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1. Einleitung

Die AG 3 ,Transparenz schaffen zu kommunalen Eingliederungsleistungen® im Rahmen der
Qualitatsarbeit im SGB II zielte darauf, mit den teilnehmenden Jobcentern gemeinsam Bei-
trage flr eine verbesserte Transparenz (iber kommunale Eingliederungsleistungen zu erar-
beiten. Dabei waren sich die Beteiligten einig, dass Transparenz lber die kommunalen
Dienstleistungen kein Selbstzweck ist, sondern dazu beitragen soll, Hilfeberechtigten mit
komplexen sozialen Problemlagen umfassend und ganzheitlich zu betreuen sowie bei der
Uberwindung des Leistungsbezuges und der Integration in den Arbeitsmarkt zu unterstiitzen.

Diese Dokumentation enthdlt in Teil 2 die Arbeitsergebnisse zur Bedarfsfeststellung und
-planung und in Teil 4 die Input-Materialien der beteiligten Jobcenter und gibt deren Hand-
lungsbedarfe wieder. Das Papier stellt keine Weisung o. a. des Ministeriums fiir Arbeit, In-
tegration und Soziales des Landes Nordrhein-Westfalen dar. Es sollen die durch die AG erar-
beiteten Handlungsempfehlungen vorgestellt werden. Samtliche Themen der AG wurden in
Teil 3 einzelnen Bereichen zugeordnet sowie mit konkretisierenden Schritten zur Operationa-
lisierung versehen.

Beteiligt waren die Jobcenter

Stadteregion Aachen

Coesfeld

Diiren

Disseldorf

Kleve

Milheim an der Ruhr

Minster

Recklinghausen

Steinfurt sowie

die kommunalen Spitzenverbande Nordrhein-Westfalen.

Bis zum Jahresende 2015 wurden in vier Workshops die Schwerpunkte

Transparenz bei der Bedarfsfeststellung (Input: JC Aachen, Diisseldorf)
bei der Inanspruchnahme (Input: JC Aachen)

bei der Steuerung der Trager (Input: JC Hamm) und

bei der Dokumentation/Statistik (Input: JC Steinfurt)

bearbeitet.

Die G.I.B. libernahm die Moderation, das MAIS (Referat II B 3) betreute den Prozess fach-
lich. Zu den Themenschwerpunkten gaben die in Klammern gesetzten Jobcenter fachlich ein-
fuhrende Inputs.
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2. Abfrage ,Bedarfsfeststellung": Wiedergabe der JC-Riick-
meldungen

Die Jobcenter wiinschten zum Thema ,Bedarfsfeststellung und -planung" eine Sammlung
von gelungenen Praxisbeispielspielen durch die G.I.B., um ein wechselseitiges Lernen vonei-
nander zu ermdglichen. Auf Vorschlag der G.I.B. wurde ein tabellarisches Abfrageschema
abgestimmt, das von allen beteiligten Jobcentern ausgefiillt und zurlickgespielt wurde. Die
Ergebnisse wurden durch die G.I.B. zusammengefasst, aufbereitet und allen Jobcentern zur
Verfligung gestellt.

Auf den folgenden Seiten wird die Zusammenfassung zu den Themen

=, Definition von Bedarf"
= ,Individuelle Bedarfsfeststellung" und
~Bedarfsplanung"

in tabellarischer Form wiedergegeben.

Die Themen ,Inanspruchnahme™ und ,Dokumentation® wurden unmittelbar in Teil 3 aufge-
nommen und ebenfalls mit Operationalisierungen versehen.
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2.1 Definition von Bedarf

Es lasst sich eine gemeinsame Kernaussage der Jobcenter zur ,,Definition des Bedarfs" erkennen: Die Jobcenter waren fast einhellig der Auffas-
sung, dass nur solche Leistungen als KEL zu zahlen sind, deren Inanspruchnahme zwischen den Kundeninnen und Kunden und dem Jobcenter
vereinbart wurden. Unterhalb dieser Ebene lieBen sich unterschiedliche Auslegungen zum Aufgabenverstédndnis sowie zur Herangehensweise

erkennen.

Eher unmittelbare Herangehensweise

Eher mittelbare Herangehensweise

Differenzierende Aussagen

Die jeweilige Problematik muss eine Arbeitsauf-
nahme erschweren oder verhindern.

Die Bearbeitung des Vermittlungshemmnisses
muss erforderlich sein, um die Vermittlungsfahig-
keit zu verbessern.

Es muss ein kausaler Zusammenhang zwischen
der Bearbeitung des Vermittlungshemmnisses
und der Verbesserung der Integrationschancen
geben.

Die Bearbeitung jedes Problems verbessert lang-
fristig die Integrationschancen und die Vermitt-
lungsfahigkeit.

Durch KEL kénnen mittel- bis langfristige, mehrdi-
mensionale Stabilisierungsprozesse angestoBen
werden, die zu einer Verbesserung der Vermitt-
lungsfahigkeit beitragen.

Angesichts der groBen Probleme vieler Kundinnen
und Kunden zdhlt jeder Schritt. Ein kausaler Zu-
sammenhang ist oft nur schwer herstellbar.

Neben der Integration in Arbeit ist auch die soziale
Teilhabe ein wichtiges Ziel. Langfristig tragt sie
ebenfalls zu einer verbesserten Vermittlungsfahig-
keit bei.

Nicht jede Problemlage ist vermittlungsrelevant.
Es kommt auf die konkrete Problemkonstellation
im Einzelfall an.

Die verschiedenen Problemlagen haben unter-
schiedliche Auswirkungen auf die Vermittlungsfa-
higkeit. Eine psychosoziale Problematik ist z. B.
unmittelbarer als eine Schuldenproblematik, die
sich nur unter bestimmten Bedingungen auswirkt.

Die Motivation der Kundeninnen und Kunden ist
auBerdem wichtig.

Herr Ruhrmann wies in diesem Zusammenhang auf die bisherigen Kriterien der hdchstrichterlichen Rechtsprechung zum Begriff der ,Erforder-
lichkeit™ hin, hier die Entscheidung des Bundessozialgerichts vom 23.05.2012 — B 14 AS 190/11 R —, siehe insbesondere Absatze 25 ff. Link zur
BSG-Entscheidung: https://sozialgerichtsbarkeit.de/sgb/esgb/show.php?modul=esgb&id=155397"

Die AG-Teilnehmenden sahen hiermit eine ausreichende Basis flir die Weiterarbeit in der AG hinsichtlich des inhaltlichen Fokus auf die Frage-
stellung der Transparenz bei den kommunalen Eingliederungsleistungen.

! siehe auch Empfehlungen des Deutschen Vereins zu den kommunalen Eingliederungsleistungen § 16a SGB 1II, Berlin, September 2014 unter: https://www.deutscher-verein.de/de/empfehlungen-
stellungnahmen-2014-empfehlungen-des-deutschen-vereins-zu-den-kommunalen-eingliederungsleistungen-nach-16a-sgb-ii-sb1sb-1226,32,1000.html



https://sozialgerichtsbarkeit.de/sgb/esgb/show.php?modul=esgb&id=155397
https://www.deutscher-verein.de/de/empfehlungen-stellungnahmen-2014-empfehlungen-des-deutschen-vereins-zu-den-kommunalen-eingliederungsleistungen-nach-16a-sgb-ii-sb1sb-1226,32,1000.html
https://www.deutscher-verein.de/de/empfehlungen-stellungnahmen-2014-empfehlungen-des-deutschen-vereins-zu-den-kommunalen-eingliederungsleistungen-nach-16a-sgb-ii-sb1sb-1226,32,1000.html

Qualitatsarbeit im SGB II AG 3: ,Transparenz schaffen zu kommunalen Eingliederungen®

NIW.

2.2 Individuelle Bedarfsfeststellung

Kernaussagen

Herausforderungen

Losungsansatze/Verfahren

Es lassen sich viele Gemeinsamkeiten zwischen den
Jobcentern bei der individuellen Bedarfsfeststellung er-
kennen.

Die Beratungsgesprache der Integrationsfachkrafte
sind fiir die individuelle Bedarfsfeststellung zentral.

Die Integrationsfachkrafte erkennen die Bedarfe an-
hand einer Reihe von Indikatoren: In der Gesprachssi-
tuation durch die AuBerungen der Kundinnen/Kunden
und Beobachtungen des Verhaltens sowie durch Mittei-
lungen und Unterlagen von internen und externen Drit-
ten (z. B. Mitteilungen der Leistungsabteilung zum
Thema Schulden, arztliche Gutachten zu psychosozia-
len oder Sucht-Problemen, Pflegebescheinigungen der
Pflegekasse, etc.).

Ein haufiger Anlass flr die Feststellung von Bedarfsla-
gen ist die Unterbreitung konkreter Angebote und die
Teilnahme an MaBnahmen.

Einige JC bemiihen sich dariiber hinaus, systematisch
entsprechende Anlasse zu schaffen — z. B. Neukunden-
beratung in der Fallkoordination, Erstgesprach in der
Arbeitsvermittlung, Aufnahmegesprach im beschafti-
gungsorientierten Fallmanagement, Betreuung der
Kunden/-innen nach Kontaktdichte-Konzept, Absolven-
tenmanagement.

Sie dokumentieren die Bedarfe in unterschiedlicher
Weise: Innerhalb einer Software (Verbis, LAMMkom,
Open, SoPart), in Gesprachsdokumentationen in sepa-
raten Akten oder in Bedarfslisten.

Tatsdchliches Erkennen von Bedarfslagen/ausreichende
Schulung der Integrationsfachkréfte — insbes. bei psy-
chosozialen und Sucht-Problemen.

Einsicht/Motivation/Bereitschaft des Kunden/der Kundin
(bei allen Leistungsarten).

Datenschutzprobleme (Dokumentation in Fachanwen-
dung/Akte, Dokumentation von Offenbarungen unter
Verschwiegenheit).

Lange Wartezeiten, zeitlicher Vorlauf bis zur Bereitstel-
lung des Angebots (ein nicht ausreichendes Angebot
beeinflusst die Bedarfsfeststellung).

Reihenfolge der Vermittlungshemmnisse.

Tatsachliches Erkennen:

. Einsatz standardisierter Methoden: Potentialanaly-
se (Minster, Recklinghausen), Starken-Schwa-
chen-Analyse (Steinfurt)

= Erstellung von Arbeitshilfen: JC-interne Wiki
(Miinster), Férderbar/Wissendatenbank (Aachen)

. Seminare und Informationen der Trager:
»,come in®, ,case management", COM.CAT" (Stein-
furt), Gemeinsame Schulungen mit Leistungsan-
bietern (Coesfeld)

. Austausch und Informationsveranstaltungen mit
dem Jugendamt (Coesfeld)

= Einsatz von Multiplikatoren/Multiplikatorinnen und
Koordinatoren/Koordinatorinnen (Aachen, Diiren)

. Einrichtung eines Sachgebietes Alleinerziehende
zur Beratung der Integrationsfachkrafte (Milheim)

= Austausch mit Netzwerkpartnern/-innen ,Netzwerk
AV*" (Steinfurt)

. Sollte die Erfordernis des Einsatzes kommunaler
EGL systematisch abgefragt werden und wenn ja,
ab wann und wie? Gibt es Erfahrungen diesbeziig-
lich mit dem Umgang mit dieser Problematik (sys-
tematische Abfrage) in einer spezialisierten Neu-
kundenberatung? (Steinfurt)

Einsicht/Motivation/Bereitschaft der Kundinnen/Kunden:

. Intensive Information und Begleitung,
. Schulungen und-
" Verweis auf Netzwerkpartnerinnen und -partner

Datenschutzprobleme:

. 6-Augen-Gesprache/konkretisierte
pflichtsentbindung (Milheim)

Schweige-
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2.3 Bedarfsplanung

Bedarfsplanung

Kernaussagen/Essentials

Herausforderungen

Interessante Losungsansatze

Nicht alle Jobcenter fiihren derzeit eine Bedarfsplanung
durch.

Wird eine Bedarfsplanung durchgefiihrt, so ist sie in der
Regel als ,bottom up“-Prozess organisiert.

Die Integrationsfachkrafte sind dabei die wichtigste
Quelle der Bedarfsplanung.

Entsprechende Informationen fallen oftmals im Zu-
sammenhang mit ,Profiling®, ,Hilfeplanung®™ und den
Verbis-Handlungsstrategien an.

Die entsprechenden Einzelinformationen werden dann
auf unterschiedliche Arten durch technische und/oder
organisatorische Losungen zu einem Gesamtbedarf ag-
gregiert.

Eine in der Regel zusétzlich genutzte Informationsquelle
stellen die Erfahrungswerte aus dem Vorjahr dar.

Einige JC bemihen sich dariiber hinaus systematisch
noch weitere Informationsquellen zu erschlieBen: z. B.
Beobachtung des Kundenverhaltens und Beobachtung
der Wirkungen.

Die von den Jobcentern ermittelten Bedarfe flieBen in
unterschiedlicher Weise in die kommunalen Planungen
ein:

= In einigen Jobcentern flieBen sie ohne Einschran-
kung in die kommunale Planung.

. In anderen Jobcentern gib es intensive Abstim-
mungen mit dem kommunalen Trager bzw. mit
kommunalen Einrichtungen.

= In einigen Jobcentern ist die Bedarfsplanung in die
Planung umfassenderer Programme bzw. in die
Sozialplanung des Sozialamtes eingebunden.

Aggregation der Einzelfallinformationen zum Gesamt-
bedarf.

Abstimmung mit der kommunalen Planung vor dem
Hintergrund von duBeren Restriktionen: Haushaltslage,
Platzzahlen, Terminkapazitaten, personelle Ausstattung.

Herausforderungen als Flachenkreis.

LVersaulung® des Sozialsystems als Schwierigkeit bei
den Themen ,Kinderbetreuung" und ,Pflege".

Dokumentation:

. Einzelfallbezogene Dokumentation, z. B. Anwen-
dersoftware LAMMkom (Steinfurt), Open (Reck-
linghausen), SoPart (Mulheim),

. ,Ressourcenkarten" als Instrument der Bedarfs-
planung (Milheim),

. Zentrale Bedarfslisten: Selbstentwickelte Excelda-
tenbank fiir die Eintrittsplanung (Aachen).

Organisation:

. Abfrage bei den IFK (Steinfurt),

. Meldung via Anwendersoftware (Duren),

. zunachst teamweise dann geschaftsstellenbezo-
gen (Aachen),

= Aufbau eines neuen Bereichs ,Fachcontrolling®
(Diren),

. Neuregelung bei der Bedarfsfeststellung fir Kin-
derbetreuung (Diren).

Abstimmung:

" Abstimmungsgesprache mit kommunalen Amtern
(Sozialamt, Jugendamt, Gesundheitsamt) (Miil-
heim, Disseldorf),

. Einbindung in die Psychosoziale Arbeitsgemein-
schaft (Dusseldorf),

. Workshops auf Arbeits- und auf Leitungsebene zur
Bedarfsplanung und Zielvereinbarung (Coesfeld),

" investive Forderung der Leistungserbringer (Ver-
trag mit Leistungserbringern und Zusatzvereinba-
rungen zur Kooperation mit den JC zu den The-
men Sucht und Schulden) (Duren).

Versaulung:
. Integrierte Handlungskonzepte (Milheim)
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3. Handlungsempfehlungen und Operationalisierungen zur
Umsetzung der Kommunalen Eingliederungsleistungen nach
§ 16a SGB II

Ein Teil der dokumentierten Praxisansdtze in vielen Jobcentern gehort bereits heute zum
LStandardgeschaft". Auf dieser Basis und auf Grund der Diskussionen in der Arbeitsgruppe
griffen die Jobcenter den Vorschlag des MAIS auf und erarbeiteten gemeinsame Handlungs-
empfehlungen fiir eine Transparenz bei der

individuellen Bedarfsfeststellung,
= Bedarfsplanung sowie bei
= Inanspruchnahme kommunaler Eingliederungsleistungen.

Die unterschiedlichen Verfahrensweisen wurden vor dem Hintergrund der jeweils spezifi-
schen Ausgangslagen und Rahmenbedingungen in den Kommunen sowie der Tragerschaft
der Grundsicherung fiir Arbeitsuchende (gE und zkT) diskutiert. Unabhangig hiervon gab es
bei den beteiligten Jobcentern den einheitlichen Wunsch nach Flexibilitat bei der Umsetzung
kommunaler Eingliederungsleistungen.

Die G.I.B. moderierte den Prozess und dokumentierte die Ergebnisse fiir alle einsehbar.
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3.1 Handlungsempfehlungen und Operationalisierungen zur individuellen

Bedarfsfeststellung — Zusammenarbeit mit dem Kunden/der Kundin

Kernaussagen aus Sicht der beteiligten Jobcenter:

1.

0.

Kommunale Eingliederungsleistungen sind fur eine Vielzahl der SGB II-Kundinnen und -
Kunden eine entscheidende Voraussetzung fiir eine Chance auf berufliche Integration
und deren nachhaltige Unterstitzung.

Zielausrichtung auf die Aktivierung, Integration oder Verbesserung der sozialen, psychi-
schen oder wirtschaftlichen Lage des Kunden bzw. der Kundin.

Die Zielausrichtung des Jobcenters muss klar vermittelt werden. Neben der Aktivierung
und Vermittlung missen auch die Teilhabe und § 16a-Leistungen eine wichtige Rolle
spielen.

Auf der Grundlage einer akzeptierenden wertschatzenden Haltung nehmen die Mitarbei-
terinnen und Mitarbeiter des Jobcenters die Leistungsberechtigten und deren Biografien
ganzheitlich wahr und thematisieren mdgliche Unterstiitzungsbedarfe.

Die Zusammenarbeit mit den Kundinnen und Kunden ist so zu gestalten, dass bestmdg-
liche Ergebnisse fiir den Kunden bzw. der Kundin im Hinblick auf das angestrebte For-
derziel und die Transparenz des Verfahrens gewahrleistet sind.

Der Beratungsansatz des Jobcenters sollte von Beginn an darauf ausgerichtet sein, in ei-
nem tragfdahigen Arbeitsblindnis zwischen den erwerbsfahigen Leistungsberechtigten
und der Integrationsfachkraft gemeinsam eine passende Integrationsstrategie zu erar-
beiten.

