
In einem weiteren Fall davon wurde eine Hilfeplanung fur die Pflege etabliert. In der 3.
Kommune schlieBlich gibt es die konkrete Zielsetzung zum Aufbau einer Hilfeplanung im

Bereich Pflege.

3.2 GEWAHRUNG SOZIALER LEISTUNGEN IN SCHLESWIG-HOLSTEIN 2008 BIS 2011

In diesem Kapitel erfolgt eine Darstellung der Fallzahlentwicklung sowie der Kosten so-
zialer Hilfen jeweils auf kommunaler Ebene der Kreise und kreisfreien Stadte sowie auf

Landesebene.

Soziale Hilfen sind die nach SGB XII zu erbringenden Leistungen, inshesondere die
Eingliederungshilfen fir Menschen mit Behinderungen, die Hilfe zur Pflege sowie Hilfe
zum Lebensunterhalt / Grundsicherung im Alter und bei Erwerbsminderung. Die Darstel-

lung beginnt mit einer Ubersicht tiber alle Leistungen.
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Fur die Darstellung der Leistungsarten Hilfe zur Gesundheit und Hilfen zur Uberwindung
besonderer sozialer Schwierigkeiten wird auf eine Darstellung der Fallzahlen auf der
Ebene der Kreise und kreisfreien Stadte verzichtet und ausschlie3lich die Kostenent-
wicklung dargestellt. In der zweiten Runde der Experteninterviews wurde in einigen Fal-
len darauf hingewiesen, dass die angegebenen Fallzahlen falsch seien. Bspw. wurde in
einer kommunalen Gebietskdrperschaft zu wenige Félle in der Hilfe zur Gesundheit an-
gegeben. An anderer Stelle wurde hervorgehoben, dass entgegen der Daten der SGB
XlI-Bundesstatistik keine Falle nach Kapitel 8 SGB XII (Hilfen zur Uberwindung beson-
derer sozialer Schwierigkeiten) vorhanden seien.

3.2.1 UBERSICHT ZUR GEWAHRUNG SOZIALER LEISTUNGEN NACH SGB XII

Tabelle 12 (s. folgende Seite) beinhaltet die Anzahl der Falle zum Ende des Jahres, ge-
gliedert nach der Leistungsarten des SGB XIlI. ,Fall* bezeichnet die Inanspruchnahme
einer Leistung durch eine Person. Zu sehen ist, dass die Anzahl der Falle von 85.018 im
Jahre 2008 auf 94.230 Falle im Jahre 2011 gestiegen ist; dies entspricht einer durch-
schnittlichen jahrlichen Steigerung von 3,5 Prozent. Von 2010 auf 2011 nahm die Anzahl
der Félle auf Leistungen nach SGB Xll um 3,7 Prozent zu und lag damit Gber dem

Durchschnitt fur alle Jahre.

Bei der Hilfe zum Lebensunterhalt, der Grundsicherung und den Hilfen zur Uberwindung
besonderer sozialer Schwierigkeiten stiegen die Fallzahlen von 2010 auf 2011 starker
an als durchschnittlich pro Jahr von 2008 bis 2011. In der Eingliederungshilfe, der Hilfe
zur Pflege und der Hilfe zur Gesundheit wurde eine dem entgegen stehende Entwick-
lung beobachtet: hier stiegen die Falle von 2010 auf 2011 geringer als im jahrlichen Dur-
schnitt der vorangegangen Jahre.

Auf die Grundsicherung entfielen in den Jahren 2008 bis 2011 etwa 35 Prozent aller
Falle, an zweiter Stelle kommt mit 32 Prozent die Eingliederungshilfe fur Menschen mit
Behinderungen. Es folgt die Hilfe zum Lebensunterhalt mit durchschnittlich 18 Prozent,
mit abnehmender relativer Bedeutung (Rickgang um etwa einen Prozentpunkt von 2008
bis 2011). Mit zunehmender relativer Bedeutung (Zunahme um etwa einen Prozentpunkt
von 2008 bis 2011) findet sich an vierter Stelle die Anzahl der Félle in der Hilfe zur Pfle-

ge.
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Tabelle 12: Anzahl der Félle zum Ende des Jahres (Stichtag 31.12.) nach ~ SGB XII

Leistung nach SGB XIl 2008 2009 2010 2011 Vze(;?’(‘)‘fgﬂg @ Geonmittel
(Eég?]"c‘i‘:ne;‘;;g;;'gﬁ) 26962 | 28422 | 29251 | 30.059 2,76% 3,69%
Hilfe zum Lebensunterhalt 15.843 15.964 16.051 16.425 2,33% 1,21%
Grundsicherung 20707 | 20.999 | 31425 | 33177 5,58% 3,75%
Hilfe zur Pflege 10510 | 11.444 12.312 12.587 2,23% 6,20%
Hilfe zur Gesundheit 1.159 883 949 938 1,16% 6,81%
E'g;er; g:.rsuc%?/\r/\ilgirri]gtgi?en 837 779 886 1.044 17,83% 7,64%
gesamt 85.018 | 87.491 | 90.874 | 94.230 3,69% 3,49%

% % % %

Eingliederungshilfe

0 0 0 0
(Benchmark-Daten) 31,71% 32,49% 32,19% 31,90%

Hilfe zum Lebensunterhalt 18,63% 18,25% 17,66% 17,43%

Grundsicherung 34,94% 34,29% 34,58% 35,21%
Hilfe zur Pflege 12,36% 13,08% 13,55% 13,36%
Hilfe zur Gesundheit 1,36% 1,01% 1,04% 1,00%

Hilfen zur Uberwindung

0, 0, 0, 0,
bes. soz. Schwierigkeiten 0,98% 0.89% 0,97% 1.11%

100,00% 100,00% 100,00% 100,00%

Quelle: Statistikamt Nord 2 012 (Bundesstatistik SGB XII), ¢ on_sens GmbH 2012 (fuir EGH: Benchmark), eigene
Berechnungen transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation

Wie der Tabelle 13 (s. folgende Seite) zu entnehmen ist, wurden im Land Schleswig-
Holstein im Jahre 2008 fiir Leistungen nach SGB XlI 821.891.766 Euro netto aufge-
wandt. Im Jahre 2011 belief sich der Betrag auf 922.830.164 Euro netto. Die durch-
schnittliche jahrliche Veranderungsrate von 2008 auf 2011 lag bei 3,9 Prozent; im Jahr
von 2010 auf 2011 betrug das Zuwachs 3,7 Prozent und lag damit leicht unter der
durchschnittlichen jahrlichen Wachstumsrate. Bei den Hilfen zur Uberwindung besonde-
rer sozialer Schwierigkeiten, der Hilfe zur Pflege sowie der Grundsicherung fand sich
von 2010 auf 2011 ein starkerer Zuwachs, als dies im jahrlichen Durchschnitt der Fall
gewesen ist. Bei der Eingliederungshilfe, der Hilfe zum Lebensunterhalt sowie der Hilfe
zur Gesundheit nahmen die erforderlichen Ausgaben von 2010 auf 2011 geringfugiger

zu als im jahrlichen Mittel.
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Der Anteil der einzelnen Leistungsarten an allen Nettoausgaben blieb im Berichtszeit-
raum im Wesentlichen stabil. Er lag fur die Eingliederungshilfe bei 58 Prozent aller Net-
toausgaben. Einzig der Anteil der Grundsicherung an allen Nettokosten, der im Jahre
2008 bei 18,3 Prozent und im Jahre 2011 bei 19,3 Prozent lag, nahm von 2008 bis 2011
um einen Prozentpunkt zu. Der Anteil der Kosten fiir die Eingliederungshilfe (58 Prozent)
Ubersteigt den Anteil der Falle der Eingliederungshilfe (32 Prozent) deutlich; umgekehrt
verhalt es sich bei der Grundsicherung, da hier 35 Prozent der Falle nur etwa 19 Prozent
der Kosten reprasentieren.

Tabelle 13: Nettokosten der Leistungen nach SGB XII

; Verénderung | 9 Geo-
Leistung nach SGB XII 2008 2009 2010 2011 2010-2011 mittel
Eingliederungshilfe 475.833.304 € | 502.062.963 € | 519.346.731 € | 537.229.129 € 3,44% 4,13%
Hille zum Lebensunter- - | 56.619.171 € | 60.285.106 € | 63.007.842€ | 64.784705€ |  267% 4,47%
Grundsicherung 150.327.965 € | 159.136.046 € | 166.690.410 € | 178.312.053 € 6,97% 5,86%
Hilfe zur Pflege 101.218.125 € | 103.920.300 € | 105.482.746 € | 108.435.406 € 2,80% 2,32%
Hilfe zur Gesundheit 29.258.890 € 29.671.140 € 26.227.571 € 23.681.467 € -9,71% -6,81%
Hilfen zur Uberwindung o o
bes. soz. Schwierigkeiten 8.434.311 € 8.675.210 € 8.787.459 € 10.387.404 € 18,21% 7,19%
gesamt 821.891.766 € | 863.750.765 € | 889.632.759 € | 922.830.164 € 3,7% 3,9%

% % % %

Eingliederungshilfe 57,9% 58,1% 58,4% 58,2%
mlfte zum Lebensunter- 6.9% 7.0% 7.1% 7.0%
Grundsicherung 18,3% 18,4% 18,7% 19,3%
Hilfe zur Pflege 12,3% 12,0% 11,9% 11,8%
Hilfe zur Gesundheit 3,6% 3,4% 2,9% 2,6%
Hilfen zur Uberyvmdun_g 1,0% 1,0% 1,0% 1.1%
bes. soz. Schwierigkeiten

100% 100% 100% 100%

Quelle: Statistikamt Nord 2012, Bundesstatistik SGB XII

3.2.2 EINGLIEDERUNGSHILFEN FUR MENSCHEN MIT BEHINDERUNGEN

Die Nettokosten der Eingliederungshilfe sind in den Jahren 2008 bis 2011 durchschnitt-
lich pro Jahr um 4,13 Prozent gestiegen, zwischen 2010 und 2011 stiegen die Nettokos-
ten landesweit um 3,44 Prozent (vgl. Tabelle 14; folgende Seite). D.h. in der Eingliede-
rungshilfe fiel der Kostenanstieg in den Jahren 2010 bis 2011 geringer aus, als dies in

den Jahren zuvor durchschnittlich der Fall gewesen ist. In 2 Gebietskérperschaften wur-
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de ein durchschnittliches Wachstum von mehr als 6 Prozent pro Jahr gefunden. Die ge-

ringste durchschnittliche Wachstumsrate lag bei 1,2 Prozent jahrlich. In 4 der 15 Ge-

bietskdrperschaften stiegen die Nettokosten zwischen 2010 und 2011 starker als im

Durchschnitt der Jahre 2008 bis 2011, in allen anderen lag die Wachstumsrate zwischen

2010 und 2011 unter dem durchschnittlichen Anstieg der Nettokosten. In einer kommu-

nalen Gebietskorperschaft konnte zwischen 2010 und 2011 ein Rickgang der Nettokos-

ten realisiert werden.

Tabelle 14 : Nettokosten EGH nach kommunalen Gebietskorperschaften

Veranderung

Nr. 2008 2009 2010 2011 2010-2011 @ Geomittel
1. 25.202.417 € | 25.827.616 € | 26.765.354 € | 26.560.972 € -0,76% 1,77%
2. 28.257.538 € | 30.922.181 € | 29.641.661 € | 29.985.623 € 1,16% 2,00%
3. 17.855.177 € | 19.203.803 € | 18.987.887 € | 19.210.845 € 1,17% 2,47%
4. 29.378.524 € | 30.580.635€ | 31.251.775€ | 31.878.818 € 2,01% 2,76%
5. 29.531.314 € | 31.830.590 € | 34.600.736 € | 35.685.663 € 3,14% 6,51%
6. 46.576.120 € | 49.456.846 € | 52.707.202 € | 54.402.351 € 3,22% 5,31%
7. 53.669.206 € | 52.721.785 € | 53.819.482 € | 55.627.447 € 3,36% 1,20%

gesamt 475.833.304 € | 502.062.963 € | 519.346.731 € | 537.229.129 € 3,44% 4,13%
8. 33.574.300 € | 35.081.680 € | 36.071.440 € | 37.431.491 € 3,77% 3,69%
9. 40.788.076 € | 44.466.932 € | 46.682.362 € | 48.445.886 € 3,78% 5,90%
10. 41.711.163 € | 46.139.513 € | 48.207.213 € | 50.268.320 € 4,28% 6,42%
11. 31.788.260 € | 33.692.353 € | 35.189.828 € | 36.849.405 € 4,72% 5,05%
12. 19.842.263 € | 21.557.575€ | 22.418.519 € | 23.520.680 € 4,92% 5,83%
13. 21.623.938 € | 23.512.975 € | 23.886.458 € | 25.063.692 € 4,93% 5,04%
14. 18.935.919 € | 19.902.441 € | 20.351.796 € | 21.404.262 € 517% 4,17%
15. 37.099.089 € | 37.166.038 € | 38.765.018 € | 40.893.674 € 5,49% 3,30%

Quelle: Statistikamt Nord 2012, Bundesstatistik SGB XII

Tabelle 15 (s. folgende Seite) gibt einen Uberblick tber die unterschiedlichen Leistungen

der Eingliederungshilfe und mit ihnen verbundenen Kosten. Zu beachten ist, dass in die-

ser Darstellung auf das Benchmark der schleswig-holsteinischen Kreise und kreisfreien

Stadte zurtickgegriffen wird: es handelt sich um Bruttokosten, wahrend in der vorste-

henden Tabelle Nettokosten ausgewiesen sind.

52

transfer -

Unternehmen fir soziale Innovation

Schlossplatz 5, 54516 Wittlich * Postfach 1401, 54504 Wittlich




unternehmen fiir soziale innovation

Deutlich erkennbar ist die herausragende Bedeutung der Hilfen zum selbstbestimmten
Leben in betreuten Wohnmaglichkeiten, auf die stabil in den dargestellten Jahren etwa
52 Prozent der gesamten Ausgaben entfallen. 3 der Ausgaben entfallt — mit leicht stei-
gender Bedeutung — auf Leistungen zu Arbeit und Beschéftigung in Werkstétten fur
Menschen mit Behinderungen oder Arbeitsprojekten sowie weiteren Beschaftigungs-
maglichkeiten.

In allen Positionen fiel die Veranderungsrate von 2010 auf 2011 geringer aus, als dies
durchschnittlich pro Jahr beginnend ab 2008 der Fall gewesen ist.

Tabelle 15: Bruttokosten von Leistungen der Eingliederungshilfe

. . . Ver-
(';g'rffr‘jnghﬂg Sngite- 2008 2009 2010 2011 anderung gm%‘zcl"
9 2010-2011

Hilfen zum selbstbe-

stimmten Leben in 272.500.275,00 € | 283.914.406,00 € | 293.442.755,00 € | 301.918.913,00 € 2,89% 3,48%
betreutem Wohnen

Hilfen zu Arbeit und o o
Beschaftigung 154.662.941,05 € | 165.361.378,05 € | 175.493.473,04 € | 185.862.571,05 € 5,91% 6,32%
Integrationshelfer in

Regel- und Forder- 5.931.314 € 7.636.811 € 9.214.095 € 9.963.875 € 8,14% 18,88%
schulen

f‘u”r?gesrﬁmEe'“g“ede' 90.279.278,95€ | 92.857.606,95€ | 91.029.072,96 € | 89.524.709,95€ | -1,65% | -0,28%
gesamt 523.373.809 € 549.770.202 € 569.179.396 € 587.270.069 € 3,18% 3,91%

% % % %

Hilfen zum selbstbe-

stimmten Leben in 52,07% 51,64% 51,56% 51,41%

betreutem Wohnen

Hilfen zu Arbeit und 29,55% 30,08% 30,83% 31,65%

Beschéftigung

Integrationshelfer in

Regel- und Forder- 1,13% 1,39% 1,62% 1,70%

schulen

andere Eingliede- 17,25% 16,89% 15,99% 15,24%

rungshilfe

gesamt 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%
Quelle: c on_sens GmbH 2012, eigene Berechnungen transfer - Unternehmen fir soziale Innovation
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Es gibt einen starken linearen Zusammenhang zwischen der Anzahl der Einwohnerin-
nen und Einwohner in den jeweiligen Gebietskdrperschaften und der Anzahl der Falle
(Korrelationskoeffizient in 2009 r = 0,816, in 2010 r = 0,833, in 2011 r = 0,837) und den
Kosten der Eingliederungshilfe (Korrelationskoeffizient in 2009 r = 0,845, in 2010 r =
0,852, in 2011 r = 0,855).

Tabelle 16 : Korrelation nach Pearson von Bevolkerung und Anzahl der Falle sowie Kosten d er Eingliederungs -
hilfe
2009 2010 2011
Korrelation nach Pearson von Bevélkerung r=0816 r=0833 r= 0,837
und Anzahl der Falle
Korrelation nach Pearson von Bevolke- r=0845 r=0,852 r= 0,855

rung und Kosten den EGH

Quelle: Statistikamt Nord 2 012 (Bundesstatistik SGB XIl), ¢ on_sens GmbH 2012 (fuir EGH: Benchmark), eigene
Berechnungen transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation

3.2.2.1 Hilfen zum selbstbestimmten Leben in betreuten Wohnmaglichkeiten

Innerhalb der Eingliederungshilfe fir behinderte Menschen nimmt der Bereich Wohnen
den grofldten Umfang ein. Im Jahr 2008 erhielten insgesamt 14.249 Leistungsberechtigte
vollstationére, teilstationare oder ambulante Wohnleistungen zum selbstbestimmten
Wohnen (vgl. Tabelle 17; folgende Seite). Diese Anzahl wuchs auf 15.291 Leistungsbe-
rechtigte im Jahr 2009 Uber 15.819 Leistungsberechtigte im Jahr 2010 auf 16.274 Leis-
tungsberechtigte im Jahr 2011. Das durchschnittliche Wachstum der Anzahl der Leis-
tungsberechtigten im Bereich Wohnen in Schleswig-Holstein betrug 4,53 Prozent jahr-
lich, von 2010 auf 2011 stieg die Anzahl nur noch um 2,88 Prozent. In 4 Gebietskorper-
schaften sank die Anzahl der Leistungsberechtigten zwischen 2010 und 2011, in weite-
ren 6 lag das Wachstum in diesem Jahr unterhalb der jeweiligen durchschnittlichen

Wachstumsrate.
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Gebietskdrperschaften

unternehmen fiir soziale innovation

n Wohnmdglichkeiten nach

Eoﬁgfrtsséhaﬁ 2008 2009 2010 2011 | VSO | g5 Geoittel
1 616 696 682 661 -3,08% 2,38%
2. 1522 1.605 1,614 1.582 -1,98% 1,30%
3. 754 796 827 822 -0,60% 2,92%
a. 634 632 663 660 -0,45% 1,35%
5. 737 786 810 815 0,62% 3,41%
6. 1.122 1.434 1535 1572 2,41% 11,90%
7. 990 1.061 1.096 1.127 2,83% 4,42%
8. 511 536 524 539 2,86% 1,79%
9. 745 742 770 792 2,86% 2,06%
gesamt 14.249 15.291 15.819 16.274 2,88% 4,53%
10. 909 944 1.018 1.054 3,54% 5,06%
11. 617 664 685 716 4,53% 5,09%
12. 1.149 1.177 1.223 1279 4,58% 3,64%
13. 1.715 1.805 1.861 1.967 5,70% 4,68%
14, 851 952 1.011 1.071 5,93% 7,97%
15. 1.377 1.461 1.500 1617 7,80% 5,50%
Quelle: c on_sens GmbH 2012
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Werden die einzelnen Leistungsbereiche innerhalb der Hilfen zum selbstbestimmten
Leben in betreuten Wohnmdglichkeiten betrachtet, kann man sehen, dass in Schleswig-
Holstein die Anzahl der Falle im teilstationaren und stationaren Wohnen im Berichtszeit-
raum deutlich langsamer gestiegen ist als die Anzahl der Falle von Hilfen zum selbstbe-
stimmten Wohnen in betreuten Wohnmadoglichkeiten insgesamt. Die durchschnittliche
jahrliche Veranderungsrate betrug 0,9 Prozent; fir 2010 auf 2011 wurde ein Zuwachs

von 1 Prozent dokumentiert (vgl. Tabelle 18).

In 6 Kreisen bzw. kreisfreien Stadten nahm die Anzahl der Leistungsberechtigten im
teilstationaren oder stationdren Wohnen von 2010 auf 2011, wenn auch zum Teil gering-
flugig, ab. Bei der durchschnittlichen jahrlichen Veranderungsrate fand sich ein Rick-
gang von teilstationdren und stationaren Fallen in nur 4 kommunalen Gebietskorper-
schaften, was darauf hindeuten koénnte, dass es im Jahr 2011 verstarkte Bemihungen
zu einer ambulanten Betreuung gegeben hat. Die hdchste Zuwachsrate fand sich in
einer kommunalen Gebietskdrperschaft mit einem Zuwachs von 73 Fallen von 2010 auf
2011, was einer Veranderungsrate von 8,4 Prozent entsprach.

Tabelle 18 : Anzahl der Féalle zum Ende des Jahres im teilstationéaren und stationaren W ohnen nach Gebiets -

koérperschaft

Eo.erzfrtsséhaﬂ 2008 2009 2010 2011 | VSTEAEING | g5 Geoittel
1. 427 452 443 431 -2,7% 0,3%
2. 853 866 874 856 -2,1% 0,1%
3. 613 586 615 607 -1,3% -0,3%
4. 451 449 452 446 -1,3% -0,4%
5. 1.037 1.019 1.008 996 -1,2% -1,3%
6. 709 727 744 739 -0,7% 1,4%
7. 685 693 702 703 0,1% 0,9%
8. 408 400 426 427 0,2% 1,5%
9. 481 471 461 465 0,9% -1,1%
10. 296 290 295 298 1,0% 0,2%

gesamt 8.679 8.736 8.835 8.926 1,0% 0,9%
11. 357 361 356 360 1,1% 0,3%
12. 525 542 548 562 2,6% 2,3%
13. 420 453 460 482 4,8% 4, 7%
14. 543 558 587 617 5,1% 4,4%
15. 874 869 864 937 8,4% 2,3%

Quelle: c on_sens GmbH 2012
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In 4 kommunalen Gebietskorperschaften ergab sich von 2010 auf 2011 ein negatives
Wachstum im Bereich des Ambulant Betreuten Wohnens. Fir alle Kreise und kreisfreien
Stadte nahmen die ambulanten Hilfen zum selbstbestimmten Leben in betreuten
Wohnmaglichkeiten von 2010 auf 2011 um 5,2 Prozent zu, was 4,5 Prozentpunkte
unterhalb der durchschnittlichen jahrlichen Verénderungsrate mit 9,7 Prozent liegt (vgl.
Tabelle 19).

Auf der anderen Seite der Skala gab es eine kommunale Gebietskdrperschaft, deren
Félle im Bereich des Ambulant Betreuten Wohnens von 2010 auf 2011 um 13,8 Prozent
gestiegen waren, was Uber der fir diese kommunale Gebietskérperschaft ermittelten
durchschnittlichen Veré&nderungsrate von 12,7 Prozent lag.

Tabelle 19: Anzahl der Falle zum Ende des Jahres im Ambulant Betreuten Wohnen nac h Gebiet skorperschaft

Ebﬁzieertsséhaﬁ 2008 2009 2010 2011 | Veranderind | g Geomitel
1. 317 333 350 333 -4,9% 1,7%
2. 189 244 239 230 -3,8% 6,8%
3. 669 739 740 726 -1,9% 2,8%
4. 338 342 368 362 -1,6% 2,3%
5. 303 347 375 376 0,3% 7,5%
6. 437 741 833 869 4,3% 25,8%

gesamt 5.570 6.555 6.984 7.348 5,2% 9,7%
7. 264 271 309 327 5,8% 7,4%
8. 624 635 675 717 6,2% 4,7%
9. 154 175 168 179 6,5% 5,1%
10. 503 592 636 680 6,9% 10,6%
11. 308 394 424 454 7,1% 13,8%
12. 281 334 352 388 10,2% 11,4%
13. 296 358 403 447 10,9% 14,7%
14. 209 264 259 289 11,6% 11,4%
15. 678 786 853 971 13,8% 12,7%

Quelle: c on_sens GmbH 2012
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Die Bruttoausgaben fir Hilfen zum selbstbestimmten Leben in betreuten Wohnmoglich-
keiten betrugen im Jahre 2008 272.500.275 Euro und stiegen durchschnittlich pro Jahr

um 3,5 Prozent. In 2011 wurden insgesamt 301.918.913 Euro aufgewandt; die Veréande-

rung von 2010 auf 2011 betrug 2,9 Prozent und lag damit unter der durchschnittlichen

Veranderungsrate pro Jahr.

Tabelle 20: Bruttoausgaben fur
Gebietskorperschaften

Hilfen zum selbstbestimmten Leben in b

etreuten Wohnmdglichkeiten nach

Gebiets- | ver @ Geo-
korper- 2008 2009 2010 2011 anderung A
schaft’ 2010-2011 | Mitel
1. 10.366.472,00 € 10.642.986,00 € 10.331.189,00 € 10.301.794,00 € -0,3% -0,2%
2. 30.503.852,00 € 29.788.049,00 € 29.941.301,00 € 30.865.641,00 € 3,1% 0,4%
3. 10.670.552,00 € 10.868.312,00 € 10.824.892,00 € 11.007.647,00 € 1,7% 1,0%
4. 14.532.277,00 € 14.704.490,00 € 15.171.056,00 € 15.198.448,00 € 0,2% 1,5%
5. 15.532.044,00 € 15.895.338,00 € 16.587.175,00 € 16.840.719,00 € 1,5% 2,7%
6. 12.629.040,00 € 13.353.706,00 € 13.151.499,00 € 13.693.300,00 € 4,1% 2,7%
7. 19.082.068,00 € 18.613.413,00 € 19.928.980,00 € 20.795.241,00 € 4,3% 2,9%
8. 19.954.825,00 € 20.606.368,00 € 21.677.638,00 € 22.029.040,00 € 1,6% 3,4%
gesamt 272.500.275,00 € | 283.914.406,00 € | 293.442.755,00 € | 301.918.913,00 € 2,9% 3,5%
9. 28.818.278,00 € 30.919.511,00 € 30.585.364,00 € 32.209.265,00 € 5,3% 3,8%
10. 29.674.322,00 € 31.191.444,00 € 33.015.662,00 € 33.541.453,00 € 1,6% 4,2%
11. 13.603.265,00 € 15.079.237,00 € 15.478.127,00 € 15.424.064,00 € -0,3% 4,3%
12. 18.255.864,00 € 19.323.354,00 € 20.026.904,00 € 20.916.078,00 € 4,4% 4,6%
13. 22.015.628,00 € 23.156.887,00 € 24.179.198,00 € 26.157.329,00 € 8,2% 5,9%
14. 11.111.798,00 € 12.685.857,00 € 13.482.781,00 € 13.495.339,00 € 0,1% 6,7%
15. 15.749.990,00 € 17.085.454,00 € 19.060.989,00 € 19.443.555,00 € 2,0% 7,3%

Quelle: con_sens GmbH 2012

® 2008 ohne Kosten teilstationares Wohnen Herzogtum-Lauenburg und Hansestadt Libeck; 2009 ohne Kosten teilstatio-

nares Wohnen Hansestadt Liibeck
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In 3 Kreisen bzw. kreisfreien Stadten gingen von 2010 auf 2011 die Bruttoausgaben fiir

Hilfen in Wohnheimen der Eingliederungshilfe leicht zurlick. In 5 kommunalen Gebiets-

korperschaften lagen die Kostensteigerungen von 2010 auf 2011 mit mindestens 4 Pro-

zent Uber dem Wert fir alle Kreise und kreisfreien Stadte Schleswig-Holsteins mit 2,5

Prozent. Diese 2,5 Prozent entsprechen mit einer Differenz von nur 0,1 Prozentpunkten

der durchschnittlichen Verénderungsrate pro Jahr von 2,4 Prozent.

