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Worum geht es hier?

In leichter Sprache

Menschen mit Behinderung kédnnen wahlen,
wer sie beim Wohnen unterstitzt.

Es gibt unterschiedliche Anbieter.

Auch der LVR hat Angebote.

Die Angebote vom LVR heiBen: LVR-HPH-Netze.

Den LVR-HPH-Netzen ist wichtig:

Menschen mit Behinderungen sollen selbst bestimmen kénnen.
Sie sollen sagen kdnnen:

Was gefallt ihnen an der Unterstltzung?

Was sollte anders sein?

Die LVR-HPH-Netze unternehmen viel,

damit Menschen mit Behinderungen selbst bestimmen kénnen.

Hier einige Beispiele:
e In allen Wohn-Gruppen vom LVR
gibt es regelmaBige Haus-Besprechungen.
e Es gibt Bewohner-Beirate.

Die Bewohner-Beirate kdnnen

Schulungen bekommen.
Damit sie gut Uber ihre Recht Bescheid wissen.
Und ihre Interessen vertreten kénnen.

e An manchen Orten gibt es besondere Beratungs-Angebote.
Dort beraten Menschen mit Behinderungen
andere Menschen mit Behinderungen.

Das nennt man auch: Peer Beratung.




Auch in Zukunft ist Selbstbestimmung
fir die LVR-HPH-Netze

ein wichtiges Thema.

Haben Sie Fragen zu diesem Text?
Dann konnen Sie beim LVR in K&In anrufen:
0221-809-2202.

Viele Informationen zum LVR in Leichter Sprache

finden Sie hier:
www.leichtesprache.lvr.de %

Der Zusatztext in leichter Sprache soll zum einen die Versténdlichkeit der Vorlage
insbesondere flir Menschen mit Lernschwierigkeiten konkret verbessern, zum anderen flr
die Grundsatze der Zuganglichkeit und Barrierefreiheit im Bereich Information und
Kommunikation im Sinne der Zielrichtungen 6 und 8 des LVR-Aktionsplans zur UN-
Behindertenrechtskonvention sensibilisieren.

Mit der Telefonnummer 0221-809-2202 erreicht man die zentrale Stabsstelle Inklusion -
Menschenrechte — Beschwerden (00.300). Sie gibt oder vermittelt bei Bedarf gern
weitere Informationen. Bilder: © Reinhild Kassing.




Zusammenfassung:

Aufgrund des Beschlusses der Landschaftsversammiung zu Antrag 14/140
(Begleitbeschluss zum Doppelhaushalt 2017/2018) wurde die Verwaltung um Prifung
gebeten, wie die Expertise von Menschen mit Behinderungen kinftig verstarkt als ein
Modell des Qualitdtsmanagements in den LVR-HPH-Netzen genutzt werden kann. In
diesem Zusammenhang sollte das Modell ,Nueva®" genauer in den Blick genommen
werden.

Nach eingehender Priifung schlagt die Verwaltung vor, insbesondere vor dem Hintergrund
des erheblichen zeitlichen und finanziellen Ressourcenaufwandes, von einer Beauftragung
von Nueva als ein Instrument zur Starkung der Expertise von Menschen mit Behinderung
abzusehen. Stattdessen sollen die vorhandenen Ansatze im Bereich der LVR-HPH-Netze
weiterentwickelt und die Selbstvertretungskompetenz der Menschen mit Behinderung
gestdrkt und verstetigt werden. Unter anderem ist hierzu in Zusammenarbeit mit der
Technischen Hochschule Kdln die Entwicklung einer Schulungsreihe ,Rechte
hochstpersonlich™ geplant. Die Themen und Prioritaten fiir diese Schulungen werden
gemeinsam mit den Nutzerinnen- und Nutzerbeirdten der LVR-HPH-Netze entwickelt und
festgelegt. Eine erste Schulung zu dem Thema ,Ich habe eine rechtliche Betreuung - Was
heiBt das flir mich?" hat bereits stattgefunden.

In diesen Kontext muss auch der Peer-to-peer- bzw. der Selbstvertretungsansatz im
Sinne der Zielrichtung 1 (Partizipation ausgestalten) des LVR-Aktionsplans zur UN-
Behindertenrechtskonvention (BRK), der in den LVR-HPH-Netzen umgesetzt wird,
eingeordnet werden. Sowohl Nueva als auch die Peer-Beratung verfolgen die gleiche
Zielrichtung: die Starkung bzw. das Empowerment von Menschen mit Behinderung.
Durch den Beschluss des Antrags 14/214/1 (Peer-Evaluation und -Beratung) in der
Landschaftsversammlung am 08.10.2018 erfahrt der Selbstvertretungsansatz eine
weitere Verstarkung. Auch dieser Antrag wird mit der anliegenden Vorlage beantwortet.

Diese Vorlage berihrt insbesondere Zielrichtung 1 ,Die Partizipation von Menschen mit
Behinderungen im LVR ausgestalten™ des LVR-Aktionsplans zur Umsetzung der UN-
Behindertenrechtskonvention.