Aufgabe der Integrationsfachkraft des Jobcenters ist es, Kundinnen und Kunden, die sich
in besonderen Lebenslagen befinden, durch eine hohe Kontaktdichte und intensive offe-
ne Gesprache zu einer Akzeptanz der kommunalen Eingliederungsleistungen zu fiihren;
nur dann kann der Unterstiitzungsbedarf durch die Integrationsfachkraft festgestellt, er-
fasst und deren Inanspruchnahme koordiniert werden.

Die mit den kommunalen Eingliederungsleistungen verbundenen Prozesse sollten fiir alle
Beteiligten zu jeder Zeit eindeutig, transparent und nachvollziehbar sein.

Klare, einheitliche, verbindliche und handhabbar umsetzbare Prozesse.

Kernaussagen aus Sicht des Landkreistags NRW und des Stadtetags NRW:

1.

Im Rahmen einer ganzheitlichen, individuellen Hilfeplanung und Integrationsstrategie
werden arbeitsmarkt- und beschéftigungsorientierte sowie soziale Eingliederungsleistun-
gen im Jobcenter bedarfsorientiert verzahnt.

Das Personal in den Jobcentern ist liber das Angebot an sozialen Dienstleistungen in der
Region informiert und wird — ggf. auch in Zusammenarbeit mit den Leistungserbringern
— geschult.

Die Fallarbeit im Jobcenter erfolgt auf der Basis eines zwischen Jobcenter und Kommune
vereinbarten Konzepts zu den kommunalen Eingliederungsleistungen.
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Kernaussagen aus Sicht des Ministeriums fiir Arbeit, Integration und Soziales des
Landes Nordrhein-Westfalen:

1. Ausrichtung und Verstandigung auf ein gemeinsames Ziel: Integration oder Verbesse-
rung der sozialen, psychischen und/oder wirtschaftlichen Lage der Arbeitsuchenden. Ar-
beitsuchende stehen im Mittelpunkt.

2. Enger, regelmaBiger Kontakt, Dialog und Austausch mit Anbietern, kommunalen Amtern
und Fachdiensten.

3. Zusammenarbeit mit Dritten, Fachdiensten und kommunalen Stellen erfolgt auf der Basis
klarer, verbindlicher und handhabbarer Prozesse.

Ubersicht: Handlungsempfehlungen und Operationalisierungen zur individuellen Bedarfsfest-

stellung — Zusammenarbeit mit dem Kunden/der Kundin.

Bereiche: | Handlungsempfehlungen: | Operationalisierungen:
a) Ziele, Zielausrichtung auf die Aktivie- = Prifung, ob Mitwirkung gegeben ist,
Strategien, | rung, Integration oder Verbesse- | "  Festlegung eines Forderziels und Hilfepla-
Rollen rung der sozialen, psychischen nung/Integrationsstrategie,
oder wirtschaftlichen Lage der ) E.Epr%ﬂll'{'g "aChtAb/i%h"fss e'"zr MEBfn?hme'
. . inschaltung unter Abwégung der Erfolgsaus-
Kundin bzw. des Kunden. sichten,

. interne Dienstanweisungen geplant,

. Erfassung und Analyse durch die Arbeitsver-
mittlinnen/-vermittler mit entsprechendem
Knowhow,

= Durch gezielte Ansprache bei Auffélligkeiten/
Indikatoren, die auf einen Bedarf schlieBen
lassen,

. Strukturiertes Vorgehen anhand entsprechen-
der Vorgaben (Fragebogen fiir Erstgesprach
und Zielvereinbarung und Nachhaltung.

b) Ressour- | Angemessene Personalausstat- . sichergestellt durch Betreuungsschliissel,
cen, Perso- | tung, Zeitressourcen, Betreuungs- | =  Personalausstattung bei den Erbringern der
nal schliissel § 16a-Leistungen,

Reduzierte Fallzahlen fiir spezialisierte Berei-
che, die iberproportional haufig kommunale
EGL einsetzen (Fachdienst Reha, 50plus).

Weiterqualifizierung des Personals
insbesondere mit Blick auf die
Bedarfslagen der Kundinnen und
Kunden und auf die kommunalen
Angebote

Einsetzung einer Koordinator/-in fir § 16a-
Leistungen,

Schulungen des Personals zu den allgemeinen
Instrumenten und regionalen Angeboten,
Schulungen durch Trager/Anbieter KEL/Fach-
dienste,

Einsetzung von Multiplikatoren,

Teilnahme an Dienstbesprechungen,
Hospitationen,

Informationsmaterialien fir IFK,

Ubersichten {iber vorhandene lokale Angebote,
Vertraglich geregelte Austausche und Schulun-
gen mit den ,,operativen™ Mitarbeiterinnen und
Mitarbeitern auf Tragerseite.
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c) Interne Eingangsfragebogen Verbis-Erfassung/Fachverfahren,
Geschifts- Eingangsfragebogen zum Profiling,
prozesse Ressourcenkarte.
Klare, verbindliche und handhab- Richtlinien zur Vorgehensweise und Abwicklung
bare Prozesse im JC der § 16a-Leistungen,
Arbeitshilfen fiir IFK,
Vereinbarung von Standards und Arbeitsabldu-
fen.
Hohe Kontaktdichte bei Kundin- Kundenkontaktdichtekonzept,
nen und Kunden in schwierigen Bezogen auf unterschiedliche Arten und Anlas-
Lebenssituationen se von Kontakten, _ o
Flexible Kontaktdichte, die nach Wichtigkeit
und Dringlichkeit in einem vorgegebenen
Rahmen festgelegt werden kann.
d) Koopera- | Enger Kontakt mit Anbietern, Dia- RegelmaBiger Austausch/Tragerdialog,
tion mit log und Austausch enger Kontakt auf operativer Ebene bei der
Dritten Einzelfallbearbeitung,
generelle Absprachen auf Leistungsebene,
Facharbeitskreise (z. B. Sucht- und Schuldner-
beratung),
Teilnahme der Beratungsstellen an Dienstbe-
sprechungen.
Klare, verbindliche und handhab- Vertrage mit den Tragern,
bare Prozesse in der Zusammen- Mindeststandards tber Abldufe, Fristen und
arbeit mit Dritten (Amter, Anbie- Kommunikationswege vereinbart mit den Tra-
tern, Fachdienste) gern/Erbringern der § 16a-Leistungen.
e) Doku- Im Rahmen von Profiling/Stérken- 4-Phasen-Modell,
mentation | Schwéchen-Analyse FAZ-Methode,

Ressourcenkarte.

Gemeinsame Feststellung des Be-
darfs

Im Profiling EDV-Anwendung (Fachverfahren,
VERBIS),

durch Riickkopplung zwischen Trager und JC,
Uber Falldokumentation und Ressourcenkarte,
Biindelung des Bedarfs in Form von Tagungen,
AGs und Besprechungen.

Indikatoreny/Informationsquellen.:
Harte Indikatoren. Unterlagen des
Kunden bzw. der Kundin, arztliche
Gutachten, Schwerbehinderten-
ausweis, Zahlungsrtickstande,
mehrfache Mittellosigkeit

Indikatorenlisten fiir IFK,

im Rahmen des 4-Phasen-Modells unter Nut-
zung der beschriebenen Informationsquellen,
in der Regel in Fall-Akte dokumentiert,
verbindlich im Beratungs- und Dokumentati-
onsleitfaden geregelt.

Indikatoreny/Informationsquellen:
Weiche Indikatoren: eigene Aus-
ktinfte der Kundinnen und Kun-
den, Riickmeldungen von Maf-
nahmetragern, Arbeitgeberrtick-
meldungen, eigene Beobachtun-
gen, Auffélligkeiten

Werden im Rahmen der Gesprachsdokumenta-
tion erfasst,

verbindlich im Beratungs- und Dokumentati-
onsleitfaden geregelt.
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3.2 Handlungsempfehlungen und Operationalisierungen zur Bedarfspla-
nung

Kernaussagen aus Sicht der beteiligten Jobcenter:

1. Die Anstrengungen der beteiligten Akteure zielen darauf ab, die kommunalen Eingliede-
rungsleistungen als origindren Bestandteil einer kommunalen Arbeitsmarktpolitik zu
etablieren, die Verantwortung daftlir zu Gbernehmen und die entsprechenden Ressourcen
zur Verfligung zu stellen.

2. Klarung der Zielausrichtung Jobcenter und Kommune.

3. Grundlage der Bedarfsplanung sollte neben den strategischen Leitsatzen des Jobcenters
die Verstandigung zwischen Kommune und Jobcenter Uber die Zielausrichtung der
kommunalen Arbeitsmarktpolitik und ihrer Akteure sein, die Uber den Rahmen des Ar-
beitsmarkt- und Integrationsprogramms hinausgeht.

4. Beteiligung der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter und deren Akzeptanz bei der Operatio-
nalisierung des Planungsprozesses, inklusive Riickkopplung z. B. des Soll-Ist-Vergleichs.

5. Ressourcenschonendes Verfahren (Personal) unter Nutzung der Standardanwendungen
(Software).

6. Fur die Bedarfsplanung sollte eine Koordinierungsstelle eingerichtet sein (werden), deren
Aufgabe es ist, die Ergebnisse der unterschiedlichen Erhebungen auszuwerten, sie in ei-
ner zielgerichteten Planung zusammenzufiihren und die Planung mit allen Beteiligten zu
kommunizieren.

Kernaussagen aus Sicht des Landkreistags NRW und des Stadtetags NRW:

1. Der kommunale Trager steuert den Einsatz der kommunalen Eingliederungsleistungen
nach § 16a SGB II.

2. Die Erkenntnisse des Fallmanagements werden bei der Bedarfsplanung berticksichtigt.

3. Jobcenter und kommunaler Trager stimmen sich Gber das Angebot von kommunalen
Eingliederungsleistungen ab.

4. Im Rahmen des Arbeitsmarkt- und Integrationsprogramms des Jobcenters werden auch
kommunale Eingliederungsleistungen nach § 16a SGB II in Abstimmung mit dem kom-
munalen Trager geplant.

Kernaussagen aus Sicht des Ministeriums fiir Arbeit, Integration und Soziales des
Landes Nordrhein-Westfalen:

1. Auch hier ist eine gemeinsame Klarung der Zielausrichtung von Jobcenter und Kommune
erforderlich.

2. Abgleich von festgestellten Bedarfen, vorhandenen Angeboten und zur Verfligung ste-
hendem Budget und Nachhaltung.
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Ubersicht: Handlungsempfehlungen und Operationalisierungen zur Bedarfsplanung

Bereiche:

Handlungsempfehlungen:

Operationalisierungen:

a) Ziele,
Strategien,
Rollen

Kldrung der Zielausrichtung JC
und Kommune.

Im Rahmen des Arbeitsmarkt- und Integrati-
onsprogramms,

keine Notwendigkeit bei einigen zkT,
Workshop/Besprechung auf Leitungsebene zur
Bedarfsplanung und inhaltlichen Gestaltung,
gemeinsame Abstimmungsgesprache.

b) Ressour-
cen, Perso-
nal

Ressourcenschonendes Verfahren
(Personal) unter Nutzung der
Standardanwendungen (Software)

c) Interne
Geschafts-
prozesse

Nachhaltung/Controlling z. B. Soll-
Ist-Abgleiche

Keine Bedarfsplanung, da Vertrage keine
Obergrenzen vorsehen,

Einbuchung ins EDV-System,
Jahres-Soll-Planung und monatliche Zielerrei-
chungsdialoge,

quartalsmaBiges Finanzcontrolling,
Nachhaltung der Bedarfe im Rahmen der Hilfe-
planung und EGV,

monatliche, regionalisierte Nachhaltung.

Einbezug der JC-Mitarbeiterinnen
und -mitarbeiter in den Planungs-
prozess inkl. Rickkopplung z. B.
des Soll-Ist-Vergleichs

Befragung der IFK,

nicht notwendig, da ungedeckelte Finanzie-
rung,

Planung als Buttom-up flieBt mit ein,

indirekt durch Dokumentation der Bedarfe,
insbesondere im Bereich U 25,

Workshop/AG zur Bedarfsplanung und inhaltli-
chen Gestaltung,

Zielwerte und Bedarfe werden in Teamsitzun-
gen erortert und lber Regionalleiter riickge-
koppelt.

Konkretere Vorstellungen zu Be-
darfen schaffen (im Zusammen-
hang mit Verhandlungen mit dem
kommunalen Tréger)

Abbildung der Bedarfe durch EDV-Auswertung
(Fachverfahren/Verbis),

Vorjahreswerte,

Beobachtung Kundinnen-/Kundenverhalten,
Bewertung der Wirkungen,

keine Obergrenzen fiir § 16a-Leistungen,
Riickmeldungen aus den Regionen werden zu-
sammengefiihrt und im Rahmen der Bedarfs-
planung und bei den Verhandlungen mit den
Tragern mit eingebracht.

d) Koopera-
tion mit
Dritten

Kooperationsvereinbarungen mit
der Kommune als Budgetverant-
wortliche

Vertrage zwischen der Kommune und den Tra-
gern,

JC hat Federfiihrung bei kommunalen Einglie-
derungsleistungen nach § 16a SGB II,

»~nur' Mindeststandards vereinbart,
Sozialleistungstableau,

gemeinsam mit dem Kreis die Anforderungen
an die Trager festlegen.

Trilaterale Zielvereinbarungen JC,
Kommune, Arbeitsagentur

§ 16a-Leistungen sind Bestanteil der trilatera-
len Vereinbarungen,
fur U 25 trilaterale Kooperationsvereinbarung.
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Priorisierung der Forderziele auf Basis Profiling,

abgestimmte Hilfeplanung,

ganzheitliche Fallbearbeitung,

Vereinbarung mit dem Kunden/der Kundin

(EGV),

. Gewichtung/Orientierung des Bedarfs auch an
den Ressourcen (Angeboten/Auslastung) der
Anbieter KEL und der Mitwirkungsbereitschaft
der eLb’s,

. Festlegung der Reihenfolge erfolgt in Abstim-

mung mit komplementdren Diensten.

e) Doku- Bei mehreren Vermittlungshemm-
mentation nissen ist die sinnvolle Reihenfol-
ge der Bedarfe festzulegen

Abgleich festgestellte Bedarfe, = Wird in der Regel nicht als Problem gesehen,

vorhandene Angebote und kom- da Angebote ausreichen,

munales Budget = kontinuierlich, durch Abbildung in der Fachan-
wendung.

Soll-Ist-Vergleich, Vorjahreswerte | =  Uber Controlling und Monitoring.
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3.3 Handlungsempfehlungen und Operationalisierungen zur Inanspruch-

nahme

Kernaussagen aus Sicht der beteiligten Jobcenter:

NounhwnNe

Einbindung der § 16 a-Leistungen in das Gesamtsystem der Angebote des Jobcenters.
Einbindung in das Steuerungssystem des Jobcenters.

Zielvorgaben und Evaluation der Prozesse und Verfahrensregelung durch das Jobcenter.
Nachhaltung der Prozesse und Verfahrensregelungen durch das Jobcenter.

Transparenz der Verfahrensregeln fir die Kundeninnen und Kunden.

Sicherung und Dokumentation zur Nachhaltigkeit kommunaler Eingliederungsleistungen.
Die Inanspruchnahme der Leistungen sollte besonders unter dem Aspekt der Wirkungs-
orientierung in einem fortlaufenden Prozess betrachtet und bewertet werden.

Alle am System Beteiligten sollten bereit sein, den Prozess zu reflektieren und ggf. an
veranderte Bedingungen anzupassen. Dafiir sind entsprechende Formate zur Verfligung
zu stellen.

Kernaussagen aus Sicht des Landkreistags NRW und des Stadtetags NRW:

1.

Kommune, Jobcenter und Leistungserbringer arbeiten bei der Erbringung der kommuna-
len Eingliederungsleistungen nach § 16a SGB II auf der Basis von abgestimmten Verfah-
ren eng zusammen.

Das Jobcenter libernimmt eine koordinierende Funktion bei der Umsetzung der kommu-
nalen Eingliederungsleistungen.

Kernaussagen aus Sicht des Ministeriums fiir Arbeit, Integration und Soziales des
Landes Nordrhein-Westfalen:

1.

Verzahnung von kommunalen Eingliederungsleistungen nach § 16a SGB II mit Arbeits-
markleistungen. Einbettung in die Integrationsstrategie und das Steuerungssystem des
Jobcenters.

Einfache, einheitliche und verbindliche Verfahrensregelungen bei Zuweisung, Rickmel-
dung, Leistungsbeschreibung, Terminierung und Fristen, Datenschutz.

Enger, regelmaBiger Kontakt, Dialog und Austausch mit Leistungstragern.

Qualitative Dokumentation der Zielerreichung.
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Ubersicht: Handlungsempfehlungen und Operationalisierungen zur Inanspruchnahme

Bereiche: | Handlungsempfehlungen: | Operationalisierungen:
a) Ziele, Einbindung der § 16a-Leistungen | =  Bestandteil des AIMP,
Strategien, | in das Gesamtsystem der Angebo- | =  Aufnahme in MaBnahmeangebotsmaske
Rollen te des JC im Fachverfahren,
= behandelt wie andere Integrationsangebo-
te auch,
= 0. g. Prozesse stiitzen eine berufliche In-
tegration.
b) Ressour- | Angemessene Personalressourcen
cen, Perso- | fiir die Steuerung
nal Akzeptanz des Verfahrens bei den | =  Gute Akzeptanz durch Arbeitshilfen, Schu-
JC-Mitarbeiterinnen und lungen, einfache Verfahren und feste An-
-mitarbeitern sprechpartnerinnen/-partner/Koordinator-
innen/Koordinatoren,
= abhangig vom berufsbiographischen
Background,
= Balance zwischen Gestaltungsmdglichkei-
ten der IFK und dem Wunsch nach Ver-
einheitlichung,
= Mdglichkeiten der Rickkopplung/Beteili-
gung an der Weiterentwicklung,
= Regionalaustausche auf operativer Ebene.
c) Interne Einbettung in die Integrationsstra- | * KEL nur im Kontext der Integrationsstrategie,
Geschifts- tegie (Verzahnung mit AM- . fur alle Kundinnen und Kunden mit Bedarf un-
prozesse Leistungen) abhangig von Integrationsstrategie,

durch Riickmeldungen der Leistungserbringer
zu Einschatzungen zu weiteren Schritten,
Einleitung der KEL aus AM-MaBnahmen heraus,
soweit im AIMP beschrieben und Teil der
Handlungsprogramme,

durch Aufnahme der KEL in den Angebotskata-
log der EingliederungsmaBnahmen,

durch Arbeitshilfe § 16a geregelt,

Abstimmung zum Bedarf und Inhalt der Ange-
bote KEL.