Tabelle 21 : Bruttoausgaben fiir
Gebietskdrperschaften

Hilfen zum sel bstbestimmten Leben in (teil

-)stationdren Wohnmdglichkeiten nach

Gebiets-

Korper- 2008 2009 2010 2011 2010-2011 | 2 Geo-
schaft® !
1. 11.972.422,00€ | 13.004.92300€ | 13.229.723,00€ | 13.114.09500€ | -0,9% 0,4%
2. 12.984.851,00€ | 12.987.404,00€ | 13.250.027,00€ | 13.151.624,00€ | -0,7% 0,4%
3. 10.149.708,00 € | 11.499.167,00€ | 12.153.192,00€ | 12.105.777,00€ | -0,4% 6,1%
4 13.676.906,00 € | 14.391.707,00€ | 15.720.873,00€ | 15.758.95500€ | 0,2% 4,8%
5, 25.644.354,00 € | 26.174.414,00€ | 26.856.899,00€ | 27.022.63500€ | 0,6% 1,8%
6. 13.576.518,00€ | 13.918.881,00€ | 14.285.327,00€ | 14.418.03400€ | 0,9% 2,0%
7. 18.282.120,00€ | 18.677.614,00€ | 19.405.666,00€ | 19.728.90500€ | 1,7% 2,6%
8. 7.427.44500€ | 7.707.331,00€ | 7.566.77500€ | 7.726.771,00 € 2,1% 2,1%
9. 9.826.068,00€ | 9.950.319,00€ | 9.928.47800€ | 10.14507500€ | 2.2% 1,1%
10. 14.772.030,00 € | 13.938.30500€ | 14.485.789,00€ | 14.853.033,00€ | 2,5% 0.2%
gesamt 231.518.871,00 € | 238.064.935,00 € | 242.708.430,00 € | 248.799.748,00€ | 2,5% 2,4%
11. 15.976.047,00€ | 16.445.544,00€ | 17.092.55400€ | 17.800.806,00€ | 4,1% 3,7%
12. 24.503.988,00 € | 23.693.987,00€ | 23.342.280,00€ | 24.367.402,00€ | 44% -0,2%
13. 24.204.69300€ | 25.396.054,00€ | 25.005570,00€ | 26.147.303,00€ | 4.6% 2,6%
14. 10.857.997,00€ | 11.390.301,00€ | 11.027.138,00€ | 11.640.040,00€ | 56% 2,3%
15. 17.663.724,00€ | 18.888.984,00€ | 19.358.130,00€ | 20.819.293,00€ | 7,5% 5,6%

Quelle: con_sens GmbH 2012

® 2008 ohne Kosten teilstationares Wohnen Herzogtum-Lauenburg und Hansestadt Libeck; 2009 ohne Kosten teilstatio-

nares Wohnen Hansestadt Liibeck
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In allen Kreisen und kreisfreien Stadten Schleswig-Holsteins lag die Veranderungsrate

bei den Bruttoausgaben fiur Hilfen zum selbstbestimmten Leben in ambulant betreuten

Wohnmdglichkeiten von 2010 auf 2011 unter dem durchschnittlichen Wert pro Jahr. Es

gibt eine Ausnahme, in der von 2010 auf 2011 ein Kostenzuwachs im ambulanten Be-

reich von 10,7 Prozent verzeichnet ist, wahrend das langjahrige Mittel bei 7 Prozent ge-

legen ist. Fir 4 kommunale Gebietskérperschaften wurde eine negative Wachstumsrate,

d.h. eine Minderung der Bruttoausgaben im Ambulant Betreuten Wohnen dokumentiert.

Tabelle 22 : Bruttoausgaben fiir  Hilfen zum selbstbestimmten Leben in ambulant betreuten Wohnméglichkei ten

nach Gebietskodrperschaften

CEnEs- N @ Geo-

korper- 2008 2009 2010 2011 anderung mittel

schaft 2010-2011
1. 2.939.027,00 € 2.935.655,00 € 2.764.414,00 € 2.575.023,00 € -6,9% -4,3%
2. 844.484,00 € 917.993,00 € 896.414,00 € 862.572,00 € -3,8% 0,7%
3. 5.999.864,00 € 6.094.062,00 € 6.599.012,00 € 6.498.239,00 € -1,5% 2,7%
4. 1.771.043,00 € 1.963.405,00 € 2.124.361,00 € 2.053.260,00 € -3,3% 5,1%
5. 4.351.904,00 € 4.267.903,00 € 4.821.068,00 € 5.338.036,00 € 10,7% 7,0%
6. 1.955.526,00 € 1.976.457,00 € 2.301.848,00 € 2.422.685,00 € 5,2% 7,4%

gesamt 40.981.404,00 € 45.849.471,00 € 50.734.325,00 € 53.119.165,00 € 4,7% 9,0%
7. 4.613.585,00 € 5.523.457,00 € 5.579.794,00 € 6.061.962,00 € 8,6% 9,5%
8. 1.547.426,00 € 1.717.086,00 € 1.921.029,00 € 2.046.824,00 € 6,5% 9,8%
9. 2.279.817,00 € 2.877.810,00 € 2.934.350,00 € 3.115.272,00 € 6,2% 11,0%
10. 1.672.705,00 € 1.928.754,00 € 2.271.972,00 € 2.300.135,00 € 1,2% 11,2%
11. 4.310.038,00 € 4.675.108,00 € 5.443.191,00 € 5.942.208,00 € 9,2% 11,3%
12. 1.630.843,00 € 2.074.314,00 € 2.248.404,00 € 2.309.969,00 € 2,7% 12,3%
13. 962.090,00 € 1.186.690,00 € 1.329.589,00 € 1.389.562,00 € 4,5% 13,0%
14. 4.029.968,00 € 5.017.030,00 € 6.158.763,00 € 6.518.818,00 € 5,8% 17,4%
15. 2.073.084,00 € 2.693.747,00 € 3.340.116,00 € 3.684.600,00 € 10,3% 21,1%

Quelle: con_sens GmbH 2012
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Der sogenannte ,Ambulantisierungsgrad" ist ein wichtiger Indikator, mit dem die Umset-
zung des gesetzlichen Auftrags ,ambulant vor stationar“ gemessen werden kann. Tabel-
le 23 (s. folgende Seite) gibt die Entwicklung des Ambulantisierungsgrads von 2008 bis
2011 fur die Kreise und kreisfreien Stadte in Schleswig-Holstein wieder. Der Ambulanti-
sierungsgrad ist der Anteilswert der Leistungsberechtigten von allen Leistungsberechtig-
ten mit vollstationaren, teilstationaren oder ambulanten Wohnleistungen, die ambulant
betreute Wohnleistungen erhalten. Die Fokussierung allein auf den Wert greift bei der
Beurteilung jedoch zu kurz. Daneben muss auch beachtet werden, wie sich dieser Wert
im Lauf der Jahre verandert hat und wo im Jahr 2008 der Anfangswert lag. War 2008 die
Ambulantisierung bereits sehr weit fortgeschritten, kénnen in den Folgejahren weitere
Zuwéachse nur noch dann realisiert werden, wenn die ambulante Angebotsstruktur auf
eine Unterstlitzung von Berechtigten mit hoherem Hilfebedarf weiter entwickelt wird.
Dies flhrt zu einer geringeren durchschnittlichen geometrischen Wachstumsrate als in
solchen Kreisen oder kreisfreien Stadten, die mit einem geringen Wert starten und daher

in der Lage sind weitere Potenziale fur eine zunehmende Ambulantisierung zu entfalten.

Durchschnittlich stieg der Ambulantisierungsgrad in Schleswig-Holstein um 4,92 Prozent
in den betrachteten Jahren, von 2010 auf 2011 allerdings nur noch um 2,27 Prozent. In
4 Gebietskdrperschaften sank der Ambulantisierungsgrad von 2010 bis 2011, in 1 Ge-
bietskorperschaft sank der Wert auch im langjahrigen Mittel. In weiteren 6 Kreisen oder
kreisfreien Stadten lag die Veranderungsrate unterhalb des Durchschnittswerts der Jah-
re 2008 bis 2011 (vgl. Tabelle 23; folgende Seite).
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Tabelle 23: Ambulantisierungsgrad nach Gebietskorperschaft

Eoﬁzfrt;haﬁ 2008 2009 2010 2011 | VErAndenng | g Geomitted
1. 43,0% 42,4% 43,2% 40,9% 5,44% -1,70%
2. 53,3% 54,1% 55,5% 54,8% -1,18% 0,95%
3. 54,3% 54,0% 55,2% 56,1% 1,57% 1,06%
4. 44,0% 46,0% 45,8% 45,9% 0,09% 1,45%
5. 30,1% 32,6% 32,1% 33,2% 3,58% 3,29%
6. 30,7% 35,1% 35,0% 34,8% 0,71% 4,28%
7. 40,2% 43,6% 45,3% 45,7% 0,88% 4,41%
8. 36,5% 40,5% 42,4% 42,1% -0,82% 4,81%

gesamt 39,1% 42,9% 44,1% 45,2% 2,27% 4,92%
9. 35,4% 36,5% 40,1% 41,3% 2,89% 5,23%
10. 36,2% 41,4% 41,9% 42,4% 1,08% 5,41%
11. 33,9% 39,8% 37,8% 40,4% 6,75% 6,02%
12. 28,4% 31,5% 32,1% 34,4% 7,20% 6,65%
13, 39,5% 43,5% 45,8% 49,4% 7,70% 7,68%
14, 32,6% 37,9% 39,6% 42,4% 7,13% 9,21%
15. 38,9% 51,7% 54,3% 55,3% 1,87% 12,38%

Quelle: con_sens GmbH 2012
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Tabelle 24 gibt die Entwicklung im Leistungsbereich Wohnen nach Gebietskérperschaf-
ten in Schleswig-Holstein wieder. Im landesweiten Durchschnitt hat die Anzahl derjeni-

gen, die Wohnleistungen erhalten pro 1.000 Einwohner/-innen um 4,49 Prozent jahrlich
zugenommen, von 2010 auf 2011 um 2,75 Prozent. In 5 Gebietskdrperschaften konnte

in diesem Jahr ein Riickgang der Anzahl der Leistungsberechtigte erreicht werden.

Tabelle 24 : Dicht e Wohnen nach Gebietskorperschaft in Leistungsberechtigte pro 1.000 EW

Eoigfrt:éhaﬁ 2008 2009 2010 2011 Vggigﬁ;‘ﬂg @ Geonmittel
1 4,54 5,14 5,06 4,93 -2,55% 2,81%
2. 5,61 5,93 5,98 5,88 -1,71% 1,59%
3. 4,03 4,27 4,43 4,39 -0,89% 2,84%
4. 8,22 8,22 8,63 8,58 -0,59% 1,42%
5. 8,31 8,88 9,13 9,12 -0,06% 3,16%
6. 3,72 4,74 5,06 5,15 1,87% 11,46%

gesamt 5,03 5,40 5,58 5,74 2,75% 4,49%
7. 4,98 5,35 5,54 5,71 3,11% 4,64%
8. 4,48 4,48 4,65 4,80 3,12% 2,31%
9. 3,79 3,98 3,90 4,04 3,52% 2,17%
10. 4,43 4,61 4,98 5,17 3,86% 5,29%
11. 4,45 4,56 4,72 4,92 4,21% 3,35%
12, 7,22 7,58 7,77 8,13 4,60% 4,03%
13. 4,60 4,98 5,15 5,41 5,02% 5,56%
14. 3,74 4,17 4,40 4,63 5,32% 7,37%
15. 6,53 6,96 7,13 7,68 7,62% 5,55%

Quelle: con_sens GmbH 2012

3.2.2.2 Arbeit und Beschaftigung

Neben dem Leistungsbereich Wohnen bildet der Bereich Arbeit und Beschéftigung eines
der zentralen Gebiete in der Eingliederungshilfe. In Schleswig-Holstein steht ein breit
gefachertes Netz an Leistungsformen fir unterschiedlichste Anforderungen der Leis-
tungsberechtigten zur Verfigung. Der grof3te Teil der Leistungsberechtigten erhalt Leis-

tungen in Werkstatten fir behinderte Menschen. Im Jahr 2008 waren dies 9.350 Perso-
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nen (vgl. Tabelle 25). Ihre Anzahl stieg auf 9.592 im Jahr 2009 und 9.876 im Jahr 2011
auf 10.097 im Jahr 2011. Damit stieg die Anzahl der Personen, die Leistungen in WfbM
erhielten durchschnittlich um 2,6 Prozent jahrlich, mit 2,24 Prozent lag das Wachstum
zwischen 2010 und 2011 etwas niedriger. In 2 Kreisen bzw. kreisfreien Stadten kam es
von 2010 auf 2011 zu einem leichten Riickgang der Falle in der WfbM. Im jahrlichen
Durchschnitt wurde in einer kommunalen Gebietskdrperschaft ein Riickgang der Fallzahl
verzeichnet. In einer Gebietskorperschaft stieg die Anzahl um mehr als 5 Prozent pro
Jahr.

Tabelle 25: Falle WfbM nach Gebietskorperschaft

Falle WibM 2008 2009 2010 2011 | VSO | g5 Geoittel
1 847 880 013 902 -1,20% 2,12%
2 548 569 603 597 -1,00% 2,90%
3. 485 512 545 549 0,73% 4,22%
a, 423 435 448 452 0,89% 2,23%
5. 591 597 614 620 0,98% 1,61%
6. 425 446 462 468 1,30% 3,26%
7 1.147 1.178 1.184 1.202 1,52% 1,57%
8. 539 545 564 574 1,77% 2,12%
9. 640 607 621 633 1,93% 0,37%
10, 838 859 875 893 2,06% 2,14%

gesamt 9.350 9.502 9.876 10.097 2,24% 2,60%
11, 623 649 650 674 3,69% 2,66%
12, 873 897 928 968 4,31% 3,50%
13. 475 484 527 555 5,31% 5,33%
14. 615 645 651 695 6,76% 4,16%
15. 281 289 291 315 8,25% 3,88%

Quelle: con_sens GmbH 2012
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Im Vergleich zur Anzahl der Leistungsberechtigten in WfbM fallt der Anteil der Leis-

tungsberechtigten in sonstigen Beschaftigungsformen gering aus. Dazu zahlen Leistun-

gen in Tagesforderstatten, in Tagesforderstatten fur seelisch Behinderte, in Arbeits- und

Beschaftigungsprojekten und in sonstigen Beschéaftigungsstatten nach § 56 SGB XII. Im

Jahr 2008 erhielten 1.465 Leistungsberechtigte eine dieser Leistungsarten, im Jahr 2009
bereits 1.523, im Jahr 2010 1.574 und im Jahr 2011 1.707 Leistungsberechtigte. Beson-
ders grof3 fiel der Sprung von 2010 auf 2011 mit 8,45 Prozent aus. Im durchschnittlichen

Mittel stieg die Anzahl der Leistungsberechtigten um 5,23 Prozent. In 5 Gebietskérper-

schaften sank die Anzahl der Leistungsberechtigten durchschnittlich von 2008 bis 2011,

in 3 dieser 5 Gebietskorperschaften sank die Anzahl der Leistungsberechtigten auch

zwischen 2010 und 2011. In einer Gebietskdrperschaft sank die Anzahl in diesem Jahr,

jedoch nicht im Durchschnitt der betrachteten Jahre.

Tabelle 26 : Falle sonstige Beschéftigungsarten nach Gebietskorperschaft

g;zicegftbr' 2008 2009 2010 2011 | Veranderind | g Geomitel
1 48 a1 48 58 20,83% 6,51%
2. 108 122 125 136 8,80% 7,99%
3. 102 85 97 86 -11,34% 5,53%
a. 49 42 43 45 4,65% -2,80%
5. 170 184 190 185 -2,63% 2,86%
6. 98 108 108 128 18,52% 9,31%
7. 197 204 230 275 19,57% 11,76%
8. 61 62 56 60 7,14% -0,55%
9. 88 90 88 79 -10,23% -3,53%
10. 54 86 92 97 5,43% 21,56%
11. 166 172 171 181 5,85% 2,93%
12. 100 106 104 104 0,00% 1,32%
13. 121 107 99 120 21,21% -0,28%
14. 34 36 39 38 -2,56% 3,78%
15. 69 78 84 115 36,90% 18,56%
gesamt 1.465 1523 1574 1.707 8,45% 5,23%
Quelle: con_sens GmbH 2012
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Die Ausgaben fir Leistungen in Werkstatten fir Menschen mit Behinderung sind von

2010 auf 2011 mit 5,77 Prozent geringfiigig starker gestiegen, als es durchschnittlich pro

Jahr seit 2008 der Fall gewesen ist (vgl. Tabelle 27). Gleichwohl zeigen sich auch in

dieser Darstellung erhebliche Unterschiede zwischen den einzelnen Kreisen und kreis-

freien Stadten. Vorweg ist jedoch festzuhalten, dass die Bruttoausgaben in diesem Be-

reich deutlich starker gestiegen sind als die Anzahl der Félle.

Der geringste Zuwachs fand sich in einer kommunalen Gebietskorperschaft mit 2,09

Prozent fur das Jahr 2010 auf 2011, die grof3te Ver&nderung in einem anderen Kreis

bzw. kreisfreien Stadt im gleichen Zeitraum mit einer Zuwachsrate von 15,12 Prozent.

Tabelle 27 : Bruttoausgaben fiir

Leistungen in WfbM nach Gebietskdrperschaften

Gebiets-

Ver-

Korper- 2008 2009 2010 2011 anderung gm%‘zcl"

schaft 2010-2011
1. 7.568.138,00 € 8.052.378,00 € 8.012.872,00€| 8.180.192,00€| 2,09% 2,63%
2. 16.721.503 € 17.242.952 € 18.284.992 € 18.811.499 €| 2,88% 4,00%
3. 9.015.853 € 9.083.311 € 9.646.646 € 10.298.895€| 6,76% 4,53%
4, 7.573.584,00 € 7.973.898,00 € 8.287.724,00 €|  8.684.039,00 €| 4,78% 4,67%
5, 11.474.970 € 12.660.767 € 13.352.029 € 13.293.748 €| -0,44% 5,03%
6. 12.159.433 € 13.128.519 € 13.267.770 € 14.149.292 €|  6,64% 5,18%
7. 8.517.046,00 € 9.101.430,00 € 9.560.967,00 €| 9.951.987,00€| 3,99% 5,33%

gesamt | 132.710.136,00 €| 140.855.94500€| 148.231.033,00€| 156.786.789,00 €| 577% 5,71%
8. 12.283.347 € 13.256.337 € 14.185.611 € 14.567.924 €| 2,70% 5,85%
9. 5.856.389 € 6.601.423 € 6.655.749 € 7.032.863€| 5,67% 6,29%
10. 4.073.657 € 4.270.783 € 4.629.726 € 4.897.026 €| 5,77% 6,33%
11. 8.967.189,00 € 9.543.968,00 €| 10.164.140,00€| 10.797.320,00 €| 6,23% 6,39%
12. 7.823.932,00 € 8.201.903,00 € 8.788.717,00 €| 9.561.394,00 €| 8,79% 6,91%
13. 6.724.831,00 £ 7.076.157,00 € 7.504.470,00 €|  8.309.373,00 €| 10,73% 7,31%
14. 5.653.243 € 6.061.044 € 6.199.535 € 7.106.173 €| 14,62% 7,92%
15. 8.297.021,00 € 8.601.075,00 € 9.681.085,00 €| 11.145.064,00€| 1512% | 10,34%

Quelle: con_sens GmbH 2012
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Weniger aussagefahig, weil aufgrund der geringeren Anzahl von Fallen nicht so sehr

belastbar stellt sich die nachfolgende Tabelle 28 dar. Fir 5 kommunale Gebietskérper-

schaften ist hier fur die Jahre 2010 bis 2011 in Abweichung vom bisherigen jahrlichen

Durchschnitt ein Rickgang der Ausgaben verzeichnet.

Tabelle 28 : Bruttoausgaben fiir
Gebietskdrperschaften

Leistungen fur andere Leistungen im Bereich Arbeit und Beschéftigung nach

Gebiets- | ver @ Geo-
korper- 2008 2009 2010 2011 anderung mittel
schaft 2010-2011
1. 1.053.999 € 1.005.294 € 1.101.639 € 1.076.173€| -2,31% 0,70%
2. 1.798.150 € 1.810.205 € 1.888.845 € 1.840.746 €| -2,55% 0,78%
3. 1.346.473,00 €| 1.422.851,00 €| 1.438.373,00€| 1.386.731,00€| -3,59% 0,99%
4. 499.866,00 € 723.200,00 € 769.315,00 € 718.246,00 €| -6,64% 12,84%
5. 261.774 € 1.692.502 € 1.605.093 € 1.743.740 € 8,64% 88,16%
gesamt 21.952.805,05 € | 24.505.433,05 € | 27.262.440,04 € | 29.075.782,05 € 6,65% 9,82%
6. 3.256.500 € 3.388.044 € 3.807.181 € 4177588 €| 9,73% 8,66%
7. 2.917.064 € 2.802.989 € 2.896.644 € 3.094.075€| 6,82% 1,98%
8. 2.065.456 € 2.087.430 € 2.745.350 € 2.908.927 € 5,96% 12,09%
9. 1.120.652 € 1.335.497 € 1.985.640 € 2.124.278 € 6,98% 23,76%
10. 1.017.733 € 1.074.407 € 1.071.730 € 1.114.476 € 3,99% 3,07%
11. 588.873 € 726.081 € 826.184 € 887.845€| 7,46% 14,67%
12. 2.125.386 € 2.341.507 € 2.595.610 € 2945526 €| 13,48% 11,49%
13. 1.206.495,00 €| 1.194.401,00€| 1.324.308,00 €| 1.590.784,00€| 20,12% 9,66%
14. 1.087.747,00 €| 1.327.398,00€| 1.460.757,00€| 1.757.073,00€| 20,29% 17,33%
15. 1.606.637 € 1.573.627 € 1.745.771 € 1.709.574 €| -2,07% 2,09%

Quelle: con_sens GmbH 2012

3.2.2.3 Leistungen fur Kinder und Jugendliche

Die Leistungen fur Kinder und Jugendliche in der Eingliederungshilfe kdnnen unter-

schieden werden in Leistungen zur angemessenen Schul- und Ausbildung und in heil-

padagogische Leistungen. Leistungen fur Schul- und Ausbildung erhalten Kinder im Al-

ter von 7 bis 18 Jahren. Tabelle 29 (s. folgende Seite) gibt die Entwicklung der Fallzah-

len in den Kreisen und kreisfreien Stadten wieder. In einer Gebietskorperschaft sank der
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Anteil der Leistungsempfanger/-innen durchschnittlich. Im landesweiten Durchschnitt
stieg die Anzahl zwischen 2008 und 2011 um 8 Prozent jahrlich. Von 2010 auf 2011

stieg die Anzahl tGberdurchschnittlich um 8,5 Prozent.

Tabelle 29: Leistungen zur angemessenen Schul

- und Ausbildung

E;Ef:;haﬂ 2008 2009 2010 2011 | VErANdeing | g Geomittel
1 94 89 83 75 -9,6% 7.2%
2 37 36 48 44 8,3% 5,9%
3. 75 87 111 107 3,6% 12,6%
a, 65 60 93 93 0,0% 12,7%
5. a4 50 46 a7 2,2% 2,2%
6. 92 104 139 144 3,6% 16,1%
7 39 50 57 60 5,3% 15,4%
8. 115 113 115 123 7,0% 2,3%

gesamt 1.026 1.086 1.103 1.204 8,5% 8,0%
9. 106 130 124 137 10,5% 8,9%
10. 43 48 48 55 14,6% 8,5%
11, 135 123 121 147 21,5% 2,9%
12, 53 78 86 105 22,1% 25,6%
13. 46 a1 a4 54 22,7% 5,5%
14. 62 49 50 62 24,0% 0,0%
15. 20 28 28 a1 46,4% 27,0%

Quelle: con_sens GmbH 2012

Auf eine Darstellung der Bruttokosten wird wegen der relativ geringen Bedeutung dieses

Leistungsbereiches und aufgrund von Liicken im Datenbestand verzichtet.
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Deutlich haufiger als Leistungen zur Schul- und Ausbildung werden in Schleswig-
Holstein heilpadagogische Leistungen flr Kinder bis 7 Jahre gewahrt. Im Jahr 2008 er-
hielten insgesamt 6.164 Kinder heilpadagogische Leistungen, davon wurde etwa die
Halfte (3.072) auf integrativen Platzen in Kindertagesstatten erbracht. Nicht auf integrati-
ven Platzen in Kindertagesstéatten werden Komplexleistungen interdisziplinare Fruhfor-
derung und mobile ambulante Frihférderung erbracht. Insgesamt ist die Anzahl der
heilpddagogischen Leistungen in Schleswig-Holstein weitgehend konstant geblieben. Im
Mittel stieg ihre Anzahl um 0,8 Prozent jahrlich. Von 2010 auf 2011 ist ein Riickgang um
1 Prozent zu verzeichnen. In 7 Gebietskorperschaften sank die Anzahl der heilpddago-
gischen Leistungen. Zwischen 2010 und 2011 sank die Anzahl der heilpadagogischen
Leistungen in 9 Kreisen und kreisfreien Stadten.

Tabelle 30: Heilpadagogische Leistungen (HPL) nach Gebietskorperschaften

Vel @ Geo-
Gebiets- 2008 2009 2010 2011 anderung mittel
. 2010-2011
korper-
schaft HPL davon HPL davon HPL davon HPL davon .
. s . o . s . o HPL insg.
insg. |inKitas| insg. |inKitas| insg. |inKitas| insg. | in Kitas
1. 338 177 298 134 327 163 272 128 -16,82% -6,99%
2. 305 74 286 75 245 75 204 78 -16,74% -12,55%
3. 701 456 849 486 884 478 816 463 -7,69% 5,19%
4. 516 277 455 254 417 221 397 217 -4,80% -8,37%
5. 540 223 611 260 654 266 624 262 -4,59% 4,94%
6. 253 211 292 250 306 276 295 257 -3,59% 5,25%
7. 552 185 578 166 504 131 493 121 -2,18% -3,70%
gesamt 6.164 | 3.072 | 6.474 | 3.064 | 6.378 | 3.007 | 6.314 | 2.838 -1,00% 0,80%
8. 452 269 444 244 409 204 405 146 -0,98% -3,59%
9. 223 141 194 122 183 119 182 105 -0,55% -6,55%
10. 570 293 575 278 538 271 560 271 4,09% -0,59%
11. 196 143 220 132 214 121 224 93 4,67% 4,55%
12. 530 192 608 199 646 213 679 216 511% 8,61%
13. 337 129 382 147 436 173 473 172 8,48% 11,96%
14. 394 164 409 173 352 151 384 163 9,09% -0,85%
15. 257 138 273 144 263 145 306 146 16,35% 5,99%

Quelle: con_sens GmbH 2012
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3.2.3 HILFE ZUM LEBENSUNTERHALT

Neben der Eingliederungshilfe nach Kapitel 6 SGB XlI sind auch die anderen Leistungs-
arten des SGB Xll Gegenstand der Evaluation des AG SGB XII in Schleswig-Holstein.

