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Kenntnisnahme

Kenntnisnahme
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Niederschrift

Uber die gefassten Beschliisse in der 12. Sitzung des Ausschusses fir Inklusion und
Gesundheit des Rhein-Sieg-Kreises am 30.01.2023:

Sitzungsbeginn: 16:02 Uhr
Sitzungsende: 19:00 Uhr
Ort der Sitzung: Raum A 1.16
Datum der Einladung: 17.01.2023

Teilnehmende Mitglieder:

Kreistagsfraktion CDU

KTM Matthias Schmitz (Vorsitzender)
KTM Andreas Sonntag

KTM Monika Griinewald

KTM Notburga Kunert Vertretung fur KTM Stephanie Orefice
SkB Katharina Stollenwerk
SkB Jenny Hoffmann Vertretung fiir SkB Jutta Manstein

Kreistagsfraktion GRUNE

KTM Wolfgang Haacke

KTM Gerlinde Neuhoff

KTM Manuela Gardeweg

SkB Reiner Albrecht Vertretung fiir SkB Thomas Mows

Kreistagsfraktion SPD
KTM Katja Ruiters
KTM Gabi Jaax

KTM Kristina Gorlitz

Kreistagsfraktion FDP
Keine Vertretung

Kreistagsfraktion AfD
SkB Ralf von den Bergen
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12. Sitzung des Ausschusses fiir Inklusion und Gesundheit am 30.01.2023

TOP ‘ Beratungsgegenstand

Vorlagen-/Antrags-Nr.

Gruppe DIE LINKE
SkB Andreas Danne

Gruppe Volksabstimmung
Beratendes Mitglied Dr. Helmut Fleck

Sachkundige Einwohner/in Inklusionsfachbeirat
Herr Glinter Wingender bis 18.00 Uhr

Sachkundige Einwohner (Diakonie)
Herr Patrick Ehmann

Schriftfiihrer/in
Frau Sandra Scheidgen

Stellvertretender Schriftfihrer
Herr Christoph Stuch

Entschuldigt fehlten:
KTM Stephanie Orefice
SkB Jutta Manstein
SkB Thomas Mows

Unentschuldigt fehlte:
SkB Martina lhrig

Vertreter/innen der Verwaltung:

Herr Dr. Meilicke

Herr Thomas

Frau Schlachter

Herr Griinhage

Frau Lubbert bis 18.19 Uhr
Frau Bach

Herr Heusinger
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12. Sitzung des Ausschusses fiir Inklusion und Gesundheit am 30.01.2023

TOP

‘ Beratungsgegenstand Vorlagen-/Antrags-Nr.

Offentlicher Teil

Vor Eintritt in die Tagesordnung

Vorsitzender Kreistagsmitglied (KTM) Schmitz begriiRte die Anwesenden
zur 12. Sitzung des Ausschusses fir Inklusion und Gesundheit. Er erklarte,
dass mit der Einladung vom 17.01.2023 gearbeitet werde und es zwei
Tischvorlagen zur Sitzung gebe. Die Einladung sei ordnungsgemal und frist-
gerecht erfolgt. Es bestehe Beschlussfahigkeit.

Zur Tagesordnung schlug Vorsitzender KTM Schmitz vor, TOP 7 ,,Stationare
Versorgung im ostlichen Rhein-Sieg-Kreis; aktueller Sachstand zur Umset-
zung des Krankenhausplans NRW* hinter TOP 3 vorzuziehen, da Frau Dr.
Noll von der Bezirksregierung Koln sich diesbezuglich fiir einen Vortrag zur
Verflgung gestellt habe.

B.-Nr. Der AIG stimmt der neuen Tagesordnung zu.
57/23
Abst.-
Erg.: Einstimmig

(Anmerkung der Schriftfiihrung: der Ubersichtlichkeit halber werden die Ta-

gesordnungspunkte in der urspriinglich vorgesehenen Reihenfolge behan-

delt.)
1 Niederschrift Giber die 11. Sitzung des Ausschusses fiir

Inklusion und Gesundheit vom 21.11.2022

Es lagen keine Anmerkungen oder Hinweise vor. Die Niederschrift wurde

wie vorliegend genehmigt.
2 Vorstellung Anonymer Krankenschein Bonn (AKSB) e. V.

Vorsitzender KTM Schmitz begriiBte Herrn Peitzmann vom Anonymen Kran-
kenschein Bonn e.V.
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12. Sitzung des Ausschusses fiir Inklusion und Gesundheit am 30.01.2023

TOP

‘ Beratungsgegenstand |Vor|agen—/Antrags-Nr.

Herr Peitzmann stellte die Arbeit des AKSB e.V. vor. Es gebe in Deutschland
vier Hauptgruppen, welche trotz der allgemeinen Krankenversicherungs-
pflicht nicht krankenversichert seien: Menschen ohne Papiere, EU-Blirge-
rinnen und Burger, Privatversicherte im Notlagentarif und wohnungslose
Menschen. Im Rhein-Sieg-Kreis bestehe in Hinblick auf diese Personengrup-
pen aktuell noch eine Versorgungsliicke. In Troisdorf gebe es zwar seit eini-
gen Monaten den Medipunkt, der ehrenamtlich arztliche Versorgung fur
Betroffene anbiete. Die ehrenamtlichen Strukturen seien in diesem Bereich
jedoch sehr fragil, vor allem aufgrund der unsicheren Finanzierung. Am Me-
dipunkt finde zudem kein Clearing (Hilfe bei der Wiedereingliederung in die
Regelversorgung) statt. Wenn eine Vermittlung in eine Krankenversicherung
nicht moglich sei, misse zusatzlich ein Behandlungsfond fir die medizini-
sche Versorgung vorgehalten werden. Dies werde in Bonn so praktiziert.

Die Unterstiitzung betroffener Personen sei aus humanitaren Griinden und
im Rahmen einer Herdenimmunitat geboten. Deutschland habe als Staat zu-
dem den Internationalen Pakt Giber wirtschaftliche, soziale und kulturelle
Rechte unterschrieben, in welchem stehe, dass die Unterzeichnerstaaten
das Recht auf Gesundheit frei von jeder Diskriminierung garantieren muss-
ten. Ferner gebe es finanziell ein grofRes Einsparungspotential, da Notfalle
und Chronifizierungen von Krankheiten bei friiheren Arztbesuchen unter
Umstanden verhindert werden kénnten. Hierzu gebe es viele Studien. Auch
wirden so die Krankenhduser nicht auf vermeidbaren Kosten sitzen blei-
ben.

Das Projekt AKS sei im Oktober 2021 in Bonn gestartet und werde derzeit
von der Stadt mit 300.000 € jahrlich bezuschusst. Geplant sei die Forderung
zunachst bis September 2024, man gehe aber von einer Verlangerung aus.
Beim AKSB e.V. seien zwei Sozialarbeiterinnen, ein Arzt auf Honorarbasis,
eine Verwaltungskraft sowie er als Projektkoordinator fiir Offentlichkeitsar-
beit angestellt. Es gebe 2 offene Sprechstunden in der Woche, in denen
anonyme Behandlungsscheine ausgestellt bzw. Behandlungen nach dem
Leistungskatalog der GKV angeboten wirden.

Seit November 2021 seien insgesamt 244 Patientinnen und Patienten vor-
stellig geworden. Davon hatten 63 in die Regelversorgung tberfihrt werden
kénnen. Zudem seien 688 Krankenscheine ausgestellt worden. Davon sei
ein groRer Teil auf den gynakologischen Bereich und die Zahnmedizin ent-
fallen.

Um Uber den AKSB e.V. versorgt zu werden, gebe es von der Stadt Bonn aus
drei Bedingungen: fehlende Krankenversicherung, keine finanziellen Mog-
lichkeiten, die Behandlung selbst zu zahlen und einen gewdhnlichen Aufent-
halt in Bonn seit mindestens drei Monaten. Daher dirften Menschen aus
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TOP

‘ Beratungsgegenstand |Vor|agen—/Antrags-Nr.

dem Rhein-Sieg-Kreis nicht in Bonn behandelt werden. Um auch Menschen
aus dem Rhein-Sieg-Kreis versorgen zu konnen, habe der AKSB e.V. ein an-
gepasstes Konzept erarbeitet. Hiernach kdnne die zentral gelegene Clea-
ringstelle in Bonn mitgenutzt werden. Auf den Rhein-Sieg-Kreis kimen dann
im Jahr geschatzt 66.000 € Behandlungskosten zu (47 % der Zahlungen von
Bonn, errechnet tber Pro Familia an den messbaren Zahlen der Schwange-
ren im Rhein-Sieg-Kreis), sowie 75.000 € an Personalkosten um die Clearing-
stellen um eine weitere Stelle aufzustocken, und 11.000 € an Sachkosten.
Insgesamt wirde sich die Zahlung des Rhein-Sieg-Kreises auf ca. 150.000 €
im Jahr belaufen.

Parallel gebe es Bemiihungen um eine landesweite Losung. Hier sei man mit
dem MAGS sowie den regierenden Parteien CDU und GRUNE auf Landes-
ebene im Gesprach. Eine potentielle Umsetzung werde jedoch erst in ein
paar Jahren erwartet.

KTM Gardeweg bedankte sich fiir die Ausfiihrungen und stellte klar, dass
beim Medipunkt in Troisdorf ebenfalls ein Clearing fir die betroffenen Per-
sonen Uber ehrenamtliche Krafte der katholischen Kirche erfolge. Im medi-
zinischen Bereich werde das Projekt Giber Spenden finanziert und verursa-
che somit keinerlei Kosten.

Ferner bat KTM Gardeweg Herrn Peitzmann um Aufklarung, um welchen
Personenkreis es sich bei den 25 % handle, die an eine Krankenkasse hatten
angebunden werden kénnen.

Herr Peitzmann flihrte aus, dass sich dies nicht pauschal beantworten lasse.
Ungefahr 60 % der Hilfesuchenden sei ohne Papiere in Deutschland. Bei die-
ser Personengruppe sei eine Anbindung in die Regelversorgung sehr schwie-
rig und erfolge in der Regel nur, wenn diese sehr schwer erkrankt und nicht
reisefahig seien. Aus den Gruppen der EU-Blirger, Privatversicherten im
Notlagentarif oder Wohnungslosen seien deutlich mehr Personen anzubin-
den. Eine prozentuale Verteilung innerhalb dieser Gruppen sei ihm aber
nicht bekannt.

KTM Ruiters bedankte sich ebenfalls fiir die Vorstellung. Sie bat sodann
KTM Gardeweg um Darlegung, welche Personengruppe in Troisdorf in wel-
chem Umfang vom Medipunkt versorgt werde.

Herrn Peitzmann bat sie um Beantwortung der Fragen, was mit den Be-
troffenen passiere, wenn es das Angebot des AKSB e.V. nicht gebe und wie
viele Anfragen von Sozialverbanden aus dem Rhein-Sieg-Kreis es an den
AKSB e.V. gegeben habe.
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TOP

Beratungsgegenstand Vorlagen-/Antrags-Nr.

Herr Peitzmann gab an, dass er konkret Anfragen der Diakonie und von Pro
Familia im Kopf habe. Weitere Anfragen misse er nachsehen.

Zum Medipunkt erklarte KTM Gardeweg, dass ihrer Kenntnis nach hier nicht
nur Burger aus Troisdorf behandelt wiirden. Eine Zahl konne sie nicht nen-
nen.

Auf Nachfrage des Vorsitzenden KTM Schmitz erklarte die Verwaltung,
keine konkreten Zahlen zur Versorgung vom Medipunkt zu kennen. Vorsit-
zender KTM Schmitz bat daher um entsprechende Informationen in der Nie-
derschrift.

Flr weitere Auskinfte erklarte KTM Gardeweg, gerne die Telefonnummer
der Arzte vom Medipunkt weitergeben zu kénnen.