Begriindung der Vorlage Nr. 14/3549

I. Hintergrund und Priifauftrag

Aufgrund des Beschlusses der Landschaftsversammlung zu Antrag 14/140 wurde die
Verwaltung beauftragt, die Expertise von Menschen mit Behinderungen kiinftig verstarkt
»als ein Modell des Qualitatsmanagements in den LVR-HPH-Netzen" einzubeziehen. Die
Verwaltung wurde um Prifung gebeten, ,inwieweit hierbei die Erfahrungen aus dem in
Einrichtungen anderer Bundesléander eingesetzten Modell ,Nueva' genutzt werden™ kénne.
(HHBB 2017/2018, Ziffern 414-418).

In der Sitzung des Ausschusses flir den LVR-Verbund Heilpadagogischer Hilfen am
17.03.2017 wurde erganzend von Seiten der Politik angeregt, speziell Nueva Berlin mit
der Evaluation einer HPH-Einrichtung zu beauftragen, um zu lberpriifen, ob dies ein
Modell der Qualitatskontrolle flir Menschen mit Behinderungen sein kénne.

Nueva ist die Abkirzung fur ,Nutzerinnen und Nutzer evaluieren®. Das Geschaftsmodell
von Nueva liegt darin, soziale Dienstleistungen flir Menschen mit Behinderungen zu
untersuchen. Die Evaluationen werden durch speziell ausgebildete Menschen mit
Behinderungen flir Menschen mit Behinderung durchgefiihrt. Zentrales
Analyseinstrument sind Interviews mit den Nutzer*innen der zu evaluierenden sozialen
Dienstleistungen. Gleichzeitig sollen im Rahmen der partizipativen Vorbereitung der
Evaluation Empowermentprozesse angeregt und die Qualitat der Dienstleistungen
reflektiert werden.

Das Nueva Konzept wurde vom Verein atempo in Graz (Osterreich) entwickelt. Nueva
fungiert als ,Social Franchise Netzwerk™ mit selbststandigen Partnerinnen und Partnern.
In Deutschland sind als Franchise-Partner*innen aktuell Nueva Baden-Wiirttemberg (mit
Sitz in Sindelfingen), Nueva Berlin und Nueva Hamburg aktiv.! Es gibt somit keinen
Nueva-Anbieter im Verbandsgebiet des LVR oder angrenzenden Regionen.

Eine Evaluation durch Nueva erfolgt in mehreren Schritten: 1. Vorstellung der Nueva
Methode, 2. Partizipativer Workshop zur Definition von Evaluationsstandards, 3.
Befragungen und Beobachtungen, 4. Aufbereitung der Evaluationsergebnisse, 5.
Ergebnisprasentation, 6. Workshop zur inklusiven Qualitatsentwicklung.

Im Kern geht es bei dem Modell Nueva somit um ein partizipatives Verfahren, um
Hinweise auf die Qualitat von Dienstleistungen flir Menschen mit Behinderungen aus der
Perspektive der Nutzerinnen und Nutzer mit Behinderungen selbst zu erhalten, sodass
anschlieBend ggf. entsprechende Verbesserungen angestoBen werden kdnnen. Dabei
kommt ein Peer-to-peer Ansatz zum Tragen.

1 https://www.nueva-network.eu/de/Ueber-uns/Was-ist-nueva/



II. Ergebnisse der Priifung
Durch die Verwaltung wurde gepriift,

e welche Instrumente bereits in den LVR-HPH-Netzen vorhanden sind bzw.
weiterentwickelt werden kénnten, die eine ahnliche Funktion wie die Nueva-
Evaluation erflillen bzw. dariiber hinausgehen,

e welche Peer-Ansatze, die — wie das Nueva-Konzept - die Starkung der
Selbstvertretung von Menschen mit Behinderung zum Ziel haben, in den LVR-
HPH-Netzen aktuell durchgefiihrt werden und

e welcher Aufwand mit einer testweisen Evaluation von ausgewahlten Einrichtungen

der LVR-HPH-Netze durch Nueva-Berlin verbunden ist.

Eigene LVR-HPH-Instrumente

In den LVR-HPH-Netzen sind verschiedene Ansatze vorhanden, die eine vergleichbare
Zielstellung wie eine Evaluation nach dem Nueva-Prinzip verfolgen. Hierbei muss
zwischen extern begleiteten und intern durchgefiihrten Beteiligungs- und
Evaluationsformen unterschieden werden.

Extern begleitet werden beispielsweise die Kundinnen- und Kundenbefragungen, die
erstmalig in 2009 bei allen etwa 2.500 Kund*innen der LVR-HPH-Netze - stationar und
ambulant - durchgefiihrt wurde (Vorlage 13/850). Die letzte externe Befragung fand
2015 statt.