Der Anstieg der Anzahl der Falle der Hilfe zum Lebensunterhalt verlief langsamer als der

Anstieg der Nettokosten, im jahrlichen Durchschnitt stieg die Anzahl der Félle landesweit

um 1,21 Prozent jahrlich. Anders als bei der Entwicklung der Nettokosten stieg die An-

zahl der Falle in der letzten hier dargestellten Periode zwischen 2010 und 2010 mit 2,33

Prozent stérker als im Durchschnitt der Jahre. In 5 Gebietskodrperschaften und damit
einem Dirittel sank die Anzahl der Falle durchschnittlich. Von 2010 auf 2011 sank die

Anzahl der Falle nur in 3 Gebietskdrperschaften.

Tabelle 31: Anzahl Falle Hilfe zum Lebensunterhalt zum Stichtag 31.12.

Eoﬁgfrt;-:haft 2008 2009 2010 2011 | VSIS | g5 Geoittel
1. 1.880 1.829 1.677 1.694 1,01% -3,41%
2. 813 750 733 733 0,00% -3,39%
3. 1.744 1.686 1.663 1.653 -0,60% -1,77%
4. 1.259 1.273 1.204 1.234 2,49% -0,67%
5. 1.045 1.105 1.037 1.037 0,00% -0,26%
6. 862 833 833 865 3,84% 0,12%
7. 709 748 712 712 0,00% 0,14%
8. 768 811 802 777 -3,12% 0,39%

gesamt 15.843 15.964 16.051 16.425 2,33% 1,21%
9. 1.084 1.203 1.188 1.158 -2,53% 2,23%
10. 648 580 624 693 11,06% 2,26%
11. 687 668 708 748 5,65% 2,88%
12. 1.313 1.334 1.351 1.435 6,22% 3,01%
13. 491 502 484 542 11,98% 3,35%
14. 910 938 992 1.011 1,92% 3,57%
15. 1.630 1.704 2.043 2.133 4,41% 9,38%

Quelle: Statistikamt Nord 2012, Bundesstatistik SGB XII
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Die Nettokosten der Hilfe zum Lebensunterhalt nach Kapitel 3 SGB XII haben sich von
56.819.171 Euro im Jahr 2008 Uber 60.285.106 Euro 2009 und 63.097.842 Euro 2010

auf 64.784.705 erhoht. Die entspricht einer durchschnittlichen jahrlichen Veranderungs-

rate von 4,47 Prozent, zwischen 2010 und 2011 steigen die Nettokosten um 2,67 Pro-

zent, somit zeichnet sich ein Rickgang des Kostenzuwachses ab. In 3 der Kreise und

kreisfreien Stadte sanken die Nettokosten der Hilfe zum Lebensunterhalt im jahrlichen

Durchschnitt, in 9 Gebietskdrperschaften lag die Veranderungsrate tiber der landeswei-

ten Rate, dort stiegen die Nettokosten starker als im landesweiten Durchschnitt.

Tabelle 32: Nettokosten Hilfe zum Lebensunterhalt nach Gebietskdrperschaften

Eb‘er?)frt;:haft 2008 2009 2010 2011 V;éig?;é‘irl‘g @ Geonmittel
L 4.291.030€ | 4.090.720 € | 3.741.401€ | 3.346.207€ | -10,56% -7,96%
2. 4378.757€ | 3.872.408€ | 3.684.034€ | 3.771571€ 2,38% -4,85%
3. 2.092.647 € | 2101558 € | 2.035.521€ | 2.036.079 € 0,03% -0,91%
4, 11.460.933 € | 11.759.487 € | 12.086.016 € | 12.128.198 € |  0,35% 1,90%
5. 2.733.927€ | 3.168.673€ | 3.173.404€ | 2.937.886€ | -7,42% 2,43%
6. 2.586.329€ | 2.729.456 € | 2.940.951€ | 2.818.563€ | -4,16% 2,91%
gesamt 56.819.171 € | 60.285.106 € | 63.097.842 € | 64.784.705€ |  2,67% 4,47%
7. 4.466.109€ | 4.411277€ | 4.828532€ | 5.288.781€ 9,53% 5,80%
8. 4.797.369 € | 5.603.458 € | 5585847 € | 5.915.074€ 5,89% 7,23%
9. 5.784.728 € | 6.295.945€ | 6.819.082€ | 7.133.862€ 4,62% 7,24%
10. 1.365.662 € | 1.490.467 € | 1572.253€ | 1.721.384€ 9,49% 8,02%
11. 3.937.315€ | 4.428.733€ | 5.185.921€ | 5.064.704€ | -2,34% 8,76%
12. 1619.765€ | 1.812.232€ | 1.783.932€ | 2.156.230€ | 20,87% 10,01%
13. 3.048.189€ | 3.653523€ | 3.768.031€ | 4.174583€ |  10,79% 11,05%
14. 2.024.074€ | 2.060.245€ | 2.405.791€ | 2.838.249€ | 17,98% 11,93%
15. 2.232.337€ | 2.806.924 € | 3.487.126€ | 3.453.334€ | -0,97% 15,65%
Quelle: Statistikamt Nord 2012, Bundesstatistik SGB XIlI
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3.2.4 GRUNDSICHERUNG IM ALTER UND BEI ERWERBSMINDERUNG

Nach der Eingliederungshilfe fiir behinderte Menschen nimmt die Grundsicherung im

Alter und bei Erwerbsminderung nach Kapitel 4 SGB XlI den gré3ten Umfang aller so-

zialen Hilfen ein.

Die Anzahl der Falle in der Grundsicherung stieg durchschnittlich landesweit um 3,75

Prozent jahrlich, damit ist die Anzahl Falle weniger stark gewachsen als die Nettokosten.

Auch hier konnte in keiner Gebietskdrperschaft ein Rickgang erreicht werden, der ge-

ringste Zuwachs aller Kreise und kreisfreien Stadte betragt 0,4 Prozent jahrlich. In einer

Gebietskdrperschaft wachst die Anzahl der Falle um 8,55 Prozent im jahrlichen Durch-

schnitt.

Tabelle 33: Anzahl Féalle Grundsicherung zum 31.12.

Gebiets-

Veranderung

Korperschaft 2008 2009 2010 2011 2010-2011 @ Geomittel
1. 1.505 1.212 1.572 1.602 1,91% 2,10%
2 1.596 1.620 1.660 1.721 3,67% 2,55%
3 1.640 1.670 1.812 1.879 3,70% 4,64%
4 4.115 4.276 4.538 4.714 3,88% 4,63%
5. 2.752 2.580 2.712 2.824 4,13% 0,86%
6 1.128 1.125 1.149 1.211 5,40% 2,39%
7 1.991 1.986 2.138 2.254 5,43% 4,22%
8 4.096 4.182 4.130 4.359 5,54% 2,10%

gesamt 29.707 29.999 31.425 33.177 5,58% 3,75%
9. 1.331 1.242 1.265 1.347 6,48% 0,40%
10. 2.203 2416 2.533 2.701 6,63% 7,03%
11. 1.274 1.192 1.293 1.380 6,73% 2,70%
12. 1.877 1.978 2.035 2.177 6,98% 5,07%
13. 1.222 1.479 1.448 1.563 7,94% 8,55%
14. 1.172 1.152 1.202 1.305 8,57% 3,65%
15. 1.805 1.889 1.938 2.140 10,42% 5,84%

Quelle: Statistikamt Nord 2012, Bundesstatistik SGB XIlI
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Die Kosten erhdhten sich stetig von 150.327.965 Euro im Jahr 2008 auf 178.312.053

Euro im Jahr 2011. Dies entspricht einem durchschnittlichen jahrlichen Wachstum von

5,86 Prozent. Die Nettokosten stiegen jedoch von 2010 auf 2011 mit 6,97 Prozent etwas

starker an. In allen Kreisen und kreisfreien Stadten Schleswig-Holsteins sind die Kosten

im Durchschnitt angestiegen, in einer Gebietskdrperschaft um 9,15 Prozent pro Jahr.

Die geringste jahrliche Zuwachsrate liegt bei 2,11 Prozent.

Tabelle 34 : Nettokosten Grundsicherung im Alter und bei Erwerbsminderung

Gebiets- e .
Korperschaft 2008 2009 2010 2011 anderung | @ Geomittel
2010-2011
1. 8.251.269 € 8.823.129 € 8.952.693 € 9.074.530 € 1,36% 3,22%
2. 5.642.756 € 5.761.105 € 5.849.578 € 6.080.532 € 3,95% 2,52%
3. 6.618.784 € 7.176.007 € 7.733.038 € 8.054.988 € 4,16% 6,76%
4, 7.781.059 € 8.165.424 € 8.682.790 € 9.202.658 € 5,99% 5,75%
5. 10.061.526 € | 10.543.515€ | 11.227.638€ | 11.905.983 € 6,04% 577%
6. 14.162.328 € | 13.968.330 € | 14.137.496 € | 15.077.126 € 6,65% 2,11%
7. 20.081.357 € | 21.579.706 € | 22.039.542 € | 23.548.076 € 6,84% 5,45%
gesamt 150.327.965 € | 159.136.046 € | 166.690.410 € | 178.312.053 € 6,97% 5,86%
8. 22.608.615 € | 24.485.029 € | 26.257.733 € | 28.117.091 € 7,08% 7,54%
9. 6.277.679 € 6.354.932 € 6.756.909 € 7.255.949 € 7,39% 4,95%
10. 8.657.121 € 9.336.598 € | 10.313.950€ | 11.128.511 € 7,90% 8,73%
11. 11.116.391 € | 12.683.593 € | 13.383.532 € | 14.454.712 € 8,00% 9,15%
12, 6.159.274 € 6.122.550 € 6.121.476 € 6.667.982 € 8,93% 2,68%
13. 8.643.837 € 9.371.103 € 9.809.236 € | 10.737.165 € 9,46% 7,50%
14. 6.257.310 € 6.276.198 € 6.390.629 € 7.027.414 € 9,96% 3,94%
15. 8.008.659 € 8.488.827 € 9.034.170 € 9.979.336 € 10,46% 7,61%
Quelle: Statistikamt Nord 2012, Bundesstatistik SGB XIlI
73

transfer -

Unternehmen fir soziale Innovation

Schlossplatz 5, 54516 Wittlich * Postfach 1401, 54504 Wittlich




unternehmen fiir soziale innovation

3.2.5 HILFE ZUR PFLEGE

Deutlich starker als die Nettokosten ist die Anzahl der Falle im Beobachtungszeitraum
angestiegen. Im Jahr 2008 wurde Hilfe zur Pflege in 10.510 Fallen erbracht, im Jahr
2011 bereits in 12.587 Fallen. Dies entspricht einer durchschnittlichen jahrlichen Veran-
derungsrate von 6,2 Prozent. Im Vergleich zum durchschnittlichen Wachstum hat sich
der Zuwachs an Fallen zwischen 2010 und 2011 mit 2,23 Prozent abgeschwécht. In
einer Gebietskdrperschaft konnte zwischen 2008 und 2011 im Durchschnitt ein Rick-

gang der Fallzahl beobachtet werden.

Tabelle 35: Anzahl Falle Hilfe zur Pflege

Eoﬁgfrt;haﬁ 2008 2009 2010 2011 | VEIARAeIIN | g5 Geomitted
1 372 382 367 356 -3,00% -1,45%
2 476 439 470 481 2,34% 0,35%
3, 769 772 785 797 1,53% 1,20%
a, 452 522 532 476 -10,53% 1,74%
5. 1.723 1673 1.789 1.904 6,43% 3,30%
6. 684 724 755 760 0,66% 3,57%
7 678 735 750 768 2,40% 4,24%
8. 590 622 646 676 4,64% 4,64%
9 610 647 674 700 3,86% 4,69%
10, 436 464 460 514 11,74% 5,64%
11, 883 1.037 1.040 1.045 0,48% 5,78%

gesamt 10,510 11.444 12.312 12,587 2,23% 6,20%
12, 1.637 1.705 2.008 2.016 0,40% 7,19%
13. 634 749 773 828 7,12% 9,31%
14. 413 414 621 542 12,72% 9,48%
15, 499 559 642 724 12,77% 13,21%

Quelle: Statistikamt Nord 2012, Bundesstatistik SGB XIlI
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Die Nettokosten der Hilfe zur Pflege nach Kapitel 7 SGB Xl sind von 2008 bis 2011 jahr-
lich um 2,32 Prozent gestiegen. Sie entwickelten sich von 101.218.125 Euro im Jahr

2008 Uber 103.920.300 Euro 2009 und 105.482.746 2010 auf 108.435.406 Euro im Jahr
2011. In 4 Gebietskorperschaften sanken die Nettokosten im jahrlichen Durchschnitt der
Jahre 2008 bis 2011. Zwischen 2010 und 2011 sanken die Nettokosten in 3 Kreisen und
kreisfreien Stadten.

Tabelle 36 : Nett okosten Hilfe zur Pflege

Gebiets- e .
korperschaft 2008 2009 2010 2011 zaanldoérzuonlt_:]l @ Geomittel
1. 3.397.425 € 3.432.071 € 3.754.864 € 3.713.602 € -1,10% 3,01%
2. 14.791.682 € | 16.554.132 € | 16.302.888 € | 16.242.435 € -0,37% 3,17%
3. 3.823.740 € 3.619.351 € 3.680.476 € 3.671.375 € -0,25% -1,35%
4. 4.466.271 € 4.738.640 € 5.056.309 € 5.070.411 € 0,28% 4,32%
5. 4.499.586 € 4.189.224 € 4.204.520 € 4.221.960 € 0,41% -2,10%
6. 4.609.516 € 4.588.131 € 4.632.678 € 4.665.787 € 0,71% 0,41%
7. 4.183.941 € 4.618.771 € 4.583.417 € 4.618.477 € 0,76% 3,35%
gesamt 101.218.125 € | 103.920.300 € | 105.482.746 € | 108.435.406 € 2,80% 2,32%
8. 14.826.406 € | 16.097.095 € | 16.488.646 € | 16.973.710 € 2,94% 4,61%
9. 9.446.763 € 9.965.908 € 9.971.275€ | 10.329.836 € 3,60% 3,02%
10. 11.198.374 € | 10.258.202 € | 10.352.937 € | 10.869.843 € 4,99% -0,99%
11. 5.534.773 € 6.139.980 € 6.417.807 € 6.741.130 € 5,04% 6,79%
12. 4.053.902 € 4.350.095 € 4.346.491 € 4.568.646 € 5,11% 4,07%
13. 6.172.242 € 5.257.284 € 5.803.507 € 6.109.869 € 5,28% -0,34%
14. 5.965.468 € 5.980.237 € 5.775.584 € 6.089.881 € 5,44% 0,69%
15. 4.248.036 € 4.131.179 € 4.111.347 € 4.548.444 € 10,63% 2,30%
Quelle: Statistikamt Nord 2012, Bundesstatistik SGB XIlI
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3.2.6 HILFE ZUR GESUNDHEIT

Bei den Hilfen zur Gesundheit nach Kapitel 5 SGB Xl wie auch den im nachfolgenden

Kapitel dargestellten Hilfen zu Uberwindung besonderer sozialer Schwierigkeiten sind

die Fallzahlen im Vergleich zu den anderen Kapiteln des SGB XlI gering. In der zweiten

Runde der Expertengesprache waren von einigen Gesprachspartnern Zweifel an der

Validitat der Fallzahlen in diesen Leistungsarten geauf3ert worden. Im Folgenden wird

daher auf die Darstellung der Fallzahlen verzichtet und ausschlief3lich auf die Entwick-

lung der Nettokosten abgestellt.

Die Nettokosten der Hilfe zu Gesundheit haben sich im Zeitverlauf riicklaufig entwickelt,

im jahrlichen Durchschnitt im -6,81 Prozent jahrlich. Insbesondere zwischen 2010 und
2011 sind die Nettokosten der Hilfe zur Gesundheit tberdurchschnittlich um -9,71 Pro-

zent gesunken.

Tabelle 37 : Nettokosten Hilfe zur Gesundheit

Gebiets-

Veranderung

korperschaft 2008 2009 2010 2011 2010-2011 @ Geomittel
1. 1.710.787 € | 1.674.306€ | 1.636.026 € | 1.085.387 € -33,66% -14,07%
2 1.789.706 € | 1.671.099€ | 2.107.235€ | 1.535.153€ -27,15% -4,99%
3 867.128 € 1.038.354 € 964.684 € 733.481 € -23,97% -5,43%
4. 885.645 € 683.754 € 906.028 € 755.699 € -16,59% -5,15%
5 2.689.762 € | 2.360.735€ | 2.326.504€ | 1.942.787 € -16,49% -10,28%
6 5.201.866 € | 5.734.569 € | 4.826.297 € | 4.127.217 € -14,48% -7,42%
7 1.925.785€ | 1.567.860€ | 1.684.503€ | 1.515.049€ -10,06% -7,68%

gesamt 29.258.890 € | 29.671.140 € | 26.227.571 € | 23.681.467 € -9,71% -6,81%
8. 1543544 € | 1.517.078€ | 1.291.100€ | 1.166.888 € -9,62% -8,90%
9. 1.202.830€ | 1.049.499 € 905.749 € 827.474 € -8,64% -11,72%
10. 1.395.234 € | 1.247.114€ | 1.260.929€ | 1.188.162 € -5, 77% -5,21%
11. 1.736.562 € | 1.646.276 € | 1.660.972€ | 1.575.638 € -5,14% -3,19%
12. 965.964 € 1.007.614 € 867.356 € 842.240 € -2,90% -4,47%
13. 1.226.972€ | 1.536.113 € 935.112 € 930.331 € -0,51% -8,81%
14. 4.750.958 € | 5.759.173€ | 4.112.775€ | 4575593 € 11,25% -1,25%
15. 1.366.147 € | 1.177.596 € 742.301 € 880.368 € 18,60% -13,62%

Quelle: Statistikamt Nord 2012, Bundesstatistik SGB XII
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3.2.7 HILFE zUR UBERWINDUNG BESONDERER SOZIALER SCHWIERIGKEITEN

Die Hilfen zur Uberwindung besonderer sozialer Schwierigkeiten nach Kapitel 8 SGB XII

und in anderen Lebenslagen nach Kapitel 9 SGB XII nehmen von allen Hilfearten des

SGB XIlI den geringsten Umfang ein. Die Nettokosten haben sich von 8.434.311 Euro im
Jahr 2008 auf 10.387.404 Euro im Jahr 2011 erhoéht. In 3 Gebietskorperschaften konn-
ten die Nettokosten im jahrlichen Mittel gesenkt werden.

Tabelle 38: Nettokosten Hilfen zur Uberwindung besonderer sozialer Schwierigkeit

en

Eoﬁgi::;haﬂ 2008 2009 2010 2011 | VAR | g5 Geomitted
1. 151.832 € 166.731 € 221.926 € 280.996 € 26,62% 22,78%
2. 206.717 € 248.981 € 250.068 € 339.189 € 35,64% 17,95%
3. 182.174 € 228.513 € 303.992 € 338.691 € 11,41% 22,96%
4, 516.180 € 528.947 € 571.332 € 512.498 € -10,30% -0,24%
5. 184.346 € 200.370 € 234771 € 408.043 € 73,80% 30,32%
6. 153.255 € 154.341 € 182.566 € 401.909 € 120,14% 37,90%
7. 406.849 € 356.239 € 369.611 € 355.947 € -3,70% -4,36%
8. 3.302.881 € | 3.967.895€ | 3.530.903€ | 4.001.849 € 13,34% 6,61%
9. 276.925 € 224.179 € 235.624 € 385.302 € 63,52% 11,64%
10. 117.974 € 107.273 € 91.327 € 143.758 € 57,41% 6,81%
11. 602.218 € 504.266 € 434.528 € 716.259 € 64,84% 5,95%
12. 1.616.434€ | 1.346.150€ | 1.744.868€ | 1.559.812 € -10,61% -1,18%
13. 235.454 € 233.908 € 188.825 € 245201 € 29,86% 1,36%
gesamt 8.434.311 € | 8.675.210€ | 8.787.459 € | 10.387.404 € 18,21% 7,19%
14, 156.206 € 143.475 € 134.044 € 210.106 € 56,74% 10,39%
15. 324.866 € 263.942 € 293.074 € 487.844 € 66,46% 14,51%
Quelle: Statistikamt Nord 2012, Bundesstatistik SGB XII
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3.3 LEISTUNGSGESCHEHEN IN DER EINGLIEDERUNGSHILFE FUR MENSCHEN MIT
BEHINDERUNG 2008 BIS 2011

Als einer der funf zu untersuchenden Indikatoren soll auch die Entwicklung des Leis-
tungsgeschehens im Rahmen des Gutachtens zur Evaluation des AG SGB XIlI einer
Prifung unterzogen werden. Der Indikator ,Leistungsgeschehen” beinhaltet die Kombi-

nation unterschiedlicher Leistungen des SGB XII.

Im EGH-Benchmark der schleswig-holsteinischen Kreise wird u.a. die Kombination einer
Beschaftigung in einer WfbM mit Leistungen zum selbstbestimmten Leben in betreuten
Wohnmaglichkeiten dokumentiert. Damit wurde flir den hier zu betrachtenden Zeitraum
eine Darstellung der Anzahl der Leistungsberechtigten in ambulanten, teilstationdren
oder stationdren Formen von Hilfen zum selbstbestimmten Leben in betreuten Wohn-
mdoglichkeiten jeweils mit einer Beschaftigung in einer WfbM moglich. Diese Beschrei-
bung blickt, anders, als dies der Benchmarkingkreis Eingliederungshilfe fiir Menschen
mit Behinderung in Schleswig-Holstein getan hat (con_sens GmbH 2012: 18) auch aus
der Perspektive des Wohnens auf die Beschaftigung in der WfbM. Diese Darstellung

beinhaltet den ersten Teil dieses Kapitels.

Das Zusammenfallen von Leistungen der Eingliederungshilfe, der Hilfe zur Pflege bzw.
von Grundsicherung oder der Hilfe zum Lebensunterhalt konnte modellhaft, exempla-
risch, fur den Landkreis Dithmarschen abgebildet werden. Im Mittelpunkt der Betrach-
tung stand hierbei ein Vergleich der tatséchlichen Kosten ambulanter bzw. teilstationéarer
oder stationarer Hilfen im Bereich des Wohnens unter Berlcksichtigung der jeweiligen

Betreuungsintensitaten im ambulanten bzw. stationaren Setting.

3.3.1 LEISTUNGEN ZUM SELBSTBESTIMMTEN LEBEN IN BETREUTEN WOHNMOGLICHKEITEN

UND BESCHAFTIGUNG IN EINER WFBM

Die nachfolgende Darstellung ist zwei geteilt. Zunachst werden die Ergebnisse in ano-
nymisierter Form auf Ebene der Kreise und kreisfreien Stadte dargestellt. Dies ist erfor-
derlich, da die Entwicklung in den einzelnen kommunalen Gebietskorperschaften sehr

unterschiedlich verlaufen ist; eine Darstellung allein auf der Aggregationsebene des
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Landes hatte nicht vertretbare Informationsverluste zur Folge. Die Auswertung auf Lan-

desebene schlielt sich der anonymisierten Darstellung kommunaler Ergebnisse an.

3.3.2 ENTWICKLUNG DES LEISTUNGSGESCHEHEN AUF DER EBENE DER KREISE UND KREIS-

FREIEN STADTE

In der nachfolgenden Tabelle 39 (s. folgende Seite) ist dargestellt, wie viele Leistungs-
berechtigte, die in den Jahren 2008 bis 2011 in einer WfbM beschaftigt gewesen sind,
gleichzeitig in stationaren Wohneinrichtungen gelebt haben. Dartiber hinaus weist die
letzte Spalte die durchschnittliche jahrliche Veranderungsrate von 2008 bis 2011 aus;
die davor liegende Spalte informiert Uber die Veranderung von 2010 auf 2011. Zu sehen
ist, dass die Anzahl der Beschéftigten in einer WfbM, die in einem Wohnheim gelebt
haben, Uber alle Kreise und kreisfreien Stadte Schleswig-Holsteins durchschnittlich pro
Jahr um -0,92 Prozent gesunken sind; die Veranderung von 2010 auf 2011 fiel mit -1,69

Prozent erkennbar starker aus.

Die Spanne der durchschnittlichen jahrlichen Veranderungsrate reichte Gber alle kom-
munalen Gebietskdrperschaften hinweg von -3,83 Prozent bis hin zu +3,05 Prozent; die
Spanne der Veranderung von 2010 auf 2011 reichte von -10,2 Prozent bis hin zu +2,95
Prozent. In 7 kommunalen Gebietskérperschaften fand sich von 2010 auf 2011 ein Zu-
wachs von Beschéftigten in der WfbM, die in Wohnheimen der Eingliederungshilfe leb-

ten. Uber die Jahre hinweg betrachtet, waren es 5 Kreise bzw. kreisfreien Stadte.
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Tabelle 39: Leistungsberechtigte in einer WfbM und Hilfen zum selbstbestimmten Leben in stationaren Wohn -

einrichtungen 2008 bis 2011

Kreis / Stadt” | 2008 2009 2010 2011 | VSRS | g5 Geomittel
1. 199 178 176 177 0,57% -3,83%
2. 304 296 304 273 -10,20% -3,52%
3. 209 196 187 188 0,53% -3,47%
4. 219 217 213 199 -6,57% -3,14%
5. 271 264 249 255 2,41% -2,01%
6. 88 82 82 83 1,22% -1,93%
7. 151 151 150 146 -2,67% -1,12%
8. 216 209 207 210 1,45% -0,93%

gesamt 2.991 2.978 2.959 2.909 -1,69% -0,92%
9. 358 366 354 349 -1,41% -0,85%
10. 167 167 175 169 -3,43% 0,40%
11. 165 174 172 172 0,00% 1,39%
12. 279 289 295 291 -1,36% 1,41%
13. 142 163 158 153 -3,16% 2,52%
14. 223 226 237 244 2,95% 3,05%

Quelle: con_sens GmbH 2012, eigene Berechnungen transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation

Zur Uberprifung der nachfolgenden Tabelle ist es erforderlich, die in Tabelle 18 (s. S.
56) enthaltenen Angaben zur Anzahl der Leistungsberechtigten in Wohnheimen der Ein-
gliederungshilfe mit heranzuziehen. Denn in der Tabelle 40 (s. folgende Seite) ist der
Anteil der Leistungsberechtigten, die in Wohnheimen leben und in einer WfbM beschaf-
tigt sind, ausgewiesen. Hier zeigt sich in der langjahrigen Betrachtung, dass mit Aus-
nahme eines Kreises bzw. einer kreisfreien Stadt der Anteil der Bewohnerinnen und
Bewohner von Wohnheimen, die in WfbM beschaftigt waren, im Durchschnitt pro Jahr
zuriickgegangen ist — tber alle kommunale Gebietskérperschaften Schleswig-Holsteins
betragt die durchschnittliche jahrliche Verdnderungsrate -1,87 Prozent.

In einer kreisfreien Stadt bzw. einem Kreis (Kreis / Stadt Nummer 7) waren im Jahre
2008 mehr als die Halfte aller Bewohnerinnen und Bewohner von Wohnheimen in einer
WfbM beschéftigt. Fur die Jahre 2008 bis 2010 nahm dieser Anteil schrittweise ab, um

" Aus einer kommunalen Gebietskoérperschaft lagen keine Daten vor.
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von 2010 auf 2011 erneut um 1,95 Prozent auf 51,6 Prozent zu steigen. Der geringste
Anteil lag im Jahre 2008 bei Kreis / Stadt Nummer 3 bei 33 Prozent — hier sank der An-

teil kontinuierlich in den darauf folgenden Jahren durchschnittlich um -2,88 Prozent. Von

2010 auf 2011 ging der Anteil um 10 Prozent zurlck.