(Anmerkung der Verwaltung: Der Medipunkt wurde laut Dr. Wolf (ehren-
amtlicher Arzt) am 18.10.2022 eréffnet und wird durch 7 pensionierte Arzte
sowie ehemalige Krankenschwestern betrieben. Diese bieten abwechselnd
einmal in der Woche eine freie Sprechstunde an. Der Medipunkt ist vorran-
gig auf Obdachlose des rechtsrheinischen Rhein-Sieg-Kreises ausgerichtet,
behandelt aber grundsdtzlich alle Patienten ohne Krankenversicherung. Das
Projekt wird durch die katholische Kirche und Spenden getragen und befin-
det sich noch in der Anlaufphase. Laut Auskunft von Frau Flachskamp (Leite-
rin des Lotsenpunktes, wo der Medipunkt angebunden ist) haben bisher ca.
15 Betroffene den Medipunkt aufgesucht. Diese wiirden das Angebot auch
dringend bendtigen. Ein Patient habe bisher die Vermittlung in eine Kran-
kenkasse liber den Lotsenpunkt angefragt, sei aber noch in einer Kranken-
kasse gemeldet gewesen ohne dies zu wissen, da er keine Post mehr erhal-
ten habe. Man habe daher fiir ihn eine Postanschrift organisiert.

In Troisdorf gebe es geschdtzt 350 potentielle Patienten, die durch Flyer
liber das Angebot informiert seien.

KTM Sonntag fasste zusammen, dass der AKSB als eingetragener Verein mit
recht umfangreichem Stammpersonal in professionellen Strukturen mit Ex-
pansionsabsichten in Richtung Rhein-Sieg-Kreis und Landesebene agiere.
Die Bundesrepublik Deutschland habe durch entsprechende gesetzliche Re-
gelungen mit GKV (Gesetzliche Krankenversicherung) und PKV (Private
Krankenversicherung) vor Jahren dafiir gesorgt, dass sich in Deutschland
niemand ohne Krankenversicherung aufhalten misse. Ihm erschlief3e sich
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daher nicht, wie die Liicke, die durch den AKSB e.V. bedient werde, entstan-
den sei. Lediglich bei Personen ohne Papiere konne er den Hilfebedarf
nachvollziehen. Das Verhaltnis von Personal- und Sachkosten zu den Leis-
tungskosten empfinde er zudem mit Gber 50 % als recht hoch. Abschliel3end
bat KTM Sonntag um Darlegung, an welchen Kriterien der Erfolg des Projek-
tes in Bonn gemessen werde. Wer fiihre hier die Evaluation durch?

Zum Verhaltnis der hohen Personal- und Sachkosten im Vergleich zu den
Leistungskosten gab Herr Peitzmann an, dass ihnen das Ungleichgewicht
deutlich sei. Der AKSB e.V. setze jedoch bewusst auf zwei zentrale Stand-
beine: den Behandlungsfond und das Clearing. Die Erfahrung zeige, dass
durch die etwas hoheren Personalkosten und dadurch das Mehr an Clearing
andererseits deutlich hohere Behandlungskosten eingespart werden konn-
ten. Sollte der Rhein-Sieg-Kreis sich beteiligen, konne durch eine dritte Sozi-
alarbeiterin noch mehr Clearing angeboten werden.

Zur Evaluation gab Herr Peitzmann an, dass es hier keine festen Kriterien
der Stadt Bonn gebe. Das Konzept sei zusammen mit dem Amt fir Soziales
und Wohnen der Stadt Bonn erstellt worden. Dieses beinhalte einen Erwar-
tungshorizont von 15 % Clearingquote. Aktuell erreiche man hier sogar 26
%. Die hohe Inanspruchnahme des AKSB e.V. zeige, dass viele Personen in
Bonn ohne medizinische Anbindung leben wiirden. Vor dem AKSB e.V. seien
diese Personen vom ehrenamtlichen Vorgangerverein MediNetz Bonn be-
treut worden. Dieser Verein existiere weiterhin und versorge unter ande-
rem auch Menschen aus dem Rhein-Sieg-Kreis, da dieser Verein nicht durch
die Stadt Bonn geférdert werde und somit keinen Auflagen unterliege.

SkE Ehmann erklarte, den doppelten Ansatz des Vereins als Vertreter der
Wohlfahrtsverbande als sehr sinnvoll anzusehen. Er habe jedoch noch ein
paar Verstandnisfragen:
1. Habe er es richtig verstanden, dass der Verein neben der Férderung
durch die Stadt Bonn weitere Spenden/Finanzierungen erhalte?
2. Wenn der Rhein-Sieg-Kreis sich beteilige, missten dann auch Fahrt-
kosten bei der Finanzierung berlcksichtigt werden?
3. Ferner bat er um nahere Ausfiihrungen zur Berechnung, wie Utber
Pro Familia lediglich die Halfte der zu behandelnden Personen-
gruppe zu Bonn ermittelt worden sei, wo im Rhein-Sieg-Kreis doch
doppelt so viele Menschen wie in Bonn leben wiirden.

Herr Peitzmann gab zundchst zu Frage 3 an, dass man Pro Familia danach
gefragt habe, wie viele Schwangere ohne Krankenversicherung sie im
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Rhein-Sieg-Kreis im Jahr betreuen wiirden, da hierzu verlassliche Zahlen ab-
gerufen werden konnten. Von Pro Familia sei dann ungefahr die Halfte der
Anzahl Schwangerer aus Bonn mitgeteilt worden. Woran dieses ungleiche
Verhaltnis liege, wisse er nicht. In Bonn gebe es jedoch im Vergleich zum
restlichen Deutschland unverhaltnismaRig viele Personen ohne Papiere,
was z. T. mit den Botschaften zusammenhange. Viele dieser Menschen hat-
ten friher dort gearbeitet und seien Uber die Botschaften kranken- und so-
zialversichert gewesen. Dann seien die Botschaften nach Berlin gezogen,
die Menschen jedoch hiergeblieben. Zudem gebe es in Bonn eine Cluster-
bildung von Personengruppen ohne Papiere, die als (Kirchen-)Gemeinde
zusammenleben wiirden und damit weitere Personen aus demselben Her-
kunftsland (z. B. den Philippinen) anziehen wiirden.

Zu Frage 2 erklarte Herr Peitzmann, dass bisher im Konzept keine Fahrtkos-
ten bericksichtigt worden seien. Er sehe hier jedoch keine gréBeren Prob-
leme. Die Fahrtkosten kdnnten sicherlich auf die Behandlungskosten aufge-
rechnet werden oder zusatzlich Berlcksichtigung finden. Zudem bestehe
auch die Moglichkeit, dass die Sozialarbeiterinnen im Rahmen eines Haus-
besuches agieren kénnten. Fir die reine medizinische Versorgung missten
die Betroffenen jedoch nach Bonn kommen. Er werde diesen Punkt in die
weiteren Uberlegungen einflieBen lassen.

Zu Frage 1 flhrte Herr Peitzmann aus, dass der Verein nach den Richtlinien
der Stadt Bonn ca. 10 % der Gesamtausgaben aus eigenen Mitteln aufbrin-
gen musse. Diese kdnnten z. B. aus Spenden bestehen. Auch das Ehrenamt
der drei Vorstandsmitglieder und der Kassenpriferin wiirden hier ange-
rechnet. Zudem wirden sie sich um Drittmittel bewerben, wie z. B. eine
Forderung durch das Bonner Spendenparlament fiir eine neue Website.

SkB Danne bat darum, den Vortrag sowie entsprechende Kontaktdaten
zum Einholen weiterer Informationen der Niederschrift beizufligen.

(Anmerkung der Verwaltung: die PowerPoint-Préisentation sowie die Kon-
taktdaten des AKSB e.V. sind als Anlage 1 der Niederschrift beigefiigt.)

KTM Kunert bat um Beantwortung der Frage, was passiere, wenn die Be-
handlungskosten fiir das laufende Jahr aufgebraucht seien. Werde die Be-
handlung dann eingestellt oder gewahre die Stadt Bonn in diesem Fall wei-
tere Mittel? Ferner bat sie um Klarung, was mit finanziellen Mitteln pas-
siere, die nicht ausgeschopft wiirden.
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Herr Peitzmann fiihrte aus, dass keine unverbrauchten Fordermittel aus
dem vergangenen Jahr ins neue Jahr Gbernommen werden dirften. Diese
wirden dann entsprechend zurlickgezahlt. Sofern die finanziellen Mittel
fir Behandlungen aufgebraucht seien, misse die Behandlung grundsatzlich
gestoppt werden. Im vergangenen Jahr habe es tatsachlich mehr Behand-
lungskosten als Personal- und Sachkosten gegeben. Daher sei mit der Stadt
Bonn verhandelt worden, dass die Kosten umgeschichtet wurden. Mit der
zwischenzeitlich erfolgen Erhohung der Behandlungskosten sei ein Stopp
der Behandlungen aber nicht mehr zu erwarten.

Vorsitzender KTM Schmitz bedankte sich abschlieBend bei Herrn Peitzmann
fir die Ausfihrungen und die Bereitschaft, dem AIG zur Verfligung zu ste-
hen.

3 Aktionsplan Inklusion; hier: Aktionsprogramm
2022/2023, Vorstellung durch STADTRAUMKONZEPT

Vorsitzender KTM Schmitz begriiBte Frau Fasselt und Frau Ahlers von
STADTRAUMKONZEPT.

Frau Fasselt bedankte sich zunachst fir die Einladung und stellte noch ein-
mal kurz das Biiro STADTRAUMKONZEPT vor.

Das Biiro habe 2016 die Erstellung des Aktionsplans Inklusion gestaltet und
begleite seitdem auch den Prozess der Umsetzung. Es gehe im Vortrag nun
um den aktuellen Umsetzungsstand, die Rahmenbedingungen, die Umset-
zungsperspektive sowie einen Einblick in das als Tischvorlage vorliegende
Aktionsprogramm 2022/2023.

Seit 2016 habe sich das Verstandnis fir Inklusion verandert. Der Umset-
zung der UN-Behindertenkonvention sei mit dem Bundesteilhabegesetz
und dem Inklusionsstarkungsgesetz auf Landesebene ein starkerer gesetzli-
cher Hintergrund gegeben worden. Den Begriff starker gepragt hatten aber
vor allem die Menschen mit Behinderung selber durch ihre 6ffentlichkeits-
wirksamen MalBnahmen. Dadurch sei der Begriff Inklusion auch in einer
breiten Offentlichkeit angekommen und werde nicht mehr nur mit Schule
und Bildung in Verbindung gebracht. Auch das Spektrum von Behinderung
werde heute deutlich breiter verstanden: chronische Erkrankungen und
psychosoziale Einschrankungen wiirden hier mitgedacht. Damit werde der
Kreis der Menschen, die von Inklusion profitieren, immer grofSer. Wie
durch den Inklusionsbegriff forciert liege der Fokus heute mehr auf der
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Veranderung der Gesellschaft und dem Abbau von Barrieren als Teilhabe-
hindernissen, denn auf der Beeintrachtigung selbst. Wie sich dies auf die
Umsetzung des Aktionsplans Inklusion im Rhein-Sieg-Kreis ausgewirkt und
welche konkreten Entwicklungen es gegeben habe, sei in flinf Fokusgespra-
chen mit den Dezernaten und Stabsstellen in 2021 reflektiert worden. Hier
sei deutlich geworden, dass das Bewusstsein fir Inklusion innerhalb der
Verwaltung deutlich gestarkt worden und in allen Themenbereichen ange-
kommen ist. Manche Umsetzungen wiirden bereits aktiv gestaltet; fir eine
konsequentere Umsetzung im Alltag wirde es jedoch teilweise noch an
Personalressourcen und geblindelter Kompetenz fehlen. Konkrete Ergeb-
nisse des Aktionsplans Inklusion seien 16 fortlaufende MaRnahmen, sieben
abgeschlossene Malinahmen sowie vier verzogerte Mallnahmen.