Transparenz fir IFK, fir
Kund-innen und Kunden

Zuweisungsgesprach mit IFK,
Zielvereinbarungen, Zugangsregelungen,
offentliche Dienstanweisung,

IFK Uber Software,

Kundinnen und Kunden Uber Netzwerk,
Datenschutzerklarung in allen Fallen,
Vordrucke und Arbeitshilfen.

Nachhaltung der Prozesse und
Verfahrensregelungen durch das
JC

Im Rahmen jahrlicher Abstimmungsgesprache,
regelmaBiges Monitoring mit Amtsleitung,
Fachaufsicht,

Uber regelmaBige Abrechnungen und Berichte,
durch Fachanwendung und digitale Akte,
Arbeitshilfen und Vordrucke,
Mindeststandards,

Nachhaltung im Casemanagementprozess,
durch Regionalleiter und an den Planungsbe-
reich.
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RegelméBige Uberpriifung der
Prozesse und Verfahren durch
IKS/Fachaufsicht

Durch Gesprache zwischen Koordinato-
rin/Koordinator und Leistungserbringe-
rin/Leistungserbringer,

Optimierung des Riickmeldebogens und des
Verfahrens,

im Kontext der Fallsteuerung.

Dialog und Austausch intern

RegelmaBiger Austausch auf Leitungsebene,
durch Koordinatorin/Koordinator,

internes Benchmarking,

gemeinsame Fallbesprechungen,

Austausch Einzelfall im Case Management und
Leistungsgewdhrung sowie strategisch auf Lei-
tungsebene.

Einbindung in das Steuerungssys-
tem des JC

Buchung in der EDV,

Jahressollplanung,

monatliche Zielerreichungsdialoge mit den Be-
reichen,

Uber Finanzcontrolling,

durch Implementierung in die Verfahrensablau-
fe,

fiir die Bereiche Sucht-, Drogen und Schuld-
nerberatung werden Richtwerte vorgegeben.

d) Koopera-
tion mit
Dritten

Hoheit dber den Integrationspro-
zess (Fallsteuerung) liegt beim JC
bzw. der IFK

Fallsteuerung beim JC gegeben,
Fallverantwortung liegt eindeutig beim Arbeits-
vermittler.

Einfache, einheitliche und ver-
bindliche Verfahrensregelungen
(Zuweisung, Riickmeldung, Be-
schreibung der Leistung, Termi-
nierung und Fristen, Datenschut-
zerkldrung durch Kundin/Kunden)

Verbindliche Regelungen durch Kooperations-
vereinbarungen; Mindeststandards, Anbieter-
vereinbarungen, Verfahrensregelungen und
Richtlinien, Beratungs- und Dokumentations-
leitfaden, abgestimmt mit den Leistungsanbie-
tern.

Transparenz fiir Leistungserbrin-
gerinneny/Leistungserbringer

Verbindliche Regelungen durch Kooperations-
vereinbarungen; Mindeststandards, Anbieter-
vereinbarungen, Riickkopplungsvereinbarun-
gen Verfahrensregelungen und Richtlinien ab-
gestimmt mit den Leistungsanbietern, Vordru-
cke und Arbeitshilfen,

Datenschutzerklarung in allen Fallen.

Dialog und Austausch extern

RegelmaBiger Austausch auf Leitungsebene,
jahrliche Austauschgesprache,
gemeinsame Fallbesprechungen.

Nachhaltung der Ergebnisse der
Leistung (Ergebnisprotokoll durch
IFK) guantitativ und qualitativ

Riickmeldebogen des Leistungserbringers,
im Einzelfall Fallkonferenzen,

Buchung in EDV (COSACH und VERBIS),
Uberpriifung der Profillage,

Vermerk in Kundenhistorie,

Beendigung des Hilfeplans,

Erstellung Gesprachsdokumentation,

im Rahmen des Casemanagementprozesses.

Effektive Finanzierungssystematik
(,Geld gegen Informationen'y
Riickmeldungen)

Nach bisherigen Ruckldufen in der Regel nicht
gegeben.
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e) Doku-
mentation

Gesprdchsdokumentation oder
Dokumentation in der Eingliede-
rungsvereinbarung

In EGV,

in VERBIS,

in ,,Kundenhistorie",

eingeschrankt unter Beriicksichtigung des Da-
tenschutzes.

Datenschutzerkidrung, Schweige-
pflichtentbindung

Vorhanden,
Unterschiede je nach Leistungsart,

Nutzung von Textbausteinen/Vordruck.

Einbuchung des Kundeny/der Kun-
din, des Falls im System, Status-
anderungen im System abbilden

Bei Zuweisung in unterschiedlichen EDV-
Anwendungen,

als Vermittlungsversuch > Vermittlung erfolg-
reich (bei erfolgter Beanspruchung der Leis-
tung).

Riickmeldung des Kunden/der
Kundin

Durch Kundinnen-/Kundengesprach

Wiedervorlage, Sichtung der Er-
gebnisse

Uberall géngige Praxis,

Uber IFK (Thematisierung in Folgekontakten
auf Basis der EGV),

Uber VERBIS.

Dokumentation in. Beratungsver-
merk, ggf. neue Profillage, neue
Eingliederungsvereinbarung

Ja, in Fachanwendung/VERBIS,

Uber Beratungsvermerke,

Reprofiling, neuer Hilfeplan, neue EGV,
statt Profillagen Kundenkategorien.

Dokumentation Zielerreichung
qualitativ

Uber EDV,

regelmaBige Termine mit den Leistungserbrin-
gerinnen/Leistungserbringer,

im Rahmen der Ziellberpriifung,

nicht messbar.
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3.4 Handlungsempfehlungen und Operationalisierungen zur Zusammen-

arbeit mit Tragern

Kernaussagen aus Sicht der beteiligten Jobcenter:

1.

7.

Die Jobcenter stimmen die strategische Ausrichtung der Eingliederungsleistungen nach
§ 16a SGB II in der Kommune ab und kommunizieren dies mit den Leistungserbringen-
den.

Das Jobcenter erkennt, gestaltet und reflektiert seine Rolle als Akteur im Zusammenspiel
mit den anderen Beteiligten.

Verstandigung uber Rollen und Haltungen (Fachlichkeit auf Augenhdhe, gegenseitige
Wertschatzung, konkreter Mehrwert fiir alle Beteiligten).

Die Sicherung des Integrationserfolges ist nicht nur intern (durch Strategie und Ressour-
cenplanung), sondern auch extern in Zusammenarbeit mit Dritten (durch Austausch und
Dokumentation) zu gewahrleisten.

Die Einbindung der entsprechenden Fachdienste bzw. die offene, konstruktive und ver-
trauensvolle Zusammenarbeit der Trager kommunaler Leistungen und der jeweiligen In-
tegrationsfachkrafte des Jobcenters sowie deren fachlicher Austausch sind elementar.
Vermittlung von Wissen zu Schulden-, Sucht- und psychosozialen Problemlagen an In-
tegrationsfachkrafte der Jobcenter durch Trager.

Kooperationsvereinbarungen mit den Tragern.

Kernaussagen aus Sicht des Landkreistags NRW und des Stadtetags NRW:

1.

Die Jobcenter arbeiten intensiv und systematisch mit den Tragern auf operativer Ebene
zusammen.

Im Wege von Absprachen formulieren sie in Abstimmung mit der Kommune mit den
Tragern gemeinsame Ziele, Mindeststandards und gestalten Handlungsspielraume.

Durch gegenseitige Schulungen tauschen die Jobcenter und die Trager ihr Fachwissen
aus.

Kernaussagen aus Sicht des Ministeriums fiir Arbeit, Integration und Soziales des
Landes Nordrhein-Westfalen:

4,

Ausrichtung und Verstandigung auf ein gemeinsames Ziel: Verbesserung der Situation
der Arbeitsuchenden als Voraussetzung fir den Integrationserfolg.

Verbindliche Strukturen und gemeinsame Arbeitsformen bei der Zusammenarbeit mit
Tragern.

Konkrete Standards zu Ablauf- und Funktionsketten, Leistungen, Preisen, Ausgestaltung,
insbesondere qualitative Dokumentation (im Einzelfall), Monitoring, z. B. in Form einer
Kooperationsvereinbarung, zur besseren Transparenz und Vergleichbarkeit.
Rlickmeldung des Tragers Uber Ergebnisse und erforderliche weitere Schritte auf der
Einzelfallebene.

Quantitative und qualitative Dokumentation als systematische Gesamtberichtserstattung
Uber die Leistungen nach § 16a SGB II.
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Ubersicht: Handlungsempfehlungen und Operationalisierungen zur Zusammenarbeit mit Tré-

gern

Bereiche: | Handlungsempfehlungen: | Operationalisierungen:

a) Ziele, Verzahnung arbeitsmarktpoliti-

Strategien, | scher Leistungen mit kommunalen

Rollen Eingliederungsleistungen gem. §
16a SGB II und weiteren kommu-
nalen Leistungen der Daseinsvor-
sorge.
Versténdigung lber Rollen und . Durch regelmaBige bilaterale Austausche,
Haltungen (Fachlichkeit auf Au- = durch Verstandigung liber gemeinsame Min-
genhohe, gegenseitige Wert- deststandards, o
schétzung, konkreter Mehrwert . dl_Jrch Teilnahme an Facharbeitskreisen und
fiir alle Beteiligten) Dienstbesprechungen der Beratungsstellen,

. durch Fachkonzept Sozialraumorientierung,

. vertraglich vereinbarte zentrale Treffen der
Kommune, der Trager und des SGB II-Bereichs
und regionalisierte Gesprache auf der operati-
ven Ebene.

Verstandigung auf ein gemeinsa- | = Im Kontext der Hilfeplanung Priorisierung der
mes Ziel (Verbesserung der Situa- Ziele im Einzelfall,
tion der Arbeitsuchenden als Vo- | =  regelmaBige Austausche und Mindeststan-
” : dards,

Z;/;/Sgitzung fr den Integrations . ganzheitliche Betrachtung,

. abhangig von Leistungsart und Trager.
Uberfiihrung persénlicher Arbeits- | =  Durch Kooperationsvereinbarungen und Min-
beziehungen in verbindliche deststandards, Formulare und Arbeitshilfen,
Strukturen und gemeinsame Ar- . Fiihrung geht vom Gesamtsystem aus, nicht
peitsformen von einzelnen Mitarbeiter/-innen, personliche

Netzwerke sind ,nur" eine Erganzung,

. vertragliche Rahmenbedingungen lassen Spiel-
raum flr individuelle und regionale Ausgestal-
tungsmaglichkeiten.

2Zugriff des Jobcenters auf kom- . z. T. eigene Budgets, zum Teil nicht und Teil
munales Budget bzw. im Idealfall unbeschrankte Budgets.
eigenes Budget
b) Ressour- | Vermittlung von Wissen zu Schul- | =  Unterschiedlich je nach Leistungsart,
cen, Perso- | den-, Sucht- und psychosozialen | =  regelmaBige gegenseitige Schulungen,
nal Problemlagen an Integrations- " Infoveranstaltung mit Beteiligung der Trager,
fachkrifte der Jobcenter durch . Teilnahme an Dienstbesprechungen,
.. . Austausch im Rahmen der Sozialraumorientie-
Trager
rung.
c) Interne Handlungsspielrdume bei der . Handlungsspielrdume (iber Kooperationsver-
Geschifts- | praktischen Umsetzung einbarungen und Mindeststandards geregelt,
prozesse . Federfiihrung durch JC,

. Handlungsspielraume im Einzelfall/Individuelle
Integrations- und Bedarfsplanung,

. Mitgestaltung der Vertragsentwiirfe.

d) Koopera- | Regelmafiger, verbindlicher Aus- | =  Auf Leitungsebene planungstechnisch, auf ope-
tion mit tausch zwischen Jobcenter und rativer Ebene im Einzelfall,
Dritten Tréger (und Kommune) auf un- = Austausch auf unterschiedlichen Hierachieebe-

terschiedlichen Ebenen,

nen (Amtsleitung, Koordinierung, Teamleiter,
IFK und Assistenz).
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Erarbeitung von konkreten Stan-
dards zu Ablauf- und Funktions-
ketten, Leistungen, Preisen, Aus-
gestaltung und Dokumentation/
Monitoring (z. B. Kooperations-
vereinbarungen zwischen Jobcen-
tern und Trégern) zur besseren
Transparenz und Vergleichbarkeit

Standardvorgaben,

Abschluss von Kooperationsvereinbarungen,
Darstellung von Kommunikationswegen, Erstel-
lung eines Leitfadens, Dokumentation in der
Fachanwendung.

Im Einzelfall Konkretisierung des
Ziels. Operative Ebenen miissen
zielorientiert zusammenarbeiten,
Kommune/Jobcenter ,gibt das
Geld"

Gemeinsame Fallbesprechungen,
regelmaBige Austausche und Mindeststan-
dards,

abhdngig von Leistungsart,

im Kontext der Hilfeplanung Priorisierung der
Ziele im Einzelfall.

Austausch Gber Datenschutz
(,welche Daten werden wofiir tat-
sachlich bendtigt?", keine Willkdr,

keine ,,EinbahnstraBe", , Trialog").

Entwicklung einer Schweigepflichtsentbindung,
Schulungen (ber Datenschutzbestimmungen,
Notwendigkeit der Berticksichtigung des Da-
tenschutzes und Interesse an Entwicklungs-
fortschritten und -riickschritten,

regelt die Datenschutzfreigabe.

e) Doku-
mentation

Riickmeldung des Trager

Durch Riickmeldebogen,

durch Mindeststandards vorgegeben,

Ja, allerdings nur in Clustern,
Terminwahrnehmung ohne Beratungsinhalt.

Information lber Wahrnehmung
von Terminen, Abbildung der Pro-
zessschritte (Aufnahme, Beginn,
Ende), nicht Inhalte des Prozes-
ses

Uber Aufnahme und Beendigung des Bera-
tungsprozesses,

i.d.R. nicht Gber Termine und Inhalte, ggdf.
Empfehlung zur AM-Integration,

in Form eines abgestimmten Ruckmeldebo-
gens,

Ein Modell: Gutscheinverfahren, Laufzettel:
Schafft Transparenz fiir alle Beteiligten zu er-
kannten Problemen im Zusammenhang mit der
beruflichen Integration; Verbindlichkeit im
Handeln; Laufzettelverfahren kann bei Bedarf
eingesetzt werden, Entscheidung ist einzelfall-
abhangig.

Rlickmeldung des Tragers lber
Ergebnisse und erforderfiche wei-
tere Schritte

Riickmeldebogen,

Riickmeldung abhangig von Leistungsart und
Trager (Kooperationsvereinbarung),

neue EGV,

Abbildung in VERBIS,

Fallbesprechungen,

gewtinscht, wenn Einversténdnis des Kunden-
vorliegt,

Ein Weg: gemeinsame Zwischen- und Ab-
schlussgesprache als ,Tandem-Gesprache"

Auf Basis der Datenschutzerkld-
rung

und der Vereinbarungen mit dem
Trager tber notwendige Informa-
tionen

Ja

Ja, abgestimmter Riickmeldebogen,
Abhangig von der Datenschutzregelung (Be-
sonderer Sozialdatenschutz).
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Dokumentation der Ergebnisse = Quantitative Dokumentation durch Leistungs-
(quantitativ und qualitativ) erbringende,
. Regelungen von Berichtspflichten der Anbie-
tenden,

. Zwischen- und Abschlussberichte,

. Einzelfallbezogene Dokumentation in EDV,

. systematische Berichterstattung liber § 16a-
Leistungen der Kommune auf Basis der Anbie-
terberichte,

. im Einzelfall Gesprachsdokumentation und Do-
kumentation von Terminen,

. Ergebnisberichte und der Dienstleistungen —
bedingt méglich (Beriicksichtigung Daten-
schutz),

. detaillierte und verbindliche Vorgaben im Bera-
tungs- und Dokumentationsleitfaden.
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4. Materialien

4.1 Input ,Transparenz bei der Bedarfsfeststellung", Frau Brinker, JC
Stadteregion Aachen

jobcenteryy

s & R

Qualitatsarbeit im S5GB 1l

AG 3

04. August 2013

Transparenz bei der Bedarfsermittlung
kommunaler Eingliederungsleistungen

Jobcenterry

Kommunale Eingliederungsleistungen § 16 a 5GB I

im Jobcenter StadteRegion Aachen

Kommunale Eingliederungsleistungen sind ein fir das Fallmanagement
flankierendes, wichtiges Instrument, umVermittlungs hemmnisse der
erwerbsfahigen Leistungsberechtigten abzu bauen und eine Integration
bzw. einen Integrationsfortschritt zu ermdéaglichen.

Umsetrungsstand:

« Schuldnerberatung Anwendung desVerfahrens seit 2012

v psychosoziale Betrewung: Anwendung des Verfahrens seit 2013
[%0r peychilsone ERrankungen und ketatonsubsiiulens)

v Suchtberatung: Anwendung des Verfahrens seit 1072014

v Kinderbetreuung: Anwendung des Vermahrens seit 2014
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jobcenteryy

Transparenz bei der Bedarfsermittlung kommunaler
Eingliederungsleistungen

= Mit Aufbau der 16a SGB |l Leistungen in der StadteRegion Aachen stand
die Frage der Kommune nach den Bedarfen fur die Schuldnerberatung —
der psychosozialen Befreuung - der Suchtberatung und  der
Kinderbetreuung im Mittelpunkt dererhandlungen.

* Transparenz bei der Bedarfsermittiung bestand nicht. Eine Aussage zur
Bedarfssituation konnte won Seiten des Joboenters nicht getroffen
werden.