Die durchschnittliche jahrliche Veranderungsrate lag in der Zeit von 2008 bis 2011 in 13

von insgesamt 14 kommunalen Gebietskorperschaften im negativen Bereich. Die Ver-

anderungsrate der Jahre 2010 auf 2011 war in 8 kommunalen Gebietskorperschaften

(weiterhin) negativ, in 6 kommunalen Gebietskorperschaften nahm der Anteil der Be-

wohnerinnen bzw. Bewohner in Wohnheimen, die in einer WfbM beschaftigt waren, zu

oder blieb gleich.

Tabelle 40: Leistungsberechtigte

mit Hilfen zum selbstbestimmten Leben i

n stationaren Wohneinrichtungen

2008 bis 2011 mit einer Beschéaftigung in einer WfbM in  Prozent

Kreis / Stadt 2008 2009 2010 2011 b
1. 46,60% 38,53% 37,37% 37,90% 1,43% -6,66%
2. 40,86% 41,73% 39,30% 36,78% -6,40% -3,44%
3. 33,01% 32,67% 33,63% 30,23% -10,10% -2,88%
4. 46,04% 44,14% 42,69% 42,25% -1,05% -2,82%
5. 35,92% 33,74% 32,16% 33,20% 3,24% -2,59%
6. 42,74% 41,25% 38,43% 39,78% 3,53% -2,37%
7. 55,10% 51,48% 50,61% 51,60% 1,95% -2,17%

gesamt 42,61% 41,83% 40,99% 40,26% -1,79% -1,87%
8. 48,06% 47,38% 46,29% 45,78% -1,10% -1,61%
9. 35,77% 38,00% 36,66% 34,23% -6,63% -1,46%
10. 38,72% 36,30% 37,41% 37,06% -0,94% -1,45%
11. 45,84% 46,56% 44,98% 45,09% 0,24% -0,55%
12. 49,55% 48,69% 51,62% 49,42% -4,28% -0,09%
13. 42,15% 42,69% 42,69% 42,11% -1,36% -0,03%
14. 43,54% 46,90% 44,10% 44,10% 0,00% 0,43%

Quelle: con_sens GmbH 2012, eigene Berechnungen

transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation

In den Jahren 2008 bis 2011 waren durchschnittlich 10 Prozent der Bewohnerinnen und

Bewohner von teilstationaren Wohngruppen (jeweils etwa 80 Leistungsberechtigte) in

einer Werkstatt fir Menschen mit Behinderung beschaftigt.
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Tabelle 41 zeigt, dass die Anzahl der Leistungsberechtigten in einer WfbM, die gleich-
zeitig Hilfen zum selbstbestimmten Leben im Ambulant Betreuten Wohnen erhalten ha-
ben, in den Jahren 2008 bis 2011 in allen Kreisen und kreisfreien Stadten zugenommen
hat. Insgesamt betrug fur das Land Schleswig-Holstein die durchschnittliche jahrliche
Veranderungsrate 9,07 Prozent. Der héchste Wert lag mit einer durchschnittlichen jahrli-
chen Zuwachsrate bei 19,22 Prozent, der geringste Zuwachs betrug im jahrlichen Mittel
2,74 Prozent.

Auch hier deutet eine Betrachtung der Entwicklung nur der Jahre 2010 auf 2011 eine
Veranderung an. In 2 kommunalen Gebietskorperschaften wird die bisherige kontinuier-
liche Entwicklung eines Zuwachses von WfbM-Beschaftigten im Ambulant Betreuten
Wohnen unterbrochen, in einer weiteren kommunalen Gebietskdrperschaft stagniert sie.
In 12 von 14 Kommunen lag die Veré&nderungsrate fur die Jahre 2010 auf 2011 unter
den entsprechenden Durchschnittswerten fur die Jahre 2008 bis 2011; in 2 Kommunen
lag sie dariber.

Tabelle 41: Leistungsberechtigte in einer WfbM und Hilfen zum selbstbestimmten Leben im A mbu lant B etreuten
Wohnen 2008 bis 2011

Kreis / Stadt® | 2008 2009 2010 2011 | Verandening | g Geonmittel
60 84 97 o1 6,19% 14,89%
2. 83 125 92 90 2,17% 2,74%
3. 100 140 151 151 0,00% 14,73%
4. 182 181 198 201 1,52% 3,37%
5. 58 76 90 92 2,22% 16,62%
6. 95 109 119 122 2,52% 8,70%
gesamt 1.469 1713 1816 1.906 4,96% 9,07%
7. 154 175 183 194 6,01% 8,00%
8. 52 72 78 83 6,41% 16,87%
9. 140 155 169 180 6,51% 8,74%
10. 271 277 279 302 8,24% 3,68%
11. 47 64 66 72 9,09% 15,28%
12. 66 74 93 102 9,68% 15,62%
13. 125 135 149 165 10,74% 9,70%
14, 36 46 52 61 17,31% 19,22%

Quelle: con_sens GmbH 2012, eigene Berechnungen transfer - Unternehmen fir soziale Innovation

& Aus einer kommunalen Gebietskorperschaft lagen keine Daten vor.
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Zur Uberprufung der nachfolgenden Tabelle ist es nun wiederum erforderlich, die in Ta-

belle 18 (s. S. 57) enthaltenen Angaben zur Anzahl der Leistungsberechtigten im Ambu-
lant Betreuten Wohnen mit heranzuziehen. Denn in Tabelle 42 (s. folgende Seite) ist der
Anteil der Leistungsberechtigten, die im Ambulant Betreuten Wohnen leben und in einer
WfbM beschéftigt sind, ausgewiesen.

Leistungsberechtigte im Ambulant Betreuten Wohnen zeichnen sich in Schleswig-
Holstein nach einvernehmlicher Darstellung der lokalen Gesprachspartner tiberwiegend
durch eine eher geringe Betreuungsintensitat aus. Die Beschaftigung im Arbeitsbereich
einer WfbM setzt andererseits voraus, ,dass eine Beschéftigung auf dem allgemeinen
Arbeitsmarkt ... wegen Art oder Schwere der Behinderung nicht, noch nicht oder noch
nicht wieder in Betracht kommt* (8 41 Abs. 1 SGB IX). Daher ist zu vermuten, dass eine
Ausweitung des Personenkreises, der ambulant betreut wird, mit einer Zunahme des

Anteils der in einer WfbM Beschaftigten korrespondiert.

Der Anteil der Leistungsberechtigten im Ambulant Betreuten Wohnen, die gleichzeitig in
einer WfbM beschéftigt waren, ist in den Jahren 2008 bis 2011 durchschnittlich pro Jahr
um -0,47 Prozent zuriickgegangen. Der hochste Riickgang in einer kommunalen Ge-
bietskorperschaft lag bei durchschnittlich -8,77 Prozent; gleichzeitig war der héchste

Zuwachs bei durchschnittlich 16,52 Prozent pro Jahr.

In 5 von 14 kommunalen Gebietskorperschaften lagen die Veranderungsraten von 2010
auf 2011 Uber den durchschnittlichen jahrlichen Veranderungsraten von 2008 bis 2011,
sodass die Vermutung nahe liegt, dass es sich hierbei um Kreise bzw. kreisfreien Stadte
handelt, die eine Ambulantisierung im Bereich des Wohnens von 2010 auf 2011 forciert

betrieben haben.

Bemerkenswert ist in diesem Zusammenhang auch, dass die Spanne des Anteils der
Leistungsberechtigten im Ambulant Betreuten Wohnen mit einer Beschéaftigung in einer
WfbM im Jahre 2008 von 10,65 Prozent (kleinster Wert) bis zu 49,82 Prozent (groR3ter
Wert) reicht. Im Jahre 2011 lag der kleinste Wert bei 16,85 Prozent und der gréf3te Wert
bei 50,46 Prozent, was bedeutet, dass dort gut die Halfte der Leistungsberechtigten im

Ambulant Betreuten Wohnen gleichzeitig in einer WfbM beschéftigt gewesen ist.
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Tabelle 42: Leistungsberechtigte mit Hilfen zum selbstbe ~ stimmten Leben im Ambulant Betreuten Wohnen
2008 bis 2011 mit einer Beschéftigung in einer WfbM in  Prozent

Kreis /Stadt | 2008 2009 2010 2011 | VEraNdenng | g Geomittel
1. 22,88% 18,89% 18,13% 17,38% -4,14% 8,77%
2. 22,71% 22,26% 21,45% 19,98% 6,87% -4,19%
3. 49,82% 46,41% 48,01% 46,39% 3,37% 2,35%
a. 29,17% 28,50% 29,33% 28,03% -4,43% 1,31%

gesamt 28,99% 28,73% 28,61% 28,58% -0,08% 0,47%
5. 20,27% 23,46% 24.07% 2036% | -15.42% 0,14%
6. 40,51% 37,48% 37,70% 41,60% 10,33% 0,89%
7. 26,18% 37,54% 26,29% 27,03% 2,82% 1,06%
8. 31,35% 31,41% 31,73% 32,45% 2,25% 1,15%
9. 47,35% 49,82% 48,22% 50,46% 4,64% 2,14%
10. 16,88% 18,27% 18,40% 18,28% 0,62% 2,69%
11. 31,58% 28,03% 35,91% 35,29% 1,71% 3,78%
12. 30,69% 31,15% 37,66% 40,00% 6,22% 9,24%
13. 30,52% 36,57% 39,29% 40,22% 2,39% 9,64%
14. 10,65% 13,45% 14,13% 16,85% 19,25% 16,52%

Quelle: con_sens GmbH 2012, eigene Berechnungen transfer - Unternehmen fir soziale Innovation

3.3.3 ENTWICKLUNG AUF DER EBENE DES LANDES SCHLESWIG-HOLSTEIN

Absolut ist die Anzahl der Leistungsberechtigten, die sowohl Leistungen zum selbstbe-
stimmten Leben in betreuten Wohnmaglichkeiten als auch Hilfen zu Arbeit und Beschéf-
tigung in Werkstatten fir Menschen mit Behinderungen erhalten haben von 4.541 im
Jahre 2008 um 359 auf 4.900 Falle im Jahre 2011 gestiegen (vgl. Tabelle 43, folgende
Seite). Relativ ging der Anteil der Leistungsberechtigten im Wohnen, die gleichzeitig
Leistungen der WfbM in Anspruch genommen haben von 35,3 Prozent im Jahre 2008
um 1,9 Prozent auf 33,4 Prozent im Jahre 2011 zuriick. Die durchschnittliche jahrliche
Wachstumsrate lag bei -1,78 Prozent, die Verdnderungsrate von 2010 auf 2011 lag bei -
1,72 Prozent und fiel damit geringfligig geringer aus als der Durchschnitt.
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Die Anzahl der Bewohnerinnen bzw. Bewohner in Wohnheimen, die gleichzeitig in einer
WfbM beschaftigt waren, ging von 2.991 im Jahre 2008 auf 2.909 zurtick und hat sich
demnach um 82 vermindert. Dies entspricht einem durchschnittlichen jahrlichen Rick-
gang von -0,92 Prozent, dieser Wert betrug fur die Jahre 2010 auf 2011 -1,69 Prozent.
Bei nur geringfluigig steigenden Fallzahlen im vollstationdren Wohnen entsprach der
Ruckgang der absoluten Zahlen einem Rickgang der relativen Werte. Diese verander-
ten sich von 42,6 Prozent im Jahr 2008 auf 40,3 Prozent im Jahre 2011.

Die grofdte Veranderung wurde bei den Leistungsberechtigten im Ambulant Betreuten
Wohnen gemessen, die gleichzeitig in einer WfbM beschéftigt sind. Deren Anzahl stieg
von 1.469 im Jahre 2008 auf 1.906 im Jahre 2011, nahm somit um 437 Leistungsbe-
rechtigte zu. Dass der Anteil der in der WfbM Beschéftigten an allen im Ambulant Be-
treuten Wohnen lebenden leistungsberechtigten Personen im Berichtszeitraum leicht
zurlickging, ist dem Sachverhalt geschuldet, dass der Zuwachs der Leistungsberechtig-
ten im Ambulant Betreuten Wohnen mit durchschnittlich 9,58 Prozent pro Jahr um einen
halben Prozentpunkt starker stieg als die Anzahl der Leistungsberechtigten in der WfbM.
Uber die ungleiche Verteilung zwischen den einzelnen kommunalen Gebietskorper-

schaften wurde bereits informiert.

Tabelle 43: Kombination der Leistungsarten ,Wohnen* und ,WfbM*

ver- @ Geo-
2008 2009 2010 2011 anderung mittel
2010-2011
Leistungsberechtigte im
vollstationren Wohnen 7.019 7.120 7.218 7.225 0,10% 0,97%
davon in WfbM 2.991 2.978 2.959 2.909 -1,69% -0,92%
Anteil in % 42,6% 41,8% 41,0% 40,3% -1,79% -1,87%
Leistungsberechtigte im
teilstationdren Wohnen 786 747 753 764 1,46% -0.94%
davon in WfbM 77 85 87 76 -12,64% -0,44%
Anteil in % 9,8% 11,4% 11,6% 9,9% -13,90% 0,51%
Leistungsberechtigte im
Ambulant Betreuten Wohnen 5.067 5.963 6.348 6.668 5,04% 9,58%
davon in WfbM 1.469 1.713 1.816 1.906 4,96% 9,07%
Anteil in % 29,0% 28,7% 28,6% 28,6% -0,08% -0,47%
Leistungsberechtigte im
Wohnen gesamt 12.872 13.830 14.319 14.657 2,36% 4,42%
davon in WfbM gesamt 4,541 4.785 4.871 4.900 0,60% 2,57%
Anteil in % 35,3% 34,6% 34,0% 33,4% -1,72% -1,78%
Quelle: con_sens GmbH 2012, eigene Berechnungen transfer - Unternehmen fir soziale Innovation
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3.3.4 LEISTUNGSGESCHEHEN IM KREIS DITHMARSCHEN

Die Berechnungen fir den Kreis Dithmarschen ergaben bei einem Kostenvergleich am-
bulant/stationar unter Berlicksichtigung aller Kosten nach SGB XII und bei Berilicksichti-
gung einer Betreuungsintensitat von 8 Fachleistungsstunden einen deutlichen Kosten-

vorteil von ambulanten Hilfen gegeniiber stationdren Lésungen.

Mit E-Mail vom 3.4.2013 wurde seitens des Kreises Dithmarschen mitgeteilt, dass eine

Freigabe der Daten erteilt werden kann, da sie plausibel sind.

Eine Betrachtung durchschnittlicher Kosten pro Fall ambulant wie stationér wirde an
dieser Stelle zu kurz greifen. Im Durchschnitt sind ambulante Falle auch bei Bertcksich-
tigung aller zuséatzlich anfallenden Kosten fir die Kostentrager immer gunstiger. Ein sol-
cher Vergleich beriicksichtigt nicht alle relevanten Sachverhalte, da der durchschnittliche
Betreuungsbedarf im ambulanten Setting deutlich geringer scheint als bei stationéren
Unterbringung. Eine Aussage darlber, welche Form der Leistungserbringung gunstiger
ist, wird erst dann méglich, wenn Falle gegeniibergestellt werden, die einen &hnlichen
Betreuungsbedarf haben. Fir die Datenanalyse wird daher neben der Kostenseite auch
die Betreuungsintensitat dargestellt.

Fur teilstationare Wohngemeinschaften bzw. Wohngruppen und stationare Einrichtun-
gen kann die Betreuungsintensitat berechnet werden, indem die Vollzeitarbeitskréfte
(VAK) des gesamten Betreuungspersonals in Relation zu den in der Einrichtung betreu-
ten Leistungsberechtigten gesetzt wird. Die Anzahl der Leistungsberechtigten — d.h. der
belegten Platze, wird ermittelt, indem die vorhandenen Platze mit dem Auslastungsgrad

multipliziert werden. Als Bezugspunkt wird auf die Betreuungszeit je Woche abgestellt.

Im ambulanten Bereich wird die Betreuungsintensitat durch die Anzahl der gewahrten
Fachleistungsstunden ermittelt. Bei hinsichtlich ihrer Betreuungsintensitét ahnlichen Fal-

len kénnen Kostenvergleiche durchgefihrt werden.

Im Gegensatz zu den anderen Indikatoren, die auf der Landesebene dargestellt werden,
kann das Leistungsgeschehen nur fiir den Kreis Dithmarschen ausgewertet werden.
Damit ist lediglich eine exemplarische Darstellung mdglich, Rickschlisse auf die Situa-

tion in Schleswig-Holstein insgesamt sind nicht mdglich.

86

transfer - Unternehmen fir soziale Innovation
Schlossplatz 5, 54516 Wittlich * Postfach 1401, 54504 Wittlich



unternehmen fiir soziale innovation

Der Kreis Dithmarschen hat eine Datei zu den stationaren und teilstationéren Einrich-
tungen, sowie mehrere Dateien mit Angaben zur Eingliederungshilfe, Hilfe zum Lebens-
unterhalt (HLU) und Grundsicherung fir die Jahre 2010 und 2011 zur Auswertung an
transfer Ubermittelt. Bei den ambulanten Leistungen bestand die besondere Problematik,
dass fur unterschiedliche Leistungsarten unterschiedliche Aktenzeichen fur den gleichen
Leistungsberechtigten vergeben wurden. Zur Lésung dieses Problems wurde seitens
des Kreises Dithmarschen eine Indexdatei mitgeliefert, in der verschiedenen Aktenzei-
chen, die zu einem Fall gehéren, jeweils die Gleiche Ziffer zugewiesen wurde. Damit
konnte ein einheitlicher Datenbestand generiert werden, in dem die parallele Inan-
spruchnahme mehrerer Leistung eindeutig einem Leistungsberechtigten zugeordnet

wurde.

Fur die stationaren Einrichtungen hat der Kreis Dithmarschen eine Einrichtungsdatei
geliefert, in der fur jede Einrichtung im Kreis der Tagessatz angegeben wird, der sich
aus Grundpauschale, Malinahmepauschale und Investitionsbeitrag sowie weiterer Kos-
tenanteile zusammensetzt. AuBerdem wird das Personal der Einrichtungen in VAK diffe-

renziert nach Tatigkeiten aufgefiihrt. Die Tatigkeiten sind:

¢ Verwaltung / Leitung

¢ Hauswirtschaft / Versorgung

e Betreuungspersonal (nochmals differenziert in Gruppenibergreifende Dienste,
Erziehung, Pflege und Nachtwache)

e Sonstiges

Mit der Differenzierung in die einzelnen Tatigkeitsfelder kann das Betreuungspersonal
isoliert werden und so die durchschnittlich je Leistungsberechtigtem zur Verfliigung ste-

hende Betreuungszeit berechnet werden.

Insgesamt wurde vom Kreis Dithmarschen angegeben, dass 2 teilstationare Wohnge-
meinschaften bzw. Wohngruppen und 17 stationare Einrichtungen im Kreis Dithmar-
schen vorhanden sind. Die Angaben beziehen sich auf das Jahr 2012, Werte fir weitere
Jahre liegen nicht vor. Bei einer stationdren Einrichtung und den beiden teilstationaren
Einrichtungen konnte die Anzahl der vorhandenen und der belegten Platze nicht ange-

geben werden. Diese Einrichtungen bleiben daher bei der Analyse unberiicksichtigt. Das
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bedeutet auch, dass ein Gegeniberstellen von teilstationaren und ambulanten, bzw.
stationdren Kosten nicht mdglich ist. Die Analyse erstreckt sich damit lediglich auf einen

Vergleich von ambulanten und stationéren Kosten.

In den 16 dargestellten Einrichtungen sind insgesamt 474 Platze vorhanden. Aus den
Prozentangaben fir die Auslastung kann die rechnerische Anzahl der belegten Platze
berechnet werden, die der Anzahl der stationaren Falle in diesen Einrichtungen ent-

spricht. Von den 474 vorhandenen Platzen sind 465 belegt.

Tabelle 44 : Belegte P latze stationare Einrichtungen Kreis Dithmarschen

Einrichtung Platze Auslastung belegte Platze

1 15 98 14,7
2 83 97,5 80,9
3 45 98,5 44,3
4 35 100 35,0
5 14 100 14,0
6 33 100 33,0
7 13 98 12,7
8 15 99,9 15,0
9 14 98 13,7
10 4 98 3,9
11 45 100 45,0
12 43 100 43,0
13 43 95 40,9
14 24 95 22,8
15 24 95 22,8
16 24 98 23,5

gesamt 474 465,3

Quelle: Kreis Dithmarschen 2013, eigene Berechnungen transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation

In einem weiteren Schritt kann aus den Angaben zu den Vollzeitstellen pro Einrichtung
die Betreuungszeit pro Woche und Fall berechnet werden. Eine Normalarbeitskraft
arbeitet in Schleswig-Holstein nach KGST ca. 1.596 Stunden pro Jahr (vgl. KGSt -
Kommunale Gemeinschaftsstelle fir Verwaltungsvereinfachung 2003). Die Arbeitszeiten
in den Bundeslandern variieren aufgrund der unterschiedlichen Anzahl an Feiertagen.
Von der ermittelten Gesamtstundenzahl missen 20 Prozent fur indirekte Arbeitszeiten
abgezogen werden, die nicht direkt am Kunden erbracht werden, damit verbleiben
1.276,8 Stunden pro VAK. Wird dieser Wert mit der Anzahl der Vollzeitstellen multipli-
ziert und anschlieBend durch 52,14 dividiert, ergibt sich die durchschnittliche Betreu-

ungszeit pro Woche. Um die Betreuungszeit pro Fall und Woche zu berechnen, wird
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dieser Wert durch die Anzahl der belegten Platze geteilt. Die durchschnittliche Betreu-

ungszeit pro Woche und Fall betragt im Kreis Dithmarschen 8,28 Stunden pro Woche.

Tabelle 45: Betreuungszeit stationare Einrichtungen Kreis Dithmarschen

Betreuungszeit

Betreuungszeit

Einrichtung b;l;gf VAKpZ?;r:#;IngS' pro Jahr Be;:ilwr;%izeeit pro Woche
gesamt und Fall
1 14,7 9 11491,20 220,39 14,99
2 80,9 23,13 29532,38 566,41 7,00
3 44,3 12 15321,60 293,86 6,63
4 35,0 16,03 20467,10 392,54 11,22
5 14,0 10,93 13955,42 267,65 19,12
6 33,0 13,84 17670,91 338,91 10,27
7 12,7 7,19 9180,19 176,07 13,82
8 15,0 4,7 6000,96 115,09 7,68
9 13,7 3,73 4762,46 91,34 6,66
10 3,9 0,6 766,08 14,69 3,75
11 45,0 11,61 14823,65 284,30 6,32
12 43,0 16,91 21590,69 414,09 9,63
13 40,9 8,82 11261,38 215,98 5,29
14 22,8 13,27 16943,14 324,95 14,25
15 22,8 3,5 4468,80 85,71 3,76
16 23,5 2,05 2617,44 50,20 2,13
gesamt 465,3 157,31 200853,41 3852,19 8,28

Quelle: Kreis Dithmarschen 2013, eigene Berechnungen

transfer -
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Um die Kostenbelastung durch stationar untergebrachte Leistungsberechtigten im Kreis
Dithmarschen darstellen zu kdnnen, missen die Tagesséatze der Einrichtungen mit den
dort belegten Platzen multipliziert werden. Insgesamt fallen im Kreis Dithmarschen fir
465 Falle 46.856,04 Euro an Kosten pro Tag an. Im Durchschnitt kostet die Betreuung
auf einem stationarer Platz in den hier erfassten Einrichtungen damit 100,70 Euro pro
Tag.

Tabelle 46 : Kosten stationére Einrichtungen

Einrichtung Tagessatz belegte Platze Kosten pro Tag

1 120,11 € 14,7 1.765,62 €
2 71,60 € 80,9 5.794,23 €
3 71,85 € 44,3 3.184,75 €
4 91,20 € 35,0 3.192,00 €
5 103,73 € 14,0 1.452,22 €
6 92,33 € 33,0 3.046,89 €
7 105,79 € 12,7 1.347,76 €
8 147,34 € 15,0 2.207,89 €
9 154,95 € 13,7 2.125,91 €
10 123,17 € 3,9 482,83 €
11 120,72 € 45,0 5.432,40 €
12 176,08 € 43,0 757144 €
13 74,24 € 40,9 3.032,70 €
14 121,86 € 22,8 2.778,41 €
15 77,73 € 22,8 1.772,24 €
16 70,95 € 23,5 1.668,74 €

gesamt 100,70 € 465,3 46.856,04 €

Quelle: Kreis Dithmarschen 2013, eigene Berechnungen transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation

Auch im Kreis Dithmarschen kénnen nur die stationaren und ambulanten Féalle vergli-
chen werden, die eine ahnliche Betreuungsintensitat haben. D.h. es missen solche am-
bulanten Falle ausgewahlt werden, die etwa 8 Fachleistungsstunden pro Woche erhal-
ten. Im Jahr 2010 gab es 14 ambulante Falle mit einer Betreuungsintensitat von 8 oder 9
Stunden. In der Datei des Kreises Dithmarschen sind dies die Pflegestufen ,F08", ,FO9",
,F310“ und ,F311".
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Tabelle 47 zeigt, dass diese 14 Falle im Jahr 2010 241.610,50 Euro an Kosten verur-

sacht haben. Wirden diese Falle stationar versorgt und der durchschnittliche stationare

Tagessatz im Kreis Dithmarschen von 100,70 Euro angenommen, ergéaben sich Kosten
in Hohe von 494.940,50 Euro, dies waren Mehrkosten in Hohe von 253.330 Euro.

Tabelle 47 : Kostenvergleich ambulant/stationar Kreis Dithmarschen 2010

Kosten pro Mehr- /

Fall-Nr. Kosten Monate Kosten Ta}g pgi Gesamtkq;ten Mi_nder!<osfen
gesamt pro Tag stationarer stationar bei stationarer

Versorgung Versorgung

1 27.394,40 € 12 75,05 € 100,70 € 36.755,50 € 9.361,10 €

2 26.818,68 € 12 73,48 € 100,70 € 36.755,50 € 9.936,82 €

3 10.413,86 € 12 28,53 € 100,70 € 36.755,50 € 26.341,64 €

4 6.905,93 € 12 18,92 € 100,70 € 36.755,50 € 29.849,57 €

5 15.844,79 € 12 43,41 € 100,70 € 36.755,50 € 20.910,71 €

6 18.222,53 € 12 49,92 € 100,70 € 36.755,50 € 18.532,97 €

7 7.304,88 € 12 20,01 € 100,70 € 36.755,50 € 29.450,62 €

8 10.698,56 € 10 29,31 € 100,70 € 30.210,00 € 19.511,44 €

9 15.262,18 € 11 4181 € 100,70 € 33.231,00 € 17.968,82 €

10 34.185,26 € 9 93,66 € 100,70 € 27.189,00 € -6.996,26 €

11 23.238,05 € 12 63,67 € 100,70 € 36.755,50 € 13.517,45 €

12 24.487,05 € 12 67,09 € 100,70 € 36.755,50 € 12.268,45 €

13 7.294,04 € 12 19,98 € 100,70 € 36.755,50 € 29.461,46 €

14 13.540,29 € 12 37,10 € 100,70 € 36.755,50 € 23.215,21 €
gesamt | 241.610,50 € 494.940,50 € | 253.330,00 €

Quelle: Kreis Dithmarschen 2013, eigene Berechnungen transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation
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Im Jahr 2011 gab es 17 Falle mit einer Betreuungsintensitat von 8 bis 9 Stunden wo-

chentlich. Wirden diese 17 Falle stationar versorgt, miissten 562.913,00 Euro an Kosten

aufgewendet werden. Dies waren im Vergleich zu den Kosten im ambulanten Setting

Mehrkosten von 128.447,24 Euro. Drei der 17 Falle waren stationar gunstiger als ambu-

lant.