Im bisherigen Umsetzungsprozess hatten sich einige Erkenntnisse heraus-
kristallisiert, die bei der Umsetzung helfen wiirden: jeder Zehnte im Rhein-
Sieg-Kreis habe eine Schwerbehinderung. Weit mehr Personen als diese
stieBen im Alltag auf Barrieren und profitierten deshalb von einer inklusive-
ren Gestaltung der Umwelt. Inklusion sei folglich kein Minderheitenthema,
sondern eine gesamtgesellschaftliche Aufgabe. Bei der Planung und Umset-
zung von MalRRnahmen Betroffene als Experten in eigener Sache strukturell
einzubinden sei ein wichtiger Erfolgsfaktor. Wichtig fir den langwierigen
gesellschaftlichen Veranderungsprozess sei, dass Gber das Thema gespro-
chen werde; auch kleine Schritte auf dem Weg wirden helfen, das Denken
und die Haltung der Kreisverwaltung und der Gesellschaft zu beeinflussen.
Wichtig sei, dass die Kreisverwaltung dauerhaft am Prozess der Inklusion
arbeite. Da im Arbeitsalltag das Thema oft verloren gehe, kdnne eine star-
kere Prioritatensetzung durch die Flihrungsebene helfen, Inklusion als
Thema im Verwaltungsalltag starker und bewusster zu integrieren.
Wichtige Handlungsansatze fiir die Zukunft seien daher: der Kreis sollte als
Arbeitgeber flir Menschen mit Behinderung mit gutem Beispiel vorange-
hen. Nicht zuletzt wegen des Fachkraftemangels sollte die Beschaftigung
von mehr haufig gut qualifizierten Menschen mit (Schwer)-behinderung
Uber die gesetzliche Quote von 5 % hinaus angestrebt werden. Die Fokus-
gesprache hatten gezeigt, dass die Verwaltung hierfiir offen sei, es aber
mehr Sicherheit und Standardisierung hinsichtlich der Begleitung von Ein-
stellungen sowie der Information Gber Unterstiitzungsmoglichkeiten z. B.
durch den Integrationsfachdienst geben miusse.

Als Dienstleister miisse der Kreis standardmaRig Strukturen und Abspra-
chen etablieren, um barrierefreie Kommunikation und damit die eigenstan-
dige Inanspruchnahme der Leistungen der Verwaltung durch behinderte
Menschen zu gewahrleisten.
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Im Freizeitbereich sei Inklusion an vielen Stellen ebenfalls noch kein Stan-
dard. So wiirden 55 % der Menschen mit Beeintrachtigung nie Sport trei-
ben, wahrend die Quote bei Menschen ohne Beeintrachtigung nur bei 33 %
liege. Hier habe der Kreis gute Anknlpfungspunkte, etwas zu verandern.
SchlieBlich sollte der Rhein-Sieg-Kreis als inklusiver Tourismusstandort ge-
starkt werden, um zukunftsfahig zu bleiben. In einem Pilotprojekt sollten
mit Hilfe von EFRE-Fordermitteln (Europaische Fonds fiir regionale Entwick-
lung) barrierefreie Angebote als eine neue MaRnahme geschaffen werden.
Auch die Zuganglichkeit der Naturschutzgebiete solle erhoht werden.

Frau Ahlers berichtete zum Aktionsprogramm 2022/2023, dass tber 38
MaRnahmen definiert worden seien, davon 14 neue. Insgesamt 11 Amter
und Stabsstellen sowie sechs weitere Partnerinnen und Partner, seien fir
die Umsetzung des Prozesses verantwortlich. Neu dabei seien z. B. die
Kreispolizeibehérde und das Jobcenter. Die Ubersicht der MaRnahmen sei
auf Seite 26 des Aktionsprogramms nachzulesen. Frau Ahlers stellte im Fol-
genden kurz drei neue Mallnahmen aus dem Aktionsprogramm vor, jeweils
eine von jeder Zielachse (s. Folien 10 bis 12). Bei Interesse seien die MaR-
nahmenverantwortlichen sicherlich gerne bereit, konkreter Gber die Mal3-
nahmen zu berichten.

AbschlieBend gab Frau Ahlers vier Empfehlungen mit, die einen wichtigen
Beitrag dazu leisten konnten, Inklusion im Rhein-Sieg-Kreis zur gelebten Re-
alitat werden zu lassen: der Fokus des Prozesses sei zu Beginn stark auf die
verwaltungsinternen Strukturen gerichtet gewesen. Nun bewege sich der
Prozess jedoch auch immer mehr Uber Institutionen und Partner in die Ge-
sellschaft hinein. Diese Entwicklung sollte so fortgefiihrt werden.

Uber die Fokusgespriache mit den unterschiedlichen Dezernaten hitten
viele neue Impulse geschaffen werden konnen, besonders im Bereich Tou-
rismus und Sport. Um diese Impulse am Leben zu halten, brauche es wei-
terhin Austausch und politische Aufmerksamkeit.

Die Erfahrung zeige, dass die grofSten Experten die Betroffenen selber
seien. Daher sei es zielfihrend, Selbstvertreter bei allen wichtigen Diskussi-
onen einzubeziehen. Der Inklusionsfachbeirat sei hier eine wichtige Res-
source.

Die Umsetzung von Inklusion sei durch die UN-Behindertenrechtskonven-
tion und Umsetzung in deutsches Recht eine wichtige Aufgabe fir 6ffentli-
che Stellen. Zu haufig werde die Aufgabe aber noch als freiwillig betrachtet
oder durch aktuelle Aufgaben Uiberlagert; eine entsprechende (auch politi-
sche) Priorisierung sei erforderlich, damit sich mehr entwickeln kénne.
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STADTRAUMKONZEPT ermutige Politik und Verwaltung ausdriicklich, bei al-
len Themen und Entscheidungen die Inklusion nicht aus den Augen zu ver-
lieren.

Vorsitzender KTM Schmitz bedanke sich bei Frau Ahlers und Frau Fasselt
fir den Vortrag und das Engagement sowie die bisher geleistete Arbeit.

KTM Ruiters hob als groRe Chance fiir die Kommunalpolitikerinnen und —
politiker das Projekt ,,Host Town“ im Rahmen der Special Olympics hervor,
um Barrieren auch innerhalb der eigenen Kommunen abzubauen. Das Pro-
jekt werde mit dem Foérderprogramm ,eine Barriere weniger” der Aktion
Mensch unterstiitzt, welches aktuell leider noch nicht sehr bekannt sei. Es
sei sinnvoll fir dieses Forderprogramm zu werben, damit entsprechende
Antrage von den Kommunen gestellt wirden.

KTM Kretschmer bat zu dem bei Vorstellung einzelner MalRnahmen ge-
nannten Aspekt ,Konkretisierung des Aufgabenportfolios” um nahere Aus-
fihrungen.

Frau Ahlers erklarte, dass es hier um die zentrale Anlaufstelle fiir Barriere-
freiheit gehe. Es sei der Wunsch vermittelt und die Notwendigkeit erkannt
worden, Kompetenzen zu Moglichkeiten und Wegen der Unterstiitzung so-
wie der Organisation von Hilfen starker zu biindeln. Beispielhaft sei das
Vorgehen zu nennen, wenn Gebardensprachdolmetschende fiir eine Ver-
anstaltung bendtigt werden. Hier konne eine konkrete Anlaufstelle in der
Verwaltung Kontakte und Verfahren geblindelt hinterlegen, damit nicht je-
der Mitarbeiter erneut nach Kontakten suchen misse. Es sei nun der erste
Schritt zu schauen, welche konkreten Aufgaben eine solche Stelle tiberneh-
men musse und wo diese angegliedert sein konne.

(Anmerkung der Verwaltung: Die PowerPoint-Présentation ist als Anlage 2
der Niederschrift beigefiigt.)

Bericht aus der Arbeit des Fachbeirats Inklusion; hier:
Flyer "Veranstaltungen barrierefrei gestalten"

Vorsitzender KTM Schmitz begriiBte Herrn Wingender vom Inklusions-Fach-
beirat.
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SkE Wingender erklarte, der Flyer ,Veranstaltungen barrierefrei gestalten”
sei in einer kleinen Gruppe unter Federfihrung von Frau Zingsem erarbei-
tet worden. Bei Veranstaltungen des Rhein-Sieg-Kreises und der Verwal-
tung der kreisangehoérigen Kommunen sei die Gesetzgebung zur Behinder-
tengleichstellung zu beachten. Diese verpflichte den Rhein-Sieg-Kreis, seine
eigenen Veranstaltungen barrierefrei zu gestalten. Die Intention des Inklu-
sions-Fachbeirates gehe jedoch noch viel weiter; man lege den Fokus auch
auf z. B. Weihnachtsmarkte, also Veranstaltungen die verantwortlich durch
andere Anbieter organisiert wiirden. Der Flyer sei deshalb bereits grof3zi-
gig durch die Verwaltung an die Birgermeisterinnen und Blirgermeister der
Gemeinden verschickt worden. Hier habe es bereits viele Riickmeldungen
gegeben. In Alfter sei man z. B. sehr froh liber den Flyer und Hennef habe
sogar schon Flyer nachbestellt, um diese bei Genehmigung der Sondernut-
zung fur derartige Markte an die Veranstalter auszuhandigen. Der Inklusi-
ons-Fachbeirat wolle die Gemeinden im Rhein-Sieg-Kreis durch den Flyer
ermuntern, ebenfalls ihrer Verpflichtung nachzukommen, Veranstaltungen
in ihrer Tragerschaft soweit wie moglich barrierefrei zu gestalten.

Vorsitzender KTM Schmitz bedankte sich bei Herrn Wingender und bat da-
rum, den Dank des Ausschusses flir die Bemiihungen um den gelungenen
Flyer auch in den Fachbeirat Inklusion mitzunehmen.

Herr Grinhage bedankte sich ebenfalls bei den Teilnehmern des Inklusions-
Fachbeirats fiir das Erstellen des Flyers. Die Hinweise seien sehr wichtig
und wirden an vielen Stellen hilfreich sein. Viele Inhalte des Flyers seien
zwar auch vorher schon bewusst gewesen; diese gebilindelt an einer Stelle
zu lesen kdnne bei der Organisation von Veranstaltungen aber nur helfen.
Er bitte daher die anwesenden Politikerinnen und Politiker, die auch in Ra-
ten vor Ort aktiv seien, bei ihren jeweiligen Blirgermeisterinnen und Biir-
germeistern nachzufassen und darum zu werben, den Flyer z. B. Gber das
Ordnungsamt bei der Anmeldung von Veranstaltungen mit auszugeben o-
der im Rathaus auszulegen, um von moglichst vielen Stellen unterstitzt zu
werden.

KTM Gardeweg bat um Mitteilung, ob es im Kreis bekannte Gebardendol-
metscher gebe und ob diese bei der kommunalen Integration im Sprach-
mittler-Pool angegliedert werden.
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Herr Grinhage erklarte, Gebardendolmetscher fiir den Inklusions-Fachbei-
rat Uber eine Kolner Firma zu buchen, mit welcher ein entsprechender Ver-
trag geschlossen worden sei.

(Anmerkung der Verwaltung: die Kontaktdaten der dem Berufsverband
NRW angeschlossenen Gebdrdendolmetscherinnen und -dolmetscher sind
unter folgendem Link abrufbar: https.//www.gsdnrw.de/liste.html).

Bericht aus der Arbeit des Fachbeirats Inklusion; hier:
Protokoll Sitzung 11.01.2023 und Tatigkeitsbericht 2022

Das Protokoll und der Tatigkeitsbericht wurden zur Kenntnis genommen.

Herr Griinhage bat ferner die Sprecherinnen und Sprecher der Fraktionen
sowie den Ausschussvorsitzenden, sich den 14.06.2023 um 14.00 Uhr vor-
zumerken. An diesem Tag finde die Sitzung des Inklusions-Fachbeirats statt,
zu der der Vorsitzende sowie die Sprecher der Fraktionen im Ausschuss flr
Inklusion und Gesundheit eingeladen wirden.