Die eingesetzten Interviewer*innen hatten keine Verbindung zum LVR und wurden durch
das beauftragte Evaluationsunternehmen ausgewahlt und speziell zur Befragung von
Menschen mit geistiger Behinderung geschult (Rollenspiele, Ubungen, Supervision).
Somit konnte die Anonymitat der Befragten sichergestellt und eine Beeinflussung der
Befragungsergebnisse durch Mitarbeitende ausgeschlossen werden. Die Befragung wurde
in einfacher Sprache unter Verwendung von Piktogrammen durchgefihrt. Dennoch waren
behinderungsbedingt leider nicht alle Kund*innen in der Lage, an der Befragung
teilzunehmen. Ein Teil der Personen hat sich auBerdem dazu entschlossen, keine Fragen
zu beantworten. Setzt man die Befragungsfahigkeit der Kund*innen in Relation zur
Beteiligungsrate, wurde eine Quote von 73% im stationdren Wohnen erreicht. Ohne
Berlicksichtigung der Befragungsfahigkeit wurde eine 40%ige Beteiligung erreicht. Bei
den ambulant begleiteten Kundinnen und Kunden lag die Beteiligung bei 66%.

Im Anschluss an die Befragung sind die Kundinnen und Kunden, die Nutzer*innenbeirate
sowie die Mitarbeitenden und rechtlichen Vertretungen Uber die Ergebnisse (haus- bzw.
regionsweise) informiert worden. Die Ergebnisse sind intensiv bearbeitet worden,
Handlungsfelder wurden analysiert, MaBnahmen abgeleitet, Kund*innenworkshops
durchgefihrt. Zum Teil sind bauliche und einrichtungsbezogene Veranderungen
vorgenommen worden, eine gelebte Beschwerdekultur ist etabliert worden.

Die Kosten fir die Evaluation Gber alle Wohnangebote und Kund*innen beliefen sich auf
rund 55.000 Euro.




Aufgrund der derzeitigen Reorganisation der drei LVR-HPH-Netze sowie vor dem
Hintergrund der Umstellung samtlicher Prozesse auf das Bundesteilhabegesetz,
einhergehend mit den damit verbundenen Umstellungserfordernissen sowie
Schulungsnotwendigkeiten flir Mitarbeitende sowie Kund*innen, wird eine neue
Befragung erst fir den Zeitraum ab 2021 geplant.

Neben der externen Befragung der Kundinnen und Kunden gibt es intern genutzte
Instrumente. Hierzu zahlen beispielsweise regelmdBige Hausbesprechungen, eine
gelebte Beiratskultur und Schulungen zum Empowerment.

In den LVR-HPH-Netzen werden beispielsweise regelmdBige Hausbesprechungen als
Instrument eingesetzt, um die Kund*innen im stationdren Wohnen in Bezug auf die
Dienstleistungsqualitat ihres Leistungserbringers zu befragen und notwendige
Anderungen einzuleiten. Ziel neben der grundséatzlichen Mitwirkung an Entscheidungen,
die das gemeinschaftliche Wohnen betreffen, ist auch die Starkung der
Beschwerdekultur, das Formulieren von Erwartungen sowie der Austausch der Ergebnisse
aus den Besprechungen mit den regional gewahlten Beiratsmitgliedern. Die Beirdte
wiederrum nutzen ihre regelmaBigen Termine, um Uberregional Vorschlage zu
besprechen oder in ihrer jeweiligen Region zu beraten. Die Beirate werden bei ihrer
Arbeit von Mitarbeitenden der LVR-HPH-Netze unterstitzt und nehmen regelmaBig an
Fortbildungen teil.

Insbesondere die Starkung des Empowerment/der Selbstvertretung verfolgt
erganzend zu den oben benannten Besprechungen netziibergreifend das Ziel,
Befragungen zur Qualitat, die es auch weiterhin geben wird, insofern weitestgehend
~Oobsolet" zu machen, als dass die Kund*innen befahigt sind bzw. werden, auch abseits
von aktiven Abfragen zur Dienstleistungsqualitat ihre individuellen Rechte zu kennen.
Abweichungen kdénnen so festgestellt und Leistungsversprechen - auch in externen
Dienstbeziehungen, zum Beispiel zu ihren rechtlichen Vertretungen - eingefordert
werden (passive Befragung vs. aktiver Selbstvertretung).

Hierzu werden in Zusammenarbeit zwischen der LVR-Verbundzentrale und der
Technischen Hochschule Kdln Schulungen zu verschiedenen Themen in Einfacher Sprache
entwickelt. Die Schulungen sollen als Reihe organisiert und tUber die ndchsten etwa 2-3
Jahren sukzessive durchgefiihrt werden.

Der weit Gberwiegende Anteil an Personen in den LVR-HPH-Netzen hat eine rechtliche
Betreuung, die Uber wesentliche Dinge des alltéaglichen Lebens entscheidet. Die
Schulungsreihe soll hier einen Ausgleich schaffen und die Menschen mit Behinderung
selbst zu Wissenstrager*innen ihrer sie betreffenden Belange machen. Die Themen der
Schulungsreihe sind nicht abschlieBend, sondern sollen im Gesprach zwischen
Nutzerbeiraten und Verwaltung bei Bedarf erganzt werden.