Tabelle 48 : Kostenvergleich ambulant/stationar Kreis Dithmarschen 2011

Kosten pro Mehr- /

Fall-Nr. Kosten Monate Kosten pro Ta}g b__e-i Gesam_tko"sten Mi_nder!<os:[en

gesamt Tag stationarer stationar bei stationarer
Versorgung Versorgung
1 16.080,66 € 12 44,06 € 100,70 € 36.755,50 € 20.674,84 €
2 27.363,94 € 12 74,97 € 100,70 € 36.755,50 € 9.391,56 €
3 45.003,35 € 12 123,30 € 100,70 € 36.755,50 € -8.247,85 €
4 39.101,31 € 12 107,13 € 100,70 € 36.755,50 € -2.345,81 €
5 33.661,22 € 12 92,22 € 100,70 € 36.755,50 € 3.094,28 €
6 11.960,52 € 7 56,95 € 100,70 € 21.147,00 € 9.186,48 €
7 19.271,52 € 12 91,77 € 100,70 € 36.755,50 € 17.483,98 €
8 27.524,57 € 12 75,41 € 100,70 € 36.755,50 € 9.230,93 €
9 27.132,57 € 12 74,34 € 100,70 € 36.755,50 € 9.622,93 €
10 25.888,59 € 12 70,93 € 100,70 € 36.755,50 € 10.866,91 €
11 35.452,06 € 12 97,13 € 100,70 € 36.755,50 € 1.303,44 €
12 1.250,40 € 2 20,84 € 100,70 € 6.042,00 € 4.791,60 €
13 11.996,27 € 7 57,13 € 100,70 € 21.147,00 € 9.150,73 €
14 31.035,80 € 12 85,03 € 100,70 € 36.755,50 € 5.719,70 €
15 29.097,32 € 12 79,72 € 100,70 € 36.755,50 € 7.658,18 €
16 37.904,17 € 12 103,85 € 100,70 € 36.755,50 € -1.148,67 €
17 14.741,49 € 12 40,39 € 100,70 € 36.755,50 € 22.014,01 €

gesamt | 434.465,76 € 562.913,00 € | 128.447,24 €

Quelle: Kreis Dithmarschen 2013, eigene Berechnungen

transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation

Tabelle 48 informiert Uber die Kostenunterschiede im ambulanten wie im stationaren

Bereich, wenn der durchschnittliche Tagessatz von 100,70 Euro angenommen wird. Hier

zeigen sich deutliche Kostenvorteile der ambulanten Versorgung.

Jedoch ist die stationdre Versorgungslandschaft im Kreis Dithmarschen von sehr star-

ken Unterschieden in den Tagessatzen der einzelnen Einrichtungen gepragt. Das kom-
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plette Bild erschliel3t sich erst, wenn fiir jede Einrichtung die dort anfallenden Kosten mit

den ambulanten Fallen der vergleichbaren Betreuungsintensitaten in Beziehung gesetzt

werden. In der folgenden Tabelle 49 wird — exemplarisch fir das Jahr 2011 — fir jede

stationare Einrichtung im Kreis Dithmarschen die Betreuungsintensitat und die Anzahl

der ambulanten Falle angegeben, die eine Betreuungsintensitat aufweisen, die auch in

der jeweiligen Einrichtung gegeben ist. Auf3erdem wird ein Vergleich der tatséchlich am-

bulant anfallenden Kosten mit den potenziell in dieser Einrichtung anfallenden Kosten

vorgenommen.

Tabelle 49: Ubersicht Kosten ambulant/  stationér, Einzelfallebene Kreis Dithmarschen

Betreuungs- vergleich-
Einrich- | intensitat in Tagessatz bare am'bu- Kosten Ko;teq Differenz
tung h /Woche / lante Falle ambulant stationar
Fall (N)

1 1499 € 120,11 € 3 113.774,15 € 131.520,45 € 17.746,30 €
2 7,00 € 71,60 € 2 47.573,94 € 52.268,00 € 4.694,06 €
3 6,63 € 71,85 € 31 674.685,39 € 768.795,00 € 94.109,61 €
4 11,22 € 91,20 € 1 44.823,10 € 33.288,00 € -11.535,10 €
5° 19,12 €

5 13.82€ 104,71 € 3 142.776,02 € 114.659,06 € -28.116,96 €
7 10,27 € 92,33 € 8 184.453,84 € 235.441,50 € 50.987,66 €
8 7,68 € 147,34 € 2 47.573,94 € 107.558,20 € 59.984,26 €
9 6,66 € 154,95 € 31 674.685,39 € | 1.657.965,00 € | 983.279,61 €
10 3,75 € 123,17 € 28 494.309,69 € | 1.141.785,90 € | 647.476,21 €
11 6,32 € 120,72 € 31 674.685,39 € | 1.291.704,00€ | 617.018,61 €
12 9,63 € 176,08 € 9 205.526,67 € | 514.153,60 € | 308.626,93 €
13 5,29 € 74,24 € 31 627.111,45 € 740.172,80 € 113.061,35 €
14 14,25 € 121,86 € 3 113.774,15 € 133.436,70 € 19.662,55 €
15 3,76 € 77,73 € 28 494.309,69 € 720.557,10 € 226.247,41 €
16 2,13 € 70,95 € 29 435.928,41 € 687.860,25 € 251.931,84 €

gesamt 4.975.991,22 € | 8.331.165,56 € | 3.355.174,34 €

Quelle: Kreis Dithmarschen 2013, eigene Berechnungen transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation

9 Einrichtung 5 und 6 wurden zusammen gefasst, da der Tagessatz dort in etwa in der gleichen GréRenordnung liegt (104,71 Euro
ist der durchschnittliche Tagessatz der beiden Einrichtungen) und bei getrennter Auswertung in einer Einrichtung kein vergleich-
barer ambulanter Fall vorliegen wirde
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In nur 2 der 16 untersuchten Einrichtungen ware eine stationare Unterbringung ver-
gleichbarer ambulanter Falle gilinstiger. Die Summe der Kostenvorteile tbersteigt deut-
lich das in Tabelle 48 angegebene potenzielle Einsparvolumen, das realisiert werden
kénnte, wenn der durchschnittliche Tagessatz der stationaren Einrichtungen angenom-
men wirde. Insgesamt mussten fiir die ambulanten Falle, bei Betreuung in einer, der
Betreuungsintensitat entsprechenden Einrichtung, Mehrkosten in Héhe von
3.355.174,34 Euro aufgewendet werden.

In dieser Betrachtung sind Unschérfen vorhanden, jedoch kann als Fazit — fur den Kreis
Dithmarschen — festgehalten werden, dass in der Summe bei Umsteuerung von statio-

narer hin zu ambulanter Betreuung enorme Einsparpotenziale realisierbar sind.
3.4 ERHOHUNG DER WIRTSCHAFTLICHKEIT DURCH DAS AG SGB XII SH

Mit der Einfihrung des neuen AG SGB Xl in Schleswig-Holstein zum 1.1.2011 hat der
Landesgesetzgeber die Erwartung verbunden, dass die Wirtschaftlichkeit im Gesamtsys-
tem der Gewahrung von Sozialhilfeleistungen durch die Neuregelung der Finanzbezie-
hungen zwischen Land und Kommunen erhdht werden kann. Allerdings hat er darauf
verzichtet, den mit dem Ausfiihrungsgesetz angestrebten Zustand zu konkretisieren;
insoweit fehlt fur eine Untersuchung der Wirtschaftlichkeit im engeren Sinne die Zielbe-

stimmung.

In seiner allgemeinsten Bedeutung ist ,Wirtschaftlichkeit* immer ein relativer Wert, ab-
hangig sowohl von der Definition des angestrebten Zustandes als auch vom Ressour-
ceneinsatz zur Erreichung dieses Zustandes. Dabei entspricht es einem allgemeinen
Grundsatz, dass die zur Erflllung des gegebenen gesetzlichen Auftrages einzusetzen-
den Ressourcen bzw. aufzuwendenden finanziellen Mittel moglichst gering sein sollten
(Minimalprinzip) oder aber, dass mit einer gegebenen Ressource der Zweck maximal
erfullt wird (Maximalprinzip) (Mattern/Reinfried 1991: 12).
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Tabelle 50: Wirtschaftlichkeit und Wirksamkeit

Wirtschaftlichkeit

SOLL IST

Wozu? Ziel/Zweck Zielerreichung
Wirksamkeit /
Outcome

Was? Programm/MaBnahme | Ergebnis

Wirtschaftlichkeit
Womit? | Ressourcenplan Ressourcenverbrauch
Effektivitat

Quelle: Reichard 1987: 12

3.4.1 PERSONALRESSOURCEN

Einzusetzende Ressourcen sind im vorliegenden Zusammenhang im Wesentlichen per-
sonelle Ressourcen. Daher sollten zum Zwecke dieser Untersuchung zwei Personen-

gruppen unterschieden werden, namlich

— die Anzahl der Beschéftigten, die Aufgaben der Produktgruppe 311 ,Grundversor-
gung und Hilfen nach dem Zwélften Buch Sozialgesetzbuch (SGB XII)“ ohne Leis-
tungen der Grundsicherung und Hilfe zum Lebensunterhalt auBerhalb von Einrich-
tungen bearbeiten und

— die Hilfeplaner/-innen, wie sie dem Land mit den Kostennachweisen nach § 5 AG
SGB XlI SH a.F. bzw. in Antragen fur Mittel zur strukturellen Verbesserung der Teil-
habeplanung nach § 7 Abs. 2 Nr. 4 AG SGB XII mitgeteilt wurden. Insoweit steht hier
eine belastbare Datenbasis zur Verfigung.

Die zur Erbringung sozialer Hilfen nach SGB XlI erforderlichen Ressourcen sollten, so
sah es das Evaluationskonzept vor, als Vollzeitarbeitskraftaquivalent (VAK) des fiir die
Produktgruppe 311 eingesetzten Personals abgebildet werden. Hierzu wurden 14 Stel-
lenplane der Kreise und kreisfreien Stadte Schleswig-Holsteins ausgewertet, die Aus-
wertungsergebnisse wurden den kommunalen Ansprechpartner/-innen zur Uberpriifung

zur Verfigung gestellt.
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Die schleswig-holsteinischen Kreise haben die Grundsicherung im Alter und bei Er-
werbsminderung sowie die Hilfen zum Lebensunterhalt aulZerhalb von Einrichtungen
Uberwiegend auf die Ebene der Gemeinden delegiert; dies trifft haufig auch auf die Hilfe
zur Pflege aul3erhalb von Einrichtungen, in einem Fall auf die Hilfe zur Pflege auRRerhalb
und innerhalb von Einrichtungen zu. Die zur Bearbeitung dieser Aufgaben erforderlichen
Stellen wurden daher bei der Ermittlung der Wirtschaftlichkeit nicht bertcksichtigt, eben-
so wurden die Falle von Leistungen der HLU, Grundsicherung und ambulanten Hilfen

zur Gesundheit aus der Gesamtzahl der Falle nach SGB XII heraus gerechnet.

Damit bei Einbeziehung der kreisfreien Stadte — im Endbericht sollte die Wirtschaftlich-
keit fir Schleswig-Holstein insgesamt dargestellt werden — keine unnétigen Verzerrun-
gen entstehen, wurden die Mitarbeitenden der kreisfreien Stadte, die Grundsicherung

und HLU auf3erhalb von Einrichtungen bearbeiten, nicht mitgezahlt.
Die Bemihungen hatten folgendes Ergebnis:

1. Aus einer kommunalen Gebietskérperschaft wurde kein Stellenplan zur Verfligung
gestellt und war auch nicht mit dem kommunalen Haushaltsplan online zuganglich.
Aus einer weiteren kommunalen Gebietskorperschaft wurden Stellenplane fir 2 statt
fur 3 Jahre zur Verfiigung Gbermittelt.

2. In einem Fall wurde seitens des Fachamtes Zweifel an den Inhalten des vom Haupt-
amt erstellten Stellenplanes geauf3ert und angeregt, die Zahlen nicht zu verwenden.

3. Die Aufgabenverteilung zwischen Landkreis und kreisangehdrigen Gemeinden ge-
staltete sich in einem Fall derart, dass die erhobenen Daten mit den Ubrigen Daten

nicht kompatibel waren und eine Kompatibilitat auch nicht hergestellt werden konnte.

In einem ersten Schritt wurden daher die Daten dieser kommunalen Gebietskérperschaf-
ten ausgesondert, um zumindest fir das Land Schleswig-Holstein zu Aussagen zu
kommen. In der Gegenpriifung zeigte sich jedoch, dass diese kommunalen Gebietskor-
perschaften 38 Prozent aller Falle nach SGB Xl und jeweils 75 der Gesamtzahl der Stel-

len und der Einwohnerinnen und Einwohner Schleswig-Holsteins reprasentierten.

In den Gbrigen Kommunen reichte die Spanne der Anzahl der Félle je 1 VAK von 93 Fal-
len als Minimalwert in den Jahren 2009 und 2010 bis hin zu 246 Fallen (2009) bzw. 260

Fallen (2010) als Maximalwerte.
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Angesichts des Volumens fehlender Daten und den grof3en Abweichungen bei der erho-
benen Personalausstattung und den in diesem Zusammenhang sich vermutlich ausdri-
ckenden Herausforderungen bei der Erstellung eines am Produktplan orientierten Stel-
lenplans scheint die Ermittlung der Ressourcen zur Leistungserstellung sozialer Hilfen
derzeit nicht moglich. Deren Wirtschaftlichkeit kann somit auch nicht in der hier zugrun-
de gelegten rudimentaren Form abgebildet werden.

Somit standen nur noch Daten zu der 2. Personengruppe, den mit dem Ministerium ab-
gerechneten VAK Hilfeplaner/-innen zur Verfiigung. In einer Besprechung des Ministe-
riums mit Vertretungen der kommunalen Gebietskorperschaften am 1.11.2011 ist deut-
lich geworden, ,dass die Kreise und kreisfreien Stadte bei der Stellung von Antragen fir
Personalstellen mit ,sonstiger Profession* unterschiedlich vorgegangen sind.“*° Hinsicht-
lich der Frage, welche Stellen als zur Hilfeplanung bzw. zu Teilhabeplanung (nach neuer
Terminologie) gehorend aufgefiihrt werden sollen, wurde mitgeteilt, dass auch ,unmittel-
bar der Teilhabeplanung zuzuordnende Assistenzaufgaben oder interne Steuerungs-
und direkte FUhrungsaufgaben® hierzu gehoéren. Was die 6rtlichen Tréager als ,,zuzuord-
nende Assistenzaufgaben oder interne Steuerungs- und direkte Fihrungsaufgaben” de-
finiert haben, war nach Erkenntnissen in der zweiten Runde der Experteninterviews sehr
unterschiedlich (hierzu ausfthrlich Kap. 3.1.3.2, S. 34). Hieraus folgte, dass auch die
.VAK Hilfeplaner/-innen“ aus Verwaltung und Medizin fir eine Ermittlung von Wirtschaft-
lichkeit nicht zur Verfligung standen. Fir die Untersuchung geeignet waren einzig die

Angaben zu den VAK der Sozialarbeiter/-innen bzw. Sozialpadagogen/-innen.

10 Schreiben des Ministeriums fir Arbeit, Soziales und Gesundheit des Landes Schleswig-Holstein vom 9.11.2011 an den schles-
wig-holsteinischen Landkreistag sowie den Stadteverband Schleswig-Holstein.
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3.4.2 ERGEBNIS DES VERWALTUNGSHANDELNS

Mit den eingesetzten personellen Ressourcen werden ,Falle* bearbeitet, wobei ein ,Fall
die Zuordnung eines bestimmten Sachverhaltes zu einer rechtlichen Norm und den aus
dieser Norm sich ergebenden Rechtsanspriiche und Leistungen ist. Diese Sachverhalte
kommen in der Bevdlkerung in unterschiedlicher Dichte und regional unterschiedlicher

Verteilung vor.
Hieraus folgt, dass Ergebnis von Verwaltungshandeln zunachst als
— Anzahl der Leistungsberechtigten je 1000 EW

definiert werden kann. Dies ist in der Eingliederungshilfe von besonderer Bedeutung, da
die Leistungsdichte bundesweit und auch in Schleswig-Holstein teils erheblich variiert.
Dies konnte mit einer regional unterschiedlichen Pravalenz von Teilhabebeeintréachti-
gungen verursachenden schwerer korperlicher, geistigen und seelischen Funktionssto-
rungen in der Bevolkerung in Zusammenhang stehen. Vermutet wird jedoch ergadnzend,
dass sich Problemldseverhalten und Erwartungshaltung in der Bevolkerung verandert
haben. Auch liegen Erfahrungen dahin gehend vor, dass Leistungen der Eingliede-
rungshilfe auch in Fallen erbracht zu werden drohen, die leistungsrechtlich vorrangig
zustandigen Sozialleistungstragern zuzuordnen sind. So heil3t es in der Beschlussvorla-
ge 13/2327 vom 22.8.2012 des Sozialausschusses beim Landschaftsverband Rhein-

land, Nordrhein-Westfalen:

.burch die Ergebnisse der facharztlichen Begutachtungen wurde die Notwen-
digkeit einer vertiefenden Uberprufung des zweifelsfreien Vorliegens einer we-
sentlichen Behinderung deutlich bestatigt: bei rd. 12% aller begutachteten psy-
chisch behinderten Menschen war entweder eine Zuordnung zum Personen-
kreis nicht moglich resp. wurden andere Leistungen anderer Leistungstrager

(zusétzlich) als erforderlich erachtet.“**

1 vgl. online: https://dom.Ivr.de/lvis/lvr_recherchewww.nsf/WEB51AlleDaten/DBOCB7326D76FA47C1257A6700214
DE2?0penDocument&grem=Sozialausschuss&date=05.09.2012&form=WEBAnsicht51AlleDaten, zuletzt gepruft am
28.3.2013.
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Der skizzierten Fragestellung wird im Konzept eines Fallmanagement der schleswig-

holsteinischen Kreise und kreisfreien Stadte mit dem Prozessschritt einer Erstberatung
Rechnung getragen (vgl. Kap. 3.1.3, S. 30 ff.), welches in vielen Kommunen eine hohe
Wertigkeit genief3t. Und in der Tat gibt es Beispiele riucklaufiger Fallzahlen in einzelnen
Leistungsbereichen aus der kommunalen Praxis Schleswig-Holsteins, die als Ergebnis

einer intensiven ,intake-Phase* begriffen werden kénnen (con_sens 2012%).

.Falle* im Bereich sozialer Hilfen I6sen als Folge des Einlésens von Rechtsansprichen
h&ufig Zahlungen aus; sie verursachen Kosten. Die Hohe der Kosten ist eine Folge des-
sen, wie die rechtlichen Anspriiche befriedigt werden — das ,wie" beinhaltet nach der
Ermittlung erforderlicher MalRnahmen, auf die ein Rechtsanspruch besteht, die Kombina-
tion und schlieBlich die kostengtinstige Realisierung dieser MaRnahmen in Form von
Leistungen. Damit ist keineswegs ausgesagt, dass neben den Optionen, die sich aus
einem Fallmanagement ergeben, nicht auch andere Faktoren auf die Kostenentwicklung
einwirken wie bspw. die Angebotsstruktur, Anpassungen der Vergitungen, das ,Morato-
rium Eingliederungshilfe* usw. Als zweites Definitionsmerkmal auf der Ergebnisseite war
daher urspriinglich auf die ,Kosten je Fall* abgestellt worden. Eine Uberpriifung zur Aus-
sagekraft dieser Kennziffer (vgl. Kap. 2.3, S. 12 ff.) ergab jedoch, dass zuféllige Werte
nicht mit der im wissenschaftlichen Raum gebotenen Wahrscheinlichkeit ausgeschlos-

sen werden konnten.
Anders verhdlt es sich mit den
— Kaosten sozialer Hilfen je Einwohner/-in.

Die hier ermittelten Werte sind mit 95%-Wahrscheinlichkeit nicht zuféllig, sodass mit
ihnen héatte operiert werden konnen. Sie driicken die tatsachliche finanzielle Belastung
der Burgerinnen und Burger in den Kreisen und kreisfreien Stadten sowie im Bundes-
land aus und sind insoweit ein geeignetes Mal3 fir dieWirtschaftlichkeit erbrachter Leis-

tungen. Mit dieser Aussage wird wiederum keineswegs die Wirkung von unterschied-

2 vgl. hier u.a. Fallzahlentwicklung in der Friihférderung.
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lichsten Faktoren auf die Kosten geleugnet. Diese werden im Gegenteil in einer Analyse

der Unterschiede bei den Kosten je Einwohner/-in mitunter sichtbar.
3.4.3 BERECHNUNG VON WIRTSCHAFTLICHKEIT

Urspriinglich war als Modell einer Berechnung von Wirtschaftlichkeit vorgeschlagen
worden, die Veranderungen bei den personellen Ressourcen (wegen der Datenlage: der
Hilfeplanung) mit den Verénderungen in der Wirklichkeit (Falle je Einwohner/-in, Kosten
je Fall, Kosten je Einwohner/-in) in Beziehung zu setzen. Vorausgesetzt war eine be-
darfsgerechte Leistungserbringung. Ergebnis war eine negative Wirtschaftlichkeit in den
Féallen, in denen die Veranderung in der Personalausstattung starker ausfiel als eine
Veranderung bei den 3 genannten Kennziffern. Dies war haufiger der Fall, wie in Kapitel
3.1.3.2 (s. S. 34 ff.) nachvollzogen werden kann. Ein solches Ergebnis I0ste aufseiten
der kommunalen Gebietskorperschaften starke Befurchtungen hinsichtlich einer zukinf-
tigen Finanzierung von Hilfeplanung und eine deutliche Kritik am gewahlten Modell aus.
Auf die Spitze getrieben wurde argumentiert, nach diesem Modell sei die wirtschaftlichs-
te Hilfeplanung gar keine Hilfeplanung, wobei die Voraussetzung einer bedarfsgerechten
Leistungsgewahrung unterschlagen wurde. Hierzu bliebe anzumerken, dass, falls eine
bedarfsgerechte Leistungsgewahrung ohne Hilfeplanung sichergestellt werden kénnte,

diese tatsachlich Gberflissig, d.h. unwirtschaftlich ware.

Dem Modell ist ein weiteres Problem inharent. Es stellt personelle Ressourcen, die Ver-
anderung einer bestimmten Anzahl von besetzten Stellen in eine 1:1-Beziehung mit der
Uber die Kennziffern reprasentierten Versorgungsrealitat. Damit wird unterstellt, dass die
vielfaltig auf die Leistungs- und Finanzsituation einwirkenden Faktoren von Hilfeplanung
vollstandig zu beeinflussen waren. Dem ist nicht so, was keiner weiteren Erlauterung
bedarf.

Das Modell wurde daher aufgegeben.

Dennoch brachten die Berechnungen und die nachfolgenden Diskussionen eben dies
als Erkenntnisgewinn: Hilfeplanung wirkt unter Bedingungen. Mit der Einstellung von
Hilfeplaner/-innen allein ist eine solche Wirkung keineswegs sichergestellt. Damit Hilfe-

planung Ergebnisse bringen kann, bedarf es bestimmter Prozesse, die bestimmte
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Kenntnisse und fachliche Kompetenzen erfordern, einer hierzu passenden Aufbaustruk-

tur sowie eine flexibilisierte Angebotslandschaft.

Wird vorausgesetzt, dass es einen kausalen Zusammenhang gibt oder geben sollte zwi-
schen den Kosten der Eingliederungshilfe und dem Einsatz von Hilfeplanung und gilt,
dass ein/-e Hilfeplaner/-in nur eine begrenzte Anzahl von Fallen sachgerecht bearbeiten
kann, dann macht die Berechnung eines linearen Zusammenhangs zwischen der Fallbe-
lastung (,Caseload", vgl. Tabelle 10, S. 36) und den Kosten je Einwohner/-in (vgl. Tabel-
le 60, S. 123) Sinn. Daher wurde sie durchgefihrt.

Zwischen der Fallbelastung der Hilfeplaner/-innen (nur: Sozialpddagogik, Sozialarbeit)
und den Kosten je Einwohner/-in gibt es einen nur schwachen Zusammenhang (viele
Félle, viele Kosten; wenig Falle, wenig Kosten). Der pearsonsche Korrelationskoeffizient
ist 2009: r = 0,29; 2010: r = 0,33; 2011: r = 0,35. Die Werte sind nicht signifikant, kénnen
also zufallig sein. Offensichtlich wirken starker noch als die Fallbelastung der Hilfe-

planer/-innen andere Faktoren auf die Kostenentwicklung ein.
3.5 ANGEBOTSSTRUKTUR IN SCHLESWIG-HOLSTEIN 2010 BIS 2012

Die Daten zur Angebotsstruktur in Schleswig-Holstein stammen aus der Datenbank
TOPqw, die von der Koordinierungsstelle soziale Hilfen (KOSOZ) vorgehalten und ge-
pflegt wird. Seitens der KOSOZ war zu den Daten angemerkt worden, dass sich in Ein-
zelféllen die tatsachlich angebotene Anzahl an Platzen von der in der Datenbank ange-
geben Platzzahl unterscheiden kann, da unter Umstanden eine Differenz zwischen den
Leistungsvereinbarungen und den Vergiitungsvereinbarungen besteht. Zur Uberprifung
der Daten wurde fir jeden Kreis und jede kreisfreie Stadt ein Auszug aus der Datenbank
an die Ansprechpartnerinnen und -partner tibermittelt und eine entsprechende Rickmel-
dung eingeholt.

Nach diesem Riicklauf und nach Auswertung der zweiten Runde der Expertengesprache
wurde es erforderlich, die in vorherigen Projektphasen auf Ebene der jeweiligen kom-
munalen Gebietskdrperschaften dargelegten Informationen erneut zu korrigieren. Denn
es hatte sich gezeigt, dass insbesondere im Bereich der stationdaren Wohnangebote die

vorhandene Angebotsstruktur nicht abschlieRend bestimmt werden konnte.
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3.5.1 STRUKTUREN IN DER EINGLIEDERUNGSHILFE
3.5.1.1 Wohnheime fur Menschen mit Behinderungen

Fur Platze in Wohnheimen weisen die vorliegenden Informationen fur das Jahr 2010
einen Wert von 10.760 Platzen aus, fur 2011 10.698 Platze und im Jahre 2012 habe es
noch 10.570 Platze gegeben. Somit hatte sich die Anzahl der Platze in Wohnheimen fir
Menschen mit Behinderung von 2010 auf 2012 um insgesamt 190 Platze gemindert.
Von 2010 auf 2011 ware es nach den vorliegenden Daten zu einem Aufbau von 91 neu-
en Heimplatzen gekommen, wahrend im gleichen Zeitraum 153 Heimplatze abgebaut
worden seien. Von 2011 auf 2012 schlief3lich hatte es einen Abbau von 128 Heimplat-
zen gegeben.