Bericht der Behindertenbeauftragten fur das Jahr 2022

Vorsitzender KTM Schmitz bedanke sich bei Frau Liibbert als Behinderten-
beauftragter fir die seit Jahren in bewahrter Qualitat geleistete Arbeit. Die
positiven wie negativen Dinge seien hervorragend in dem Bericht heraus-
gearbeitet worden.

Der Tatigkeitsbericht wurde zur Kenntnis genommen.

Stationare Versorgung im ostlichen Rhein-Sieg-Kreis; ak-
tueller Sachstand zur Umsetzung des Krankenhausplans
NRW

Vorsitzender KTM Schmitz begriiSte Frau Dr. Noll von der Bezirksregierung
KolIn.

Frau Dr. Noll bedankte sich fiir die Einladung. Sie flihrte aus, dass der neue
Krankenhausplan NRW im April 2022 veroffentlicht worden und im Herbst
2022 in Kraft getreten sei. Mit dem neuen Krankenhausplan sei nun eine
differenziertere Planungssystematik eingefiihrt worden. Bisher sei lediglich
bei den Feststellungsbescheiden fiir die Krankenhaduser in 16 Fachgebiete
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unterschieden worden. Nun gebe es eine Leistungsgruppensystematik, wel-
che Herr Dr. Lauterbach auch auf Bundesebene einflihren wolle. In NRW
habe man sich fur 30 Leistungsbereiche mit insgesamt 60 Leistungs-grup-
pen entschieden. In der Psychiatrie kimen noch einmal zwei Leis-tungsbe-
reiche fiir Erwachsene und Kinder u. Jugendliche hinzu, unterteilt in die
Leistungsgruppen stationar und ambulant. Herr Dr. Lauterbach habe fur
den Bund 128 Leistungsgruppen geplant, dies sei extrem feingliedrig. Sie
wolle nun vorrangig zu den somatischen Leistungsgruppen berichten.
Wichtig sei, dass im neuen Krankenhausplan die flachendeckende Versor-
gung erhalten bleiben solle. Insbesondere sei im Rahmen der Pandemie der
Bereich der Lungenheilkunde in den Fokus geraten. Dieser solle erhalten
bzw. neu aufgebaut werden. Bei der Notfallversorgung sei festgelegt wor-
den, dass 90 % der Bevolkerung ein Krankenhaus der Grundversorgung in-
innerhalb von 20 Minuten erreichen solle, der Rest der Bevolkerung in 30
Minuten. Bei der Kinder- u. Jugendheilkunde sowie Geburtshilfe sei eine
Fahrzeit von 40 Minuten festgelegt worden.

Im neuen Krankenhausplan sei eine Leistungsorientierte Planung vorgese-
hen. Die Krankenhaduser wiirden deutlich differenziertere Feststellungsbe-
scheide erhalten. Ferner gebe es fir jede Leistungsgruppe bestimmte Qua-
litatsanforderungen, die die Krankenhauser erfiillen missten, wenn sie
diese Leistungen erbringen mochten. Zusatzlich werde es eine erweiterte
Moglichkeit der Telemedizinischen Versorgung geben: das virtuelle Kran-
kenhaus.

Der Ablauf des Verwaltungsverfahrens zur Umsetzung des neuen Kranken-
hausplans sei gesetzlich festgeschrieben. Aktuell werde zwischen den Kran-
kenhausern und den Krankenkassen verhandelt. Nach Beendigung der Ver-
handlungen werde die Bezirksregierung die Ergebnisse prifen und ein Vo-
tum abgeben. Schlielllich entscheide das MAGS.

Das Planungsverfahren laufe mittlerweile komplett digital nach standardi-
siertem Verfahren. Dieses biete der Bezirksregierung und den Ministerien
die Moglichkeit diverser Datenabfragen. Zudem lerne das System und
kénne nicht funktionierende Bereiche weiterentwickeln.

Unter einem regionalen Planungskonzept verstehe man nach der Reformie-
rung, was fir ein bestimmtes Gebiet/eine bestimmte Leistungsgruppe ver-
einbart werde und nicht mehr wie bisher fiir ein einzelnes Krankenhaus.
Die Krankenhaustrager und die Krankenkassen wirden fir jede Leistungs-
gruppe differenzierte Vorschlage erarbeiten.

Es gebe verschiedene Planungsebenen. Hier werde festgelegt, welche Ver-
sorgung auf welcher Ebene angeboten werden musse:

. Kreis/Stadt mit der Grundversorgung
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. Versorgungsgebiet (der Rhein-Sieg-Kreis gehére zum Versorgungs-
gebiet 6 zusammen mit Bonn und Euskirchen) mit spezialisierten
Fachrichtungen

. Regierungsbezirk (Regierungsbezirk KéIn eingeteilt in drei Versor-
gungsgebiete: Koln mit Umgebung, Bonn mit Umgebung und Aachen
mit Umgebung,) mit komplexeren Fachgebieten

o Landesteil (Nordrhein mit Disseldorf) mit beispielsweise den Trans-
plantationszentren

Aktuell wiirden die von den Krankenhdusern bis zum 17.11.2022 hochgela-

denen Unterlagen unter aktiver Begleitung durch die Bezirksregierung von

den Kostentragern gesichtet. Verhandlungen wiirden derzeit jedoch noch
nicht laufen. Ziel sei, dass in den regionalen Planungskonzepten ein mog-
lichst groRBer Konsens erzielt werde.

Die Kostentrager und Krankenkassen wiirden bis zum 17.05.2023 verhan-

deln. Danach werde die Bezirksregierung zustandig, die Planungskonzepte

Ubernehmen und lhre Meinung einbringen. An dieser Stelle wiirden auch

die Gesundheitsamter (KGK) aktiv mit-einbezogen und die regionalen Pla-

nungskonzepte fur ihre Bezirke vorgelegt bekommen. Ziel hiervon sei, lan-
desweit tragfahige gute Krankenhausstrukturen zu erhalten, die Versor-
gung durch Erhéhung der Qualitat zu steigern sowie die Ausbildung in den

Krankenhdusern zu verbessern. Hierbei sollten alle Krankenhduser im best-

moglichen Fall erhalten bleiben und sich untereinander darauf einigen, wer

welches Leistungsgebiet Gibernehme.

KTM Sonntag bedankte sich bei Frau Dr. Noll, sich die Zeit fir den Vortrag
beim AIG genommen zu haben. Sodann fasste er noch einmal die Situation
der medizinischen Versorgung im Rhein-Sieg-Kreis zusammen: Linksrhei-
nisch bestehe, was die Versorgung mit Krankenhausern angehe, kein Prob-
lem, da es dort keine Krankenhauser gebe. Dies sehe rechtsrheinisch an-
ders aus. Der Zusammenhang zwischen Rhein-Sieg-Kreis, der Stadt Bonn
und dem Kreis Euskirchen im Versorgungsgebiet 6 mache unruhig, dain
Bonn eine groRe Krankenhausdichte bestehe. Der Weg aus dem Rhein-
Sieg-Kreis dorthin sei nicht immer unbedingt in 30 oder 40 Minuten mach-
bar. Demnachst gebe es in Troisdorf nur noch ein Krankenhaus, eins in
Siegburg, die Kinderklinik in Sankt Augustin und das Krankenhaus in Eitorf.
Dieses werde vom Betreiber jedoch nur unterhalten, da dieser Medizini-
sche Versorgungszentren (MVZs) betreibe und daher das Krankenhaus
brauche. Wenn dort ein Leistungsbereich wegfalle, breche das Kranken-
haus weg. Dies gelte wahrscheinlich auch fir das Cura Krankenhaus in Bad
Honnef mit sehr wenigen Leistungsbereichen. Sollten Leistungsbereiche,
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fir die diese Krankenhauser sich bewerben, nicht Gbertragen werden, sei
deren Zukunft ungewiss. Wenn dann eines dieser Krankenhauser wegfalle,
konnten die im neuen Krankenhausplan definierten Wegzeiten nicht mehr
eingehhalten werden. Zudem wirden die Entwicklungen in Waldbraol zu-
satzlich beunruhigen, wo Untersuchungen aktuell ausgediinnt wiirden. Da-
her habe man sich fraktionstibergreifend schwerpunktmafig mit diesem
Thema beschaftigt. KTM Sonntag erkundigte sich abschlieend, ob vor dem
17.05.2023 mit Ergebnissen zu rechnen sei.

Frau Dr. Noll erklarte, hier noch keine Ergebnisse zu haben. Die Kostentra-
ger seien derzeit noch dabei, die Unterlagen zu sichten und mit den Kran-
kenhausern zu verhandeln. Sie habe die Unterlagen der Krankenhauser
zwar ebenfalls vorliegen, konne diese aber nicht auswendig aufzeigen. Man
kénne davon ausgehen, dass sich die Krankhdauser um das beworben hat-
ten, was sie aktuell auch anbieten und taktisch gesehen wahrscheinlich
auch um ein wenig mehr als jetzt. Es gebe eine positive Entwicklung fiir den
rechtsrheinischen Rhein-Sieg-Kreis, das Krankenhaus in Troisdorf. Hier
werde aktuell ein Perinatalzentrum aufgebaut, welches dann aus Bonn her-
aus in den Rhein-Sieg-Kreis verlagert werde. Das Krankenhaus in Eitorf
habe schon vor Jahren vor dem Aus gestanden und sei in vielen Gespra-
chen mit dem Trager erhalten worden. Sie sei daher froh, dass der Trager
das Krankenhaus fiir seine MVZs brauche. Wenn dieser Trager wegbreche,
sehe auch sie hier groRe Probleme, da das Krankenhaus tatsachlich alleine
in groBem Umkreis liege. Daher wolle sie dieses Krankenhaus auf jeden Fall
erhalten. Die Zusammenlegung der beiden GFO-Kliniken in Troisdorf werde
von der Bezirksregierung aus Wirtschaftlichkeits- und Qualitatsgriinden un-
terstiitzt. Die GFO habe einen groRen Antrag im Krankenhausstrukturfond
gestellt, um ihre BaumaRnahmen zum Teil iber Land und Bund finanziert
zu bekommen, hier wiirden auch gute Chancen bestehen. Die Zukunft der
Kinderklinik in Sankt Augustin sei immer etwas undurchsichtig. Diese solle
ebenfalls auf jeden Fall erhalten werden und werde auch dringend bend-
tigt, weshalb die Bezirksregierung sich hier unterstiitzend einbringe. In Bad
Honnef sehe sie aufgrund der Nahe zu Bonn nicht so groRe Probleme, wie
in Eitorf. Waldbrol und Gummersbach wirden zusammengehdren und ihre
Spezialisierungen nach Gummersbach lGbertragen. Eine derartige Zusam-
menlegung sei auch von der Landesregierung vorgesehen, um die Qualitat
zu verbessern.

Im Sommer kdnne sie zu den Entwicklungen sicherlich mehr berichten, ab
Mai wiirden den Gesundheitsamtern zudem die Planungskonzepte vorlie-
gen.
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KTM Neuhoff bedankte sich ebenfalls fir die Ausfihrungen und schloss
sich inhaltlich KTM Sonntag an. Sie bat um Klarung der Frage, wer die Para-
meter festlege, wie lang z. B. Wegezeiten sein diirften oder wie andere
Rahmenbedingungen festgelegt wiirden. Sei die Bezirksregierung aktuell
bereits in der Verhandlungssituation in ein Qualitatsmonitoring im weites-
ten Sinne eingebunden, um frihzeitig auf Defizite oder unglinstige Speziali-
sierungen hinzuweisen?

Frau Dr. Noll erklarte, dass die Bezirksregierung erst dann einschreite,
wenn Probleme erkennbar wirden. Es gebe Sachstandsabfragen im Januar
und im Marz. Sie hoffe, dass die Kostentrager hier in ihrem eigenen Inte-
resse so ehrlich seien, Probleme mitzuteilen. Die Bezirksregierung kdnne
dann an diesem Punkt bereits Einfluss nehmen und tatig werden. In diesem
Fall werde auch nicht bis Mai abgewartet. Grundsatzlich ibernehme die
Bezirksregierung aber erst im Mai.