Die Themen der Schulungsreihe werden von den Kund*innen der LVR-HPH-Netze selbst
gewahlt.

Die erste Schulung zu dem Thema ,Ich habe eine rechtliche Betreuung - Was heiBt das
fir mich?" ist bereits durchgeftihrt worden. Durch die erfolgte Information und
Unterstlitzung konnte z.B. ein Kunde in die Lage versetzt werden, beim Amtsgericht
einen Betreuungswechsel durchzusetzen.



Weitere Veranstaltungsthemen sind:
e Mein Geld
e Meine Sexualitat
Meine eigene Wohnung
Meine Gesundheit
Derzeit priorisieren die Beirdte der LVR-HPH-Netze selbst die Schulungen und
entscheiden, wann welche stattfinden soll.

Peer-Projekte in den LVR-HPH-Netzen

Auch der Peer-to-peer- bzw. der Selbstvertretungsansatz, der in den LVR-HPH-
Netzen im Sinne der Zielrichtung 1 (Partizipation ausgestalten) des LVR-Aktionsplans zur
UN-Behindertenrechtskonvention umgesetzt wird, muss in den Kontext dieser Vorlage
eingeordnet werden. Sowohl Nueva als auch die Peer-Beratung verfolgen die gleiche
Zielrichtung: die Starkung bzw. das Empowerment von Menschen mit Behinderung.
Durch den Beschluss des Antrags 14/214/1 (Peer-Evaluation und -Beratung) in
der Landschaftsversammlung am 08.10.2018 erfahrt dieser Ansatz eine weitere
Verstarkung.

Mit dem Antrag wurde die Verwaltung beauftragt, zu priifen, wie eine ,Ubertragung der
guten Erfahrungen im Einsatz von Peer-Beratenden in den heute noch stationaren oder
Tagesstrukturbereichen erfolgen kann.®

Der Antrag wird mit den nachfolgenden Ausflihrungen beantwortet.

Seit 2009 bis heute verfolgt das ehrenamtliche Projekt ,BeWo-Kompetenzteam -
Expert*innen in eigener Sache" des LVR-HPH-Netz Ost einen partizipativen Peer-
Ansatz zur Erfassung der Qualitat der Leistungserbringung aus Perspektive der
Nutzerinnen und Nutzer. Hierzu kann auf den Jahresbericht ,Gemeinsam in Vielfalt 2017
zur Umsetzung der BRK verwiesen werden (MaBnahme Z1.8, Seite 38f.).

Im Rahmen des ehrenamtlichen Projektes wurden Menschen mit einer geistigen
Behinderung, die als Kund*innen in allen Lebenslagen die ambulanten Wohnhilfen des
LVR-HPH-Netz Ost in Anspruch nehmen, dazu befahigt, diese (Wohn-)Dienstleistungen/
Fachleistungen selbst zu bewerten. Sie haben sowohl die Bewertungskriterien, als auch
das Befragungsinstrument und die Methode der Befragung selbst erarbeitet und
entwickelt.

Als ehrenamtlich tatige Expert*innen in eigener Sache befragen die Mitglieder des BeWo-
Kompetenzteams regelmaBig die Kund*innen, die im Rahmen ambulanter Wohnhilfen des
LVR-HPH-Netz Ost betreut werden. Die Ergebnisse werden den Fiihrungsverantwortlichen
des Betriebs systematisch zuriickgemeldet, um Veranderungen zu initiieren.
Hauptsachlich aber werden sowohl die Expert*innen in eigener Sache, als auch die
regelmaBig und freiwillig befragten Menschen in ihrer Rolle als selbstbestimmte
Kund*innen, die (Wohn-)Dienstleistungen in Anspruch nehmen, gestarkt. Sie erfahren -
ganz im Sinne der UN-Behindertenrechtskonvention - deutliche Selbstbestimmung und
Mitbestimmung bezlglich der sie selbst betreffenden Entscheidungen, erleben somit ihre
Selbstwirksamkeit. Durch das ehrenamtliche Projekt nehmen sie unmittelbaren Einfluss
auf die Entwicklung der (Wohn-) Dienstleistungen der ambulanten Wohnhilfen des LVR-
HPH-Netz Ost. So konnte aus den Erfahrungen und Rickmeldungen der Expert*innen in



eigener Sache ein interner ,Fachstandard Fachleistungsstunde® fiir Mitarbeiter*innen der
ambulanten Wohnhilfen entwickelt werden, der durch die Mitglieder des BeWo-
Kompetenzteams gepriift, angepasst und freigegeben wurde.