Dem wurde von den kommunalen Gesprachspartner/-innen widersprochen. Eine kom-
munale Gebietskorperschaft, in deren Zustandigkeit der Abbau von 170 Platzen héatte
fallen sollen, konnte dies nicht nachvollziehen. Gleichzeitig war es nicht mdglich, die hier
tatséachlich vorhandenen Platzangebote zu erheben. Ein vergleichbarer Sachverhalt mit
einer deutlich geringeren Anzahl von zurtickgehenden Platzen fand sich einem anderen
Expertengespréch. In einem weiteren Kreis bzw. einer kreisfreien Stadt wurde mitgeteilt,
dass die dokumentierten Veranderungen lediglich Veranderungen auf Ebene der Leis-
tungs- und Vergutungsvereinbarungen seien. Tatsachlich seien die Platze noch vorhan-
den und wirden auch belegt. In 2 weiteren Gesprachen wurde mitgeteilt, dass die dar-
gelegten Informationen nicht zutreffend seien, ohne dass jedoch die richtigen Daten hét-

ten Ubermittelt werden konnen.

Im Ergebnis kann die zunéchst formulierte Annahme, dass es im Beobachtungszeitraum
zu einem merklichen Abbau von stationdren Kapazitaten im Bereich des Wohnens ge-
kommen sei, nicht aufrechterhalten werden. Letztlich deutet das Ergebnis des Erhe-
bungsprozesses darauf hin, dass die stationdre Versorgungslandschaft mit geringfiigi-

gen Anderungen im Wesentlichen stabil geblieben ist.

Insbesondere in der ersten Expertenrunde war wiederholt argumentiert worden, (einzel-
ne) Kreise bzw. kreisfreie Stadte seien durch eine historisch gewachsene Angebots-
struktur, die die ortliche Bedurfnisse nicht reprasentierten, gleichwohl aber auf die Fall-

zahlentwicklung einwirken, besonders belastet. Dieser Argumentation folgend wurde
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nach einem Zusammenhang zwischen der Bevolkerung und der Angebotsstruktur ge-

sucht.

In der nachfolgenden Tabelle 51 ist der Korrelationskoeffizient zwischen der Einwohner-
zahl und der Anzahl der Wohnheimplatze dargestellt. Zu sehen ist, dass sich rechne-
risch ein von 2010 auf 2011 abnehmender schwacher linearer Zusammenhang zeigt.
Die Werte erreichen jeweils nicht das 95%-Signifikanzniveau. Das bedeutet, dass nicht
mit 95%-Wahrscheinlichkeit gesagt werden kann, dass ein Zusammenhang besteht. Das
Ergebnis kdnnte auch Zufall sein.

Tabelle 51: Korrelation nach Pea rson zwischen Anzahl der Einwohner/  -innen und den stationédren Platzen

Korrelation von Bevolkerung und Wohnheimplatzen in 2010 2011

der Eingliederungshilfe

r=0,423 r=0,398

Quelle: KOSOZ Datenbank TOPqw, eigene Berechnung transfer - Unternehmen fiir soziale Innovation

Die Berechnung bestéatigt die Wahrnehmung der kommunalen Gesprachspartner/-innen.

In der Gesamtbetrachtung deuten die Ergebnisse zur stationaren Versorgungslandschaft
an, dass die Funktion der Hilfeplanung zur Systemsteuerung entwicklungsfahig ist (vgl.
Kap. 3.1.3, S. 30 ff.). Denkbar wére jedoch auch ein Perspektivwechsel: Hilfeplanung in
ihrer Funktion zur Systemsteuerung betrachtet die gegebene Angebotsstruktur aus der
Perspektive der (Summe der) individuellen Bedarfe. Ubergeordnete Gesichtspunkte jen-
seits des Zustandigkeitsbereiches der eigenen kommunalen Gebietskérperschaft wie
Aspekte einer Landesplanung, der Realisierung strategischer Ziele in der Behinderten-
hilfe wie bspw. eine Verwirklichung der Grundséatze der UN-Behindertenrechtskonven-
tion (UN-BRK), etc. spielen hierbei nur insoweit eine Rolle, als sich die Akteure diese
Gesichtspunkte zu eigen machen. Tun sie dies, laufen sie vermeintlich Gefahr, in einen
Zielkonflikt zu geraten. Denn allein die Verwirklichung der in Art. 19 UN-BRK niederge-
legten Grundsatze:
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.Die Vertragsstaaten [...] gewahrleisten, dass

a.) Menschen mit Behinderungen gleichberechtigt die Méglichkeit haben, ihren Auf-
enthaltsort zu wahlen und zu entscheiden, wo und mit dem sie leben, und nicht
verpflichtet sind, in besonderen Wohnformen zu leben;

b.) Menschen mit Behinderungen Zugang zu einer Reihe von gemeindenahen
Unterstiitzungsdiensten zur Hause und in Einrichtungen sowie zu sonstigen ge-
meindenahen Unterstiitzungsdiensten haben, einschlielich der persénlichen
Assistenz, die zur Unterstiitzung des Lebens in der Gemeinschaft unter Einbe-
ziehung in die Gemeinschaft sowie zur Verhinderung von Isolation und Absonde-
rung von der Gemeinschaft notwendig sind;

c.) gemeindenahe Dienstleistungen und Einrichtungen fir die Allgemeinheit Men-
schen mit Behinderungen auf der Grundlage der Gleichberechtigung zur Verfi-

gung stehen und ihren Bediirfnissen Rechnung tragen.“*?

bertihren die infolge des Konnexitatsprinzips geltende Finanzverantwortung des Landes:
ein Aufbau bzw. Weiterentwicklung ambulanter Angebote, die geeignet wéren, den An-
sprichen der UN-BRK gerecht zu werden, waren ambulante Hilfen und fielen damit
mutmaflich aus der Konnexitatsverpflichtung des Landes. Diese Aspekte wurden in

einem Expertengesprach ausfuhrlich erortert.
3.5.1.2 Teilstationare Angebote und Wohngruppen

Auch im Hinblick auf die Entwicklung der teilstationdren Angebote konnte letztlich kein
Konsens erzielt werden. Wiederholt wurde vorgetragen, dass die vorliegenden Daten
nicht zutreffend seien. In der Ubersicht zeigt sich jedoch einen Zuwachs bei teilstationa-
ren Angeboten insbesondere bei den Platzen in Werkstatten fir Menschen mit Behinde-
rungen (10.989 Platze in 2010,11.154 Platze in 2012) sowie bei Arbeits- und Beschafti-
gungsprojekten einschlie3lich der Tagesstatten und Tagesférdergruppen (2.342 Platze
in 2010, 2.616 Platze in 2012). Aus einer kommunalen Gebietskorperschaft wurde der
Aufbau einer weiteren teilstationdren Wohngruppen mit 12 Platzen berichtet, ansonsten
blieb die Anzahl der teilstationdren Wohnangebote stabil (998 Platze in 2010, 1.010

¥ vgl. Welke 2012; Gitschmann 2011.

104

transfer - Unternehmen fir soziale Innovation
Schlossplatz 5, 54516 Wittlich * Postfach 1401, 54504 Wittlich



unternehmen fiir soziale innovation

Platze in 2012). Ein Rickgang wurde schlieZlich im Bereich integrativer Platze in Kinder-
tagesstatten dokumentiert (2.138 Platze in 2010, 1.986 Platze in 2011). Hinsichtlich der
Entwicklung bei den Platzzahl in integrativen Kindertagesstatten wurde in zwei Gespré-
chen angemerkt, der Rickgang der Platzzahlen werde durch Mal3nahmen in Einzelinte-

gration kompensiert.
3.5.1.3 Ambulante Hilfen im Bereich des Wohnens

Zur Entwicklung der Angebotsstruktur gehort, auf die Entwicklung der ambulanten Hilfen
im Bereich des Wohnens aufmerksam zu machen. In Schleswig-Holstein werden keine
.Platze ambulanter Hilfen“ vereinbart, sondern die erforderlichen Leistungen werden in
Form einer Fachleistungsstunde finanziert. Hieraus ergibt sich, dass die Anzahl der Leis-
tungsberechtigten der Anzahl der ,Platze* entspricht. Die Anzahl der Leistungsberechtig-
ten im Ambulant Betreuten Wohnen nahm von 5.570 Féllen zum 31.12.2008 um 1.778
Falle auf 7.348 Falle zum 31.12.2011 zu (vgl. Kap. 3.2.2.1, S. 54 ff.).

Allerdings kénnen derzeit nicht alle Bedarfslagen in eigener Hauslichkeit abgedeckt
werden. In der ersten Runde der Expertengesprache machten die Gesprachspartner/
-innen darauf aufmerksam, dass eine stationare Unterbringung beispielsweise bei
einem hohen Aufsichtsbedarf, einem bestehenden Hilfebedarf nachts bzw. am Wochen-
ende oder bei erheblichen Mehrkosten erforderlich sei. Eine (Ruf-) Bereitschaft ist fur die

ambulanten Dienste haufig nicht vereinbart und wird daher auch nicht vorgehalten.
3.5.1.4 |Initiativen zur Anderung von Angebotsstrukturen in der Eingliederungshilfe

Initiativen zur Anderung der Angebotsstruktur wurden aus 5 Kreisen bzw. kreisfreien
Stadten berichtet.

Diese bezogen sich in 4 Fallen auf dem Bereich Arbeit, insbesondere in der Ausgestal-
tung von Arbeits- und Beschéftigungsprojekten. Einmal wurde als Ziel der Bemihungen

genannt, Menschen mit Behinderung auf den 1. Arbeitsmarkt zu integrieren.

Die Weiterentwicklung von Angeboten zum selbstbestimmten Wohnen wurde aus 2
kommunalen Gebietskdrperschaften berichtet, einmal erfolgte dies explizit mit Bezug auf

die Anforderungen, die sich aus der UN-Behindertenrechtskonvention ergeben.
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3.5.2 ANGEBOTSSTRUKTUR IM BEREICH DER PFLEGE

Die Angebotsstruktur im Bereich der pflegerischen Versorgung in den Kreisen und kreis-
freien Stadten in Schleswig-Holstein hat sich von 2009 auf 2011 nur geringfligig veran-
dert. Die Anzahl der ambulanten Pflegedienste ist von 392 zum 15.12.2009 um 7 Pfle-
gedienste auf 399 Pflegedienste zum 15.12.2011 gestiegen. Die Anzahl der je Dienst
betreuten Personen je 1000 Einwohnerinnen und Einwohner blieb mit jeweils 6 Perso-

nen zu beiden Erhebungszeitrdumen konstant.

Die Zahl der stationéren Pflegeeinrichtungen blieb mit 624 Hausern konstant, ebenso
wie die Anzahl der Platze je 1000 Einwohnerinnen und Einwohner pro Einrichtung, die
zu beiden Zeitpunkten 14 betrug.

Tabelle 52 : Pflegedienste und -einrichtungen 2009 und 2011 in Schleswig -Holstein

Angebotsstruktur im Bereich der Pflege 15.12.2009 15.12.2011

nach Pflegestatistik SH ambulant stationar ambulant stationar

Pflegeeinrichtungen / -dienste 392 664 399 664

Personen je 1000 Einwohnerinnen und

Einwohner pro Dienst / Einrichtung 6 6

Platze je 1000 Einwohnerinnen und

Einwohner pro Einrichtung 14 14

Quelle: Statistikamt Nord, 2012

3.6 ENTWICKLUNG SOZIALRAUMLICHER KONZEPTE UND ANGEBOTE IN DEN KREISEN

UND KREISFREIEN STADTEN SCHLESWIG-HOLSTEIN

Nach dem Inhalt des 8§ 9 AG SGB XllI SH, veroffentlicht am 28.12.2010 kénnen die
kommunalen Gebietskorperschaften die von Landesseite bereitgestellten Mittel auch
dazu verwenden, wohnortnahe Begegnungs-, Beratungs- und Unterstitzungsstrukturen,
mit denen die Teilhabe von Menschen mit Behinderung am Leben in der Gesellschaft
verbessert werden kann, zu schaffen auszubauen und zu finanzieren. Mit dem zustandi-
gen Ministerium ist die Schaffung bzw. der Ausbau von solch sozialraumlichen Angebo-

ten abzustimmen.

Die ,Schaffung sozialrdumlicher Konzepte und Angebote” wurde nach dem Evaluations-
designs in jeweils 2 im Abstand von einem Jahr gefiihrten Expertengesprachen bei den

Kreisen und kreisfreien Stadten Schleswig-Holsteins erhoben. Damit ist dieses Merkmal
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der einzige im Rahmen dieses Gutachtens behandelte Indikator, der ausschliel3lich

durch die Ergebnisse von Experteninterviews dargestellt wird.

In der ersten Runde der Expertengesprache im 3. Quartal 2011 gaben 10 der 15 kom-
munalen Gebietskdrperschaften an, keine sozialrAumlichen Angebote zu planen. In 2
kommunalen Gebietskdrperschaften war man mit dem Aufbau von sozialrdumlichen An-
geboten befasst. In einem Fall beteiligte man sich an einem vom Land Schleswig-
Holstein finanzierten Inklusionsprojekt. In 2 weiteren Gebietskorperschaften stand man

Initiativen zum Aufbau von alternativen Wohnangeboten positiv gegeniber.

In den Ende 2012 / Anfang 2013 gefilhrten Gesprachen' zeigte sich ein anderes Bild.
Zu diesem Zeitpunkt gaben 4 kommunale Gebietskorperschaften an, mit der Schaffung
und dem Ausbau von sozialrAumlicher Angebote befasst zu sein. Von einer kommuna-
len Gebietskdrperschaft ist darliber hinaus bekannt, dass sie modellhaft die Umsetzung
eines in der Jugendhilfe bereits erfolgreich realisierten Konzeptes sozialraumlicher Or-
ganisation von Hilfen anstrebt. Zu diesem Zweck wurde mit dem Land Schleswig-
Holstein eine Vereinbarung mit dem Inhalt getroffen, abweichend von der Nachfinanzie-
rung nach § 11 AG-SGB XIlI unter bestimmten Bedingungen im Projektzeitraum auch
ambulante Ausgaben und Projekt-Personalkosten nachtraglich zu erstatten.. Aus 2
Kommunen wurde berichtet, dass die Entwicklung sozialraumlicher Angebote aus Ein-
sparungen, d.h. aus nicht verwendeten Budgetbestandteilen nach AG SGB Xl finanziert
wilrden. In 2 weiteren Kommunen wurde die Auffassung vertreten, dass man die sozial-
raumlichen Projekte unabhéngig von den Regelungen des AGB SGB Xl realisiere, al-
lerdings erfolgte die Refinanzierung auch in diesen Féllen aus eingesparten Mitteln.

7 kommunale Gebietskérperschaften vertraten die Auffassung, die derzeit geltenden
Regelungen des Ausfihrungsgesetzes erlaubten keine verlassliche Planung. Insbeson-
dere wurde angemahnt, dass die Laufzeit der Regelungen zu kurz sei und eine auf
einen mittelfristigen Zeitraum angelegte Planung nicht zulasse. Argumentiert wurde des

Weiteren, die bestehenden Regelungen zur Ermittlung des Budgets seien nicht transpa-

¥ In dieser 2. Interviewrunde wurden 14 Gespréche gefiihrt. In einem Fall kam im gegebenen Zeitrahmen kein Termin
mehr zu Stande.
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rent, jedenfalls so konstruiert, dass das zukiinftig den kommunalen Gebietskérperschaf-

ten zustehende Volumen nicht prognostiziert werden kénne.

Jeweils ein Teil der Kommunen, die mit der Schaffung sozialraumlicher Angebote be-
fasst waren als auch ein Teil der Kommunen, die hierfir aktuell keinen Anlass oder kei-
ne Mdglichkeit sahen, erklarten ausdricklich, das AG SGB XlI habe keinerlei Einfluss
auf die Gestaltung sozialer Hilfen oder Entscheidungen im konkreten Verwaltungshan-

deln.

Von einer Kommune wurde dargelegt, dass die Regelungen des AG SGB XII die Finan-
zierung sozialrdumliche Entwicklungen erst ermogliche. In einem anderen Fall wurde
erlautert, dass die mogliche Verwendung eingesparter Mittel die Umsetzung sozialrdum-
licher Angebote begiinstigt, jedoch nicht verursacht habe.

Aus den 3 Ubrigen kommunalen Gebietskorperschaften lagen keine Aussagen vor.

3.7 AUFGABENTRAGERSCHAFT UND FINANZIERUNG DER SOZIALLEISTUNGEN NACH
SGB Xl112008 BIs 2011

Art. 49 Abs. 2 der schleswig-holsteinischen Landesverfassung in der Fassung des Ge-
setzes zur Anderung der Verfassung des Landes Schleswig-Holstein vom 20.3.1998
(GVOBI. Schl.-H., S. 150, berichtigt S. 194) verpflichtet das Land zum Ausgleich ,ent-
sprechender” finanzieller Mehrbelastungen, die Gemeinden oder Gemeindeverbande
aus der Ubertragung von Aufgaben entstehen. An diese Verfassungsnorm kniipft das
.Gesetz zur Regelung eines Beteiligungs- und Kostenfolgeabschatzungsverfahren nach
Art. 49 Abs. 2 der Verfassung des Landes Schleswig-Holstein (Konnexitatsausfihrungs-
gesetz)" vom 27.4.2012 (GVOBI. Schl.-H., S. 450) an, welches ein Verfahren zur Be-
stimmung der Mehrbelastungen und ihres Ausgleiches beinhaltet (vgl. u.a. Oebbecke
2011). Demnach gehdren zu den auszugleichenden Kostenarten Personalausgaben,
Sachausgaben sowie die Zweckausgaben, ggf. soweit erforderlich auch Investitionen (8
3 Abs. 2 Konnexitatsausflihrungsgesetz), wobei eine wirtschaftliche und sparsame Ver-
waltungstétigkeit mit durchschnittlichen Kosten und Einsparungen zugrunde zu legen ist

(8 3 Abs. 4 Konnexitatsausfihrungsgesetz).
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Auszugleichen sind die Mehrbelastungen als die Ausgaben bzw. Aufwendungen, die
dem Land entstanden waren, wenn es die Ubertragene Aufgabe selbst weiterhin bewal-
tigt hatte und ihm deswegen erspart bleiben, weil die Aufgabe auf die kommunale Ebene

ubertragen wurde (Farber 2011).

3.7.1 KOMPETENZVERTEILUNG ZWISCHEN DEN KREISEN UND KREISFREIEN STADTEN SOWIE

DEM LAND SCHLESWIG-HOLSTEIN

Das vorliegend zu evaluierende AG SGB Xll vom 17.12.2010 steht in der Tradition von
Regelungen mit dem Ziel, Aufgaben- und Kostenbelastungen in der Sozialhilfe zwischen
Land und kommunalen Gebietskoérperschaften in Schleswig-Holstein auszutarieren und

der in der Verfassung verankerten Konnexitat gerecht zu werden.

Bereits in der auf der Grundlage des Bundessozialhilfegesetzes (BSHG) erlassenen
Verordnung Uber die Heranziehung der o6rtlichen Trager der Sozialhilfe zur Durchfiihrung
von Aufgaben des Uberortlichen Tragers vom 14.5.1964 (GVOBI. Schl.-H., S. 61) war
die Einzelfallbearbeitung als Aufgabe der 6rtlichen Trager bestimmt worden, was in den

Folgejahren unverandert Bestand hatte.

Aufgrund 8§ 5 des Gesetzes zur Ausfihrung des Bundessozialhilfegesetzes (AG BSHG)
in der Fassung vom 21.1.1985 (GVOBI. Schl.-H., S. 26), wonach die Landesregierung
durch Verordnung bestimmen konnte, dass die ¢rtlichen Trager Aufgaben des tberortli-
chen Tragers durchfiihren und dabei in eigenem Namen entscheiden und die Behdrde
des Uberortlichen Tragers daflr Richtlinien erlassen konnte, wurde die ,Landesverord-
nung tber die Durchfiihrung von Aufgaben des Uberdrtlichen Tragers der Sozialhilfe
durch die ortlichen Tréager der Sozialhilfe* vom 21.1.1985 (GVOBI. Schl.-H., S. 25) erlas-
sen. Danach fuhrten die ortlichen Trager der Sozialhilfe insbesondere die Aufgaben der
Krankenhilfe, der Eingliederungshilfe, der Hilfe zur Pflege, die Hilfe zur teilstation&ren
Betreuung in Werkstatten fiir Behinderte und in Sonderkindergarten, Hilfen zur Uberwin-
dung besonderer sozialer Schwierigkeiten nach § 72 BSHG (§ 100 Abs. 2 BSHG) und
fur Hilfeempfanger unter 60 Jahren aus. Mit der Erledigung der vorgenannten Aufgaben
verbunden war die Ubernahme der Aufgaben fiir alle Leistungen an den Hilfeempfanger,
fur welche die Voraussetzungen nach dem BSHG gleichzeitig vorliegen (8§ 100 Abs. 2
BSHG).
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Mit dem Gesetz zur Neuordnung der Tragerschaft der Sozialhilfe vom 29.11.1984
(GVOBI. Schl.-H., S. 246) wurden die Kreise und kreisfreien Stadte in Schleswig-
Holstein als ortlicher Trager der Sozialhilfe auch zustéandig fir Leistungen der Hilfe
zur Pflege, der Eingliederungshilfe und der Krankenhilfe (8§ 100 Abs.1 Nr. 1 BSHG)
bei Hilfeempfangern, die das 60. Lebensjahr vollendet haben und bei denen eine
Hilfegewahrung ,,in einer Anstalt, einem Heim oder einer gleichartigen Einrichtung
oder in einer Einrichtung zur teilstationaren Betreuung“ (§ 100 Abs.1 Nr. 1 BSHG)
erforderlich war. Mit dieser Entscheidung war die Fach- und Finanzverantwortung in
den genannten Fallen vollstandig auf die kommunale Ebene Ubertragen worden. Im
Gegenzug wurde das Finanzausgleichsgesetz in der Fassung der Bekanntmachung
vom 16.1.1984 geéandert. Der Verbundsatz wurde von 21 Prozent auf 23,8 Prozent
erhoht; eine Erhdhung oder Minderung des Verbundsatzes wurde in Aussicht ge-
stellt, ,wenn nach 1985 die Entwicklung der Sozialhilfeaufwendungen im Land ins-
gesamt wesentlich von der Entwicklung der Finanzausgleichsmasse abweicht®. Die
kreisangehorigen Gemeinden wurden mit einer Anderung des § 29 Finanzaus-
gleichsgesetz entlastet, da sie nunmehr den ortlichen Tragern der Sozialhilfe noch
30 Prozent statt bisher die Halfte der den Kreisen und kreisfreien Stadten zur Last

fallenden Aufwendungen zu erstatten hatten.

In der parlamentarischen Debatte (Schleswig-Holsteinische Landtag, Plenarprotokoll
10/33 vom 20.10.1984, S. 1.916 ff.) wurden unterschiedliche Aspekte zu den Kos-

tenfolgen angesprochen:

— Es bestehe die Gefahr, dass die im Gesetzentwurf vorgesehene Kostenneutrali-
téat wegen der Steigerung der Sozialhilfekosten nicht erreicht werden kénne und
somit die Kommunen ungebihrlich belasten wirden.

— Die im Gesetzentwurf zugrunde liegenden Schéatzwerte seien ungenau, d.h. die
empirische Basis sei fragwirdig.

— Aus der vorhanden Angebotsstruktur ergdben sich Sonderprobleme (hier: Pfle-
geheim der Stadt Flensburg mit 120 Betten), die fir die Kommunen kostenwirk-
sam seien, im Gesetz jedoch keine Berucksichtigung fanden.

Im Ergebnis wurde das Gesetz mehrheitlich angenommen.
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II.) Mit der ,Landesverordnung Uber die Durchfiihrung von Aufgaben des Uberdrtlichen

Tragers der Sozialhilfe durch die 6rtlichen Trager der Sozialhilfe* vom 21.1.1985
wurde durch Landesverordnung vom 6.12.1989 (GVOBI. Schl.-H., S. 176) die Auf-
gabenibertragung an die sich aus einer Weiterentwicklung des BSHG sich erge-
bende Anforderungen angepasst. Insbesondere wurde die Zustandigkeit zum Ab-
schluss von Leistungs-, Vergitungs- und Prifungsvereinbarungen nach § 93 Abs. 2
BSHG in Zusténdigkeit des Landes beim Land angesiedelt. Falle wurden auf der
Ebene des Einzelfalls in kommunaler Verantwortung bearbeitet und entschieden.
Die Fachaufsicht fur die Bearbeitung der Félle auf Ebene des Einzelfalls lag beim
Land ebenso wie die Verantwortung fur die Art, den Umfang, die Qualitat und das
Entgelt fur die zu erbringenden Leistungen (Ebene der Angebotsstruktur).

l11.) In seiner Tagung am 11.12.1990 beschloss der Schleswig-Holsteinische Landtag

das ,Gesetz zur Anderung des Finanzausgleichsgesetzes, der schleswig-
holsteinischen Schulgesetzes und des Gesetzes zur Ausfilhrung des Bundessozial-
hilfegesetzes" mit den Stimmen der SPD und der SSW. Gegenstand der Regelung
war die Einflhrung einer wechselseitigen Kostenbeteiligung von 6rtlichem und Uber-
ortlichem Trager der Sozialhilfe an den jeweiligen Aufwendungen des anderen (Quo-
tales System). Nach § 6 a des AG BSHG SH vom 21.12.1990 (GVOBI. Schl.-H., S.
615) beteiligten sich die ortlichen Trager der Sozialhilfe mit 61 Prozent an den Kos-
ten der Aufgaben des Uberortlichen Tragers; der Gberortliche Trager der Sozialhilfe
beteiligte sich mit 39 Prozent an den Kosten fir die Aufgaben der ortlichen Trager
der Sozialhilfe. Die Kostenbeteiligung umfasste keine freiwilligen Sozialleistungen
und keine Verwaltungskosten der Trager der Sozialhilfe (8 6 a Abs. 3 Satz 2 AG
BSHG SH). Diese Regelung wurde aus dem Geltungsbereich des Finanzausgleichs-
gesetzes herausgenommen, indem in § 28 FAG als neuer Satz 2 eingeftihrt wurde:
.8 6 a des Gesetzes zur Ausfuhrung des Bundessozialhilfegesetzes bleibt unbe-

rahrt”.

IV.) Eine grundlegende Anderung erfuhr das System von Aufgabenzuordnung und Fi-

nanzbeziehungen zwischen Land und kreisfreien Stadten sowie Kreisen mit dem
Gesetz zur Ausfilhrung des Zwdlften Buches Sozialgesetzbuch vom 15.12.2005
(GVOBI. Schl.-H., S. 568, berichtigt 2006 S. 25). Mit diesem Gesetz, das als Artikel

8 Bestandteil des Haushaltsstrukturgesetzes 2006 war,
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wurden die ortlichen Trager der Sozialhilfe ab dem 1.1.2007 sachlich zustandig
fur die Hilfe zum Lebensunterhalt, die Grundsicherung im Alter und bei Erwerbs-
minderung, die Hilfen zur Gesundheit, der Eingliederungshilfe fiir behinderte
Menschen, die Hilfe zur Pflege und die Hilfen in anderen Lebenslagen (...) sowie
fir die ambulante Hilfe zur Uberwindung besonderer sozialer Schwierigkeiten.
Der uberdrtlichen Trager der Sozialhilfe blieb sachlich zustandig lediglich fur die
Hilfen zur Uberwindung besonderer sozialer Schwierigkeiten in stationaren oder
teilstationaren Einrichtungen (8 2 AG SGB XII SH).