KTM Sonntag fihrte abschliefend an, dass das Thema Geburtshilfe im
Rhein-Sieg-Kreis ebenfalls problematisch sei. Nach jeder Schliefung von
Geburtsstationen (Eitorf, Siegburg, Sankt Augustin, ...) sei auf die Hauser in
Bonn verwiesen worden. In Bonn sei nun jedoch eine Resolution verab-
schiedet worden, die aussage, dass die eigenen Geburten in Bonn durch die
dort vorhandenen Geburtsstationen nicht mehr sichergestellt werden
kénnten, was unter anderem durch die Verlagerungen der Geburten aus
dem Rhein-Sieg-Kreis nach Bonn mit-verursacht werde. Es komme somit im
gesamten Versorgungsgebiet 6 nun zu Problemen. Werde diese Situation
bei der neuen Krankenhausplanung berticksichtigt?

Frau Dr. Noll bestatigte, dass das Versorgungsgebiet 6 in Bezug auf die Ge-
burtshilfe tatsachlich ein Sorgenkind der Bezirksregierung sei. Es habe
Uberproportional viele SchlieBungen von Geburtsstationen gegeben. Das
Krankenhaus Euskirchen habe zudem Probleme, Hebammen zu finden.
Flinf Abteilungen in relativ groBer Nahe zueinander seien in kurzer Zeit
weggebrochen. Sie kampfe daher aktuell um jede Geburtsstation, die noch
vorhanden sei. Zukiinftig werde die Geburtshilfe von Land und Bund gefor-
dert. Daher habe sie die Hoffnung, dass die Geburtsstationen, die noch vor-
handen seien, erhalten und hoffentlich auch vergréRert wiirden. Es gebe
jedoch zu wenig Hebammen und zu wenig Facharzte, was ein riesiges Prob-
lem darstelle.
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KTM Ruiters schloss sich den Ausfiihrungen von Frau Dr. Noll an und unter-
mauerte noch einmal deutlich die vorliegende Problematik, besonders im
Ostlichen Rhein-Sieg-Kreis.

Frau Dr. Noll bestatigte die Grenzwertigkeit der Wegstrecken vom 6stli-
chen Rhein-Sieg-Kreis aus. Neben dem Erhalt und Ausbau der vorhandenen
Geburtsstationen sehe sie derzeit jedoch keine moégliche Neueinrichtung
von Geburtsstationen. In Eitorf sei zumindest eine Vor- und Nachsorge wie-
der in den Raumlichkeiten der alten Geburtsstation moglich, eine Gynako-
logie dort sei jedoch nicht realistisch. Es habe dort zuletzt eine einzige Be-
leggynakologin fiir 150 Geburten gegeben. Dies sei aus Qualitatsgriinden
nicht mehr vertretbar gewesen.

KTM Griinewald begriifSte die emotionale Verbundenheit von Frau Dr. Noll
in diesem Punkt. Sie verwies jedoch darauf, dass das Hebammenambulanz-
projekt in Eitorf auf zwei Jahre befristet sei. Hier misse im Rahmen dessen,
dass nun fir diesen Bereich mehr Geld zur Verfligung gestellt werde, vom
Ministerium aus gesagt werden, dass das Projekt ausgebaut werde. In Bad
Honnef habe man gesehen, dass die Station nicht wegen Hebammen- oder
Arztemangel geschlossen worden sei, sondern da die Geburten nicht genug
Profit abgeworfen hatten. Viele Krankenhduser hatten sich daher auf profi-
tablere Bereiche orientiert. Hinzu komme, dass der Rhein-Sieg-Kreis
Wachstumsgebiet sei und einen groRen Migrationszuwachs habe. Es werde
immer von bestehenden Zahlen ausgegangen, die aber nicht mehr aussa-
gekraftig seien, da diese den Zuwachs nicht berticksichtigt wiirden. Die
Aussage, bestehende Geburtsstationen lediglich zu erhalten, konne daher
so nicht bestehen. Es misse die Aussage getroffen werden, dass Geburts-
stationen aufgebaut wirden. Es wiirden schon jetzt menschenverachtende
Zustande in diesem Bereich bestehen, wo Frauen auf dem Flur entbinden
mussten und Notfallsanitater die finfte Klinik anfahren wiirden und keinen
Platz fanden. Nur so kdnne man sich erklaren, warum das gut ausgestattete
Bonn diese Resolution verabschiedet habe. Die Fallpauschalen in der Gyna-
kologie seien die groRte Diskriminierung im Bereich der Frauenheilkunde.

Frau Dr. Noll fiihrte an, dies sehr gut nachvollziehen zu kdnnen. Die Fall-
pauschalen seien seit 20 Jahren definitiv zu niedrig. Unter 800 bis 900 Ge-
burten trage sich eine Geburtsstation heute nicht mehr. Dies sei so nicht zu
akzeptieren. Es handle sich hierbei jedoch um ein Bundesgesetz und sie
hoffe, dass Herr Lauterbach einfiihre, dass die Leistungen tber die DEGs
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nur noch 50 % betrigen und der Rest fiir die Vorhaltung direkt an die Kran-
kenhauser flieBe. Sofern KTM Griinewald einen Krankenhaustrager, der
eine Geburtsstation aufbauen wolle, kenne, werde sie diesen gerne offen
empfangen.

Vorsitzender KTM Schmitz bedanke sich abschlieRend bei Frau Dr. Noll fur
ihren Vortrag und ihr offenes Ohr. Er freue sich, auch in Zukunft weitere In-
formationen von ihr zu erhalten.

(Anmerkung der Verwaltung: Die PowerPoint-Présentation ist als Anlage 3
der Niederschrift beigefiigt.)

8 Runder Tisch fur Geburtshilfe der Stadt Bonn und des
Rhein-Sieg-Kreises; aktueller Sachstand

Herr Dr. Meilicke verwies kurz auf die bestehenden Aktivitaten zur Eroff-
nung eines Geburtshauses in Konigswinter sowie die Hebammenambulanz
in Eitorf. Der Zeitung sei zudem zu entnehmen gewesen, dass aktuell in
Sankt Augustin ein Angebot der Asklepios Kinderklinik an Hebammen unter-
breitet werde, die Raumlichkeiten dort fiir ein Hebammenhaus zu nutzen.
Daraus sei jedoch noch kein endgliltiges Projekt entstanden. In Wachtberg
gebe es jedoch bereits das Hebammenmobil, welches nun auch nach Swist-
tal vermittelt worden sei. Hierdurch kénne vor Ort durch eine Hebamme die
Beratung von Schwangeren und jungen Mittern angeboten werden. Die
Tragerschaft liege bei der jeweiligen Kommune. Der beheizte Beratungsbus
werde vom ASB zur Verfligung gestellt.

Auf Nachfrage von KTM Grinewald, ob es sich hierbei um Entscheidungen
des runden Tisches handle und eine Konzeptionierung entstehe, sowie ob
allgemein bekannt sei, wer alles am runden Tisch teilnehme und wie oft die-
ser tage, erklarte Herr Dr. Meilicke, dass die Treffen in unterschiedlich lan-
gen Abstanden erfolgen wirden. Das nachste Treffen finde im Februar
statt. Ein Mitarbeiter des Gesundheitsamtes nehme regelmallig an den
Treffen teil. Die Leiterin des arztlichen Dienstes, Frau Dr. Bandur, besuche
die Treffen je nach dienstlicher Abkommlichkeit. Der runde Tisch habe
keine politische Macht und kdnne daher keine umsetzungsfahigen Be-
schlisse fassen. Es handle sich um Aktionsvorschlage, an denen sich das Ge-
sundheitsamt beteiligen kdnne. Viele Projekte seien zudem eigeninitiativ,
wie die Eitorfer Hebammenambulanz. Diese Eigeninitiativen wiirden jedoch
vom runden Tisch unterstutzt.
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KTM Neuhoff bedankte sich fiir den Uberblick. Sie wiinsche sich jedoch zu-

kiinftig, solche Informationen vorab als Vorlage bekannt zu geben. Sie habe
erwartet, eine ausfihrliche Information des runden Tisches Uber die insge-
samt problematische Situation der Geburtshilfe zu erhalten und nicht nur
die Planung von zwei oder drei kleinen Bausteinen. Die Frage sei, was sich
insgesamt an Entwicklung in der Kooperation zwischen Bonn und dem
Rhein-Sieg-Kreis im Hinblick auf die angespannte Geburtssituation ab-
zeichne.

Herr Thomas erklarte, aufgrund des umfangreichen Arbeitsaufkommens

nach der Haushaltssitzung am 21.11.2022 fiir eine Vorlage keine Zeit gefun-
den zu haben. Er kdnne jedoch berichten, dass es seit der letzten Sitzung
des AIG zwei Gremiensitzungen gegeben habe: Am 28.11.2022 habe der
runde Tisch getagt. Dem Protokoll dieser Sitzung sei jedoch nichts Neues zu
entnehmen gewesen. Am 19.01.2023 habe das Jahresgesprach der Leiterin-
nen der Schwangerenberatungsstellen im Kreishaus stattgefunden. Auch
hier sei die Situation noch einmal thematisiert worden, jedoch ohne nen-
nenswerte neue AnstoRe. Vielmehr seien neue Probleme aufgedeckt wor-
den, wie die Situation der Schwangeren und Wochnerinnen in der zentralen
Unterbringungsstelle fiir Fliichtlinge (ZUE) in Sankt Augustin, welche defizi-
tar sei. Hier sei ein Auftrag an die Bezirksregierung als Trager formuliert
worden, flr bessere Zustande zu sorgen.

Fir das Hebammenmobil des ASK habe es zunachst zwar das Auto, aber
keine Besetzung gegeben. Diesbeziiglich habe das Gesundheitsamt 70 Heb-
ammen aus dem Kreisgebiet angeschrieben und um Besetzung des Fahr-
zeugs geworben. Mit der Inbetriebnahme in Swisttal und Wachtberg habe
so ein lokales Angebot geschaffen werden kdnnen.

KTM Sonntag erinnerte daran, dass der AlG auf Grundlage der defizitaren
Situation der Geburtshilfe im Rhein-Sieg-Kreis die Griindung des runden Ti-
sches in Bonn begriiRt und mit dafiir gesorgt habe, dass der Rhein-Sieg-
Kreis sich als Mitglied des gleichen Versorgungsgebietes daran beteilige. Er
habe sich daher, neben einer Vorlage zur Vorbereitung auf den TOP, auch
die Teilnahme der Personen, die beim runden Tisch anwesend gewesen
seien, gewlinscht. Er kenne nicht einmal die Zielsetzung des runden Tisches
und sei davon ausgegangen, dass diese politisch motiviert sei. Die genann-
ten MalBnahmen seien hiervon weit entfernt, weshalb er sich mit dem
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Thema Zielsetzung des runden Tisches noch einmal beschaftigen wolle. Er
habe daher die Bitte, dies im nachsten Ausschuss intensiver vorzustellen.

Vorsitzender KTM Schmitz fasste die Relevanz des Themas zusammen und
bat um intensivere Ausfiihrung in den nachsten Sitzungen. Die Erfahrungen
und Kenntnisse bis zur nachsten Sitzung sollten in einer Vorlage dargelegt
werden, um zu einer gemeinsamen Auffassung von Politik und Verwaltung
zu gelangen.

Unterstltzung bei der Errichtung einer Pflegeschule im
Rhein-Sieg-Kreis; aktueller Sachstand

Herr Thomas flihrte aus, die GFO vereinbarungsgemaR angeschrieben und
um ein Gesprach gebeten zu haben. Hier habe es jedoch noch keine Riick-
meldung gegeben.