Der Aufwand der am BeWo-Kompetenzteam beteiligten Personen ist hoch (regelmaBige
Vor- und Nachbereitung sowie Durchflihrung der Befragungen, Entwicklung von
Befragungsinstrumenten, halbjdhrliche Reflexionstreffen, Durchfiihrung von
Bildungswochen etc.) und erfolgt freiwillig und ehrenamtlich bei den Expert*innen in
eigener Sache. Sie werden von eingebundenen Mitarbeitenden des LVR-HPH-Netz Ost
unterstutzt.

Die Arbeit des BeWo-Kompetenzteams ist derart auBergewdhnlich, dass sie im Bericht
der Monitoringstelle NRW zur Umsetzung der UN-Behindertenrechtskonvention des
Deutschen Instituts flir Menschenrechte hervorgehoben wird.

Im Rahmen des alle fiinf Jahre etablierten Evaluations-Seminars hat sich das BeWo-
Kompetenzteam zur Beantwortung des Antrags 14/214/1 im Juli 2019 u.a. der Frage
gewidmet, inwiefern sich ihre Arbeit auf die heute stationdren Bereiche Ubertragen lieBe.
Im Ergebnis lasst sich Folgendes festhalten: Eine Ausweitung der Befragung auf die
stationéren Wohnbereiche ist durch die Expert*innen des BeWo-Kompetenzteams nicht
leistbar und entsprache auch nicht der Zielsetzung der Evaluation der selbstgenutzten
Dienstleistungen. Folglich mussten die Leistungen im stationaren Wohnen durch
Personen, die in einem solchen Setting begleitet werden, flr eine solche ehrenamtliche
Tatigkeit gewonnen werden. Bei einem Ausbau flir den deutlich gréBeren stationaren
Bereich mussten die Merkmale der dort wohnenden Kund*innen entsprechend
bertcksichtigt werden:

e weniger als 3% mit Lese-Schreibkompetenz

e ca. 30-50% ohne Sprachkompetenz oder mit fir Dritte nicht verstandlicher
Sprache/SprachauBerungen

e ca. 20% mit Unterbringungsbeschluss gem. §1906 Abs. 1 BGB

e hoher bzw. komplexer Unterstlitzungsbedarf bei allen Alltagsverrichtungen

e ca. 65% zeigen herausforderndes Verhalten in Form von Fremd-/
Autoaggression

Der Anteil an Personen im stationdren Wohnen, die in die Lage versetzt werden kdnnen,
andere Personen im stationaren Kontext als Expert*innen in eigener Sachen zur
Wohnqualitdt selbststdndig zu befragen, ist deutlich geringer als im ambulant betreuten
Wohnen, zum Teil auch nicht vorhanden. Auch ware eine deutlich engere Begleitung
durch Mitarbeitende der LVR-HPH-Netze erforderlich, die sich vor dem Hintergrund der
Bindung von Ressourcen der Mitarbeitenden (pauschaler Finanzierungsrahmen entlang
von Leistungstypeneinstufungen) und dem notwendigen MaB an Vertrautheit mit den
Kundinnen und Kunden nicht umsetzen lasst. Hier ware ggf. flir den Zeitraum ab 2020 in
der Umsetzung des Bundesteilhabegesetzes zu prifen, ob fir derlei Peer-Ansatze im
dann gemeinschaftlichen Wohnen entsprechende Ressourcen finanziert in der dann
bestehenden neuen Systematik bereitgestellt werden kdénnen.

Ein Dilemma, dass sich dabei jedoch nicht auflésen lasst, ist die deutlich geringere
Unabhangigkeit der Kund*innen bei der Leistungsevaluation durch die notwendige
starkere Unterstitzung durch Mitarbeitende bei der Durchfiihrung einer
Kund*innenevaluation.



Ein Peer-Ansatz wird ebenfalls mit dem seit 2010 aktiven Diilkener Expert*innenteam
(DET) im LVR-HPH-Netz West verfolgt. Das DET besteht aus Frauen und Mannern mit
geistiger Behinderung, die Kund*innen des Betreuten Wohnens (BeWo) des LVR-HPH-
Netzes West sind. Durch die jahrelange Erfahrung der DET-Mitglieder im stationaren und
ambulant betreuten Wohnen haben sie sich zu Expert*innen in eigener Sache rund um
das Thema ,Wohnen und Leben mit einer Behinderung" entwickelt und sind in der Lage,
Ratsuchenden mégliche Wohn- und Lebensformen zu erldutern. Auch Angehérige von
Menschen mit Behinderung kénnen beim DET Rat finden.