* Das Auslesen aus der Fachamwendung Verbis war nicht maglich - die

Vergabe von Kennungen nicht mit den Vorgaben des Sozialdatenschutz
vereinbar

Jjobcenterr

Schaffung von Transparenz bei der Bedarfsermittlung durch:

> Entwicklung eines aussagekraftigen Monitoring

> Bedarfsermittlung durch Eintrittsplanung
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jobcenterry

Monitoring am Beispiel der Schuldnerberatung

Im Rahmen des Monitoring der Schuldnerberatung werden unter anderem
folgende Werte erfasst:

#* Anzahl der Kundenin Beratung pro Einrichtung
#* Entwicklung der Kosten

* Ausgegebene Gutscheine laufendes Jahr

* Eingeléste Gutscheine laufendes Jahr

#* Anteil u2s

#* Lange derBeratunginsgesanmt
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jobcenteryy

Umsetzung der kommunalen Eingliederungsleistungen nach
§ 16a 5GB Il im Jobcenter StadteRegion Aachen am Beispiel der
Schuldnerberatung

Inanspruchnahme der Schuldnerberatung

Warausgabie Mittsl
Aungegsbans Sutscteina "

Han, - Al ]

120 1 1ee st —
FE] e 1 o0 Joasn g
1 i e s g
185 e e
L Tas 4 e
156 B0 -~
1568 e 500 4
" e
e - w0 004
e - e
= Vo 00

E E.il] e LT ) ] na E-1T 3

Jjobcenterry

Eintrittsplanung

Die Eintrittsplanung der kommunalen Eingliederungsleistungen flieen in die
Planungsprozesse des Folgejahras ein.

Der Bedarfwird in den einzelnen Teams bezogen aufden jeweiligen
Standort flir das Folgejahrfestgeleaqt.

Im Laufe des Jahres werden im Rahmen der manatlich stattfindenden EGT

Sitzungen die Planwerte (Soll - 1st) geprift und kénnen entsprechend
angepasstwerden.
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jobcenterr
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4.2 Input ,Transparenz bei der Bedarfsfeststellung", Herrr Wiglow, 3JC
Diisseldorf

Jobcenter

AG 3: Transparenz schaffen bei
der Bedarfsermittlung
kommunaler
Eingliederungsleistungen

Tagung der G.I.B. NRW am 04.08.2015

Jobcenter Diisseldorf 1

obcente
Beplanung im Arbeitsmarkt- und Jo

Integrationsprogramm

Im Arbeitsmarkt- und Integrationsprogramm des Jobcenters Disseldorf nimmt der Part

der Leistungen nach § 16a einen breiten Teil ein. Aus Sicht des Jobcenters Disseldorf

ist von zentraler Bedeutung, dass

+ ausreichende Angebote kommunaler Eingliederungsleistungen fir die Kundinnen
und Kunden des Jobcenters vorhanden sind, diese Leistung zeitnah und passgenau
erbracht wird,

¢ die erbrachte Leistung geeignet ist, das bestehende Vermittlungshemmnis zu
beseitigen bzw. abzubauen,

¢ Kommunikation und Kooperation mit den jeweiligen Erbringern der kommunalen
Eingliederungsleistungen effektiv, partnerschaftlich und effizient moglich sind.

Kommunale Erbracht von Bedarfsschatzung
Eingliederungsleistung (keine
Sollplanung) Es werden

Betreuung minderjéhriger i-Punkt Familie des Jugendamtes 60 bis 150 .
oder behinderter Kinder keine Soll-
Beratung zur héuslichen Stadtisches Pflegebiiro 10 bis 30
Pflege von Angehérigen Zahlen Oder
Schuldnerberatung Stadtische Schuldnerberatung 800 bis 1.200 E | nt ri tte
psychosoziale Betreuung Gesundheitsamt (hier erfolgt eine psychosoziale 100 bis 150

Diagnostik/ Clearing mit anschlieBender ge pl ant |

Weitervermittlung in passgenaue
Beratungsangebote)
Suchtberatung Clearing in der Anlaufstelle der Suchtberatung mit 50 bis 100
anschlieBender Weitervermittlung in passgenaue
Beratungsangebote)

Jobcenter Disseldorf 2
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C_Jobcenter

Dasseldorf

Ermittlung der Planzahlen

Die Bedarfsermittlung basiert auf folgenden Quellen:

- Auswertung Handlungsstrategien VERBIS
- Erfahrungswerte der vergangenen Jahre
- Beobachtungen tber Kundenverhalten

- Bewertung der Wirkungen

MaRgeblich fur die Bedarfsschatzung sind Problemlagen nach § 16a SGB II, die
ein Vermittlungshemmnis darstellen, dessen Beseitigung erforderlich ist, um die
Eingliederung des Kunden (auch schrittweise) zu erreichen.

Bei multiplen Problemlagen wie z.B. Sucht und Uberschuldung erfolgt eine
gestufte Einschaltung der Beratungsinstanzen nach § 16a SGB Il unter Beachtung
der bestehenden Wechselwirkungen (zunachst Suchtberatung, danach bzw. bei
laufender Therapie Schuldnerberatung).

Jobcenter Dusseldorf 3

Disseldorf

obcenter
Ermittlung der Planzahlen: -

Handlungsstrategien aus VERBIS

Die Handlungsstrategien aus VERBIS geben eine Ubersicht iiber die im Rahmen
des 4-Phasenmodells erkannten und beschriebenen Handlungsstrategien und
sind Indikator fiir die in Frage kommenden GréRenordnungen. Eine 1 zu 1
Ubertragung in Bedarfszahlen im Planjahr ist aber nicht moglich.

Handlungsstrategien Alle ALO

Betreuungsverhiltnisse fur Kinder = potenzielle Bedarfe Kinderbetreuung
schaffen bzw. ausbauen 3.634 1.877

Betreuungsverhaltnisse fur zu pflegende

Angehdrige schaffen bzw. ausbauen 651 341 = pOTGnZ!e”e Bedarfe Pflegeburo

Familiére Situation stabilisieren 2.358 1200 = potenzielle Bedarfe Familienberatung
Finanzielle Situation stabilisieren 3.604 2168 = potentielle Bedarfe Schuldnerberatung
Wohnsituation stabilisieren 2.804 1575 = potenzielle Bedarfe Zentrale Fachstelle
Gesundheitlich angemessene

Beschaftigung realisieren 11.798 6.645

Deutsche Sprachkenntnisse erwerben .

bzw. verbessern 6.901 3007 — bpotenzielle Bedarfe BAMF-Kurse

Auslandische Berufsabschliisse/
Qualifikationen/ Zertifikate anerkennen 610 263

Jobcenter Dusseldorf 4



Qualitatsarbeit im SGB II AG 3: ,Transparenz schaffen zu kommunalen Eingli

CJobcenter

Ermittlung der Planzahlen:
Erfahrungswerte

Das Jobcenter Dusseldorf wertet die Nutzung der Leistungen §16a SGB Il
systematisch aus, um aus diesen Erkenntnissen Rlckschlisse fur die Zukunft zu
ziehen. Durch einen Fokuswechsel im Bereich Markt und Integration mit einer
verstarkten Aktivierung unterer Profillagen wird fiir 2016 ff eine Steigerung
erwartet.

Zuweisungen § 16a SGB 1l 2006 - 2014

3.000

2.500

2.000

1.500 A

1.000 -

500

2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014

Jobcenter Dusseldorf 5

obcente
Ermittlung der Planzahlen: e

Erfahrungswerte - Binnenstruktur

Die Binnenstruktur der Nutzung der Leistungen § 16a ist seit Jahren nahezu
konstant.

Bei der Suchtberatung ist zu beachten, dass rd. 640 Kunden des Jobcenter uber
spezielle Angebote flir Suchtkranke in Anspruch nahmen und daher fir die
Zuweisung an die Beratungsstellen nicht mehr in Frage kamen.

§ 16aSGB Il in 2014

Psychosoziale
Beratung; 342;
27%

I

Schulden; 696;
55%

Sucht;
75; 6%

Kinderbetreuung;

144; 11%
! Pflege

Angehérige; 18;

1%

Jobcenter Diisseldorf 6
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cJobcenter

Ermittlung der Planzahlen:
Kundenverhalten

Gerade im Bereich der Schuldnerberatung stellt das Jobcenter seit Jahren den
Trend fest, dass zunehmend mehr Kunden von sich aus die Angebote aufsuchen,
anstatt tber eine Eingliederungsvereinbarung dazu verpflichtet werden zu
mussen. Zur Transparenz wird fir diese Falle eine spezielle VERBIS-Kennung
verwendet.

Dieser Trend ist ebenfalls bei der Kinderbetreuung zu beobachten.
Nutzung Schuldnerberatung

3.500

3.000

2.900

2.500 7534 2556 2.629
2.253 2182
2.000 =—SGB Il mit EGV
1.531
1.500 1.345 4556 1.591 =—S5GB Il ochne EGV

——
74m\ 1.000 10 SGB Il Gesamt
1000 L1ss T
501

500

2008 2009 2010 2011 2012 2013

Jobcenter Dusseldorf 7

cJobcenter

Ermittlung der Planzahlen: Bewertung
der Wirkungen

Zur Ermittlung der Bedarfe gehort aus Sicht des Jobcenters Diisseldorf auch die
Bewertung des Zielbeitrags der Leistungen nach § 16a. Hierzu werden monatliche
Statistiken des Statistik Services West der Agentur fir Arbeit zur Eingliederungsquote
ausgewertet. Die Eingliederung in den Arbeitsmarkt kann in der Regel nicht ursachlich
einem einzelnen Instrument der aktiven Arbeitsforderung zugerechnet werden. Fir
die Integration in den Arbeitsmarkt ist vielmehr ein Biindel von Faktoren wichtig: die
Ausgangsqualifikation des Teilnehmers, die Stabilitat seiner Gesundheit und
Lebenssituation, die Dauer der Arbeitslosigkeit und Hilfebedurftigkeit, die Motivation
des Teilnehmers, aber auch die Kombination von (mitunter mehreren)
FordermaRnahmen und Vermittlungsdienstleistungen. Leistungen nach § 16a stehen
in der Regel zu Beginn eines Integrationsprozesses und legen dessen Grundstein.

Dezember 2012 - November 2013 Dezember 2013 - November 2014
Mafnahmeart Insgesamt Eingliederungsquote Insgesamt Eingliederungsquote
1 2 k] 4

kEL kommunale
Eingliederungsleistungen » 842 10,3% 910 13,8%
kEL Kinderbetreuung 135 M,1% 99 51%
kEL Pflege von Angehorigen 1 X 17 x
kEL Schuldnerberatung 482 13,9% 498 19,5%
kEL Psychosoziale Betreuung 168 24% 252 7,9%
kEL Suchtberatung 46 2,2% 44 9.1%

Jobcenter Disseldorf 8
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C_Jobcenter

Dasseldorf

Einbettung in Prozesse

Die Beratungsprozesse des Jobcenters Diisseldorf bieten dafiir Gewahr, dass
Problemlagen nach § 16a SGB Il im Sinne so friihzeitig erkannt werden, wie
moglich, um eine zielgerichtete Zuwegung zu den Beratungsinstanzen nach § 16a
SGB Il sicherzustellen.

Im idealtypischen Beratungsablauf ergeben sich im Jobcenter Disseldorf
folgende Schnittstellen, bei denen Problemlagen nach § 16a SGB Il erkannt,
thematisiert werden kdnnen.

* in der Neukundenberatung in der Fallkoordination,

* beim Erstgesprach in der Arbeitsvermittiung,

* beim Aufnahmegesprach im beschaftigungsorientierten Fallmanagement,

* im Rahmen der Betreuung von Kunden in Mallnahmen nach dem
Kontaktdichtekonzept

* im Rahmen des Absolventenmanagements insbesondere in den Féllen, bei
denen Problemlagen nach § 16a SGB Il fur einen nicht erfolgreichen
MaRnahmeverlauf mit verantwortlich waren.

Jobcenter Dusseldorf 9

Disseldorf

obcenter
Mindeststandards mit Kommune I

vereinbart und Transparenz geschaffen

Fristen fiir Ruckmeldungen

Terminvergabe
Vermittlungs- |Angebot der| Ansprech- |Zuwegung| Download | Erstberatung | Einladung |L. Riickmel-
hemmnis Kommune | p i per Vordruckset | binnen Tagen g

EEp
£ =
£8
w0
So
s
& o
8-
@«

Frau Fax:
Kersting 89-29567
Tel.: 89- oder Mail:

98872 i-punkt-
Fiir Kunden familie@st spétestens
fehlende i-punktdes Hotline: adt.duesse Kinder- Vorsprache gef. nach 8
Kinderbetreuung Jugendamtes 899-8870  Idorf.de betreuung 14 Tagen Kunde/in 14 Tagen individuell  Wochen
Pflegebiiro
pflegebedirftige des Kunde keine
Angehbrige Sozialamtes 89-98998  hinweisen Vordrucke  individuell individuell individuell  individuell  individuell
Schuldner-
= und Mail/ Fax
o Insolvenz-  Herr Priifer an ortlich
v beratung des Tel.. 89- Zustandige Vorsprache nach 6 nach 26
& Schulden Sozialamtes 95496 n Schulden 14 Tagen Kunde/in 14 Tagen Wochen Wochen
hd Herr
Kammerling individuell
psycho-soziale  Gesundheits Tel.: Fax: Gesundheits- Gesund- nach 12 nach
Problemlagen  amt 8995390 89-35390 amt 14 Tagen heitsamt 14 Tagen Wochen Abschluss
Caritas-
verband
Diisseldorf
Fachstelle 4 Wochen:
Sucht; Beratungs-
Anlaufstelle  Kloster- 14 Tagen termin
Suchterkran- derSucht-  strale 88  FAX1602- Suchtbera- Vorsprache angenom-  nach 12
kung beratung 2132 Sucht-beratung 14 Tagen tungsstellen Sprechstunde men? Wochen

Jobcenter Disseldorf 10
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CJobcenter

Enger Erfahrungsaustausch

Das Jobcenter Dusseldorf steht in engem und regelmaRigem Kontakt mit den
Umsetzungsverantwortlichen fiir die Angebote nach § 16a SGB Il

Neben der fortlaufenden Optimierung der Zuwegungsprozesse im Sinne einer
sinnvollen Vereinfachung der Verfahren geht es um inhaltliche Fragen und
Umsetzung des vorhandenen Informations- und Schulungsbedarfs im Jobcenter.

Das System der Hilfen nach § 16a SGB Il ist in Disseldorf laufenden
Uberpriifungen unterworfen. So wurde in 2014 der Bereich Suchtberatung neu
aufgestellt, der zuvor ber das Gesundheitsamt eingesteuert wurde.

Informationsveranstaltungen finden fiir die Fachkrafte regelmaRig durch die
kommunalen Kooperationspartner statt.

Jobcenter Dusseldorf 11

Dusseldorf

obcenter
Systematische Verkniipfung mit AMDL -

Je nach Natur des in der Person liegenden Vermittlungshemmnisses erfolgt
eine Einschaltung der Leistungen nach § 16a SGB Il vor oder wahrend einem
weiteren Integrationsprozess. Wichtig ist fir das Jobcenter die systematische
Einbeziehung der Leistungen nach § 16a SGB Il in den Integrationsprozess.

Problemlage ist so
O S REEM R CEREAN  gravierend, dass sie Beratungsangebot

im Jobcenter erkannt uerst geldst werden nach § 16a SGB Il:
muss

5

Suchtberatung
Schuldnerberatung

Problemlage kann

parallel zum ;
MaRnahmebesuch Kinderbetreuung
gelost werden Psychosoziale

Beratung

Inanspruchnahme einer passenden Hiegsueraiig

Arbeitsmarktdienstleistung

Jobcenter Disseldorf 12,
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4.3 Input ,Transparenz bei der Inanspruchnahme", Frau Brinker, JC Stad-
teregion Aachen

Qualitatsarbeitim SGBII
AG3

28. Oktober 2015

Inanspruchnahme der kommuralen Leistungen § 16a SGB Il

Waw Socartaiteecteng oo aactes de.

Jobcenterry

Kommunale Eingliederungsleistungen sind ein fiir das Fallmanagement
flankierendes, wichtiges Instrument, um Yermittiungshemmnisse der
erwerbsfahigen Leistungsberechtigten abzu bauen und eine Integration
bzw. einen Integrationsfortschritt zu ermaaglichen

Verbindlichkeiten und Machhaltigkeit zwischen den Beteiligten - Kunde —
Integrationsfachkraft— Leistungsanbieter sind wichtige Grundlage flr den
Integrationsprozess

DieVerzahnung von arbeitsmarktlichen und kommunalen
Eingliederungsleistungen istVoraussetzungen flir eine erfolgreiche
Integration
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jobcenteryy

Kommunale Eingliederungsleistungen
§16 a SGB 1l
Jobcenter StadteRegion Aachen

Umsetzungsstand:
+ Schuldnerberatung Anwendung des Verfahrens seit 2012

v peychosoziale Betreuwung: Anwendung des Verfahrens seit 2013
[fr peyohlsche Ecrarkungen und Mefadorsubsifulerie)

« Suchtberatung: Anwendung des Verfahrens seit 1072014

+ Kinderbetrewung: Anwendung des Verfahrens seit 2014

Jjobcenterry

Grundlagen

* Kooperationsvereinbarungen mit kommunalen Tragern und anderen
Kooperationspartnern

= wverbindliche Verfahrensabsprachen intern und extern

* individuelles Abrechnungssystem—bei der Schuldnerberatung
Spitzabrechnung nach festgelegten Leistungskomplexen

* eineinheitliches Monitoring und Eintrittsplanung sichern die Evaluation des
Versorgungsbedarfs und die Cualitat der Leistungserbringung

* An allen Standorten des Jobcenters StadteRegion Aachen wird ein
wohnortnahesAngebotvorgehalten.