(Anmerkung der Verwaltung: Die GFO hat einen Gesprdchstermin am
24.03.2023 angeboten, den die Verwaltung wahrnehmen wird.)

Herr Thomas habe ferner eine Abfrage aller bekannten Pflegeschulen
durchgefihrt zur Einschatzung der Gefahr, sich bei Errichtung einer weite-
ren Pflegeschule gegenseitig das Fachpersonal abzuwerben. Dies sei leider
bereits heute Praxis. Die Schulen wiirden sich durch lukrativere Angebote
das Personal von anderen Schulen abwerben. Zudem werde deutlich, dass
die Ausbildungskapazitaten langst nicht ausgeschopft seien, was wesentlich
an dem Hintergrund liege, dass zu wenig unterrichtendes Personal verfiig-
bar sei. Diese Fakten habe er der GFO zusammengefasst Ubermittelt und
um Rickmeldung gebeten, wo Uber die bestehenden Kapazitaten hinaus
von der GFO aus noch Anlass gesehen werde, eine weitere Pflegeschule —
vorzugsweise in Troisdorf - zu errichten und was sie sich konzeptio-
nell/strukturell sowie raumlich vorstellen wiirde.

KTM Grinewald erinnerte an die vor einigen Jahren gefiihrte Diskussion
Uber die Akademisierung des Hebammenberufes, da die bisherige Ausbil-
dung in Schulen dem internationalen Vergleich nicht habe standhalten kon-
nen. Auch hier sei lange iber zu wenig Personal in der Ausbildung argu-
mentiert worden. Man habe dies genau untersucht und es bestlinden in
den Ausbildungsgesetzen durchweg Ausnahmeregelungen. Sie bedauere
sehr, dass das Land diese Ausnahmeregelungen in der Engpasssituation
nicht nutze und Personal, welches aus einem qualifizierten Praxisbereich
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den Grad des Wissens und der Praxis mitbringe, die Qualifizierung nicht er-
moglicht werde. Hier kdnne in einem Anpassungsprozess schon wahrend
einer Dozententatigkeit die erforderliche Lehrberechtigung erworben wer-
den. Es musse durch die Kommunen in einem fordernden Dialog an die Mi-
nisterien herangetreten werden, denn die Grundversorgung sei eine
Pflichtaufgabe. Hier misse auch ein gewisses Monitoring eintreten. Sie
bitte an dieser Stelle noch einmal nachzuforschen und sei gerne bereit, ent-
sprechende Artikel aus ihren Unterlagen fiir eine fundierte Kommunikati-
onsgrundlage heraus zu suchen. Nur zu sagen, es gebe zu wenig Leute, rei-
che nicht.

(Anmerkung der Verwaltung: Eine entsprechende Anfrage wurde an die Be-
zirksregierung Kéln gestellt. Die Antwort wird als Vorlage fiir den 13. AlG
am 14.03.2023 zur Verfiigung gestellt.)

Herr Dr. Meilicke erklarte, hier bereits indirekt zu monitoren. Das Gesund-
heitsamt bekomme die Namen bzw. Wechsel der Lehrkrafte angezeigt. An
der Pflegeschule in Eitorf seien z. B. in den letzten beiden Jahren vier
Wechsel der Schulleitung angezeigt worden, welche innerhalb des Rhein-
Sieg-Kreises die Stelle gewechselt hitten. In den Ubergangszeiten seien
Stellen oft nicht besetzt gewesen. Es gebe ganze Jahrgange, die aufgrund
fehlender Unterrichtsangebote kaum die geforderte Stundenzahl ihrer Aus-
bildung erreicht hatten, um zur Prifung zugelassen zu werden. Dies nur zu
geringem Teil mitbedingt durch Corona.

Hinzu komme, dass neben den Gesundheits- und Krankenpflegern auch die
Hebammen bald nicht mehr durch das Gesundheitsamt, sondern von der
Bezirksregierung gepriift wirden. Das Gesundheitsamt verliere hier kom-
plett den Kontakt zu den Schulen, Krankenhausern und Hebammenschulen.
Es konne daher in Zukunft zu diesem Thema auch nicht mehr berichtet
werden, da das Gesundheitsamt keine Daten mehr erhalte.

KTM Ruiters stellte in Frage, von einer Neuerrichtung einer Pflegeschule zu
sprechen, obwohl fast die Halfte der bestehenden Ausbildungsplatze an
den fiinf Pflegeschulen nicht belegt seien. Die Situation sei wohl nur durch
neues Personal, nicht durch eine neue Schule zu verbessern.

Herr Dr. Meilicke verwies darauf, dass auch die Attraktivitat der Ausbildung
seit der Zusammenlegung von Altenpflege, Gesundheits- und Kranken-
pflege und Kinderkrankenpflege stark abgenommen habe. Es sei der nega-
tive Effekt eingetreten, dass viele Bewerber fiir den Pflegebereich verloren
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gingen, da das Ausbildungsniveau gestiegen sei. Wer friher die etwas ein-
fachere Ausbildung in der Altenpflege gewahlt habe, ziehe nun diese Aus-
bildung nicht mehr in Betracht.

KTM Neuhoff bedankte sich fiir die Ubersicht der Verwaltung und verwies
auf die Schieflage, dass fast alle Pflegeschulen in Troisdorf angesiedelt
seien. Sie erinnerte an dieser Stelle an das Cura-Krankenhaus in Bad
Honnef, welches ebenfalls in Tragerschaft der GFO-Kliniken sei. Wie bei der
Situation um die Hebammen zu sehen, spiele die Entfernung von Bad
Honnef aus nach Troisdorf, Bonn oder Sankt Augustin doch fir viele eine
grolRe Rolle. Was in Troisdorf nicht an Personalressource vorhanden sei,
gebe es aber vielleicht im Raum Bad Honnef. Vielleicht kdnne diese Idee
bei dem Gesprach mit den GFO-Kliniken daher mit einflieRen.

Vorsitzender KTM Schmitz zeigte sich diesbezliglich optimistisch.

KTM Griinewald zeigte auf, dass zudem die Einrichtungen der Behinderten-
hilfe nicht mehr ausbildungsberechtigt seien, was ein weiteres ,,Drama“
darstelle. Auch hier misse politisch fordernd interveniert werden.

KTM Sonntag zeigte sich iberrascht tiber die vorliegende Ubersicht, da alle
Fachleute erklaren wirden, im Rhein-Sieg-Kreis eine weitere Pflegeschule
zu bendtigen. Die Fachleute seien z. B. Frau Dr. Noll von der Bezirksregie-
rung Koln und der zustandige Abteilungsleiter im Ministerium Herr Watzla-
wick. Das Helios-Klinikum Siegburg bilde rein fiir den eigenen Bedarf aus
und stehe flir andere Pflegeschulen nicht fur Praktika zur Verfligung. Das
Pflegekolleg in Eitorf sei ihm nicht bekannt. Er kenne nur die Pflegeschule
am Eitorfer Krankenhaus, welche lediglich 11 Ausbildungspladtze anbiete. Er
kénne daher nicht nachvollziehen, wo die 66 ausgewiesenen Ausbildungs-
platze herkamen.

Herr Thomas erklarte, dass Frau Scheidgen als zustandige Mitarbeiterin fur
den Fachbereich samtliche Pflegeschulen angerufen und nach der Ausbil-
dungssituation gefragt habe. Aus deren Rickmeldungen wiirden sich die
Zahlen ergeben.

Herr Dr. Meilicke stellte richtig, dass es sich bei der Pflegeschule und dem
Pflegekolleg um dieselbe Einrichtung handle. Er selbst habe den vier Absol-
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venten, die die Prifung im Sommer 2022 dort bestanden hatten, die Ur-
kunden Uberreicht. Zwei weitere Schiilerinnen hatten dann im Nachgang
bestanden.

(Anmerkung der Verwaltung: Die Pflegeschulen erhalten pro Ausbildungs-
jahrgang eine Genehmigung der Bezirksregierung, wie viele Ausbildungs-
plétze angeboten werden diirfen. Diese richtet sich nach der GréfSe der Un-
terrichtsrdume sowie Anzahl des Lehrpersonals. Die Pflegeschule am
Eitorfer Krankenhaus heifst , Pflegekolleg am St. Franziskus Krankenhaus in
Eitorf” und konnte im ersten Ausbildungsjahr 11 Ausbildungspldtze fiir Ge-
sundheits- und Krankenpflegerinnen und —Pfleger anbieten. Hiervon haben
sechs Schiilerinnen und Schiiler 2022 einen Abschluss erreicht. Ab dem zwei-
ten Ausbildungsjahr darf die Pflegschule laut Bezirksregierung 25 Pléitze fiir
die Ausbildung zur Pflegefachfrau/zum Pflegefachmann anbieten, davon
machen dieses Jahr voraussichtlich 12 Schiilerinnen und Schiiler ihren Ab-
schluss. Der Abschlussjahrgang 2024 ist aktuell mit 15 Schiilerinnen und
Schiilern belegt. Der Abschlussjahrgang 2025 hat aktuell 16 Schiilerinnen
und Schiiler.)

Bezliglich der WBS-Training Schule in Troisdorf erklarte KTM Sonntag wei-
ter, dass ihm diese nicht bekannt sei und bei einer soeben durchgefiihrten
Google Abfrage zwar die Homepage der Schule und den dortigen Verweis
auf Gesundheitsberufe gefunden zu haben, jedoch keine Ausbildungsplatze
fir Pflegeberufe. Aus dem Plenum wurde sodann darauf hingewiesen, dass
die Schule erst am 01.04.2023 mit der Ausbildung beginne.

Unabhangig davon sei in Troisdorf die GFO als Krankenhaushaustrager be-
reit, in eigener Tragerschaft eine Pflegeschule zu errichten und biete gleich-
zeitig die Krankenhauser zur Durchfiihrung der notwendigen Praktika an.
Hier werde lediglich Unterstiitzung bei den Raumlichkeiten bendtigt, um
die Arbeit aufnehmen zu konnen. Diese Chance sollte vom Kreis neben den
privaten Anbietern genutzt werden. Zur Lehrerkapazitat habe die GFO ihm
ebenfalls signalisiert, dass diese schwierig sei. Da Troisdorf jedoch als Au-
Renstelle der Pflegeschule in Bonn fungieren solle, kdnne von dort beste-
hendes Personal neben neu einzustellenden Lehrern herangezogen wer-
den. Er bitte daher gemal dem Antrag weiter um Priifung, ob geeignete
Gebadude in der Holding-Struktur des Rhein-Sieg-Kreises vorhanden seien.
Wenn hier nichts vorhanden sei bitte er, entsprechend den Birgermeister
von Troisdorf zu kontaktieren und nach Raumlichkeiten zu fragen.
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Herr Dr. Meilicke bestatigte, das Gesprach weiterhin mit der GFO zu su-
chen. Ferner wirden die Kapazitaten und die Bewerberlage beim Lehrper-
sonal hier sehr interessieren. Er verwies jedoch noch einmal auf den Um-
stand, dass die Zustandigkeit fiir die Pflegeschulen seit diesem Jahr bei der
Bezirksregierung liege. Das Gesundheitsamt habe keine rechtliche Grund-
lage mehr, weitere Informationen von den Pflegeschulen zu erfragen. Dies
konne nun rein die Bezirksregierung.

KTM Sonntag zeigte sich optimistisch, auf Anfrage von der Bezirksregierung
entsprechende Daten zur Verfligung gestellt zu bekommen, bzw. die Be-
zirksregierung im AIG berichten zu lassen.

Herr Dr. Meilicke bestatigte zwar eine gute Verbindung zur Bezirksregie-
rung, den Optimismus kénne er jedoch nicht teilen. Das Gesundheitsamt
werde dennoch den Dialog mit der Bezirksregierung suchen.

KTM Ruiters bat darum, das Thema im nachsten Ausschuss ebenfalls auf
die Tagesordnung zu setzen.