Das Projekt der Dilkener Expert*innen wird im Rahmen des LVR-Modellprojektes ,,Peer
Counseling im Rheinland™ geférdert (u.a. Vorlagen 14/804, 14/2893 und 14/3362).
Ein Ziel des Projektes ist die engere Verzahnung und Kooperation zwischen den Peers
sowie den Koordinierungs-, Kontakt- und Beratungsstellen (KoKoBe) im Rheinland.
Durch den § 106 SGB IX n.F. wird ab dem 1.1.2020 die Beratung zu einer Pflichtaufgabe
des Eingliederungshilfetragers. Vor diesem Hintergrund ist eine Weiterentwicklung und
Neuausrichtung der Beratung durch die KoKoBe erforderlich. Die Dilkener Expert*innen
unterstitzen die regionalen KoKoBe bei ihrer Beratungstatigkeit, wobei die Expert*innen
in eigener Sache eine unabhangige und authentische Beratung anbieten. Damit
orientieren sie sich grundsatzlich am Angebot der KoKoBe. Der Unterschied ist jedoch,
dass das DET den Ratsuchenden auf Augenhdhe begegnet. Die Beratung ist eine
wirkungsvolle Erganzung zum bestehenden Beratungsportfolio, da sie auf eigenen
Erfahrungen beruht.

Das DET kooperiert in seiner Arbeit eng mit den KoKoBe im Kreis Viersen und vermittelt
die Ratsuchenden gegebenenfalls an die 6rtlichen Beratungsstellen. Durch die raumlichen
Gegebenheiten ist eine Vernetzung und Zusammenarbeit unproblematisch. Andersrum
vermittelt auch die KoKoBe Ratsuchende an das DET oder beteiligt das Team an
Gesprachen mit Angehorigen. Auf diese Weise wird das Beratungsangebot der KoKoBe
noch kundenorientierter gestaltet.

Das LVR-HPH-Netz West ist darliiber hinaus am Aufbau der Erganzenden
Unabhangigen Teilhabeberatung (EUTB) nach § 32 SGB IX n.F. fir die Region
Viersen beteiligt. Mit der EUTB soll eine Beratung und Aufklédrung eines Menschen mit
Behinderungen oder eines von Behinderung bedrohten Menschen bereits im Vorfeld der
Beantragung konkreter Leistungen ermdéglicht werden, ,die weitgehend frei von
okonomischen Interessen und haushaltsrechtlichen Interessen und Kostenverantwortung
insbesondere der Leistungstrager und der Leistungserbringer ist" (Begriindung zum
BTHG, S. 251). Damit bezieht sich die EUTB, unabhéngig von der Form der Behinderung,
auf alle Rehabilitations- und Teilhabeleistungen nach dem SGB IX, wohingegen
beispielsweise die KoKoBe im weitestens Sinne zu Leistungen der Eingliederungshilfe fir
Menschen mit geistiger Behinderung beraten. Mit der EUTB nach § 32 SGB IX n.F. hat
der Gesetzgeber damit ein neues Beratungsangebot vorgesehen.

Das LVR-HPH-Netz West baut dieses Beratungsangebot im Kreis Viersen aktuell
gemeinsam mit den EUTB Verbundpartnern - dem AWO Kreisverband Viersen e.V., der
Lebenshilfe Kreis Viersen sowie der PHG Viersen gGmbH - als
behinderungstibergreifendes Peer-Beratungsnetzwerk auf. Wesentlich ist dabei die enge
Verbindung mit der értlichen Selbsthilfe. Die Zielsetzung besteht darin, den Blrgerinnen
und Bidrgern im Kreis Viersen durch Bindelung der vorhandenen Kompetenzen bei
gleichzeitiger Erweiterung der Fachlichkeit, in méglichst allen Teilhabebereichen



(Wohnen, Arbeit, éffentliches Leben, Bildung, Elternschaft, Tagesgestaltung/Freizeit etc.)
eine lésungsorientierte und unabhdngige Beratung zur Verfligung zu stellen.

Das LVR-HPH-Netz Niederrhein hat zwei Wegbegleiter*innen-Projekte in Duisburg,
sowohl mit den KoKoBe als auch dem LVR-Heilpadagogischen Zentrum (HPZ) aufgebaut.
Der Startschuss flir diese Projekte wurde mit einer Kick-Off-Veranstaltung fir
interessierte Selbstvertreter*innen und der anschlieBenden Teilnahme an der
Fachveranstaltung ,Peer-Counseling als Ehrenamt™ gegeben.

Verschiedene Peer-Beratungsangebote haben sich herauskristallisiert: Im LVR-HPZ mit
seinen zwei Standorten in Duisburg-Réttgersbach und Duisburg-Rheinhausen werden je
zwei Wegbegleiter*innen eingesetzt. Unterstitzt durch Mitarbeitende vor Ort bieten die
Expertinnen und Experten in eigener Sache Orientierung bei der Tagesstruktur, fihren
neue Kund*innen durch die Rdumlichkeiten der HPZ und machen sie mit dem
Tagesablauf, den Aktivitaten und den weiteren Personen vertraut (Peer-to-Peer-
Paten/Patinnen). Gemeinsam mit den Mitarbeitenden werden regelmaBige
Kund*innenbesprechungen durchgefiihrt und Angebote sowie Arbeitsauftrage
besprochen. Auf Wunsch beraten die Expert*innen auch zu weiteren Themen wie
Wohnen, Arbeit, Freizeit und Mobilitédt oder vermitteln an weitere Ansprechpartner*innen.