» dezentrale Zuweisung undzentrale Steuerung
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jobcenteryy

Steuerungssystem

Lm dieVerzahnung zwischen den arbeitsmarkilichen und kommunalen
Eingliederungsleistungen zu gewahrleisten hat das Jobcenter StadteRegion
Aachen und die StadteRegion Aachen einVerfahren mit einem
Gutscheinsystementwickelt

Grundlage des Gutscheinsystems sind zwei Saulen:

das Zuweisungsverfahren und das Riickkoppelungsverfahren

Jjobcenterry

Einschaltung der Schuldnerberatung

P g e =
_—

- 00 [:f.j

> -

WA Do DT e b Ao e =
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jobcenter

Verzahnung der arbeitsmarktlichen und kommunalen
Eingliederungsleistungen

Drer Bedarfwird im Rahmen der Beratung durch die Integrationsfachkraft
festgestellt:

* Ausstellung des Gutscheins
* Rickmeldungvom Anbieter der kommunalen Eingliederungsleistung
* Integrationsarbeit wird flankierend fortges etz

Der Bedarfwird im Rahmen einer Eingliederungsmalinahme fastgestellt:

*= Tragereiner Maknahme verweistan die zustandige Integrationsfachkraft

* Entscheidung dber die Motwendigkeit derlnanspruchnahme

* Ausstellung des Gutscheins

* Die kommunale Eingliederungsleistung lauftflankierend zur Malknahme
Teilnahme

jobcenter

2 Rechtsformen — eine MaBnahme nach §16 Abs. 1 SGB Il iV.m. § 45
SGB Il und § 16a SGB Il — ,Casemanagement”

DieVerzahnung arbeits marktlicher und kommunaler
Eingliederungsleistungen sind konzeptioneller Bestandteil der Malknahme
JCasemanagement” fir Jugendliche erwerbsfahige Leistungsberechtigte
nach dem SGA I, die sich der Betreuung durch das Jobcenter ganzlich
entzogen haben

* Tragereiner Malknahmeverweistan die zustandige
Integrationsfachkraft

* Entscheidung dber die Motwendigkeit der Inanspruchnahme

* Ausstellung des Gutscheins

# Die kommunale Eingliederungsleistung lauftflankierend zur Mafinahme
Teilnahme

——
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Jobcentersy -
Erfahrungswerte

* Beschleunigung der Prozesse
* hohe Transparenz nach Innen und Aulben

# Uberblick tber die Bedarfslage, Sicherstellung des zielgerichteten
Einsatzes und Qualitat der Leistungserbringung

* zielgerichteter Einsatz der § 16a SGB Il Leistungen als Teil der
Integrationsstrategie

* das eingefihrte Steuerungssystem ermaglich und optimiert die
Verzahnung zwischen arbeitsmarktlichen und kommunalen
Eingliederungsleistungen
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4.4 Materialien ,Eingangsbereich™

4.4.1 ,Eingangszonenfilter" des JC Stadteregion Aachen

Anlage 6
Zugangssteuerung

Personenkreis: (Neu-) Kunden
Eingangszone (EZ) leitet Neu-Kunden nach folgenden Kriterien weiter:
1.1 Fallgestaltung
a) Ubertritt von SGBIIl in SGBIl und Aufstocker aus SGB Il

b) Zuzug aus fremdem Jobcenter mit vorhandenem Datensatz

Zustdndigkeit begrandet nach bereits vorhandener Profillage
* marktnah (Markt- oder Férderprofil) —*laboffensive
* marktnah [Aktivierungs-/Entwicklungsprofil) = Arbeitsvermittler (AV)
* marktfern - sozialorientierte Fallmanager (sFM)

* marktferne Alleinerz. = sFM (fiir Alleinerziehende)

unabhdngig von Profillage

+ (hauptberuflich) Selbstindige - Fallmanager Selbstindige

1.2 Neuwaufnahme oder Reaktivierung eines Datensatzes innerhalb der 6Monats-Frist

a) Zugang aus soz.vers.pfl. Beschaftigung = 3 Monate - Joboffensive

b) wor der Beschaftigung durch Joboffensive betreut —?Joboffensive

c) Zugang nach abgeschl. Studium = Team 611

d] nach soz.vers.pfl. Beschaftigung unter 3 Monaten AV in der G5t

e) Ifd. Nebeneinkommen (unselbst. oder selbst. Tatigkeit) <AV in der GSt.

f)  Meldung mit Ifd. soz.vers.pfl. Beschiftigungsverhaltnis =2 sFM

g) Meldung mit Ifd. Selbstandigkeit = FM Selbstandige
h) marktferne Alleinerziehende =2 sFM (Alleinerzieh.)

i) Kunden mit Einschrankungen nach § 10 Abs. 1SGB Il = sFM (ggf. sFM Alleinerz.)

i} Kunden die aktuell oder > 3 Monate arbeitsunfihig sind =2 sFM
k) (brige Kunden (marktferne Profillagen) =2 sFM
) Akademiker —Team 611

sofort: Weiterleitung an bzw. Buchung eines kurzfristigen Beratungstermins zur qualifizierten
Erstberatung Uber ATV und Ausgabe von Antragsunterlagen

1.3 Bei U25 Kunden informiert die EZ die IFK direkt und leitet den Kunden zum Erstgesprich zur
IFK (oder vergibt bei Mangel an Beratungskapazitat einen Termin)
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2. Kommunikation zwischen Eingangszone und AV/sFM:
2.1 innerhalb der Liegenschaft (z.B. Aachen)
- Terminierung in die Blockzeit fur Fallmanager, wenn die Blockzeit ausgeschdpft ist
> Ricksprache mit zustindigem Mitarbeiter

- unterminierte Wiedervorlage fir Arbeitsvermittler

2.2 auBerhalb der Liegenschaft
- unterminierte Wiedervorlage fiir AV/sFM mit Hinweis auf Neukunde und Mindeststandards

(MDS)

3 Kommunikation zwischen Qualifizierter Erstberatung (QEB) und AV/sFM

- Erscheint der Kunde nicht bei AV / sFM, informiert diese die QEB.

- Erscheint der Neu-Kunde nicht zum QEB-Termin, erfolgt keine weitere Einladung. Der QEB
informiert die sFM bzw. AV durch unterminierte Wiedervorlage in VerBIS. Wird eine QEB zu
einem spateren Zeitpunkt nachgeholt, ist die IFK ebenfalls mit unterminierter Wiedervorlage
zu informieren.

- Erscheint der Kunde zur QEB, wird der Stand der Antragstellung und ggf. das Ergebnis der
(ersten) BedUrftigkeitsprifung in VerBIS dokumentiert.

- Bei Bewilligung oder Ablehnung wird bei jedem BG-Mitglied (eHEB] ab 15 Jahren ein

Historienvermerk in VerBIS-Datensatz erstellt. Bei Ablehnung erfolgt zusatzlich eine
unterminierte Wiedervorlage fir AV/sFM, diese dndert ggfls. Stammdatensitze

- bei Ablehnung sind die Datensitze in Verbis durch die AV/sFM — unter Beriicksichtigung der
Archivierung und Widerspruchsfrist (1 Monate+3 Tage) - abzumelden. Diese Datensitze
werden nicht bei der Berechnung der Betreuungsrelation beriicksichtigt.

Bei SGBIII Kundinnen — Rickiberstellung ins Alg |
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Anlage 7 — Auszug -

Schnittstellen Markt und Integration (Mul) in der StadteRegion

Aachen

Eingangszone (EZ)

MNeu-Antrige

Aufgaben Zustandigkeit | Schnittstellenldsungen
Meukunden EZ Datenaufnahme und Weiterleitung nach Anlage 5 Vorschlag (Neu-)
{erstmalige Kundensteuarung
Meldung im . . . .
Jobeenter) 10 - dlrE_ktE .&ufnahme uo.n]r\jleu—[Kundgr],j[:he aus Em?m mlnd.
dreimonatigen sv-pflichtigen Beschaftigungsverhaltnis kommen
- lobtoJob Kunden
- FbW-Absclventen
- bereits durch die Joboffensive vermittalte Kunden
{Steuerung erfolgt durch die EZ Gber ATV-Terminierung in der J0)
AV Meukunden, die sich nach einer Baschaftigung arbeitslos melden, aber
nicht an die 1O geleitet werden kdnnen, werden an den
Arbeitsvermittler weitergeleitet.
Team 611 MNeukunden nach abgeschlossenem Studium
sFM Alle anderen Neukunden werden an die sozialorientierten Fallmanager
zur Erstberatung und zum Profiling weitergeleitet. Alleinerziehenden an
den spezialisizrten Fallmanagern fir Alleinerziehende
zugeleitet.—»siehe Anlage 1
qualifizierte QFB szi F_ragen u Grundsicherungslerst_u ngen wepden 5|'|:_h die Kunden an
Erstberatung/ die Eingangszone und werden an die QEB weitergeleitet oder erhalten
einen Beratungstermin (Buchung Gber ATV bei der Qualifizierten
Antragsstellung ) )
Erstberatung) und — sofern Leistungen begehrt werden — die
wesentlichen Antragsunterlagen zur Vorbereitung auf das
Beratungsgesprach.{Anpassungen aufgrund regionaler Besonderheiten
mdglich)
Entscheidung Gber QEB QEB priift die Anspruchsvoraussetzungen und entscheidet Gber den

Leistungsanspruch.

Joboffensive (JO)

Aufgaben

Zustandigkeit

Schnittstellenldsungen

Erst-Beratung und
Profiling

Arbeitsvermittlung

Coach und Trainer
far Arbeitsuchende

1o

marktgangige Kunden nach mind. 3monatiger soz.vers.pflichtiger
Beschaftigung (siehe Schnittstellen der Eingangszone)

Beratung und Vermittlung von Bewerbern der Profillagen Markt-,
Altivierungs-, Forder- und zu einem Drittel auch Entwicklungsprofile
Absolventen einer mindastens Gmonatigen FbW-Malnahme.

Es werden Kunden aufgenommen, bei denen nach erster Einschatzung
durch die Integrationsfachkraft, eine Integration in Arbeit innerhalb der
ndchsten 6 Monate maglich erscheint.

Ein besonderer Fokus ist hierbei auf die Motivation des Kunden zu
legen.
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Arbeitgeberorizntie
rung

Unterstitzung im
Bewerbungs-
prozess

Insbesondere sollen Kunden mit Vermittlungspotenzial nach befristeter
Beschaftigung, nach Kindigung aus wirtschaftlichen Griindan sowie Job
to Job Kunden in die Joboffensive aufgenommen werden.

Reha/sB-Kunden kdinnen dann in die Joboffensive aufgenommen
werden, wenn deren gesundheitliche Einschrinkungen einer mdglichen
Arbeitsaufnahme nicht im Wege stehen.

pAp mit Schwerpunkt Vermittlung (AV)

Aufgaben

Zustandigkeit

Schnittstellenlésungen

Integration in den
allgemeinen
Arbeitsmarkt

Abschluss einer
Eingliederungs-
vereinbarung (EV)

Unterbrechungs-
zeiten

MaBnahmeteil-
nahme

Zuordnung bei
unterschiedlicher
Auffassung

AV

AV

sFM

AV

TL

Information des Leistungsteams (siehe Verfigung 5/2012 -
Schnittstellenpapier zur Regelung der Kommunikation zwischen
Leistungs- und Integrationsbereich)

Es ist immer eine individuelle, aussagekraftige Eingliederungs-
vereinbarung zu erstellen, in die Forderangebote und
EigenbemUhungen aufgenommen werden. In Folgeberatungen sind EV
und Profiling zu Gberprifen und ggf. anzupassen..

Bei Unterbrechungen der Arbeitslosigkeit ab 6 Wochen wird die
Kundenbetreuung das soziale Fallmanagement abgegeben.

Bei MaBnahme erfolgt die Zuweisung, Bearbeitung bis zur Bawilligung
der Teilnahme und die Betreuung wihrend der MaBnahme durch die
AV. Das Absolventenmanagemeant erfolgt in diesen Fillen in der AV.

Bei unterschiedlichen Auffassungen tber die Zustindigkeit der
Arbeitsvermittiung und das Vorliegen der Ubergabevoraussetzungen
entscheidet die Teamleitung.
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4.4.2 Konzept ,Neukundenprozess™ des JC Diisseldorf

CJobcenter

Dusseldorf

Beschreibung des
Neukundenprozess in der

Fallkoordination

und Betreuung der
Bestandskunden

—

e ——

CJobcenter

Neukunden

+ Vorsprache der Kunden in der EZ
Neukunden

+ Buchung am gleichen Tag in das
Team Fallkoordination (iber Beo

+ Priifung der grundsatzlichen

Anspruchsvoraussetzungen

e ——
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CJobcenter

* bei Vorliegen der
grundsatzlichen
Voraussetzungen Weiterleitung
an die AV im Direktzugang mit
Ubergabevermerk in Verbis
(Steuerung durch die Bereiche)

—

e ——

cJobcenter

Direktzugang
Arbeitsvermittiung

» Beratung durch die
Arbeitsvermittlung im Rahmen
einer Erstheratung (Steuerung
erfolgt bereichsintern)

+ der gemeinsam vorsprechende

Partner wird mitbemm-/

e ——
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CJobcenter

» der nicht mit zum Termin
erschienene Partner wird
eingeladen (Aushéndigung der
Einladung mit RFB im
verschlossenen Umschlag an
BG-Bevollmé&chtigten)

+ Abgabe der Kunden erst nach
Einhaltung der MDS

/

i —

Cjobcenter

* Einhaltung der MDS und
Unterbreitung eines
Direktangebots

* Aushandigung des
Anforderungsschreibens
(erstellt und dem Kunden
bereits erklart durch die
Fallkoordination)

/

e ——
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CJobcenter

Besondere Kundengruppen
mit abweichendem Verfahren

« U25: Verfahren unverandert
(Einhaltung der MDS durch die
Fallkoordination und
Terminbuchung in den Teams

- _/

e ——

Cjobcenter

» Hochschulteam: Einhaltung der
MDS durch die Fallkoordination
und Terminbuchung im
Hochschulteam

+ Reha/SB: Einhaltung der MDS
durch die Fallkoordination und
Terminbuchung im Reha-Team

_/

e ——
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CJobcenter

» Bestandskunden der
Fallkoordination (s. Folie 17):
Erstberatung und Einhaltung
der MDS durch die Fallko-

Teams

e ——

Cjobcenter

» Wohnungslose: Verfahren
unverdandert (Zustandigkeit im JC
Mitte)

» Selbststdndige: Verfahren
unverandert (Zustandigkeit im JC

Mitte)

e ——
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CJobcenter

Antragsbearbeitung

* Kunde/Kundin reicht die
Unterlagen personlich oder per
Post vollstandig in der EZ
(Abgabebliro) ein

* Prufung durch Abgabebiro am
selben Tag und unverzigliche
taggleiche Weitergabe an die

Fallkoordination /

e ——

Cjobcenter

* die Fallkoordination pruft die
Unterlagen innerhalb von 2
Arbeitstagen

* die Anforderung von weiteren
Unterlagen erfolgt innerhalb dieser
2 Arbeitstage mit einer Frist von 7
Tagen + 3 Tage Postweg

/

e ——
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CJobcenter

+ falls ein weiterer persdnlicher
Termin notwendig ist, erfolgt die
Buchung und Einladung durch
die Fallkoordination (Frist: 7
Tage + 3 Tage Postweq)

—

e ——

Cjobcenter

* liegen alle Unterlagen vollstandig vor
wird der Bescheid innerhalb von 7 Tagen
erstellt und versandt (MDS=15 Tage)

* liegen die Unterlagen nicht vollsténdig
vor erfolgt nach Ablauf der Fristen eine
Entscheidung Uber den
Leistungsanspruch (Bescheid)

* werden keine Unterlagen eingereicht
erfolgt ohne weitere Erinnerung der

Versagensbescheid durchdiﬂ/

e ——
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CJobcenter

* es wird uber alle bearbeitungsreifen
Antrage entschieden (auch Gber
einmalige Bedarfe und abweichende
Leistungen)

* bei Postantrdgenerfolgt eine
Einladung durch die EZ Neu mit Frist
von 5 Tagen + 3 Tage Postweg

* Ausnahme sind Postantrage aus
Einrichtungen (hier gelten die
einzelnen

Vereinbarungen/Absprachen)

e ——

Cjobcenter

* die gesonderte
Verfahrensbeschreibung Unterhalt
ist zu beachten

* Weiterleitung der Akte ggf. (iber 5080
an das zustandige Leistungsteam
(Abgabevermerkin Verbis)

/

e ——
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CJobcenter

Bestandskundenin der
Fallkoordination

+ 510 5SGB Il Kunden/Kundinnen mit
Kindern unter drei Jahren

s+ 510SGB Il Kunden/Kundinnen mit
pflegebedirftigen Angehorigen (nur
Pflegestufe 3)

» §105GB Il Kunden/Kundinnen die bis zu 6
Monaten erwerbsunfahig sind

s Neukunden/Neukundinnen mit unklarer

Erwerbsfahigkeit /

e ——

CJobcenter

Arbeitshilfen

* operative Mindeststandards

« Verfahrenbeschreibung
Unterhalt ab 01 2015

_—/

e ——
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CJobcenter

Durchflihrung der Erstberatung

» Erfassung aller relevanten
Daten inklusive Lebenslauf

» 4 PM
» Einhaltung der MDS
#» Direktangebot

e ——
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4.5 Input ,Transparenz bei der Zusammenarbeit mit Tragern", Herr
Fohrmann, JC Hamm

i) Eommunales
" lobcenter
Hamm AGR

Umsetzung der kommunalen
Eingliederungsleistungen

ll:. Eommunales
P lobcenter
Hamm AGR

Umsetzung Kommunale
Eingliederungsleistungen

= Stadt Hamm: zugelassener kommunaler Trager

» Vertragliche Rahmenbedingungen mit Tragern der
kommunalen Leistungen gemal § 16a SGB |l seit 2006

= Trennung der allgemeinen Daseinsvorsorge der
Kommune von Leistungen gemal § 16a SGB I

= Eigenes Budget des Kommunalen Jobcenters zur
Umsetzung des § 16a SGB |l

= Kommunale Eingliederungsleistungen zur Umsetzung
des SGB Il ergédnzend zum & 16a SGB I
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ll:. Eommunales
P lobcenter

Rahmenvertrage ' tHomm Agh

1. Kooperationsvereinbarungen mit den Tragern

2. Umfang quantitativ

=  Festlegung der guantitativen Inhalte
. Fallzahl, Vertragsdauer
. Kostenumfang
. Berichtswesen

3. Umfang qualitativ

» Festlegung der gualitativen Inhalte
= Diagnostik
= Inhalte der unterschiedlichen Module ! Interventionen
= Ergebnizsicherung
= Jihrlicher Bedarfzabgleich

N Eommunales
"o lobcenter

Berichtswesen I Hamm gk

= Verwendungsnachweis per anno

= Qualitative Zwischenberichte zum Projekt halbjahrlich
= Einzelfalldokumentation fallbezogen

= Einbindung in Integrationsinstrumente

=  Einbindung in Gesamtkonzepte der Kommune



4.6 Materialsammlung , Kooperation™, JC Hamm

4.6.1 Caritasverband Hamm e.V.: Leistungsmodule der Suchthilfe Hamm zur Unterstiitzung der Eingliederungsleistungen

des Kommunalen Jobcenters nach SGB 11

Hilfebedarfsgruppen, Leistungsmodule und Zeitaufwand

Hilfebedarfsgruppe 1

Hilfebedarfsgruppe 2

Hilfebedarfsgruppe 3

Hilfebedarfsgruppe 4

Hilfebedarfsgruppe 5

Klientinnen, die Suchtmittel ge-
brauchen oder dem Glicksspiel
nachgehen oder Klientinnen bei
denen unklare Belastungsfakto-
ren bestehen und eine psycho-
soziale Diagnostik angezeigt ist.