Das Land zahlte fur die neu tbertragenen Aufgaben einen Ausgleichsbetrag und
erstattete den ortlichen Tragern die Nettoaufwendungen der Leistungen der Ein-
gliederungshilfe und der Hilfe zur Pflege an Personen tber 60 Jahren in Einrich-
tungen. Im Gegenzug wurde der Verbundsatz im allgemeinen Finanzausgleich
gesenkt. Die Kreise und kreisfreien Stadte hatten die ihnen entstehenden tat-
sachlichen Netto-Ausgaben gegenuber dem Land nachzuweisen. Damit waren
der finanzielle Ausgleich aus Lasten der Sozialhilfe zwischen Land und kommu-
nalen Gebietskorperschaften weitestgehend aus dem allgemeinen Finanzaus-
gleich herausgel6st.

Die Beziehung von Fachministerium und kommunalen Gebietskorperschaften
wurde durch das Gesetz verandert. Die auszugleichenden bzw. zu erstattenden
Betrage waren von den kommunalen Gebietskorperschaften nachzuweisen, wo-
mit dem Fachministerium Funktionen einer Prifbehérde tbertragen wurden. Dies
war insoweit bedeutsam, als Erstattungs- und Ausgleichsbetrage in den Folge-
jahren ,dem unabweisbaren Bedarf angepasst® (8 5 Abs. 4 Satz 2 AG SGB XI|
SH) werden mussten. Dies bedingte teils umfangreiche bilaterale Prifungen und
einen intensiven Abstimmungsprozess zwischen kommunalen Gebietskorper-
schaften und Fachministerium.

Nach § 5 Abs. 4 Satz 4 AG SGB XII SH verblieb der Differenzbetrag von Aus-
gleichs- oder Erstattungsbetrag und tatsachlichen jahrlichen Nettoaufwendungen
bei den ortlichen Tréagern, diese hatten den Differenzbetrag jedoch zum Aufbau
ambulanter Leistungen der Eingliederungshilfe und der Hilfe zur Pflege zu ver-
wenden. In einem Schreiben des Ministerprasidenten des Landes Schleswig-
Holstein an die Vertretungen der kommunalen Spitzenverbande vom 6.12.2005

wurde mitgeteilt, ,dass eventuelle Differenzbetrdge auch zur Finanzierung der
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Hilfeplanung verwendet werden kénnen, denn die Hilfeplanung sollte unter ande-
rem den Vorrang ambulanter Hilfen sicherstellen“ (Schleswig-Holsteinischer
Landtag, Umdruck 16/455).

— Erstmals konnten nun nicht mehr nur die Zweckausgaben, sondern auch Verwal-
tungsausgaben in die Finanzmechanik zwischen Land und kommunalen Ge-
bietskorperschaften einbezogen werden. Den Kreisen und kreisfreien Stadten
wurden ab dem Jahr 2007 auf der Grundlage haushaltsrechtlicher Erméachtigung
fur die Hilfeplanung (wegen der besonderen Bedeutung dieses Instrumentes fir
eine sachgerechte Aufgabenerledigung und der damit erwarteten fachlichen und
finanziellen Effekte) und fiir Koordinierung (insbesondere wegen des Aufwandes
im Zusammenhang mit dem Abschluss von Leistungs-, Vergutungs- und Pri-
fungsvereinbarungen nach § 75 ff. SGB XII) Mittel in H6he von 9 Millionen bzw. 2
Millionen Euro zur Verfligung gestellt.

— Als neues Instrument zur gemeinsamen Steuerung wurde ein gemeinsamer Aus-
schuss kreiert (§ 3 Abs. 1 Satz 1 AG SGB XllI SH), welcher auf der Grundlage
eines offentlich-rechtlichen Vertrages errichtet werden sollte. Der Gemeinsame
Ausschuss sollte Richtlinien und Empfehlungen zur Umsetzung und der fachli-
chen Weiterentwicklung der Leistungen der Sozialhilfe (8§ 8 SGB XIl), zur Ausge-
staltung von bedarfsorientierten, insbesondere ambulanten Angeboten, zum
Prifwesen, zur Bereitstellung von einheitlichen Daten fir alle kreisfreien Stadte
und Kreise, etc. geben (vergleiche § 3 Abs. 1 AG SGB Xll SH). Die tatsachliche
Bildung eines gemeinsamen Ausschusses bzw. dessen Arbeitsaufnahme konnte
nicht nachvollzogen werden.

— Die Aufsicht dartber, ,dass die Kreise und kreisfreien Stadte die ihnen als ortli-
chen Trager der Sozialhilfe obliegenden Aufgaben rechtmaRig erftllen”, wird
durch das Land ausgelibt (8 8 Abs. 2 Satz 1 AG SGB Xl SH).

V.) Mit dem AG SGB Xl SH vom 15.12.2010 wurden die Finanzbeziehungen zwischen

Land und kommunalen Gebietskdrperschaften neu geregelt:

— Das Land stellt den 6értlichen Tragern der Sozialhilfe eine jahrliche Gesamtsum-
me zur Verfugung, bei deren Ermittlung ,die durchschnittlichen Ausgabenent-

wicklung der vorangegangenen 3 Jahre fiur Leistungen innerhalb von Einrichtun-
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gen“ zu beriicksichtigen ist. In dieser Gesamtsumme ist der finanzielle Ausgleich
fur die vom Land auf die kommunalen Gebietskérperschaften tbertragenen Auf-
gaben enthalten (Ausgleichs- und Erstattungsbetrag). Ergénzend hierzu beteiligt
sich das Land mit 17 Millionen Euro anteilig an den Nettoausgaben fir ambulan-
te Leistungen der Eingliederungshilfe in originarer Zustandigkeit der kreisfreien
Stadte und Kreise. Fur MalBnahmen zur strukturellen Verbesserung der Teilha-
beplanung (Hilfeplanung), also fur Verwaltungsaufgaben, wurden 9 Millionen
Euro in Ansatz gebracht; zum Ausgleich des Koordinierungsaufwandes wurden 2
Millionen Euro zur Verfiigung gestellt.

Die kommunalen Gebietskdrperschaften verwenden die vom Land zur Verfligung
gestellten Mittel ,,zur Finanzierung der Leistungen nach dem SGB XII* (8 7 Abs. 1
Satz 1 AG SGB XllI SH) einschlief3lich ,der Schaffung oder des Ausbaus"” von so-
zialraumlichen Angeboten (8 9 Abs. 1 AG SGB Xll SH). Die Entwicklung sozial-
raumlicher Angebote soll mit dem Ministerium abgestimmt werden. Besondere
Verwendungshachweise sind nicht vorgesehen.

Allerdings sind MaflRnahmen zur strukturellen Verbesserung der Teilhabeplanung
(Hilfeplanung), die vom Land pauschal finanziert werden, zu beantragen. ,Im An-
trag sind die MalBhahmen zur strukturellen Verbesserung der Teilhabeplanung zu
erlautern” (8 8 Abs. 2 Satz 2 AG SGB XII SH).

Eine Nachfinanzierung durch das Land ist in den Féllen vorgesehen, in denen
ein Ortlicher Trager der Sozialhilfe nachweist, dass die Nettoausgaben die fir das
Kalenderjahr zur Verfiigung gestellten Mittel tGbersteigt (8 11 Abs. 1 AG SGB XII
SH).

Zwischen 2008 und 2010 sind Ausgleichs- wie auch Erstattungsbetrag um 2,68 Prozent

gestiegen. Seit der Anderung des AG SGB Xl zum 1.1.2011 miissen die Leistungen

nicht mehr einzeln mit dem Land abgerechnet werden, sondern den ortlichen Tragern

wird zur Finanzierung der Leistungen nach dem SGB XII ein globales Budget zugewie-

sen.
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Tabelle 53: Ausgleichbetrag und Erstattungsbetrag nach § 5 AG SGB Xl SH a.F.

2008 2009 2010
Ausgleichsbetrag 435.578.263,57 € | 449.330.765,57 € | 459.238.542,47 €
Erstattungsbetrag 93.453.271,69 € | 97.598.582,23 € 98.535.832,48 €

Summe Ausgleichs- und Erstattungsbetrag

529.031.535,26 €

546.929.347,80 €

557.774.374,95 €

Steigerung Ausgleichsbetrag

3,16%

2,21%

Steigerung Erstattungsbetrag

4,44%

0,96%

jahrliche Veranderungsrate Ausgleichs- und

Erstattungsbetrag

2,68%

Quelle: Ministerium Soziales, Gesundheit, Familie und Gleichstellung S

chleswig -Holstein 2012

Dieses Budget setzt sich gemal3 8§ 7 des AG SGB XlI aus unterschiedlichen Positionen

Zusammen.

Tabelle 54 : Ubersicht der Leistungen an die értlichen Trager nach § 7 Abs. 2 AG SGB XII S

gesetzliche Grund-
lage

Inhalt

Betrag 2011

Betrag 2012

§7 AG Abs. 2Nr. 1
AG SGB Xl

Nettoleistungen fiir Leistungen nach dem 3. bis
7. Kapitel SGB XlI an Personen unter 60 Jahren
in Einrichtungen sowie Blindenhilfe nach § 72
SGB XiIl

509.034.400 €

529.682.300 €

§7 Abs. 2 Nr. 2 AG
SGB Xl

Nettoleistungen fur Leistungen der Hilfe zur
Pflege, der Eingliederungshilfe und der Hilfe zur
Gesundheit an Personen uber 60 Jahren in
Einrichtungen ohne HLU und GruSi

107.589.000 €

110.292.200 €

§7 Abs. 2 Nr. 3 AG

Anteilige Nettoausgaben fiir Leistungen nach

SGB Xl dem 6. Kapitel SGB XII auRerhalb Einrichtungen 17.000.000 17.000.000
8§87 Abs. 2 Nr. 4 AG Ma_rznahmen zur strukturellen Verbesserung der 9.000.000 9.000.000
SGB Xl Teilhabeplanung

8§ 7Abs. 2N SAG | o ordinierungsaufwand 2.000.000 2.000.000

SGB Xl

Quelle: § 7 Abs. 2 AG SGB XIl SH n.F.

Fur die Leistungen nach 8 7 Abs. 2 Nr. 1 und Nr. 2 AG SGB XlI standen im Jahr 2011
insgesamt 616.623.400 Euro zur Verfligung, die anteilig auf die értlichen Trager verteilt

wurden.

Ubersteigen die Nettoausgaben eines Tragers, die nach § 7 Abs. 2 Nr. 1 und Nr. 2 AG
SGB XIll zur Verfiigung gestellten Mittel, finanziert das Land nach (8 11 AG SGB Xll),
wenn ein entsprechender Nachweis erbracht wird. In Tabelle 55 sind die Abrechnungen
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der drtlichen Trager fur das Jahr 2011 anonymisiert dargestellt. Bei 4 drtlichen Tragern
Ubersteigen die Ausgaben das ihnen zugewiesene Budget in einer relevanten Grol3en-
ordnung, ein Trager hat Mehraufwendungen in Héhe von 302 Euro. Im Ergebnis kénnen
11 von 15 Kommunen (= 73 Prozent) ihre Aufgaben mit dem ihnen zugewiesenen Bud-

get erfiillen.

Tabelle 55: Meldungen der ortlichen Trager Sozialhilfeausgaben 2011

Meldung der 6rtlichen Trager zum
15.06.2012
Kreis / Stadt Summe verfuigbare Mittel Differenz 2011
nach § 7 Abs. 2 | nach § 7 Abs. 2
Nr. 1 AG SGB XII | Nr. 2 AG SGB XII
1. 25.691.880 € 4.417.944 € 30.109.824 € 28.967.678 € -1.142.147 €
2. 49.450.268 € 13.744.225 € 63.203.493 € 64.740.213 € 1.536.721 €
3. 48.250.831 € 14.556.851 € 62.807.681 € 63.522.869 € 715.187 €
4. 17.957.714 € 3.924.989 € 21.882.703 € 21.882.401 € -302 €
5. 25.096.386 € 5.187.379 € 30.283.765 € 31.413.984 € 1.130.219 €
6. 28.630.386 € 4.644.232 € 33.274.618 € 35.414.750 € 2.140.131 €
7. 27.468.045 € 5.817.348 € 33.285.394 € 34.597.929 € 1.312.536 €
8. 32.372.954 € 6.969.826 € 39.342.780 € 39.784.063 € 441,283 €
9. 46.228.008 € 8.144.196 € 54.372.203 € 55.295.400 € 923.197 €
10. 21.581.116 € 3.860.900 € 25.442.015 € 25.268.673 € -173.343 €
11. 51.206.910 € 7.901.924 € 59.108.834 € 59.501.847 € 393.013 €
12. 35.063.498 € 6.284.331 € 41.347.829 € 42.215.201 € 867.372 €
13. 37.914.534 € 7.602.963 € 45.517.497 € 46.068.541 € 551.044 €
14. 23.296.414 € 4.625.049 € 27.921.462 € 27.610.221 € -311.241 €
15. 34.939.967 € 6.543.792 € 41.483.759 € 40.339.630 € -1.144.129 €
gesamt 505.157.911,00 €| 104.225.949,00 €| 609.383.857,00€| 616.623.400,00 € 7.239.541,00 €

Quelle: Ministerium fir Soziales, Gesundheit, Familie und Gleichstellung Schles

wig -Holstein 2012

Im Jahr 2010 wurden insgesamt 557.774.375 Euro fir Ausgleichs- und Erstattungsbe-

trag an die Kommunen in Schleswig-Holstein ausgezahlt, davon entfielen
459.238.542,47 Euro auf den Ausgleichsbetrag und 98.535.832,48 Euro auf den Erstat-
tungsbetrag. Die im Jahr 2011 ausgezahlten 616.323.400 Euro stellen damit im Ver-

gleich zu 2010 Mehrausgaben in Hohe von 58.549.025 Euro dar, bzw. ein Zuwachs der

Zahlungen des Landes an die Kommunen von 10,5 Prozent.
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3.7.2 VERTEILUNG DER SOZIALHILFEKOSTEN ZWISCHEN LAND UND KOMMUNEN 2008
BIS 2011

Die nachfolgende Tabelle 56 enthalt eine Berechnung der Verteilung der Sozialhilfekos-
ten zwischen Land und Kommunen fir den Zeitraum von 2008 bis 2011. Datenquelle fir
die Ausgaben der Sozialhilfe in Schleswig-Holstein ist jeweils die Bundesstatistik, darge-
stellt sind die Nettokosten, da die Abrechnung zwischen Land und Kommunen auf dieser
Basis erfolgt. Datenquelle fir den Anteil des Landes sind die Ausgleichs- und Erstat-
tungsbetrage der Jahre 2008 bis 2010. Fur das Jahr 2011 wurde das Budget zugrunde
gelegt und um den Anteil des Landes an den ambulanten Hilfen, sowie das Volumen der
Nachfinanzierung gemal § 11 AG SGB XlI SH, erganzt. Der Anteil der Kreise und kreis-
freien Stadten an den Nettoausgaben der Sozialhilfe ist wiederum der Bundesstatistik
entnommen. Im Ergebnis kann festgehalten werden, dass der kommunale Anteil an den
Sozialhilfekosten in den Jahren 2008 bis 2011 zwischen 31,35 Prozent im Jahre 2008
bis zu 33,24 Prozent im Jahre 2010 betrug.

Tabelle 56 : Verteilung der Sozialhilfekosten (Netto  -Ausgaben) 2008 bis 2011 zwischen Land und Kommunen

Nettoausgaben Anteil Land an Nettoausgaben ﬁrneties :JrceiieernKSr%sdeteugrc]! Anteil der Kreise und
Sozialhilfe SH der Sozialhilfen kreisfreien Stadte an
Jahr gesamt ) Nettoausgaben der | Nettoausgaben der
- (Ausgleichs- und Erstattungsbetrag; 2011: Sozialhilfe, abs. Sozialhilfe gesamt,
(Bundesstatistik) Budget) (Bundesstatistik) in %
2008 821.847.878,00 € 564.230.995 € 257.616.882,68 € 31,35%
2009 863.750.765,00 € 583.539.014 € 280.211.751,49 € 32,44%
2010 889.632.759,00 € 593.894.552 € 295.738.207,00 € 33,24%
Budget 616.623.400,00 €
Anteil Land an 17.000.000 €
2011 ambulanten Hilfen
Nachfinanzierung
§ 11 AG SGB XII SH 2.771.162 €
919.837.968,00 € | 636.394.562 € 300.443.407,00 € 32,66%

Quelle: Statistikamt Nord 2012, Bundesstatistik SGB XII, Ministerium fiir

Gleichstellung Schleswig
soziale Innovation

-Holstein 2012, eigene Berechnung, eigene Darstellung

transfer -

Soziales, Gesundheit, Familie und

Unternehmen fir soziale Innovation

Schlossplatz 5, 54516 Wittlich * Postfach 1401, 54504 Wittlich

transfer - Unternehmen fir

117




unternehmen fiir soziale innovation

Die Beteiligung des Bundes an den Aufwendungen fir die Grundsicherung nach 8§ 46 a

SGB XII, die bislang vom Land in voller Hohe an die Kreise und kreisfreien Stadte wei-

tergeleitet worden sind, ist in dieser Darstellung nicht berticksichtigt.

3 Kreise bzw. kreisfreie Stadte konnten ihren Anteil an den Kosten der sozialen Hilfen

nach SGB Xl von 2010 auf 2011 erkennbar vermindern (vgl. Tabelle 57). In einem Fall

lag der kommunale Anteil an den Kosten der sozialen Hilfen im Jahr 2011 nur geringfi-

gig (17.061 Euro oder -0,12 Prozent) unter dem des Vorjahres.

In 3 anderen Kreisen bzw. kreisfreien Stadten lag der kommunale Anteil an den Kosten
der sozialen Hilfen nach SGB Xll in 2011 héher als im Jahr 2010, deren Situation hatte

sich insoweit verschlechtert. In den tbrigen 8 Kreisen und kreisfreien Stadten lag der

Zuwachs des kommunalen Anteils von 2010 auf 2011 unter der durchschnittlichen jahrli-

chen Anderungsrate der Jahre 2008 bis 2011. Hier ist insoweit eine Entspannung der

kommunalen Finanzsituation eingetreten.

Tabelle 57 : Anteil der Kreise und kreisfreien Stadte an den Kosten der sozialen Hilfen
Ausga ben) 2008 bis 2011 nach Abzug von Ausgleichs

nach SGB XII (Netto -

-und Erstattungsbetrag; 2011: Budget und Nachfinanzie-

rung
g{:ift’ 2008 2009 2010 2011 énXgrrung Qmﬁti?_
2010-2011
1. 13.145.680,47 €| 15.799.927,56 €|  15.766.517,68 € 13.793.009€ | -1252% | 1,62%
2. 7.080.73455€|  9.499.806,09 €| 10.150.578,44 € 9.528.740€| -6,13% 6,05%
3. 11.056.854,65 €| 12.148.465,62 €|  12.706.444,82 € 12304617€| -3,16% | 3,63%
4. 14.365.714,62 €|  15.000.229,26 €|  14.729.412,78 € 14712351€| -012% | 0,80%
5. 38.318.535,10 €| 42.403.392,72 €|  45.298.285,00 € 45.330.263€| 0,07% 5,76%
6. 1248436382 €| 13.887.391,79€| 14.685.804,47 € 14.792.645€| 0,73% 5,82%
7. 15.737.19500 €| 16.661.52507 €|  17.888.001,00 € 18.018.390 €| 0,73% 4,62%
gesamt | 257.616.882,68€| 280.211.751,49€| 295.738.207,00€| 300.443.407,00€| 1,59% 5,26%
8. 21.290.205,00 €| 22.855.32822€| 24.238.186,52 € 24.652.906 €| 1,71% 5,01%
9. 36.604.902,82 €| 40.701.518,57 €|  43.559.654,00 € 44.670.535 € |  2,55% 6,86%
10. 20.180.133,80 €| 21.048.81350€| 23.372.482,93 € 24.486.502€ | 4,77% 6,64%
11. 24572.178,89€| 26.161.413,50€|  27.003.663,03 € 28.327.700€ |  4,90% 4,86%
12. 12.742.93050 €| 13.339.307,70 €|  14.219.323,14 € 14.958.078 €| 5.20% 5,49%
13. 13.503.504,81 €| 1417528504 €| 14.910.449,43 € 15.718.067 €| 542% 5,19%
14. 8.322.340,00€|  8.930.781,00€|  9.466.928,00 € 10.379.755€|  9,64% 7,64%
15, 7.00351856 €|  7.598.565,67 €|  7.742.384,86 € 8.769.841€| 1327% | 6,34%

Quelle: Statistikamt Nord 2012, Bundesstatistik SGB XlI, Ministerium fiir

Gleichstellung Schleswig

soziale Innovation
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In der nun folgenden Tabelle 58 (s. folgende Seite) sind unterschiedliche Merkmale, ins-
besondere zur Kostenentwicklung der jeweils 3 Kreise bzw. kreisfreien Stadte gegen-
Ubergestellt, die eine erkennbare Minderung bzw. eine erkennbare Zunahme des kom-
munalen Anteils an den sozialen Hilfen nach SGB Xll zu verzeichnen hatten. Sichtbar

ist, dass

e hinsichtlich der Bevolkerungsentwicklung keine Unterschiede festzustellen sind,

e Kreise bzw. kreisfreie Stadte mit einer Minderung des kommunalen Anteils ihr
Budget jeweils unterschritten haben und die Kreise bzw. kreisfreie Stadte mit
einer Zunahme des kommunalen Anteils jeweils einer Nachfinanzierung bedurf-
ten,

¢ die Veranderung der Bruttokosten EGH in Fallen einer Minderung des kommuna-
len Anteils jeweils unterdurchschnittlich, in den anderen Féllen einer Zunahme
des kommunalen Anteils jeweils Uberdurchschnittlich gewesen sind,

¢ sich dieser Sachverhalt auch bei der Entwicklung der Bruttokosten in Einrichtun-
gen zeigt und dartiber hinaus in Fallen einer Minderung des kommunalen Anteils
teilweise die Kosten der EGH in Einrichtungen gesenkt werden konnten und

e Dbei den Bruttokosten EGH aul3erhalb von Einrichtungen wiederum in Fallen einer
Minderung des kommunalen Anteils teilweise gesunkene Kosten vorgefunden

wurden.

Bei den anderen in der Tabelle dargestellten Hilfearten der Hilfe zum Lebensunterhalt,
der Grundsicherung sowie der Hilfe zur Pflege sind zwischen den beiden Gruppen keine

Unterschiede erkennbar.

Somit entsteht der Eindruck, dass die Ertrage in Form einer Minderung des kommunalen
Anteils an den sozialen Hilfen nach SGB Xll in der Eingliederungshilfe erwirtschaftet
wurden; ein Indiz in diese Richtung ist die Fallbelastung der Hilfeplaner/-innen (nur So-
zialarbeit / Sozialpadagogik), bei der sich die beiden kommunalen Gruppen deutlich

unterscheiden.
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Tabelle 58: Vergleich der jeweils 3 Kreise und kreisfreien Stadte mit einer Minderung
kommu nalen Anteils an den sozialen Hilfen nach SGB XII nach

bzw. einer Zunahme des

ausgewahlten Merkmalen

Merkmal

Kreise bzw. kreisfreie Stadte mit
erkennbarer Minderung (grof3er 1
Prozent) des kommunalen Anteils an
sozialen Hilfen nach SGB XIlI

Kreise bzw. kreisfreie Stadte mit
erkennbarer Zunahme des kommuna-
len Anteils (gréRRer 1 Prozent) an
sozialen Hilfen nach SGB Xl

Bevolkerungsentwicklung

in 2 Fallen leichter Bevdlkerungs-
rickgang; in 1 Fall leichte Bevdlke-
rungszunahme

in 2 Fallen leichter Bevdlkerungs-
rickgang; in 1 Fall leichte Bevolke-
rungszunahme

Budget

in allen Fallen unterschritten

in allen Féllen Nachfinanzierung
erforderlich

Bruttokosten EGH gesamt

von 2010 zu 2011 Veranderung von
-0,8 bis 2 Prozent; in allen Fallen
Zunahme unter Mittelwert aller
Kommunen

von 2010 zu 2011 Veranderung von
7 bis 5,2 Prozent; in allen Fallen
Zunahme uber Mittelwert aller
Kommunen

Bruttokosten EGH in
Einrichtungen

von 2010 zu 2011 Veradnderung von
0,3 bis 1,5 Prozent; in allen Fallen
Zunahme unter Mittelwert aller
Kommunen

von 2010 zu 2011 Veranderung von
3,9 bis 5,2 Prozent; in allen Fallen
Zunahme Uber Mittelwert aller
Kommunen

Bruttokosten EGH aul3er-
halb von Einrichtungen

von 2010 zu 2011 Veranderung von
-10,1 bis 16,4 Prozent; in 2 Fallen
Veranderung unter Mittelwert aller
Kommunen; in 1 Fall dartiber

von 2010 zu 2011 Veranderung von

4,3 bis 9,4 Prozent; in 2 Fallen Gber

Mittelwert aller Kommunen; in 1 Fall
darunter

Kosten Hilfe zum
Lebensunterhalt

von 2010 zu 2011 Veradnderung von

0,0 bis 11 Prozent; in 2 Fallen Gber

Mittelwert aller Kommunen; in 1 Fall
darunter

von 2010 zu 2011 Veranderung von

-4,2 bis 21 Prozent; in 2 Fallen tber

Mittelwert aller Kommunen; in 1 Fall
darunter

Kosten Grundsicherung

von 2010 zu 2011 Veranderung von

6,8 bis 7,4 Prozent; in 2 Fallen tber

Mittelwert aller Kommunen; in 1 Fall
darunter

von 2010 zu 2011 Veranderung von

3,9 bis 8 Prozent; in 2 Fallen unter

Mittelwert aller Kommunen; in 1 Fall
dartiber

Kosten Hilfe zur Pflege

von 2010 zu 2011 Veranderung von

-0,4 bis 2,9 Prozent; in 2 Fallen unter

Mittelwert aller Kommunen; in 1 Fall
darliber

von 2010 zu 2011 Veranderung von

1,1 bis 5,3 Prozent; in 2 Fallen unter

Mittelwert aller Kommunen; in 1 Fall
dariiber

Fallbelastung (Caseload)
Hilfeplanung

Mittelwert fir 2011: 214; von 2010 auf
2011 in allen Kommunen abnehmend

Mittelwert fiir 2011: 539; von 2010 auf
2011 in 2 Kommunen abnehmend; in
1 Kommune zunehmend

Quelle: eigene Darstellung
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4 BEANTWORTUNG DER FORSCHUNGSFRAGEN

Die nachfolgende Darstellung konzentriert sich in einem ersten Schritt darauf, zu wider-
legen, dass die neuen Finanzierungsregelungen im AG SGB Xl SH eine Anderung der
Arbeit der Fachamter bei den Kreisen und kreisfreien Stadten bewirkt haben. Des Weite-
ren wird der Versuch unternommen zu belegen, dass es keine Anderung im Bereich von
Leistungsgewahrung, Leistungsgeschehen, Wirtschaftlichkeit, der Angebotsstruktur so-
wie der Entwicklung und Realisierung sozialraumlicher Konzepte gegeben hat. Infolge-
dessen wird die Frage nachgegangen, ob und ggf. inwieweit die mit dem AG SGB XiI|

angestrebten Ziele erreicht werden konnten.
4.1 UBERPRUFUNG DER HYPOTHESEN

4.1.1 HYPOTHESE HO1: ,DIE NEUEN FINANZREGELUNGEN IM AG SGB XIlI SH BEWIRKEN

EINE ANDERUNG DER ARBEIT DER FACHAMTER."