Der KoKoBe Duisburg-West stehen lberdies vier Peer-Counselor zur Unterstiitzung einer
Beratung auf Augenhdhe zur Verfligung.

Um das Peer Counseling in Duisburg zu etablieren und um eine aktivere sowie kreativere
Form der Beratung zu schaffen, organisierten die Duisburger KoKoBe im Oktober 2017
erstmalig eine Veranstaltung unter dem Titel ,Beratung mal anders". Hierbei fand die
Beratung an Thementischen, vergleichbar mit einem Marktplatz, statt. Die
Besucher*innen informierten sich zu den Themen Wohnen, Arbeit, Freizeit, Sucht und
Ehrenamt. Die Beratung fand, auf Wunsch der Peer Counseler, in einem Tandem-Modell
statt.

Trotz der vielfaltigen Themen, zu denen eine grundsatzliche Beratung maéglich ist, hat
sich insbesondere der Bereich des selbststdndigen oder stationaren Wohnes als
Beratungsschwerpunkt herauskristallisiert und wird regelmaBig angefragt.

An dieser Stelle sei auch auf das seit Anfang 2019 im Aufbau befindliche Peer-Projekt
des LVR-HPH-Netz Ost, angebunden an die KoKoBe im Rheinisch Bergischen Kreis,
verwiesen, in dem Menschen mit geistiger wie psychischer Behinderung als
Experten*Innen in eigener Sache derzeit geschult werden.

Aufwand zur Durchfihrung einer Nueva-Evaluation

Wie die vorgenannten Instrumente und Peer-Projekte der LVR-HPH-Netze verfolgt die
Nueva-Methode das Ziel, die Expertise von Menschen mit Behinderung aktiv
einzubeziehen und zu verankern. Bei der Priifung des Auftrags aus dem
Haushaltsbegleitbeschluss (Z. 414-418) wurde deutlich, dass die Durchflihrung einer
Evaluation durch NUEVA Berlin in Wohneinrichtungen der LVR-HPH-Netze mit
erheblichem Zeit- und Kostenaufwand verbunden ist.

Die LVR-HPH-Netze verfligen Uber rund 100 stationére Wohnstandorte und insgesamt
1.744 Platze im Rheinland. Je Netz wurde ein prototypischer Standort ausgewahlt und



steckbriefartig hinsichtlich seiner Kund*innenstruktur und deren Verbalitat sowie GroBe
des Wohnverbundes beschrieben.

Wohnverbund Wohnverbund Ost Wohnverbund West
Niederrhein
Anzahl 22 24 24
Kund*innen
Anzahl EG: 1x8 Pers. EG: 1x8 Pers. EG: 1x8 Pers. plus
Kund*innen je 1x2er Appartement
Etage und
Wohnung OG: 1x8 Pers. OG: 1x8 Pers. OG: 2x4 Pers. plus 1x
plus 1x2er Einzelappartement
Appartement
DG: 1x8 Pers. DG:1x
DG: 1x4 Pers. Einzelappartement
plus 2x2er
Appartements
Anzahl der 2 Pers. kdénnen 2 Pers. verfugen Uber 20 Pers. gehdrlos
Personen, die sich mit Assistenz  einen groBeren 4 Pers. horend
sich verbal lautsprachlich Wortschatz,

auBern kénnen/
Informationen zu
den Kund*innen

Anzahl Personen
mit vermutlicher
Befragung durch
teilnehmende
Beobachtung

mitteilen

20 Pers.

verbunden mit der
Fahigkeit, sich verbal
bei einer Befragung
zu auBern; die
Ubrigen Personen
kommunizieren
eingeschrankt verbal
(Echolalie, wenige-
Wort-Satze etc.)

20-22 Pers.

3 Pers. kdnnen sich
verbal auBern; 12
Pers. kdnnen mittels
UK (z.B. Bildmaterial)
und Gebardensprache
kommunizieren

9 Pers.

Auf dieser Grundlage wurde ein Kostenvoranschlag fir insgesamt drei Wohneinrichtungen
erstellt. FUr die Evaluation einer Einrichtung mit 24 Nutzer*innen werden von Nueva
Berlin Kosten zwischen 10.000 und 12.000 Euro (brutto) veranschlagt. Hinzukommen -
aufgrund der rdumlichen Entfernung - Reise- und Ubernachtungskosten in Héhe von ca.
3.000 Euro. Bereits mit einer testweisen Erprobung in drei ausgewahlten Einrichtungen
(je eine pro LVR-HPH-Netz) wdren somit externe Kosten in Hohe von rund 39.000 bis
45.000 Euro verbunden. Von Beginn bis zum Abschluss der Evaluation hin zur
Implementierung abgeleiteter MaBnahmen fir die Modellregionen ist von einem etwa ein-
bis zweijahrigen Projektzeitraum auszugehen.