Vorsitzender KTM Schmitz fasste als Arbeitsauftrag an die Verwaltung zu-
sammen, die vorgelegte Statistik weiter zu untermauern und konkreter
aufzuschlisseln. Ferner sollten die Griinde konkreter ausgefiihrt werden,
wo die Schwierigkeiten lagen, dass so viele Ausbildungsplatze nicht belegt
werden konnten: fehlende Qualifikation bei den Lehrern, fehlende Prakti-
kumsstellen, Herausnahme des Lehrers aus dem Pflegealltag, wo er dann
als Pfleger fehle, etc. Auch dieser Punkt sei wichtig bei dem vorherrschen-
den Pflegenotstand.

(Anmerkung der Verwaltung: Eine Anfrage bei der Bezirksregierung ist er-
folgt. Die Antwort wird als Vorlage fiir den 13. AIG am 14.03.2023 zur Ver-
fligung gestellt.)

KTM Gardeweg bat abschlieRend darum zu eruieren, welche Anbieter tGber
das Jobcenter im Rhein-Sieg-Kreis fiir Pflege vorhanden seien. In Bonn gebe
es eine Pflegefachschule, die als duale Ausbildung tiber Arbeitsamt und In-
tegrationsmaBnahmen Migranten mit Hilfe von Deutschkursen fir den Be-
ruf in der Pflege vorbereite. Um im Rhein-Sieg-Kreis bezliglich der Perso-
nalgenerierung weiterzukommen, musse auch der Migrationsbereich mit in
die Uberlegungen einbezogen werden.

28 /94




29

12. Sitzung des Ausschusses fiir Inklusion und Gesundheit am 30.01.2023

TOP

‘ Beratungsgegenstand |Vor|agen—/Antrags-Nr.

Vorsitzender KTM Schmitz bat diesbezliglich, beim Jobcenter nachzufragen
und eine entsprechende Information der Niederschrift beizufligen.

(Anmerkung der Verwaltung: die Ausfiihrungen des Jobcenters sind als An-
lage 4 der Niederschrift beigefiigt.

10

Ubersicht koordinierte Hilfsangebote des Gesundheits-
amtes

Herr Thomas flihrte als Anlass dieses Tagesordnungspunktes an, die aktu-
elle Sitzung daflir nutzen zu wollen, die Politik umfassender tGber die Arbeit
des Gesundheitsamtes zu informieren. In der letzten Sitzung sei deutlich
geworden, dass es groRe Wissensliicken zu den Hintergriinden angebote-
ner Leistungen fiir Menschen mit Hilfebedarf aufgrund einer (drohenden)
Krankheit oder Behinderung gebe. Als Auftakt hierzu solle es daher nun ei-
nen ersten Uberblick tiber die Hilfen, welche vom Gesundheitsamt koordi-
niert wirden, unter folgenden Gesichtspunkten geben: Warum werde die
Hilfe angeboten? Handle es sich um eine freiwillige Leistung oder sei das
Gesundheitsamt hierzu verpflichtet? An wen richte sich die Leistung? Leiste
das Gesundheitsamt selber, oder ein externer Anbieter?

Ab der nachsten Sitzung solle dann die Fokussierung auf einzelnen The-
menschwerpunkten liegen.

Frau Bach stellte sich zunachst als eine der Koordinatorinnen mit dem
Schwerpunkt Psychiatrie- und Suchtkoordination vor.

Die Tatigkeit der Koordinierungsstelle beruhe zum einen auf dem Gesetz
des offentlichen Gesundheitsdienstes (0GDG NRW), welches die untere
Gesundheitsbehérde mit der konkreten Aufklarung und Beratung von Be-
troffenen, der Mitwirkung an der Gesundheitsforderung und Pravention
sowie eigenstandigen Koordination beauftrage (s. Folie 3 der PowerPoint-
Pravention). Die zweite gesetzliche Grundlage sei das Gesetz Uiber Hilfen
und SchutzmaBnahmen fir psychisch Kranke (PsychKG NRW), welches das
Gesundheitsamt damit beauftrage, einen sozialpsychiatrischen Dienst vor-
zuhalten. Als dritte gesetzliche Grundlage gebe es das SGB V im Bereich
Pravention. Hier seien die Krankenkassen angehalten, im Zusammenwirken
mit dem offentlichen Gesundheitsdienst flir den Aufbau und die Starkung
gesundheitsfordernder Strukturen zu sorgen.
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Die eigenstandige Koordination habe im Rahmen der Gesundheitsversor-
gung die Aufgabe, die Versorgungssituation der in der Prasentation ge-
nannten Bereiche im Ganzen im Blick zu behalten, Liicken zu erkennen und
auf diese im Rahmen der Méglichkeiten des Gesundheitsamtes unter Betei-
ligung von entsprechenden Institutionen und Akteuren zu reagieren (s. Fo-
lie 5).

Ein weiterer groRer Bereich seien das Fachcontrolling und die Qualitdts-
entwicklung im Bereich der extern vergebenen Aufgaben. Wenn der Rhein-
Sieg-Kreis Aufgaben extern verlagere, kontrolliere er auch deren ordnungs-
gemaBe Durchfiihrung im Sinne des Gesundheitsamtes (s. Folie 6).

Die Gesetze wirden das Gesundheitsamt auch mit der Aufklérung und Be-
ratung von Betroffenen beauftragen. Aufgrund der grofSen Struktur des
Rhein-Sieg-Kreises sei diese Aufgabe historisch jedoch an externe Anbieter
vergeben (s. Folie 7). Die einzelnen Bausteine hierzu wiirden in den nachs-
ten Sitzungen genauer vorgestellt.

Beim Sozialpsychiatrischen Dienst gehe der Rhein-Sieg-Kreis seit 20 Jahren
einen besonderen Weg: der Dienst, der normalerweise im Gesundheitsamt
angegliedert sei, sei komplett in die SPZs und die Suchtberatungsstellen
ausgelagert. Hierdurch hatten komplexe Systeme und dezentrale Versor-
gungsstrukturen geschaffen werden kdonnen.

Zur Gesundheitsférderung und -Prdvention berichtete Herr Heusinger, dass
dieser ebenfalls zur Koordination gehore. Wichtig sei, dass in der Koordina-
tionsstelle der nichtmedizinische Bereich der Pravention koordiniert und
umgesetzt werde. Die medizinische Pravention finde z. B. in der Abteilung
des Kinder- und Jugendarztlichen Dienstes oder im zahnarztlichen Dienst
statt. Die Koordination agiere im Bereich Gesundheitsforderung in , Le-
benswelten”. Ziel sei hier, die Lebenswelten von Menschen langfristig ge-
sundheitsfordernd zu gestalten. Hierflr seien in den letzten Jahren viele
Programme, vor allem fiir Kinder und Jugendliche, entwickelt worden (s.
Folie 9). Einige Programme wiirden durch das Gesundheitsamt selber um-
gesetzt, manche Programme seien ausgelagert. Ein starker Partner sei hier
die Diakonie. Wichtig sei auch die enge Zusammenarbeit der Gesundheits-
hilfe mit der Jugendhilfe.

Herr Heusinger stellte anschlieRend das Gesundheits- und Seniorenportal
sowie ein Fachkrafteportal speziell fir Fachkrafte und Multiplikatoren des
Rhein-Sieg-Kreises vor. Dieses biete einen Uberblick iiber Angebote der Ge-
sundheitsforderung und Pravention sowie eine Beschreibung der Konzepte
hierzu (s. Folie 10).
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(Anmerkung der Verwaltung: Link zum Gesundheits- und Seniorenportal:
www.rsk-gesundheitsportal.de.

Link zum Fachkrdifteportal ,,Gesund Aufwachsen”:
www.rhein-sieq-kreis.de/qesund-aufwachsen)

Als Ausblick zeigte Herr Heusinger wichtige Zukunftsthemen zur Weiterent-
wicklung des OGD auf (s. Folie 11).

Herr Thomas informierte iber das immer wichtiger werdende Thema Hitze.
Die Hitzepravention werde bisher nicht vom Gesundheitsamt angeboten,
aber immer dringlicher - auch aus den Kommunen - nachgefragt. Das
Landeszentrum fiir Gesundheit erwarte daher von den Gesundheitsamtern,
sich hier zu engagieren. Als Kreis kdnne im Gegensatz zu einer Kommune
nur beratend oder koordinierend/initiierend eingegriffen werden. Es misse
daher nun zunachst eruiert werden, tGber welche Bereiche konkret gespro-
chen werde: Umweltverwaltung, Bauverwaltung, Planung, Wirtschaftsfor-
derung... Die Ressourcen dieses Thema zu gestalten seien bisher nicht im
Gesundheitsamt vorhanden. Das Thema , Hitzeaktionsplan“ werde jedoch
auch in der kommunalen Gesundheitskonferenz aufgegriffen werden und
befinde sich derzeit in Vorbereitung.

Das Gesundheitsamt wolle der kommunalen Gesundheitskonferenz (KGK)
eine neue Aufgabe geben, da man sich in der Vergangenheit etwas vom ge-
setzlichen Auftrag entfernt habe. Ziel der Gesundheitskonferenz nach dem
OGDG sei, dass sie mit ihrem gebiindelten Fachwissen mitwirke bei der Er-
stellung der Gesundheitsberichterstattung. Hier wiirden ein statistisches
Bild der Gesellschaft des Kreises, oder eines Ausschnitts von einer Lebens-
phase der Gesellschaft, erstellt, sowie Entwicklungsbereiche ermittelt, in
denen praventive Arbeit notwendig sei. In der KGK musse somit durch die
Gesundheitsberichterstattung aufgedeckt werden, wo Gesundheitsdefizite
bestlinden und wo mit der gesundheitsfordernden Arbeit angesetzt wer-
den musse.

KTM Gardeweg bat Frau Bach in Anlehnung an TOP 2 um Mitteilung, ob be-
kannt sei, dass es im Rhein-Sieg-Kreis tatsachlich viele schwangere unversi-
cherte Frauen ohne Papiere gebe. Gebe es hierzu entsprechende Riickmel-
dungen von den Schwangerschaftsberatungsstellen?

Frau Bach erklarte, dass dieses Themenfeld vom drittem Kollegen in der
Koordination behandelt werde, der leider in der Sitzung nicht anwesend
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sein kdnne. Sie werde die Frage jedoch gerne weitergeben und eine ent-
sprechende Antwort zur Niederschrift erfragen.

(Anmerkung der Verwaltung: Alle sechs im Rhein-Sieg-Kreis ansdssigen
Schwangerschaftsberatungsstellen teilten auf Nachfrage mit, dass lhnen
Fdlle von schwangeren unversicherten Frauen ohne Papiere bekannt seien.
Die Beratungsstellen schdtzen, dass es sich um etwa 21 bis 27 Frauen pro
Jahr handelt. Die Dunkelziffer in diesem Bereich ist nicht kalkulierbar.)

KTM Sonntag bedankte sich fiir die Prasentation und begriiRte die Idee des
Gesundheitsamtes, dessen Aufgaben nach und nach naher vorzustellen.
Auf seine Frage, ob und wenn ja wie viele Mitarbeiter die Koordinatoren im
Gesundheitsamt hatten, erklarte Herr Thomas, dass es in Abteilung 53.0
zwei Kernaufgaben gebe, aus welchen sich die Abteilung zusammensetze:
zum einen Verwaltungsaufgaben - wie die Koordination eines Ausschusses -
, zum anderen die Koordination der Gesundheitsférderung/-Begleitung und
—Pravention. Hier gebe es 5 - 6 Personen, die das Thema betreuen wirden.

KTM Sonntag bat sodann um Mitteilung, wie viele Stellen bei den vom Kreis
ausgelagerten Dienstleistungen finanziert wiirden.