In der ganz Uberwiegenden Anzahl der Expertengesprache wurde von den Gesprachs-
partnern/-innen betont, dass das neue AG SGB XlI keine Anderung der Arbeit der Fach-
amter zur Folge gehabt habe. Dort, wo Anderungen der Praxis dokumentiert wurden,
wurde wiederholt explizit darauf hingewiesen, diese standen in keinem Zusammenhang

mit dem AG SGB XII, sondern seien die Folge interner Prozesse und Entscheidungen.
Zu den Anderungen im Einzelnen siehe Kapitel 3.1 (vgl. S. 27 ff.).

Allerdings wurde in einem Fall betont, dass der Personalaufbau in der Hilfeplanung und
deren Intensivierung in einem kausalen Zusammenhang mit den im AG SGB XIlI getrof-
fenen Regelungen stehe, wonach eingesparte Mittel zur Finanzierung sozialer Leistun-

gen in der Kommune verwendet werden kénnen.

In 2 Gesprachen wurde ein Zusammenhang hergestellt zwischen der Entwicklung und
Finanzierung sozialrdumlicher Konzepte und Angebote und den Finanzierungsregelun-
gen des AG SGB XII.
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Somit kann nicht begriindet werden, dass das AG SGB XII SH zu keiner Anderung der
Arbeit der Fachamter gefiihrt hat. Zumindest in einem Teil der kommunalen Gebietskor-
perschaften kam es zu einer Anderung kommunaler Praxis in Folge der Gesetzeséande-

rung.

4.1.2 HYPOTHESE Hp2: ,KEINE ANDERUNG DER LEISTUNGSGEWAHRUNG, LEISTUNGSGE-
SCHEHEN, WIRTSCHAFTLICHKEIT, ANGEBOTSSTRUKTUR UND DEM AUSBAU SOZIAL-
RAUMLICHER ANGEBOTE."

Veranderungen in den genannten Bereichen sind in Kapitel 3 (vgl. S. 27 ff.) ausfihrlich

dargestellt.

An dieser Stelle gentgt eine Betrachtung der nachfolgenden Tabelle 59. In dieser sind
die Bruttokosten der Eingliederungshilfe pro Einwohner/-in, die Bruttokosten der Einglie-
derungshilfe pro Einwohner/-in in Einrichtungen sowie die Bruttokosten pro Einwohner/-
in der Eingliederungshilfe aufRerhalb von Einrichtungen einmal als Prognose fur das Jahr
2011 und einmal als tatsachliche Kosten fur das Jahr 2011 dargestellt. Wie oben darge-
legt (Kap. 2.3, S. 12 ff.), handelt es sich bei der Abweichung von Prognosewert und tat-
sachlichen Kosten mit an Sicherheit grenzender Wahrscheinlichkeit nicht um einen Zu-
fall, sondern um einen systematischen Unterschied. Der Zuwachs der einwohnerbezo-
genen Kosten der Eingliederungshilfe fiel im Jahr 2011 um 1,05 Prozent geringer aus,
als dies prognostiziert worden war. Insoweit gibt es eine signifikante Veranderung in der
Leistungsgewahrung, die in der vom Land Schleswig-Holstein erwiinschten Richtung

liegt (Minderung des Kostenanstiegs).

Tabelle 59 : Erwartete und tatséchliche Werte fur Kennzahlen des SGB XlI: Bruttokost en der Eingliederungshilfe
pro Einwohnerin und Einwohner
Prognose filr 2011 | tatsachliche Kosten Abweichung
(Basis 2008-2010) 2011 Abs. in %
Bruttokosten pro EW 209,67 € 207,46 € -2,21 € -1,05%
Bruttokosten pro EW in Einrichtungen 178,63 € 177,82 € -0,82€ | -0,46%
Ejrrl:;tg:osten pro EW auf3erhalb Einrich- 31,04 € 29.64 € 1,40€ | -4.50%

Quelle: Statistikamt Nord 2012, eigene Berechnungen transfer - Unternehmen fir soziale Innovation
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Die Veranderungen wurden in den einzelnen kommunalen Gebietskérperschaften nicht

gleichermaf3en erwirtschaftet. Tabelle 60 informiert dariiber, dass in einem Kreis bzw.

kreisfreien Stadt ein Ruckgang der Bruttokosten je Einwohner/-in dokumentiert ist, was

insofern besonders beachtlich ist, als es in dieser kommunalen Gebietskorperschaft

einen Riuckgang der Bevolkerung im Berichtszeitraum gegeben hat. In 6 Kreisen bzw.

kreisfreien Stadten lag der Zuwachs der einwohnerbezogenen Kosten von 2010 auf
2011 Uber dem durchschnittlichen Mittelwert pro Jahr fur die Jahre 2008 bis 2011. In den
Ubrigen Kreisen lag er darunter. Insgesamt stiegen die Bruttokosten von 2010 auf 2011

um 3,11 Prozent, was unter der durchschnittlichen jahrlichen Veranderungsrate von 3,89

Prozent liegt.

Tabelle 60 : Bruttokosten der Eingliederungsh

ilfe je Einwohner/ -innen 2008 bis 2011 nach Gebietskorperschaften

Gebiets- | ver @ Geo-
korper- 2008 2009 2010 2011 anderung mittel
schaft 2010-2011
1. 209,20 € 213,68 € 224,54 € 222,36 € -0,97% 2,05%
2. 161,27 € 177,16 € 171,44 € 171,98 € 0,31% 2,17%
3. 260,45 € 264,95 € 262,77 € 264,38 € 0,61% 0,50%
4. 207,64 € 219,16 € 234,12 € 239,82 € 2,44% 4,92%
5. 193,26 € 203,52 € 211,62 € 217,47 € 2,76% 4,01%
6. 150,50 € 165,39 € 172,26 € 177,28 € 2,91% 5,61%
gesamt 185,02 € 194,24 € 201,20 € 207,46 € 3,11% 3,89%
7. 273,31 € 296,57 € 298,78 € 308,29 € 3,18% 4,10%
8. 241,64 € 256,46 € 271,42 € 280,07 € 3,19% 5,04%
9. 192,98 € 202,28 € 206,26 € 213,37 € 3,45% 3,40%
10. 150,40 € 160,25 € 174,00 € 180,07 € 3,49% 6,18%
11. 209,49 € 207,95 € 212,29 € 220,17 € 3,71% 1,67%
12. 162,87 € 180,22 € 188,08 € 195,55 € 3,97% 6,28%
13. 153,44 € 160,23 € 166,58 € 173,59 € 4,21% 4,20%
14. 154,77 € 154,23 € 159,98 € 169,24 € 5,79% 3,03%
15. 155,78 € 163,28 € 165,63 € 176,69 € 6,68% 4,29%
Quelle: Statistikamt Nord 2012, eigene  Berechnungen transfer - Unternehmen fir soziale Innovation
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Die einwohnerbezogenen Kosten der Eingliederungshilfe in Einrichtungen veranderten

sich von 2010 auf 2011 um 2,88 Prozent, was unter der durchschnittlichen jahrlichen

Veranderungsrate von 3,2 Prozent liegt. In 4 Kommunen lag der Zuwachs von 2010 auf

2011 Uber dem durchschnittlichen jahrlichen Mittelwert, in den Gbrigen Kommunen fand

sich eine durchschnittliche Zuwachsrate. Insoweit ist eine Dampfung des Anstiegs der

Kosten in Einrichtungen tberwiegend gelungen.

Tabelle 61: Bruttoko sten der Eingliederungshilfe in Einrichtu

Gebietskorperschaften

ngen je Einwohner/ -innen 2008 bis 2011 nach

G_gbiets- ) Ver- @ Geo-
korper- 2008 2009 2010 2011 anderung mittel
schaft 2010-2011
1. 190,84 € 193,92 € 199,25 € 199,78 € 0,27% 1,54%
2. 141,98 € 151,20 € 147,50 € 148,35 € 0,57% 1,47%
3. 127,98 € 139,44 € 145,51 € 147,37 € 1,28% 4,82%
4. 173,31 € 178,14 € 179,35 € 181,67 € 1,29% 1,58%
5. 183,55 € 190,57 € 198,77 € 203,37 € 2,31% 3,48%
6. 175,69 € 183,60 € 190,77 € 195,32 € 2,38% 3,59%
7. 199,36 € 206,22 € 209,30 € 215,26 € 2,84% 2,59%
8. 128,89 € 135,01 € 144,56 € 148,73 € 2,88% 4,89%
gesamt 161,77 € 168,09 € 172,84 € 177,82 € 2,88% 3,20%
9. 208,66 € 219,48 € 228,70 € 236,38 € 3,36% 4,25%
10. 133,01 € 137,56 € 143,01 € 147,94 € 3,45% 3,61%
11. 151,28 € 166,05 € 173,16 € 179,45 € 3,63% 5,86%
12. 250,89 € 271,33 € 272,07 € 282,14 € 3,70% 3,99%
13. 180,89 € 178,63 € 180,36 € 188,55 € 4,54% 1,39%
14. 126,82 € 124,14 € 127,64 € 133,55 € 4,62% 1,74%
15. 146,32 € 152,46 € 154,60 € 165,09 € 6,79% 4,11%

Quelle: Statistikamt Nord 2012, eigene Berechnungen transfer - Unternehmen firr soziale Innovation
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Auch die Kosten au3erhalb von Einrichtungen stiegen von 2010 auf 2011 erkennbar

geringer an als durchschnittlich pro Jahr von 2008 bis 2011. Hier zeigt die Tabelle 62

sowohl starker ausgepragte Unterschiede zwischen den einzelnen Kreisen und kreis-

freien Stadten als auch innerhalb der einzelnen kommunalen Gebietskorperschaft im

Zeitverlauf.

Tabelle 62 : Bruttokosten der Eingliederungshilfe auRerhalb von Einrichtungen Einwohner/
nach Gebietskérperschaften

-innen 2008 bis 2011

Gebiets- ~ Ver- @ Geo-
korper- 2008 2009 2010 2011 anderung mittel
schaft 2010-2011
1. 18,36 € 19,76 € 25,30 € 2259 € -10,70% 7,14%
2. 61,10 € 58,73 € 53,47 € 49,12 € -8,12% -7,01%
3. 22,41 € 2524 € 26,70 € 26,15 € -2,06% 5,28%
4, 19,29 € 25,96 € 23,94 € 23,63 € -1,29% 6,99%
5. 28,60 € 29,32 € 31,93 € 31,63 € -0,94% 3,41%
6. 32,99€ 36,98 € 42,72 € 43,69 € 2,27% 9,82%
7. 24,09 € 28,60 € 35,35 € 36,46 € 3,13% 14,80%
gesamt 23,25 € 26,14 € 28,37 € 29,64 € 4,48% 8,43%
8. 9,47 € 10,82 € 11,03 € 11,59 € 5,12% 7,00%
9. 17,57 € 19,92 € 20,85 € 22,15 € 6,25% 8,03%
10. 2151€ 25,24 € 29,44 € 31,34 € 6,46% 13,37%
11. 11,58 € 14,17 € 14,92 € 16,10 € 7,91% 11,59%
12. 20,43 € 22,67 € 23,57 € 25,65 € 8,84% 7,88%
13. 27,94 € 30,10 € 32,34 € 35,70 € 10,38% 8,51%
14. 2252 € 25,95 € 26,75 € 29,90 € 11,80% 9,90%
15. 19,67 € 24,14 € 2691 € 31,70 € 17,80% 17,25%

Quelle: Statistikamt Nord 2012, eigene Berechnungen
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Fur die Evaluation bedeutet dieses Ergebnis, dass Hypothese Hy2 widerlegt werden

konnte. Es hat im Beobachtungszeitraum signifikante Veranderungen im Bereich der

Leistungsgewahrung gegeben.
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Auch hinsichtlich des Leistungsgeschehens konnten Veranderungen registriert werden,
ohne dass eine Aussage Uber deren Signifikanz getroffen werden kénnte (vgl. Kap. 3.2,
S. 48 ff.).

Zur Wirtschaftlichkeit ist erganzend zu den Ausfihrungen in Kapitel 3.4 (vgl. S. 94 ff.)
anzumerken, dass das AG SGB Xll aus Perspektive des Landes Schleswig-Holstein
Mehraufwendungen zur Folge hatte, die die erzielten Einsparungen Uberstiegen. Hierzu

wird folgende Berechnung angestellt:

Die Einsparung, gemessen als Differenz von Prognosewert und tatsachlich ermittelten
Kosten pro Einwohner/-in, lag bei 2,21 Euro. Ende des Jahres 2011 gab es in Schles-
wig-Holstein 2.837.641 Einwohnerinnen und Einwohner. Es ergibt sich eine Einsparung
in Hohe von 2,21 Euro x 2.837.641 gleich 6.271.187 Euro. Dem stehen jedoch Mehr-
aufwendungen in Hohe von 7.139.541 Euro entgegen. Diese resultieren aus 10.010.703
Euro, die wegen einer Budgetunterschreitung bei den Kommunen verblieben sind ab-

zuglich der 2.771.162 Euro, die nachfinanziert werden mussten.

Veranderungen in der Angebotsstruktur wurden in nur wenigen Fallen vorgenommen.
Diese bezogen sich Giberwiegend auf Projekte im Bereich von Arbeit und Beschéftigung.
Ein RlUckgang stationarer Kapazitaten konnte im Ergebnis nicht belegt werden; ebenso

blieben die teilstationaren Wohnangebote stabil.

In wenigen Kommunen werden gezielt sozialraumliche Angebote aufgebaut, in einem
Fall werden hierfur Uber die im AG SGB XlI geltende Budgetregelung hinaus Landesmit-

tel eingesetzt.
4.1.3 [ERGEBNIS DER HYPOTHESENUBERPRUFUNG

Hypothese Hyl konnte flur einen Teil der Gebietskdrperschaften in Schleswig-Holstein
nicht widerlegt werden (zur Hypothesenkonstruktion s. Kap. 2.2, S. 10 ff.). Hierbei wird
zwischen 3 Gruppen unterschieden. Es gibt kommunale Gebietskorperschaften, in
denen hinsichtlich ihrer Prozesse und Strukturen zur Gewahrung sozialer Hilfen keine
Anderungen nachvollzogen werden konnten. Hier konnte die Hypothese widerlegt wer-
den. Zum anderen gibt es kommunale Gebietskorperschaften, die solche Anderungen,
insbesondere im Bereich der Hilfeplanung, vorgenommen hatten, jedoch in den Exper-
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tengesprachen betonten, diese Anderungen standen in keinem Zusammenhang mit dem
AG SGB XII. Hier konnte die Hypothese ebenfalls widerlegt werden — zwar es gab Ande-
rungen in der Arbeit der Fachamter, diese Anderungen erfolgten nach Darstellung der
kommunalen Gesprachspartner/-innen jedoch unabhangig von den Finanzregelungen
des AG SGB XII SH. Fur einen kleinen Teil der kommunalen Gebietskdrperschaften war
es jedoch nicht moglich, die Hypothese zu widerlegen: Hier wurden sowohl Anderungen
der Arbeit der Fachamter (auch hier im Bereich der Hilfeplanung) dokumentiert als auch
mitgeteilt, diese Anderungen standen im unmittelbaren Zusammenhang mit den Rege-

lungen des Ausflhrungsgesetzes SGB XII.

Hypothese Hy2 konnte in nahezu allen Bereichen widerlegt werden, wenn auch mit
unterschiedlicher Aussagekraft und unterschiedlichen inhaltlichen Ergebnissen. Ande-
rungen im Bereich der Leistungsgewahrung wird durch die Dampfung der Bruttokosten
der Eingliederungshilfe je Einwohner/-in als belegt betrachtet. Anderungen im Bereich
des Leistungsgeschehens konnten zwar nicht auf ihre Signifikanz hin gepriift, aber do-
kumentiert werden. Anderungen im Bereich der Wirtschaftlichkeit haben sich eingestellt,
da die tatsachlichen Bruttokosten der Eingliederungshilfe unter den auf der Basis der
Jahre 2008 bis 2010 prognostizierten Kosten fir das Jahr 2011 lagen. Einzig im Bereich
der Entwicklung der Angebotsstruktur wurden Veranderungen bestritten und waren trotz
intensiver Bemiihungen in der Auseinandersetzung mit den Daten auch nicht belastbar
nachzuvollziehen. Sozialraumliche Konzepte und Angebote werden vereinzelt entwickelt

und auf den Weg gebracht.

Damit kann nach den in der Hypothesenkonstruktion geltenden Regeln ein ursachlicher
Einfluss der Finanzierungsregelungen des AG SGB XII bei einigen Kreisen bzw. kreis-
freien Stadten nicht ausgeschlossen werden. Es besteht, positiv formuliert, in den kom-
munalen Gebietskdrperschaften, die die aus der Budgetregelung sich ergebenden Op-
tionen fir sich erschlossen haben und umsetzen konnten, nachgewiesen ein entspre-

chender Zusammenhang.
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4.2 ERREICHUNG DER MIT DEM AG SGB XIll VERFOLGTEN ZIELE

Die mit dem AG SGB XIlI verfolgten Ziele:

e Ein flexiblerer Mitteleinsatz soll erméglicht sowie eine héhere Handlungsverant-
wortung gegeben werden,
e die getrennte Finanzverantwortung von Land und Kommunen soll beseitigt und

e zugleich die Wirtschaftlichkeit im Gesamtsystem erhdht werden.*
wurden teilweise erreicht:

e % der kommunalen Gebietskérperschaften (10 von 15) waren dahin gehend er-
folgreich, dass die ihnen zugewiesenen Budgets unterschritten wurden.

e Damit konnten sie fir sich und fiir alle kommunalen Gebietskdrperschaften in
Schleswig-Holstein den kommunalen Anteil an den Sozialhilfekosten merklich
senken.

e Dies geschah Uberwiegend durch eine gezielte Erweiterung der eigenen Hand-
lungsoptionen mittels einer Erweiterung und Intensivierung von Hilfeplanung so-
wie einer Investition in soziale Strukturen, mithin durch einen flexibleren Mittel-
einsatz und die Nutzung ihrer durch die neuen Regelungen gegebenen Hand-

lungsspielraume.

Ein anderer Teil der kommunalen Gebietskdrperschaften konnte nicht von den Regelun-
gen des AG SGB XlI profitieren; trotz Nachfinanzierung stieg deren kommunaler Anteil
an den Kosten der Sozialhilfe. Fir sie beinhaltete das AG SGB XllI keine qualitative Ver-
anderung im Vergleich zu den zuvor geltenden Finanzbeziehungen mit dem Land. Auch
wurden hier Veranderungen im Bereich von Hilfeplanung oder hinsichtlich der Ange-

botsstruktur nicht nachvollzogen.

Infolge des Konnexitatsprinzips, welches Verfassungsrang geniefdt, bleibt das Land in
der Verantwortung zur Refinanzierung hinsichtlich der den Kommunen tbertragenen
Aufgaben nach dem SGB XII. Eine andere Frage ist, inwieweit durch die Budgetrege-
lung auf kommunaler Ebene das Bewusstsein einer einheitlichen Finanzverantwortung
entstanden ist. Hier konnte in verschiedenen Gesprachen der Eindruck entstehen, dass

ein solches Bewusstsein sich in Entwicklung befindet.
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Die Wirtschaftlichkeit des Gesamtsystems hat sich insoweit erhéht, als es von 2010 auf
2011 zu einer Dampfung des Kostenanstiegs gekommen ist, der so nicht prognostiziert
werden konnte (s. hierzu ausfuhrlicher Kap. 4.1.2, S. 122 ff.). Dass die Mehrausgaben

des Landes das rechnerische Volumen der Kostenddmpfung Ubersteigen, verweist auf
ein Optimierungspotenzial der bestehenden Regelungen insbesondere hinsichtlich

der Zielbestimmung sozialer Hilfen,
der Transparenz, Nachvollziehbarkeit und Verlasslichkeit des Budgets,
der Weiterentwicklung der Angebotsstruktur sowie

A

der Standardisierung von Hilfeplanung.
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5 EMPFEHLUNGEN

130

Zielvereinbarungen

Auf eine inhaltliche Bestimmung der in den sozialen Hilfen, insbesondere der Ein-
gliederungshilfe und der Hilfe zur Pflege zu bewéltigenden Aufgaben und anzustre-
benden Ziele hat das Land Schleswig-Holstein bisher weitestgehend verzichtet. Die-
se Licke ware durch eine konkretere Zielbestimmung seitens des Landes zu schlie-
en.

In ihrem Koalitionsvertrag ,,Biindnis fiir den Norden“ haben sich die Landesregierung
bildenden Parteien in Kapitel VI.1.5 Menschen mit Behinderungen zur Weiterent-
wicklung des Systems fiir Menschen mit Behinderungen erklart. Diese Empfehlun-
gen beinhalten den Vorschlag, das Instrument der ,Zielvereinbarung® zu nutzen, um
dem Gestaltungswillen der Landesregierung Ausdruck zu verleihen.

Die seit Mitte der 1980er Jahre eingetretene Entwicklung einer sukzessiven Starkung
der kommunalen Selbstverwaltung in Schleswig-Holstein kénnte beibehalten wer-
den.

Dies wirde, da Zielvereinbarungen wirken, wenn die Ziele spezifisch, konkret und
somit uberprifbar sind, Entwicklung, Verhandlung und Vereinbarung von 15 Zielver-
einbarungen zwischen Land und Kommunen einschlief3lich eines entsprechenden
Controllings bedeuten. Damit dies gelingen kann, ware auf Ebene des Ministeriums
der Aufbau erheblicher personeller Ressourcen erforderlich.

Zur Zielerreichung ware den kommunalen Gebietskdrperschaften ein Budget zur
Verfligung zu stellen, welches der Form nach mit dem derzeit geltenden Budget
nach AG SGB XII Ubereinstimmit.

Inhalt der Zielvereinbarungen sollte neben der (1) Entwicklung der Angebotsstruktur
und (2) Standards von Hilfeplanung die (3) Entwicklung der Fallzahlen, die (4) Ambu-
lantisierungsquote im Bereich der Hilfen zum selbstbestimmten Leben in betreuten
Wohnmdglichkeiten sowie (5) die Integrationsquote von Beschéftigten in einer WfbM

auf dem 1. Arbeitsmarkt sein.
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Ermittlung und Laufzeit des Budgets, Hilfeplanung

Die Ermittlung des Landesanteils an den Aufwendungen sozialer Hilfen, damit das
Volumen des Budgets sollte zuklnftig transparenter und nachvollziehbarer gestaltet
werden. Dies konnte geschehen, indem in Anerkennung des Konnexitatsprinzips auf
die Aufwendungen abgestellt wird, die der ehemals sachlichen Zustandigkeit des
Landes zuzurechnen sind. Hierzu wéaren anteilig auch die Aufwendungen fur die Hil-
feplanung zu rechnen, die fir die Falle in ehemals Uberortlicher Zustandigkeit erfor-
derlich sind. So ware das Verb ,beriicksichtigen“ in § 7 Abs. 1 Satz 2 durch ein Verb
mit konkreterer Bestimmung zu ersetzen.

Das Budget sollte fur einen mittelfristigen Zeitraum von etwa 5 Jahren bestimmt wer-
den. Grundlage der Berechnung kdnnten die dem Land als Uberértlichem Sozialhilfe-
trager zuzurechnenden Kosten der Jahre 2006 bis 2012 sein, die in einer linearen
Trendberechnung fir 3 Jahre fortgeschrieben werden. Das so ermittelte Budget re-
flektiert einerseits die effektive Belastung der Kommunen durch das Land, wirkt aber
durch seine 5-jahrige Laufzeit kostendampfend. Potenzielle Kostensteigerungen in
den letzten beiden Jahren missten erwirtschaftet werden.

Bzgl. der dem Land zuzurechnenden Kosten fir die Hilfeplanung sollte wie folgt ver-
fahren werden: a.) zunachst sollten die Kosten wie bisher geschatzt und vereinbart
werden und als zuséatzliche eigene Position im Budget Beriicksichtigung finden; b.) in
einem zu vereinbarenden Zeitraum wére ein Standardverfahren Hilfeplanung zu
entwickeln und monetéar zu bewerten (Standardkostenmethode; Farber 2011). Die
dem Land zuzurechnenden Kosten fiir Hilfeplanung ergeben sich aus den Kosten
einer wirtschaftlichen standardisierten Hilfeplanung multipliziert mit der Anzahl der
Féalle in Einrichtungen. Es kdnnte bedacht werden, diesen Betrag zu fixieren, damit

den Kommunen aus einer weiteren Ambulantisierung keine Nachteile entstehen.
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10.

11.

12.

13.

,Fonds*°: Soziale Te ilhabe * in Schleswig -Holstein

Als Alternative zur Entwicklung, Verhandlung, Vereinbarung und Controllings von 15
Zielvereinbarungen durch das Ministerium und dem damit verbundenen Aufbau ent-
sprechender Ressourcen konnte ein ,Fonds: Soziale Teilhabe' errichtet werden.

Das vom Land fir die sozialen Hilfen aufzuwendende Budget konnte in diesen
Fonds eingebracht werden: Die Verwaltung kann durch die Kreise und kreisfreien
Stadte erfolgen.

In diesem Falle hatte das Land eine Zielvereinbarung zum Gesamtbudget zu verein-
baren. Partner der Zielvereinbarung wéren die den Fonds verwaltenden Kreise und
kreisfreien Stadte Schleswig-Holsteins. Die Konnexitat wirde im Verhéltnis von Land
und dem ,Fonds: Soziale Teilhabe‘ gelten.

Das Land Schleswig-Holstein kénnte sich im Verhaltnis zum ,Fonds: Soziale Teilha-
be’ vertraglich fir einen Zeitraum von 5 Jahren auch hinsichtlich der Héhe des Bud-
gets binden, womit mittelfristige Planungen sowohl im Landeshaushalt als auch auf

kommunaler Ebene méglich werden.

Abbildung 10: Ermittlung und Laufzeit eines Budgets

730€
710€ verbleibt
beim Land
690 €
670 €
verbleibt bei
650 € Kommunen

Millionen

B30€
B10€ /
590 €

570 € /

550 € /

2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Quelle: eigene Darstellung transfer - Unternehmen fir soziale Innovation

'* |In der Bedeutung von ,Fundament / Grundlage®
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IV. ,Fonds: Soziale Teilhabe ‘ — Partner des Landes und der Kommunen

14. Ein ,Fonds: Soziale Teilhabe' bedarf einer Rechtspersonlichkeit, um als Vertrags-

15.

16.

partner des Landes und der Kommunen dienen zu kdnnen. Daher wird angeregt,
den Fonds Uber das AG SGB XIlI zu errichten.
Zentrale Aufgaben des ,Fonds: Soziale Teilhabe‘ kbnnten bspw. sein:

Verhandlung und Abschluss einer Zielvereinbarung mit dem Land zur Gestaltung
sozialer Hilfen.

Gewahrleistung der Zielerreichung ggf. durch Abschluss von eigenen Zielverein-
barungen mit den jeweiligen kommunalen Gebietskdrperschaften.

Verwaltung des Budgets einschliellich seiner bedarfsgerechten Verteilung auf
die Kommunen. Hierzu gehdrt auch die Berlicksichtigung besonderer Faktoren
der Kostenentwicklung wie bspw. die Entwicklung der Bevolkerung oder einer

historisch gewachsenen Angebotslandscharft.

Die derzeitigen Koordinierungsmittel kdnnten seitens des Landes zur Errichtung und

Verwaltung des ,Fonds: Soziale Teilhabe' eingebracht werden. Die Zukunft der Ko-

ordinierungsstelle soziale Hilfen der schleswig-holsteinischen Kreise ware Sache der

sie tragenden Kreise. Es kdnnte jedoch bedacht werden, die hier gesammelte Kom-

petenz in den Fonds einzubringen.
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