Weiterhin musste ein Projekt dieses Umfangs durch eine zusatzlich einzurichtende
Projektstelle in der Verbundzentrale koordiniert und begleitet werden und zudem
zahlreiche Leitungs- und Fihrungskrafte vor Ort in den Prozess eingebunden werden. Da



verschiedene Anbieter*innen auf dem Markt agieren, ware vor einer Beauftragung von
Nueva Berlin eine Ausschreibung durchzufihren.

Eine Evaluation aller Wohneinrichtungen der LVR-HPH-Netze ware mittels der Nueva-
Methode kaum realistisch durchfiihrbar, es verbliebe bei einer Stichpunkterhebung. Da
jeder Wohnverbund fir sich evaluiert und MaBnahmen gemeinsam mit den jeweiligen
Kundinnen und Kunden vor Ort unter Berlicksichtigung der dortigen Strukturen
entwickelt und bearbeitet werden muss, ist eine Ubertragung auf andere Wohnverbiinde
nicht mdglich.

III. Vorschlag der Verwaltung

Aus Sicht der Verwaltung ist es wichtig und zielfiihrend, die Expertise von Menschen mit
Behinderungen bei der Weiterentwicklung der eigenen Angebote intensiv mit
einzubeziehen. Dies entspricht nicht hur dem Gebot der Partizipation von Menschen mit
Behinderungen in eigenen und o6ffentlichen Angelegenheiten, sondern ist auch
mafBgebliche Voraussetzung dafiir, dass sich Angebote der LVR-HPH-Netze
personenzentriert weiterentwickeln.

Wenngleich der Evaluationsansatz von Nueva insofern fachlich Uiberzeugt, sind die mit
der externen Vergabe eines Evaluationsprojektes verbundenen erheblichen finanziellen
und zeitlichen Ressourcen zu bertcksichtigen. Dies gilt insbesondere vor dem
Hintergrund, dass eine Nueva-Evaluation langfristig in allen ,gemeinschaftlichen®
Wohnangeboten umgesetzt werden sollte, da sich die Ergebnisse im Detail von
Einrichtung zu Einrichtung unterscheiden und nicht Gbertragbar sind.

Zugleich ist zu bericksichtigen, dass die LVR-HPH-Netze bereits umfassende MaBnahmen
zur Weiterentwicklung der Selbstvertretungskompetenz entwickelt bzw. eingefiihrt
haben. Gegenlber einer Nueva-Evaluation besteht bei der LVR-eigenen Qualitatsstrategie
der Vorteil der raumlichen Nahe der Kund*innen zu den Beiraten und Expert*innen in
eigener Sache, was eine hdhere Flexibilitét bei der Durchfihrung von
Beratungen/Befragungen bei geringeren Reisekosten zuldsst.

Nach umfassender Priifung schldagt die Verwaltung daher vor, von einer (modellhaften)
Beauftragung von Nueva abzusehen. Durch das BTHG hat die Personenzentrierung und
die Selbstvertretung eine deutliche Starkung erfahren, was im gesamten Rheinland zu
zahlreichen regionalen Projekten und Kooperationen flihrt bzw. gefiihrt hat.

Zielsetzung der LVR-HPH-Netze ist es, die Selbstvertretungskompetenz durch das
Instrument regelmaBiger Hausbesprechungen, Vernetzung von Peers in den Regionen
und Weiterbildungen fiir Menschen mit Behinderung zu den eigenen Rechten zu forcieren.
Dabei sind die LVR-HPH-Netze sowohl Initiator von Bewegung als auch
Kooperationspartner in Projekten gemeinsam mit anderen Tragern. Beispiele hierflr sind
der aktuell laufende Aufbau der Ergéanzenden Unabhdngigen Teilhabeberatung, die
Beratung durch Expert*innen in eigener Sache zusammen mit den regionalen KoKoBe
oder auch die Peer-to-Peer-Tandems in den LVR-HPZ fiir den Bereich Tagesstruktur.

Mit der neuen Schulungsreihe zu den héchstpersénlichen Rechten, die derzeit in
Abstimmung mit den Nutzerinnen- und Nuzterbeiraten im stationaren Wohnen gestaltet
wird, verfolgen die Netze Heilpadagogischer Hilfen dariber hinaus das Ziel, die
Selbstvertretungskompetenz von Menschen mit geistiger Behinderung im
gemeinschaftlichen (noch stationdaren) Wohnen zu starken.



Weiterhin ist vorgesehen, die Kund*innen bei der nachsten externen
Zufriedenheitsbefragung aktiv in den Prozess einzubinden. In welcher Form eine
Beteiligung von Menschen mit Behinderung als Expert*innen in eigener Sache nicht nur
bei der Gestaltung des Fragekatalogs, sondern auch bei der grundsatzlichen
Durchfiihrung der Befragung (alleine oder im Peer-Tandem bzw. fiir bestimmte
Leistungssegmente oder Fragekategorien etc.) maoglich ist, wird im Kontext der
Ausschreibung und in Abstimmung mit dem Befragungsinstitut geklart werden.

In Vertretung

Wenzel-Jankowski
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