Klientlnnen, die Suchtmittel
missbrauchlich konsumieren
bzw. missbrauchlich dem Glick-
spiel nachgehen

Suchtmittelmissbrauchende oder
spielstichtige Klientlnnen mit
Krankheitseinsicht, hoch moti-
viert fir eine Behandlung

Suchtmittelabhéngige oder spiel-
slichtige Klientinnen mit wenig
Krankheitseinsicht, wenig moti-
viert fir eine Behandlung

oder

mehrfach abhangige Klientinnen

Suchtmittelabhangige, chronisch
mehrfach geschadigte oder abs-
tinenzunfahige Klientinnen

oder

arbeitsmotivierte Klientinnen der
Hilfebedarfsgruppen 3 und 4 mit
krankheitsbedingt noch nicht
ausreichenden Fahigkeiten, den
Verpflichtungen aus einer Ein-
gliederungsvereinbarung nach-
kommen zu kénnen

Leistungsmodule

Leistungsmodule

Leistungsmodule

Leistungsmodule

Leistungsmodule

1. Basisberatung 7 E-Stunden

3. Veranderung des Konsumver-
haltens und Punktabstinenz 5 E-
Stunden + 13 Grp-Sitzungen

1. Basisberatung 7 E-Stunden

2. Ressourcen- und lésungsori-
entierte Beratung und Erarbei-
tung einer Veranderungsmotiva-
tion 10 E-Stunden

3. Verdnderung des Konsumver-
haltens und Punktabstinenz 5 E-
Stunden + 13 Grp-Sitzungen

1. Basisberatung 7 E-Stunden

4. Vermittlung in ambulante oder
stationare RehabilitationsmaB-
nahme oder

5. Vermittlung in ambulante oder
stationare Wohnformen 14 (+3)
E-Stunden

6. Sicherung der Abstinenz und
Arbeitsfahigkeit 7 E-Stunden

1. Basisberatung 7 E-Stunden

2. Ressourcen- und |&sungsori-
entierte Beratung und Erarbei-
tung einer Veranderungsmotiva-
tion 10 E-Stunden

4. Vermittlung in ambulante oder
stationare RehabilitationsmaB-
nahme oder

5. Vermittlung in ambulante oder
stationare Wohnformen 14 (+3)
E-Stunden

6. Sicherung der Abstinenz und
Arbeitsfahigkeit 7 E-Stunden

1. Basisberatung 7 E-Stunden

2. Ressourcen- und Idsungsori-
entierte Beratung und Erarbei-
tung einer Verénderungsmotiva-
tion 10 E-Stunden

4. Vermittlung in ambulante oder
stationare Rehabilitationsma -
nahme oder

5. Vermittlung in ambulante oder
stationére Wohnformen 14 (+3)
E-Stunden

6. Sicherung der Abstinenz und
Arbeitsfahigkeit 7 E-Stunden

7. Sicherung der Eingliederungs-
leistungen 10 E-Stunden + 13
Grp-Sitzungen

Zeitaufwand

Zeitaufwand

Zeitaufwand

Zeitaufwand

Zeitaufwand

12 E-Stunden + 13 Grp-
Sitzungen

22 E-Stunden + 13 Grp-
Sitzungen

28 E-Stunden (+3)

38 E-Stunden (+3)

48 E-Stunden + 13 Grp-
Sitzungen

56




Qualitatsarbeit im SGB II AG 3: ,Transparenz schaffen zu kommunalen Eingliederungen™ i aion:

Sondermodule fiir bestimmte Zielgruppen

Far Klientel der Hilfebedarfs-
gruppen 1— 5 mit groBer persén-
licher oder sozialer Verunsiche-
rung:

Far Klientel der Hilfebedarfs-
gruppen 1— 5 mit Migrationshin-
tergrund

Far Klientel der Hilfebedarfs-
gruppen 1 — 5, die ihren Fahrer-
schein verloren haben, wodurch
ein zusatzliches Vermittlungs-
hemmnis entsteht

Fiar Angehdrige von Suchtkran-
ken und Suchtgefahrdeten.

Far Menschen mit unklarer psy-
chosozialer Problematik.

8. Training sozialer Kompeten-
zen 2 E-Stunden + 10 Grp-
Sitzungen

9. Beratung von Personen mit
Migrationshintergrund 3 Grp-
Sitzungen + 2-6 E-Stunden

10. Beratung von suchtmittel-
auffalligen StraBenverkehrs-
teilnehmern 3 E-Stunden + 15
Grp-Sitzungen

11. Beratung von Angehdorigen

12. Psychosoziale Beratung

Dieses Leistungsmodul wird in
Kombination mit den Leistungs-
modulen der jeweiligen Hilfebe-
darfsgruppe parallel erbracht.

Dieses Leistungsmodul sollte
nach der Basisberatung vor
anderen erforderlichen Leis-
tungsmodulen erbracht werden.

Dieses Leistungsmodul wird in
Kombination mit den Leistungs-
modulen der jeweiligen Hilfebe-
darfsgruppe parallel erbracht.

Dieses Leistungsmodul richtet
sich an Angehérige von Men-

schen bei denen eine Sucht-

problematik bekannt ist.

Dieses Leistungsmodul richtet
sich an Menschen mit einer un-
klaren psychosozialer problema-
tik
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Nr. 1

Leistungsmodule des Caritasverbandes Hamm e.V.

Modul

Basisberatung

Ziele

Durch eine differenzierte und prazise Beschreibung der Suchtauffalligkeiten
erfolgt eine diagnostische Einordnung auf der Basis der Internationalen Klassi-
fikation psychischer Stérungen (ICD-10).

Die diagnostische Klarung der Suchterkrankung, die Einschatzung des
Beratungs- und Behandlungsbedarfes in verschiedenen Lebensbereichen
sowie die gegebenen Behandlungsempfehlungen bieten die Grundlage fir

die Erarbeitung eines suchtspezifischen Hilfeplans im Rahmen der
Eingliederungsvereinbarung.

Leistungen

¢ Kontaktaufnahme, Abklarung der Erwartungen, Klarung des Hilfebe-
darfs, Klarung des Uberweisungskontextes

Informationsvermittlung zur Suchterkrankung und zum Hilfesystem
Aufbau einer tragfahigen Beratungsbeziehung

Einbezug von Bezugspersonen

Erstellung einer psychosozialen Anamnese

Bei Bedarf: Erstellung einer somatischen und / oder psychiatrischen Di-
agnose

Fallbesprechung und konkrete Hilfeplanempfehlung

Beschreibung des Beratungsziels, Absprachen zur Zusammenarbeit,
Vereinbarung eines Beratungskontraktes

Durchflhrung

Die Basisberatung erfolgt vorwiegend in Einzelfallarbeit, kann aber durch Be-
zugspersonen erweitert werden. Medizinische Leistungen werden im Bedarfs-
fall durch externe Dienste erbracht und unterliegen einer separaten Abrech-
nung.

Umfang/Dauer: Die Basisberatung umfasst in der Regel sieben Beratungs-
stunden, erweitert um etwaige medizinische Untersuchungen

Ort

Caritas Beratungszenirum Hamm, Suchtberatungs- und Behandlungsstelle
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Nr. 2

Leistungsmodule des Caritasverbandes Hamm e.V.

Modul

Ressourcen- und Iésungsorientierte Beratung und Erarbeitung
einer Verdnderungsmotivation

Ziele

Durch maéglichst frithes Erkennen von schadigendem Konsum und

durch Frahintervention soll eine Verschlimmerung und Chronifizierung der
Suchtproblematik wahrend der Arbeitslosigkeit vermieden werden.
Aufbauend auf den Problemlagen und Ressourcen wird ein MaBnahmenplan
erarbeitet (Assessment und Zielplanung), dessen Prozess Uberprift wird (Mo-
nitoring). Nach Bedarf werden weitere MaBnahmen vorbereitet. In Krisen er-
folgt eine kurzfristige Stabilisierung.

BerlUhrungsangste zum Suchthilfesystem werden abgebaut.

Leistungen

¢ Motivationsarbeit: Entwicklung und Starkung von Krankheitseinsicht,
Veranderungs- und Behandlungsbereitschaft

Entscheidungshilfen zur Veranderung des Konsumverhaltens

Klarung und Bewertung der individuellen Ursachen des Konsumverhal-
tens (Erhebung der eigenen Problemdefinition des Klienten: Kenntnis-
se, Einstellungen und Erwartungen, Bestandsaufnahme zu den Ge-
wohnheiten und Mustern des Suchtmittelkonsums, Erarbeitung der
Funktionalitat des Suchtmittels, Erfassung sozialer Auswirkungen)
Erarbeitung der individuellen Starken und stitzender Umfeldfaktoren
Starkung der persénlichen und sozialen Ressourcen

Einbezug von Bezugspersonen

ggf. Vermittlung in Entgiftung

Informationen Uber andere Eingliederungsmodule, weiterfihrende Hilfe-
und Behandlungsméglichkeiten im Suchthilfesystem

¢ Vermittlung in Selbsthilfemdglichkeiten

Durchflhrung

Die Basisberatung erfolgt vorwiegend in Einzelfallarbeit, kann aber durch Be-
zugspersonen erweitert werden.

Umfang/Dauer: Dieses Modul umfasst in der Regel zehn Beratungsstunden
in einem Zeitraum bis zu 3 Monaten

Ort

Caritas Beratungszentrum Hamm, Suchtberatungs- und Behandlungsstelle
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Nr. 3

Leistungsmodule des Caritasverbandes Hamm e.V.

Modul

Verénderung des Konsumverhaltens und Erreichen von Punkt-
abstinenz

Ziele

Menschen mit problematischen Suchimittelkonsum lernen zwischen
Konsumesituation und Leistungssituation zu unterscheiden.

Verzicht von Suchtmittel wird in Lebenssituationen erreicht, in denen Genuss
von psychotropen Substanzen besonders schwierige Folgen hat (im StraBen-
verkehr, am Arbeitsplatz).

Risiko-minimierende Konsummuster problematischen Suchtmittelkonsums und
Ablehnungsstrategien werden zumindest flr relevante Lebenssituationen er-
lernt.

Leistungen

* Abklarung und Starkung sozialer Ressourcen unter Einbeziehung von
Familienangehérigen und sonstigen Bezugspersonen

* Anleitung zum Erlernen von Konsummustern, die eine Schullaufbahn,
eine Ausbildung oder Erwerbstatigkeit nicht gefahrden oder Leistungs-
moglichkeiten mindern

* Training von Selbstbehauptung und konstruktiven Ablehnungsstrategien
Vermittlung in gesundheitsfordernde MaBnahmen (Stressabbau, Ent-
spannungstechniken, gesunde Ernahrung)

* Ergebnissichernde Nachsorge

Durchflhrung

Diese Leistungen werden zunachst in Einzelfallarbeit erbracht, spater in
Gruppenarbeit (je 90 Minuten) fortgefthrt.

Umfang/Dauer: Dieses Modul umfasst in der Regel finf Beratungsstunden in
Einzelarbeit und dreizehn Gruppensitzungen.

Ort

Caritas Beratungszentrum Hamm, Suchtberatungs- und Behandlungsstelle
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Nr. 4

Leistungsmodule des Caritasverbandes Hamm e.V.

Modul

Vermittlung in ambulante oder stationére Rehabilitations-
maBnahmen

Ziele

Wiederherstellung der Erwerbsfahigkeit durch Weitervermittlung in ambulante
oder stationare Therapie.

Nach erfolgreich abgeschlossener Therapie sind die vorher bestehenden Ver-
mittlungshemmnisse minimiert.

Leistungen

Einbeziehung von Bezugspersonen

Einholen medizinischer Gutachten

Entwicklung von Rehabilitationszielen

Psychosoziale Begutachtung und Erstellen eines Sozialberichts

Behandlungsplanung (Auswahl der Behandlungsart und Behandlungs-

statte)

¢ Durchfihrung von Infogesprachen in der Therapieeinrichtung bei Erst-
Absolventen

e Untersttzung bei der Antragstellung, Klarung der Kostenlibernahme

Klarung der Therapienebenkosten (Krankenversicherung, Ubergangs-

geld, Erhalt der Wohnung, usw.)

Klarung von Aufnahmetermin und —modalitaten

Aufrechterhaltung der Therapiemotivation (bei Wartezeiten)

Begleitung zum Therapieantritt

Interne und externe Fallabsprachen (Versicherungen, Arzte etc.)

Vermittlung in Selbsthilfemaglichkeiten (zur Sicherstellung der Nach-

sorge)

Durchflhrung

Diese Leistungen werden in Einzelfallarbeit erbracht. Die Durchflhrung der
medizinischen Rehabilitation erfolgt nicht in Kostentragerschaft des SGB II.

Umfang/Dauer: Dieses Modul umfasst in der Regel vierzehn Beratungs-
stunden. Die Durchfuhrung von Infogesprachen in der Einrichtung bei Erst-
Absolventen erhdht diesen Aufwand um drei Beratungsstunden.

Ort

Caritas Beratungszentrum Hamm, Suchtberatungs- und Behandlungsstelle
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Nr. 5 Leistungsmodule des Caritasverbandes Hamm e.V.
Modul Vermittliung in ambulante und stationdre Wohnformen
Ziele Wiederherstellung der Erwerbsfahigkeit durch Weitervermittlung in ambulante
oder stationare Wohnformen.
Bereits wahrend oder spéatestens nach erfolgreich abgeschlossener Betreuung
in ambulanter oder stationarer Wohnform sind die vorher bestehenden Vermiti-
lungshemmnisse minimiert.
Leistungen ¢ Einbeziehung von Bezugspersonen
¢ Einholen artlicher Stellungnahme
¢ Entwicklung individueller Veranderungsziele
¢ Psychosoziale Begutachtung und Erstellen eines Sozialberichts
o Vermittlungsplanung (Auswahl der Vermittlungsform, Auswahl der Fa-
cheinrichtung, Begleitung zum Gesundheitsamt und zur Clearingstelle)
e Durchfuhrung von Infogesprachen in der Wohneinrichtung bei Erst-
Absolventen
e Unterstitzung bei der Antragstellung, Klarung der Kostenliibernahme
e Klarung der Nebenkosten (Krankenversicherung, Lebensunterhalt, Er-
halt der Wohnung, usw.)
e Klarung von Aufnahmetermin und —modalitaten
¢ Aufrechterhaltung der Therapiemotivation (bei Wartezeiten)
e Begleitung zum Antritt der MaBnahme
* Interne und externe Fallabsprachen
¢ Vermittlung in Selbsthilfemadglichkeiten (zur Sicherstellung der Nach-
sorge)
Durchfiihrung | Diese Leistungen werden in Einzelfallarbeit erbracht. Die Durchfiihrung der
ambulanten oder stationaren Betreuung in der Wohnform erfolgt nicht in Kos-
tentragerschaft des SGB II.
Umfang/Dauer: Dieses Modul umfasst in der Regel vierzehn Beratungs-
stunden. Die Durchfihrung von Infogesprachen in der Einrichtung bei Erst-
Absolventen erhdht diesen Aufwand um drei Beratungsstunden.
Ornt Caritas Beratungszentrum Hamm, Suchtberatungs- und Behandlungsstelle
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Nr. 6 Leistungsmodule des Caritasverbandes Hamm e.V.
Modul Sicherung der Abstinenz und Arbeitsfédhigkeit
Ziele Nach einer anderweitigen MaBnahme der ambulanten oder stationaren Be-

handlung wegen Suchtmittelabhangigkeit werden durch eine weitmaschige Hil-
fe die Rlckfallgefahr minimiert, Selbsthilfepotentiale gestarkt und Behand-
lungserfolge gesichert.

Bei akuter Ruckfallgefahr und erneuter Gefahrdung der Erwerbsfahigkeit kon-
nen kurzfristig weitergehende und engmaschigere stabilisierende MaBnahmen
eingeleitet werden.

Leistungen e Sicherung und Festigung von Behandlungsergebnissen
Aufbau bzw. Konsolidierung des Ruckfallmanagements

e Unterstitzung der Selbsthilfepotentiale zur Umsetzung der in der The-
rapie erworbenen Einsichten und Verhaltensmdglichkeiten in die All-
tagssituation

¢ Weitmaschige Begleitung zur Aufrechterhaltung des Kontaktes, um die
Nahe der Hilfestellung bei aktuellen Problemlagen zu erhalten

¢ Vermittlung in Selbsthilfeangebote
Férderung der Ablésung von institutioneller Hilfe

Durchfiihrung | Diese Leistungen werden in Einzelfallarbeit erbracht.

Umfang/Dauer: Dieses Modul umfasst in der Regel sieben Beratungsstunden
innerhalb eines Zeitraums von sechs Monaten.

Ort Caritas Beratungszentrum Hamm, Suchtberatungs- und Behandlungsstelle
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Nr. 7 Leistungsmodule des Caritasverbandes Hamm e.V.
Modul Sicherung der Eingliederungsleistungen
Ziele Eine Standortbestimmung der bisher bearbeiteten Teilziele erfolgt und eine
..ZUfriedene Abstinenz" wird gesichert (= Stabilisierung des bisher Erreichten).
Die soziale und berufliche Wiedereingliederung wird gefordert. Begonnene
psychotherapeutische Prozesse werden durch nachsorgende Aktivitaten ge-
festigt. Die mit Belastungen verbundene (Wieder-)Aufnahme von Arbeit wird
begleitet und unterstitzt, um Ruckfallrisiken zu mindern.
Leistungen e Befahigung der Betroffenen zu aktiver und regelmaBiger Mitarbeit
* Koordination der verschiedenen Hilfen durch Kontakte mit allen beteilig-
ten Institutionen und Helfern (Hilfeplankonferenz) zur Entwicklung einer
mit den anderen EingliederungsmaBnahmen und mit erganzend not-
wendigen Hilfen abgestimmten gemeinsamen Suchthilfeplanung
¢ Einbeziehung von Personen aus dem sozialen und familiaren Umfeld
¢ Vereinbarung verbindlicher und zeitnaher Feedback-Regelungen Gber
die tatsachliche Inanspruchnahme von Hilfen
¢ Befahigung der Betroffenen zu moglichst langen abstinenten Phasen
Sicherung der kdrperlichen, seelischen, sozialen und finanziellen
Grundversorgung
* |ebenspraktische Hilfen (z B. Begleitung des Klienten zu Behorden,
Arzten, Banken usw.)
¢ Bei Bedarf aufsuchende Kontakte im hauslichen Umfeld
* Bei Bedarf Akuthilfe/Krisenintervention (z.B. Initiierung von medizini-
scher Hilfe)
¢  Weitervermittlung an andere Hilfsangebote
Durchfihrung | Diese Leistungen werden in Einzelfallarbeit und durch Gruppensitzungen (90
Minuten) erbracht. Erganzende FreizeitmaBnahmen kénnen hinzukommen.
Umfang/Dauer: Dieses Modul umfasst in der Regel zehn Beratungsstunden
und 13 Gruppensitzungen Uber eine Dauer von einem halben Jahr. Im Be-
darfsfall kann eine Verlangerung vereinbart werden.
Ort Caritas Beratungszentrum Hamm, Suchtberatungs- und Behandlungsstelle
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Nr. 8

Leistungsmodule des Caritasverbandes Hamm e.V.

Modul

Training sozialer Kompetenzen

Ziele

Die Teilnehmer sollen durch die Einibung von sozial kompetentem Verhalten
positive Erfahrungen in angstbesetzten, verunsichernden Situationen machen,
insbesondere Bewaltigung Angst auslésender Situationen in der Arbeitswelt,
z. B.
* Bewerbungsgesprache, Konfliktsituationen am Arbeitsplatz, mit Behor-
den und im sozialen Umfeld
Aufbau und Optimierung von sozial kompetenten Verhaltensweisen
* Problematisierung méglicher Ursachen, um der Entstehung bzw. der
Erkrankung von Sucht entgegenzuwirken

Leistungen

e Abklarung der Erwartungshaltung der Teilnehmer

¢ |nformieren Uber Inhalt und Wirksamkeit des Trainings
Beurteilung Uber Teilnahmefahigkeit am Gruppenprogramm
Entspannungstraining

¢ Verhaltensanalyse und Hierarchisierung der Angst auslésenden Situati-
on(en)

¢ Bewadltigungstraining im Rollenspiel mit Videofeedback

Erarbeitung der Abgrenzung von sicherem, unsicherem und aggressi-
vem Verhalten

s Selbstverbalisations- und Selbstlobetraining
e Selbst- und Fremdbeurteilung

Durchflhrung

Die Abklarung der Erwartungen und die Prifung der Teilnahmevorausset-
zungen werden in Einzelfallarbeit erbracht. Das soziale Trining erfolgt in
Gruppensitzungen (90 Minuten).

Umfang/Dauer: Dieses Modul umfasst in der Regel zwei Beratungsstunden
und 10 Gruppensitzungen Uber eine Dauer von drei Monaten.

Ort

Caritas Beratungszentirum Hamm, Suchtberatungs- und Behandlungsstelle
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Nr. 9

Leistungsmodule des Caritasverbandes Hamm e.V.

Modul

Beratung von Personen mit Migrationshintergrund

Ziele

Menschen, die aufgrund sprachlicher Probleme und soziokultureller
Anpassungsschwierigkeiten nur schwer erreicht werden kénnen, werden flr
das Thema Sucht sensibilisiert. Durch die Annahme der Angebote der
Suchthilfe werden bestehende Vermittlungshemmnisse minimiert und die
Betroffenen haben gréBere Chancen auf dem Arbeitsmarki:
e Sensibilisierung fiir gesundheitliche und soziale Folgen von Suchmittel-
missbrauch und -abhangigkeit
¢ Einstellungsanderung gegentber dem Suchtmittelkonsum und damit
verbesserte Vermittlungschancen
e Abbau von Zugangsbarrieren gegeniber dem professionellen Suchthil-
fesystem
¢ Erklarung des sozialen Hilfesystems und der juristischen Infrastruktur

Leistungen

Informationen, soweit notwendig in der jeweiligen Muttersprache, geben Uber:
¢ Suchmittel, Konsumarten, -haufigkeiten und —wirkungsweisen
¢ das ortliche Suchthilfesystem
Juristische Grundlagen im Zusammenhang mit Suchtmittelkonsum
Schadlicher Konsum und Abhangigkeit
Entstehung, Ursachen und Verlauf von Abhangigkeiten
Korperliche und psychische Folgen einer Abhangigkeit
Zugangsmaoglichkeiten zu den Hilfsangeboten
Bereitstellung von muttersprachlichen Informationsbroschiren
Problem- und ressourcenorientierte Beratung unter Einbeziehung einer
dolmetschenden Person
¢ [nformationen Uber soziale Hilfemdglichkeiten und Gber die juristische
Infrastruktur geben
¢ Vermittlung in weiterfihrende Hilfen

Durchfuhrung

Umfang/Dauer: Die grundlegenden Informationen werden in drei Gruppensit-
zungen (90 Minuten) vermittelt. Die individuelle Beratung umfasst als Erstbe-
ratung und -information je nach individueller Situation 2 bis 6 Beratungsstun-
den.

Ort

Caritas Beratungszentrum Hamm, Suchtberatungs- und Behandlungsstelle
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Nr. 10

Leistungsmodule des Caritasverbandes Hamm e.V.

Modul

Beratung von suchtmittelauffilligen StraBBenverkehrsteilnehmern

Ziele

Menschen, die ihren Flhrerschein wegen problematischen Suchtmittel-

konsums verloren haben, sind meist schwer auf dem Arbeitsmarkt vermittelbar.

Durch die Auseinandersetzung mit den zugrunde liegenden Suchtmittel-
problemen wird eine positive MPU angestrebt. Nach Wiedererhalt

ihres Fiihrerscheines sind diese Menschen besser in den Arbeitsmarkt zu
integrieren:

Auseinandersetzung der Klienten mit dem eigenen Umgang mit Sucht-
mitteln

Standortbestimmung hinsichtlich des Suchtmittelmissbrauchs
Schaffung der Voraussetzung zur Wiedererlangung der Fahrerlaubnis

Leistungen

Informationen geben Uber rechiliche Aspekte sowie Verwaltungsablaufe
und Wiedererteilungsvoraussetzungen

Suchtmittelmissbrauch als Problem verstehen und eigenes Missbrauchs-
verhalten problematisieren

Abklarung einer eventuellen Abhangigkeit

Erkennen und Aufarbeiten der eigenen Suchtmittelproblematik
Bilanzgesprache zwischen Suchtberater und Klient zur Feststellung der
Zielerreichung

Vermittlung in gesundheitstordernde MaBBnahmen (z.B. Stressbewalti-
gung, Entspannungstechniken, gesunde Ernahrung, u.a.)

Durchfihrung

Umfang/Dauer: Die Leistungen werden in Form von 3 Einzelsitzungen und 15
Gruppensitzungen (90 Minuten) erbracht.

Ort

Caritas Beratungszentrum Hamm, Suchtberatungs- und Behandlungsstelle
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Nr. 11

Leistungsmodule des Caritasverbandes Hamm. e.V.

Modul

Beratung von Angehérigen

Ziele

Die Beratung von Angehdrigen (Eltern, Ehe- oder Lebenspartner etc.) zielt darauf ab, An-
gehérige von Suchtkranken in ihrer Autonomie zu starken und co-abhéngige Verhaltens-
muster aufzulésen. Psychische und physische Folgewirkungen aufgrund von Uberforde-
rung bzw. Hilflosigkeit, im Zusammenleben mit suchtkranken Angehérigen sollen splrbar
reduziert werden. Lernprozesse, in Richtung auf Wiedererlangung von Autonomie und die
damit verbundene Ubergabe der Verantwortung fiir sein Handeln an den Suchtkranken,
werden initiiert. Das Modul richtet sich sowohl an Angehérige von Betroffenen mit stoffge-
bundenen, als auch nicht-stoffgebundenen Slchten. Insbesondere bei pathologischem
Glacksspiel besteht oft eine erhebliche multifakiorielle Belastung innerhalb des familiaren
Umfeldes.

Leistungen

e Erfassung der psychosozialen Lebenssituation unter Beriicksichtigung des Suchtver-
haltens im nahen Umfeld.

e Vermittlung von Basisinformationen zur Wirkung verschiedener Substanzen
Klirung der individuellen Haltung gegeniiber der Einnahme von Suchtmitteln
Kritische Reflexion eigener Verhaltensweisen in Hinblick auf die Aufrechterhaltung
des Suchtgeschehens

e Erarbeitung bzw. Verstirkung personlicher Ressourcen zur Steigerung der Lebenszu-
friedenheit

* Entwicklung von Strategien zwischen Unterstiitzung und Abgrenzung in der Bezie-
hung mit dem Suchtkranken

Durchfiihrung

Die Beratung und Begleitung von Angehdrigen erfolgt in der Regel im Rahmen der Ein-
zelfallhilfe. Bei Bedarf kann der Suchtkranke in den Beratungsprozess eingebunden wer-
den. Aus der Angehérigenberatung kann ggf. eine Beratung fir den Betroffenen initiiert
werden.

Die Beratung umfasst bis zu 7 Sitzungen.

Ort

Caritas Beratungszentrum Hamm, Suchtberatungs- und Behandlungsstelle
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Nr. 12 Leistungsmodule des Caritasverbandes Hamm e.V.
Modul Erfassung der psychosozialen Lebenssituation
Ziele Analog zum direkt auf den Suchtmittelkonsum bezogenen Modul 1 (Basisbe-

ratung) dient das Modul dazu, Kunden mit unklaren Belastungsfaktoren, bei
denen im Kontakt zu KJC Auffalligkeiten, bzw. Vermittlungshemmnisse be-
stehen, die auf eine psychosoziale oder psychiatrische Problematik hindeu-
ten, eine Abklarung zu ermoglichen und zielgerichtete Hilfen zu vermitteln.
Dabei kann das Modul der Basisberatung vorgeschaltet sein, wenn sich im
Verlauf der Beratung Hinweise auf einen problematischen Suchtmittelkonsum
oder pathologisches Gllcksspie, bzw. pathologischer Mediengebrauch erge-
ben. Wird eine Problematik deutlich, die im psychiatrischen Bereich liegt
kann aus der Beratung heraus eine zeitnahe facharztliche Abklarung erfol-
gen. Ebenso konnen Angehaorige in die Beratung eingebunden und ihrerseits
ggf. innerhalb der Suchtberatungsstelle oder in ein externes problemspezifi-
sches Beratungssetting weitervermittelt werden.

Leistungen e Erfassung der Lebenssituation und psychosozialer Problemlagen

¢ Herstellung einer Anbindung an die weiteren Angebote des Caritas-
Beratungszentrums mit der Moglichkeit schneller interner Vermittlung an
spezifische Hilfen.

¢ Abklirung des Suchtmittelkonsums und/oder nicht stoffgebundener Siich-
te

e Vermittlung an das psychiatrische Hilfesystem

e Bei problematischem Suchtmittelkonsum Fortfithrung der Beratung inner-
halb der Modulsystematik

Durchfihrung Die Beratung erfolgt in der Regel im Rahmen der Einzelfallhilfe. Bei Bedarf
kénnen Angehdrige in den Prozess einbezogen werden. Das erscheint vor al-
lem dann sinnvoll, wenn innerhalb der sozialen Beziige des Kunden eine
Problematik deutlich wird. Angehérige kdnnen ihrerseits selbst

Kosten Die Beratung umfasst bis zu 5 Sitzungen. Im Anschluss kann im Sinne der
Modulsystematik ein weiteres Modul gebucht werden.
Ort Caritas Beratungszentrum Hamm, Suchtberatungs- und Behandlungsstelle
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Nr. 13

Leistungsmodule des Caritasverbandes Hamm. e.V.

Modul

Angehérigenberatung

Ziele

Die Beratung von Angehdrigen (Eltern, Ehe- oder Lebenspartner etc.) zielt da-
rauf ab, Angehdrige von Suchtkranken in ihrer Autonomie zu starken und co-
abhangige Verhaltensmuster aufzulésen. Psychische und physische Folgewir-
kungen aufgrund von Uberforderung bzw. Hilflosigkeit, in der Begegnung mit
suchtkranken Angehorigen sollen spurbar reduziert werden. Lernprozesse, in
Richtung auf Wiedererlangung von Autonomie und die damit verbundene
Ubergabe der Verantwortung fr sein Handeln an den Suchtkranken, werden
initiiert. Das Modul richtet sich sowohl an Angehdrige von Betroffenen mit stoff-
gebundenen, als auch nicht-stoffgebundenen Sichten. Insbesondere bei pa-
thologischem Gilicksspiel besteht oft eine erhebliche Belastung innerhalb des
familiaren Umfeldes.

Leistungen

e Erfassung der psychosozialen Lebenssituation unter Berticksichtigung des
Suchtverhaltens im nahen Umfeld.

e Vermittlung von Basisinformationen zur Wirkung verschiedener Substan-
zen

e Klirung der individuellen Haltung gegeniiber der Einnahme von Suchtmit-
teln

e Kiritische Reflexion eigener Verhaltensweisen in Hinblick auf die Auf-
rechterhaltung des Suchtgeschehens

¢ Erarbeitung bzw. Verstirkung personlicher Ressourcen zur Steigerung der
Lebenszufriedenheit

¢ Entwicklung von Strategien zwischen Unterstiitzung und Abgrenzung in
der Beziehung mit dem Suchtkranken

e Unterstiitzung bei der Uberwindung von co-abhiingigen Verhaltensweisen

e ggf. Unterstiitzung bei der Suche nach weiteren (therapeutischen) Hilfen,

=l

vor allem bei gleichzeitiger Gewaltproblematik.

Durchfihrung

Die Beratung und Begleitung von Angehdrigen erfolgt in der Regel im Rahmen
der Einzelfallhilfe. Bei Bedarf kann der Suchtkranke in den Beratungsprozess
eingebunden werden. Aus der Angehdérigenberatung kann ggf. eine Beratung
flr den Betroffenen initiiert werden.

Kosten

Die Beratung umfasst bis zu 7 Sitzungen.

Ort

Caritas Beratungszentrum Hamm, Suchtberatungs- und Behandlungsstelle
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4.6.2 Beispielriickmeldung Jugendsuchtberatung

Teilnahme an der Basisberatung (Modul J1) in der Jugend(Sucht)Beratung

Zeitraum: -

Klientin: Geburtsdatum:

Mitwirkungspflichten

Der Klient ist den Vereinbarungen in der Jugend(Sucht)Beratung nachgekommen
und zeigte sich dabei verbindlich. Herr X. war den Beratungsinhalten gegeniber
aufgeschlossen, brachte sich in die Gesprache ein und hielt inhaltliche
Verabredungen ein. Einer gemeinsamen jugendpsychiatrischen Abklarung
gegeniber zeigte sich Herr X. interessiert und nahm diese wahr.

Diagnostische Klarung der Suchterkrankung

Herr X. konsumiert abhangig psychoaktive Substanzen. Ein Verdnderungswunsch
beziglich des Konsumverhaltens wird vom Klienten formuliert. Versuche in der
Vergangenheit seinen Konsum zu beenden sind aus eigener Kraft nie zur
Zufriedenheit des Klienten ausgegangen. Hier fuhrt der Klient in erster Linie an, dass
es ihm in seinem gewohnten (Wohn-)Umfeld ,zu schwer fallt es alleine zu schaffen”.
Auf Grund der Hemmungen von Herrn X., Hilfe in Anspruch zu nehmen, da er dies
als schambesetzt ansieht, ist seine bisherige TN an der Basisberatung bereits als
Erfolg zu betrachten. Die Basisberatung konnte ein erster Schritt in Richtung
Verdnderungsmotivation sein.

Einschidtzung des Beratungs- und Behandlungsbedarfes

Der Klient ist motiviert flr einen qualifizierten Entzug. Diese Behandlung sieht er als
Mdglichkeit an, in einem geschitzten und begleiteten Setting, einen Aufhérversuch
zu beginnen. Fiar den weiteren Verlauf ist die Einbeziehung weiterer
Bezugspersonen (insbesondere seine Partnerin) zu empfehlen. Eine nahtlose
Betreuung im Anschluss an einen stationdren Aufenthalt sollte zur Sicherung der
Abstinenzfahigkeit (Riuckfallprophylaxe) bereits jetzt mit in Betracht gezogen werden.

Behandlungsempfehlung

Hilfebedarfsgruppe 3:

Suchtmittelmissbrauchende Klientinnen bis 25 Jahre, mit Krankheitseinsicht, hoch
motiviert fur eine Behandlung.

Leistungsmodule:
Modul Nr. J4 — Vermittlung in ambulante oder stationare Rehabilitationsmaflnahmen.

Modul Nr. J6 — Sicherung der Arbeits- und Abstinenzfahigkeit
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4.6.3 Vertrag Suchtberatung JC Hamm - Caritasverband

Offentlich-rechtlicher

VERTRAG

zwischen
der Kommunales JobCenter Hamm AOR, vertreten durch
den Vorstand
- nachfolgend KJC genannt -
und
dem Caritasverband fiir die Stadt Hamm e.V_,

vertreten durch den Vorstand
- nachfolgend Caritasverband genannt -
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§ 1 — Vertragsgegenstand

Die Stadt Hamm hat gemalt § 6a SGB Il die Betreuung und Integration von
Langzeitarbeitslosen in den 1. Arbeitsmarkt in eigener Zustandigkeit ibernommen.

Eine nachhaltige Wiedereingliederung in den Arbeitsmarkt setzt fir einen Teil der
Leistungsempfangerinnen und -empfénger die Inanspruchnahme einer Suchtberatung auf der
gesetzlichen Grundlage des § 16a SGB |l voraus. Der Caritasverband unterhélt in eigener
Verantwortung und Tragerschaft Beratungsstellen fur suchtgefahrdete Personen, Konsumenten
psychoaktiver Substanzen, Suchtkranke und deren Angehérige und Bezugspersonen in Hamm.

Die Vertragspartner verfolgen das gemeinsame Ziel, einzelne Personen, bei denen Sucht oder
Suchtgefahrdung ein wesentliches Vermittlungsproblem darstellt, an den 1. Arbeitsmarkt heran-
zufiihren. Hierbei gilt es, die in den Beratungsstellen vorhandene fachliche Kompetenz und
deren bewéhrte Konzepte mit den arbeitsmarktpolitischen Instrumenten des SGB |l zu kombi-
nieren und fir die Integration Arbeitsloser nutzbar zu machen.

Gemeinsames Ziel ist es, die Vermittlungs- und Arbeitsmarktchancen dieses Personenkreises
zu verbessern, die Eigenverantwortlichkeit und die wirtschaftliche Selbstandigkeit zu fordern, sie
zur Arbeitsaufnahme zu motivieren und deren Lebensbedingungen zu verbessern.

Die Vertragspartner vereinbaren die Ubernahme der Suchtberatung fur das Kommunale
JobCenter in Form eines Modulsystems, welches als Anlage diesem Vertrag beigefugt ist und
als Bestandteil dieses Vertrages gilt. Beide Vertragspartner sind sich einig, dass die
Regulierung von Schuldenproblemen, die die Suchterkrankung in der Regel flankieren,
ebenfalls Bestandteil dieses Vertrages sind.

Das Leistungsspektrum setzt sich im Einzelnen aus den in der Anlage ,Leistungsmodule der
Suchthilfe Hamm fiir Gber 25-jdhrige zur Unterstitzung der Eingliederungsleistungen des
Kommunalen JobCenterHamm nach SGB Il aufgefiihrten Modulen zusammen.

Ansprechpartner und Fallverlaufsplan werden durch eine gesonderte Beschreibung geregelt,
die ebenfalls Bestandteil dieses Vertrages wird. Diese Anlage kann jederzeit in beiderseitigem
Einvernehmen den Notwendigkeiten im Kommunalen JobCenter angepasst werden.

§ 2 — Vertragsgrundlage

Grundlage dieses Vertrages ist derzeit § 16a Satz 1 Nr. 4 SGB Il. Weiterhin gelten die
Vorschriften zum &ffentlich-rechtlichen Vertrag gem. §§ 53-61 SGB-X.

73



NIW.

Qualitatsarbeit im SGB II AG 3: ,Transparenz schaffen zu kommunalen Eingliederungen®

74

§ 3 — Personal- und Sachausstattung

(1) Die Leistungen des Caritasverbandes werden durch fachlich geeignetes Personal erbracht.
Zu den geeigneten Fachkraften gehoéren insbesondere  Sozialarbeiter/innen /
Sozialpadagogen/innen oder in Hinsicht auf die vorliegende Suchtproblematik in anderer Weise
fachlich qualifiziertes Personal.

(2) Gefordert wird eine Teilzeitstelle mit 50 % der regelmaRigen wéchentlichen Arbeitszeit nach
dem fur den Caritasverband aktuell geltenden Tarifvertrag, z.Zt. AVR-Caritas.

(3) Vertretungen im Krankheits- und Urlaubsfall, geregelte Offnungszeiten sowie ein zeitnahes
Beratungsangebot fiir den in diesem Vertrag benannten Personenkreis sind sicherzustellen.

(4) Der Caritasverband verpflichtet sich, die erforderliche sé&chliche und rédumliche
Mindestausstattung (Buroraum, EDV, Telekommunikation etc.) vorzuhalten.

§ 4 — Kosten

Fur die gem. § 3 erforderliche Ausstattung wird zum Zeitpunkt des Vertragsabschlusses von
folgenden Kosten ausgegangen:

Personalkosten
Gefordert werden die tatséchlichen Personalkosten fur eine Stelle gem. § 3 Abs. Il. Die
Personalkosten werden gegeniber der KJC ASR in tatsachlicher H6he abgerechnet.

Sachkosten
Die Sachkosten betragen pauschal 12% der Bruttopersonalkosten, mindestens jedoch 5.400 €
pro Jahr.

Sonstige Kosten
Sonstige Kosten werden pauschal mit einem Aufschlag auf die Personalkosten von 10 %
vergutet.

Der Caritasverband verpflichtet sich zum 31.03. eines Jahres eine Abrechnung auf der
Grundlage dieses Vertrages zu erstellen. Der Abrechnung sind die Gehaltsnachweise
vorzulegen. Die Abrechnung erfolgt nach Rechnungstellung durch den Caritasverband.

§ 5 - Berichte

Der Caritasverband verpflichtet sich, zum Stichtag 30.6. und 31.12. spéatestens zum letzten
Arbeitstag des Folgemonats Uber die geleistete Arbeit zu berichten. Die Dokumentation ist auf
das vereinbarte Modulsystem abzustellen; geleistete Arbeitsstunden sind vollstandig zu
belegen.

Der Caritasverband achtet darauf, dass aus den Berichten die Anzahl der bearbeiteten Falle,
die Einstufung nach den Hilfebedarfsgruppen, die Anzahl der abgeschlossenen Falle, sowie der
durchschnittliche Arbeitsaufwand pro Fall und Hilfebedarfsgruppe hervorgeht.

Darliber hinaus nimmt der Caritasverband eine gemeinsame Beurteilung der Gesamtsituation
vor und stellt aus ihrer Sicht dar, ob und welche Verénderungen im Verfahrensablauf notwendig
sind. Die KJC A6R gibt eine Stellungnahme zu dem Bericht ab. AbschlieRend anerkannte
Verénderungserfordernisse werden umgehend von den Vertragspartnern umgesetzt.
Anderungen bedurfen immer der Schriftform.

Mit dem Bericht zum Stichtag 31.12. legt der Caritasverband aullerdem einen
Verwendungsnachweis Uber die aufgewendeten Mittel vor. Die KJC A8R behalt sich eine
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Prufung vor Ort sowie eine Ruckforderung Uberzahlter Zuschisse bei vertragswidrigem
Verhalten vor.

§ 6 — Datenschutz

Der Caritasverband ist verpflichtet, die datenschutzrechtlichen Bestimmungen, insbesondere
die Vorschriften zum Sozialdatenschutz, einzuhalten. Insbesondere dirfen Ubermittelte oder
erhobene Daten der zugewiesenen Teilnehmer nur zur Erflllung der in diesem Vertrag
genannten Pflichten genutzt werden. Jede Verwendung dieser Daten zu anderen, insbesondere
gewerblichen Zwecken, sowie jede Ubermittiung an Dritte ist unzuléssig. Fir die Einhaltung
dieser vertraglichen Vorschriften haftet der Caritasverband auch fir seine Mitarbeiter und
Beauftragten.

Die zu beratenden Personen sind dartber zu informieren, dass fur die Arbeitsvermittiung oder
die Gewahrung von Leistungen notwendige Mitteilungen im erforderlichen Umfang an die Stadt
Hamm weitergeleitet werden.

Der Caritasverband verpflichtet sich, alle ihm zur Kenntnis gelangenden internen
Angelegenheiten der Stadt Hamm vertraulich zu behandeln, insbesondere Vorkehrungen zu
treffen, dass solche Kenntnisse anderen Personen aufier den mit der Ausfuhrung Beauftragten
nicht bekannt werden. Er hat ferner die Pflicht, die mit der Ausfihrung beauftragten Personen,
auch freie Mitarbeiter, gemafl der kirchlichen Datenschutzordnung (KDO) zu verpflichten. Der
Caritasverband ist auch selbst gemaf der kirchlichen Datenschutzordnung (KDO) verpflichtet.

Die KJC A&R darf Weisungen zum Umgang mit den Sozialdaten beim Caritasverband erlassen.
Die KJC AGR ist befugt, die Einhaltung der datenschutzrechtlichen Vorschriften durch Einholung
von Auskinften, Betreten und Besichtigung der Grundstiicke und Geschéaftsraume vom
Caritasverband wahrend deren Geschaftszeiten sowie durch Einsichtnahme in gespeicherte
Daten und Datenverarbeitungsprogramme einschlieBlich der zugrunde liegenden
Geschéftsunterlagen, die sich in Erflillung dieses Vertrages ergeben, zu kontrollieren.

§ 7 — Inkrafttreten/Laufzeit/Kiindigungsfristen
Dieser Vertrag tritt zum 01.01.2010 in Kraft und wird jeweils fur ein Jahr verléngert, sofern er
nicht mit einer Frist von 6 Monaten zum Jahresende von einem der Vertragspartner gekiindigt

wird.

Bei grober Verletzung der Vertragspflichten kann der Vertrag fristlos unter Angabe der Griinde
gekindigt werden.

Kundigungen bedurfen der Schriftform.
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Beschiftig
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§ 8 — Salvatorische Klausel

Sollten einzelne Bestimmungen dieses Vertrages ganz oder teilweise unwirksam sein, wird
hierdurch die Wirksamkeit der Ubrigen Bestimmungen nicht beruhrt. Die Vertragspartner
verpflichten sich, die unwirksame Bestimmung durch eine dieser in Interessenlage und
Bedeutung moéglichst nahe kommenden wirksamen Vereinbarung zu ersetzen.

Anderungen und Zuséatze zu diesem Vertrag sind nur in gegenseitigem Einvernehmen maéglich
und bedurfen der Schriftform.

Far die Kommunales JobCenter Hamm AS6R

Ort, Datum Theodor Hesse Marie-Luise Roberg
Vorstand Vorstand

Far den Caritasverband fiur die Stadt Hamm e.V.

Ort, Datum Peter Steenpall Rolf Steins
L. Vorsitzender Geschéftsfilhrer
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4.6.4 Hilfebedarfsgruppen und Leistungsmodule Schuldnerberatung

Anlage 1

Einteilung in Hilfebedarfsgruppen, Leistungsmodule

Hilfebedarfsgruppe 1

Hilfebedarfsgruppe 2

Hilfebedarfsgruppe 3

Hilfebedarfsgruppe 4

Ratsuchende/-r mit
Informationen und hohem
Selbsthilfepotenzial

Ratsuchende/-r mit Gber-
sichtlicher Glaubigerzahl
Selbsthilfepotenzial ist
vorhanden; Beratungs-
und Verwaltungsaufwand
gering

Ratsuchende/-r mit hoher
Glaubigerzahl

oder

komplexen Glaubiger-
verhaltnissen, einge-
schranktem Selbsthilfe-
potenzial; Beratungs- und
Verwaltungsaufwand hoch
bis sehr hoch

oder

Ratsuchende/-r mit ausge-
pragter psychosozialer
Problematik und hohen
Vermittlungshemmnissen,
die eine besondere Bera-
tungszeit bendtigen

Ratsuchende/-r mit Not-
wendigkeit der Nach-
betreuung bei dem der
Schuldenregulierungs-
prozess eingeleitet wurde,
der Ratsuchende aber
noch nicht vollstandig
entschuldet worden ist

Nachhaltigkeitsfaktor fur
die Hilfebedarfsgruppen 2
und 3

Leistungsmodule

1. Basisberatung

2. Hinweise zur Existenz-
sicherung

3. Forderungsuberpriifung
bei Bedarf

siehe nachstehende
Leistungsbeschreibung

1. Basisberatung

2. Existenzsicherung

3. Forderungsuberpriifung
und Schuldnerschutz

4. psychosoziale
Beratung/ Betreuung bei
Bedarf

5. Regulierung und Ent-
schuldung

siehe nachstehende
Leistungsschreibung

1. Basisberatung

2. Existenzsicherung

3. Forderungsuberpriifung
und Schuldnerschutz

4. psychosoziale Beratung/
Betreuung

5. Regulierung und Ent-
schuldung

7. Manahmen zur
Pravention bei Bedarf

siehe nachstehende
Leistungsbeschreibung

6. Nachbetreuung

siehe nachstehende
Leistungsbeschreibung

Es ist zu Anfang immer eine, i.d.R einstiindige, Eingangsberatung zu buchen
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III.

Leistungsbeschreibung

Um den Hilfebedarf nach Schuldnerberatung zu kldren und eine Prognose zu den Erfolgsaussichten im Sinne der
Zielsetzung des SGB Il erstellen zu kénnen, ist die Leistungsbeschreibung in zwei Beratungsphasen geordnet.
Die Phase 1 ist dann abgeschlossen, wenn der Ratsuchende fiir sich e ntschieden hat, wie er kiinftig mit seinen
Schulden umgeht und ob er hierfiir die Hilfe der Schuldnerberatung bendétigt. Sofern eine weitergehende, umfas-
sende Schuldnerberatung und Regulierung erforderlich ist, werden ge sonderte Leistungsvereinbarungen in der
Phase 2 getroffen. Die Zuordnung der nachstehenden Leistungsinhalte in den beiden Phasen sind lediglich sche-
matisch dargestellt und somit nicht als statisch zu betrachten.

Phase 1

1. Basisberatung (Anamnese, Problembeschreibung, Zielfindung)

1.1 Information Uber die Arbeitsweise in der Schuldnerberatung

1.2 Problem beschreibung der Ratsuchenden

1.2 Erheben der psychosozialen Situation

1.2.1 Erfassen der personlichen Daten, der familiaren- und beruflichen Situation

1.2.2 Erstellen der Einnahmen- und Ausgabeniibersicht

1.2.3 Ermittlung der vorlaufigen Gesamtverschuldung

1.2.4 Reflektion der materiellen Konsequenzen und sozialen Folgen der Uberschuldung
1.2.5 Erfassen weiterer Probleme und Beurteilung der Auswirkungen auf die Beratung
1.3 Uberpriifen der Notwendigkeit existenzsichernder MaRnahmen

1.4  Erstellen der ersten Arbeitshypothesen zu den Ursachen der Uberschuldung

1.5 Klarung des Selbsthilfepotenzials des Schuldners/ der Schuldnerin

1.6  Beschreibung des Beratungszieles

1.7  Absprachen zur Zusammenarbeit, Vereinbarung eines Beratungskontraktes

Phase 2

2. Existenzsicherung

2.1 Sicherstellung des notwendigen Lebensunterhaltes, Haushalts- und Budgetberatung

2.1.2 Sozialleistungsberatung

2.1.3 Informationen zum Zwangsvollstreckungsrecht

2.1.4 Uberprifen der Pfandungsfreibetrage, ggf. Unterstiitzung bei der Erhéhung des Pfandungsfreibetrages
2.1.5 Beratung und Hilfestellung bei Kontopfandungen, Lohnabtretungen und Aufrechnung

2.1.6 Unterstitzung bei der Reduzierung bzw. Aufstellung nicht zwingend notwendiger Ausgaben

2.2 Hilfen bei drohendem Verlust der Wohnung und bei vergleichbaren Notlagen

2.3 Hilfen zur Erhaltung und Wiedererlangung des Arbeitsplatzes

2.4 Verhinderung von Ersatzfreiheitsstrafen

2.5 Erhalt oder Beschaffung eines Girokontos

3. Forderungsiiberpriifung, Schuldnerschutz

3.1 Zusammenstellen, ordnen, aktualisieren der Schuldenunterlagen

3.2 Uberpriifen der Forderungen nach Grund und Héhe

3.3 Hilfe zur Wahrnehmung der Schuldner- und Verbraucherrechte

3.4 Erschliefung anwaltlicher Vertretungen und Unterstiitzung

3.5 Mitwirkung bei der Beantragung von Beratungs- und Prozesskostenhilfe
3.6 Versicherungsberatung

3.7 Kreditberatung

4. Psychosoziale Betreuung
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4.1  Klarung und Bewertung der individuellen Ursachen der Ver- und Uberschuldung und des
Konsumverhaltens

4.2 Klarung des Anspruchsniveaus und der finanziellen Lebensplanung

4.3 Erarbeitung von Handlungsalternativen zur Vermeidung erneuter Schuldenprobleme

4.4 Befahigung zum Leben an der Pfandungsgrenze

4.5 Klarung und Bearbeitung der im Zusammenhang mit Uberschuldung stehenden Beziehungs-
und Persénlichkeitsprobleme

4.6 Motivationsarbeit

4.7 Starkung der Selbsthilfepotenziale

4.8 Vermittlung zusatzlicher sozialer Beratungsangebote und Hilfen

4.9 Teilnahme an Hilfeplangesprachen

5. Regulierung und Entschuldung

5.1 Erstellung und Umsetzung von Regulierungsplénen unter Beachtung nachstehender Aspekte:

5.1.1 Familieneinkommen und Unterhaltsverpflichtungen

5.1.2 Sicherung einzelner Forderungen

5.1.3 potenziell ,rechtswidrige“ Forderungen (Teilforderungen) z.B. Zinsen, Kosten

5.1.4 frei verfugbare Eigenmittel bzw. Fremdmittel von Schuldner/in

5.2  Fuhrung von Verhandlungen mit Glaubigern zur Umsetzung des Regulierungsplanes

5.3 Umsetzung des Regulierungsplanes durch Lohnverwaltung treuhanderische Abtretung (nur in Aus-
nahmefallen)

5.4  Beratung und Hilfe in insolvenzrechtlichen Fragen

6. Nachbetreuung

6.1 Krisenintervention bei unvorhersehbaren Ereignissen

6.2 Uberwachung der Zahlungsplane

6.3 Beratung und Hilfe bei Korrespondenz mit Glaubigern, Insolvenzgerichten etc.
6.4 Starkung der Motivation und des Durchhaltevermégens

7. Ziele der Praventionsarbeit

7.1 Verhindern von Uberschuldungskarrieren
7.2 Starkung der Handlungskompetenz junger Menschen in Bezug auf Geld und Konsum,
7.3  Wissensvermittlung Uber Schuldenproblematik
7.4  Motivation zur Arbeitsaufnahme, Zukunftsorientierung
7.5 Erkennen und Entwickeln von Handlungsalternativen fir das eigene Leben
7.6 Wissensvermittlung Uber Schuldenproblematik, die sich aus Arbeitslosigkeit ergibt
7.7 Aufzeigen typischer Risiken und Problembereiche wie: Haushaltsbudget, Kredite,
Versicherungen, Ratenkaufe, Telekommunikation,
7.8 Aufklarung Uber Rechte und Pflichten bei Mahnungen, Zwangsvollstreckungen, Insolvenzverfahren
7.9 Erfahrungsaustausch mit anderen Teilnehmern

(Umsetzung: Curricula fiir Gruppenveranstaltungen)
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4.6.5 Berichte Schuldnerberatung

Anlage 2
Kooperationspartner: Auftraggeber: KIC Hamm
Arbeitskreis fur Jugendhilfe Az.:
Name:
Telefon:
E-Mail:

OZwischenbericht
OAbschlussbericht

1. Personliche Daten des Ratsuchenden:

Name:

Vorname:

Stralle:

PLZ/Wohnort

Telefon:

2. Ausgangssituation:

3. Ziele der Beratung/Leistungsmodule:

4. (Zwischen-)Ergebnis:

5. Weitere Mallnahmen/Zeitrahmen/Ausblick

6. Sonstiges (u.a. Mitwirkung des Ratsuchenden)

Hamm,
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