Herr Dr. Meilicke bezog die Frage auf die relevanten Stellen. In der Sucht-
beratung wiirden ca. 16 VZA finanziert. Das Gleiche gelte fiir die SPZs. Die
genaue Anzahl der Angestellten kdnne er nicht angeben. In den SPZs seien
ca. 20 Arbeitskrafte. Diese wiirden jedoch nicht alleine vom Kreis finan-
ziert, sondern durch eine Mischfinanzierung mit dem Trager und einer Lan-
desfinanzierung. Bei den vom LVR getragenen SPZs werde zudem fir die
Leitungspositionen die Koordination bezahlt.

(Anmerkung der Verwaltung: Die Ubersicht ist als Anlage 5 der Nieder-
schrift beigefiigt.)

KTM Ruiters begrifite ebenfalls die detailliertere Auseinandersetzung mit
den Themen, deren Finanzierung im letzten Ausschuss zum Teil abgelehnt
worden sei.

Herr Thomas stellte abschlielRend richtig, dass in der letzten Sitzung oft
Uber Forderung gesprochen worden sei. Wenn jedoch Dritte beauftragt
wirden die Arbeit des Gesundheitsamtes zu erledigen, handle es sich hier-
bei um eine Personal- oder Aufwandserstattung, die der Kreis ansonsten
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Uber seinen Personalhaushalt abwickeln misste. Man musse daher tren-
nen zwischen Forderung als freiwilliger Leistung und Kostenerstattung.

(Anmerkung der Verwaltung: Die PowerPoint-Préisentation ist als Anlage 6
der Niederschrift beigefiigt.)

10.1

Einladung zur Diakonie; Besichtigung Café KoKo/ Dro-
genkonsumraum

Herr Thomas erklarte, dass bezlglich der Spezifizierung pro Sitzung fiir den
nachsten AIG das Thema Suchtberatung vorbereitet werde. Die Diakonie
habe diesbeziiglich eine Besichtigung des Café KoKo sowie des Drogenkon-
sumraums am 23.02.2023 angeboten. Hier gebe es jedoch einige Termin-
Uberschneidungen.

Herr Dr. Meilicke kiindigte an, mit einem neuen kurzfristigen Termin auf
den AIG zuzukommen und bat den Vorsitzenden um Klarung, auf welchem
Weg eine Terminfindung bei den Abgeordneten sinnvoll sei.

Vorsitzender Abgeordneter Schmitz bat darum, die von der Diakonie vorge-
schlagenen Termine weiterzugeben und eine Terminabfrage fiir die Vertre-
ter der Fraktionen kurzfristig zu ermdoglichen.

(Anmerkung der Verwaltung: ein neuer Termin wurde fiir den 06.03.2023
um 16.00 Uhr vereinbart.)

11

Mitteilungen und Anfragen

Herr Thomas gab zum Antrag einer Vertragsanpassung aus Januar 2022 be-
zliglich des mre-netz regio rhein-ahr folgende Riickmeldung: kleinere Ver-
tragsmodifikationen seien 2022 zusammen mit der Stadt Bonn rechtlich ab-
gestimmt worden. Die damals bestandenen Bedenken seien daraufhin aus-
geraumt worden. Der Landrat habe am 14.10.2022 dem angepassten Ver-
trag auf Stufe lll zugestimmt. Das Netzwerk wachse, da der Kreis Euskir-
chen als 10. Teilnehmer hinzugekommen sei. Eine zusatzliche Erweiterung
des Netzwerkes um weitere Kreise sei abzusehen. Neun der 10 aktuellen
Trager hatten dem angepassten Vertrag zwischenzeitlich zugestimmt. Der
10. Trager liege in den abschlielfenden Entscheidungen.
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Beziiglich des Pakts OGD sei auch das mre-netz antragsberechtig gewesen
und habe Mittel erhalten. Diese wiirden dafiir eingesetzt, das Programm
,living protocols” zu entwickeln, mit welchem die Dokumentation der Be-
gehungen von z. B. Seniorenheimen verbessert und digitalisiert werden
kénne. Hier kdnne demndchst gemeinsam mit anderen Gesundheitsamtern
mit modernen Hilfsmitteln protokolliert und dokumentiert werden.

KTM Ruiters mahnte die sehr kalte Temperatur im Sitzungssaal an. Zudem
bat sie darum, zuklnftig nicht mehr vier Prasentationen in einer Sitzung an-
zusetzen, da dies zu umfangreich sei und man eventuell Gber Themen
schneller hinweggehe, als wiinschenswert ware. Ggf. seien Sondersitzun-
gen denkbar.

Vorsitzender KTM Schmitz flihrt hierzu an, dass der Vortrag von Frau Dr.
Noll nicht vorgesehen gewesen sei und auch bei den anderen Vortragen
der Umfang immer vom Ausschuss selber abhdnge. Die Vortrage seien kurz
gewesen, die Fragen dazu jedoch sehr umfangreich. Zudem seien viele The-
men aus den letzten zwei Jahren aufzuholen. Dieses Problem kdnne nicht
mit Sondersitzungen geldst werden. Das Votum werde jedoch zur Kenntnis
genommen und bei der Planung der nachsten Sitzungen berticksichtigt.

KTM Neuhoff unterbreitete angelehnt an den Einwand von KTM Ruiters,
den Vorschlag, die Sachstande Impfen und Covid ggf. als Dauerthema von
der Tagesordnung zu nehmen. Diese seien mittlerweile nicht mehr so rele-
vant. Es gebe neue Themen, die nun dauerhaft auf der Tagesordnung stiin-
den.

Vorsitzender KTM Schmitz verzeichnete Konsens tber diesen Vorschlag im
Plenum. Die Tagesordnungspunkte Impfen und Covid sollen daher zukiinf-
tig von der Tagesordnung genommen werden.

KTM Dr. Fleck erklarte, dem Vorschlag nicht folgen zu wollen. Er bedaure
auch, dass der TOP lediglich unter Mitteilungen und Anfragen gefiihrt
werde, da er viele Menschen kenne, die massiv unter Impfnebenwirkungen
leiden wirden. KTM Dr. Fleck bat Frau Schlachter um Stellungnahme, wie
sich das Gesundheitsamt mit diesem Thema beschaftige und an wen sich
die Betroffenen wenden kénnten.

Vorsitzender KTM Schmitz verwies auf die friiheren umfanglichen Ausfiih-
rungen von Frau Dr. Hasper zu diesem Thema. Bei weitergehenden Fragen
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bitte er darum, diese schriftlich Gber den Landrat an Herrn Dr. Meilicke zu
stellen. Die Betroffenen konnen sich ebenfalls an das Gesundheitsamt wen-
den.

11.1

Sachstand Impfen

Vorsitzender KTM Schmitz begriiSte Frau Schlachter von der Fachstelle Co-
vid.

Frau Schlachter berichtete, dass der Rhein-Sieg-Kreis sein kommunales
Impfangebot im Dezember 2022 aufgrund des Wegfalls der Finanzierungs-
grundlage vollstandig eingestellt habe. Der Bereich Impfen sei vom Amt fir
Katastrophenschutz am 01.01.2023 zum Gesundheitsamt gewechselt. So-
fern noch einmal geimpft werden musse, werde dies durch das Gesund-
heitsamt erfolgen. Das MAGS werde in einem solchen Fall den Bedarfsfall
feststellen und das Gesundheitsamt ein neues mobiles Impfangebot bereit-
stellen. Der Zugriff auf das bendétigte Personal sei gesichert und ein Impfan-
gebot innerhalb von 1-2 Wochen maglich.

11.2

Sachstand Covid

Frau Schlachter fiihrte hierzu aus, dass die Meldeinzidenzen leicht anstei-
gend seien, im landesweiten Vergleich aber noch sehr niedrig. Auch die To-
desfalle seien nach einem kurzen Anstieg im Oktober gleichbleibend nied-
rig. Die Auslastung der Intensivbetten liege derzeit bei 90 %, davon seien
jedoch lediglich 5 % Patienten mit Corona. Ob diese mit oder wegen
Corona behandelt wiirden, sei - ebenso wie bei den Todesfallen - unklar.
Aktuell werde nur anlassbezogen getestet, die Positivtestungen gingen
dennoch zuriick. Man kdnne daher davon ausgehen, dass das Infektionsge-
schehen nachlasse.

Die Personalbesetzung der Fachstelle Covid sei auf dieser Grundlage eben-
falls rlicklaufig. Derzeit seien noch 52 Personen in der Fachstelle tatig. Dies
entspreche 42,8 VZA. Dank Technikunterstiitzung werde weniger Personal
bendtigt, um die Befunde in Sormas einzupflegen. Aufgelaufene Riick-
stande konnten so gut aufgearbeitet werden.

Bislang sei die Fachstelle ein eigenstandiges Konstrukt, welches zum
01.04.2023 in die Abteilung Infektionsschutz und Hygiene integriert werde
und dort burokratisch entlasten solle. Die Vertrage der Uberwiegenden
Zahl von Mitarbeitern in der Fachstelle Covid seien bis zum 31.03.2023 be-
fristet. Der Landrat habe jedoch bereits zugesagt, dass ein kleines Team der
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Fachstelle weiterhin weiterbestehen werde, um die Abteilung Infektions-
schutz und Hygiene bei den administrativen Arbeiten, die auch lGber den
31.03.2023 hinaus anfallen wiirden, zu unterstiitzen und die Mehrarbeiten
durch Corona aufzufangen.

Auf Nachfrage von KTM Sonntag, wie hoch die Inzidenz aktuell sei, berich-
tete Frau Schlachter, dass diese mit Stand vom 27.01.2023 im Rhein-Sieg-
Kreis bei 99 und landesweit bei 106 gelegen habe.

Herr Dr. Meilicke erganzte, dass die Zahlen bis zum 27.01.2023 gestiegen
seien und nun sinken wiirden. Dies werde sich in den nachsten Tagen dann
mit einer Inzidenz von ca. 70 wiederspiegeln.

Ende des o6ffentlichen Teils

Nichtoffentlicher Teil

12 Mitteilungen und Anfragen

Mitteilungen lagen nicht vor. Anfragen wurden nicht gestellt.
Der Vorsitzende KTM Schmitz beendete die Sitzung um 19.00 Uhr.

/)

</ ¢ '/_7//‘(}’//7
///MZZ//O p MU v ‘\

Matthias Schmitz Sandra Scheidgen
Vorsitzende/r Schriftfihrer/in
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}Was ist das Problem?

In Deutschland sind viele Menschen nicht
krankenversichert
Menschen ohne Papiere
EU-Blrger*innen
- (Privat-)Versicherte im Notlagentarif
- Wohnungslose Menschen

Im Rhein-Sieg-Kreis bislang Versorgungsliicke




‘Wie kann man das Problem losen?

. Clearingstelle
. Behandlungsfonds




|Warum sollte man diese Menschen

lunterstiitzen?

Humanitare Griinde

Rechtliche Griinde

Allgemeine Erklarung der Menschenrechte

Internationaler Pakt Gber wirtschaftliche, soziale und kulturelle
Rechte

Finanzielle Grinde
Groldes Einsparungspotenzial

ANONYMER
KRANKENSCHEIN




‘Umsetzung In Bonn

Projektstart Oktober 2021
Forderung der Stadt Bonn in 2022: 245.000€

- Voraussichtliche Forderung der Stadt Bonn in 2023: 300.000€

Forderung geplant bis September 2024




‘Umsetzung In Bonn

Angestellte
Zwei Sozialarbeiterinnen, jeweils 30h/Woche
Ein Arzt auf Honorarbasis, ca. 6h/Woche
Eine Verwaltungskraft, 8h/Woche
Ein Projektkoordinator, 13h/Woche

Zwei Sprechstunden pro Woche
Medizinische Leistungen nach Leistungskatalog der GKV

ANONYMER
KRANKENSCHEIN




‘Umsetzung in Bonn: Zahlen

- 244 Patient*innen

Davon 63 in die Regelversorgung uberfuhrt (26%)

- 688 ausgestellte Krankenscheine




‘Umsetzung in Bonn: Behandlungen

Sonstige Gynakologie

Chirurgie

Augenheilkunde

Zahnmedizin
Nur

Apothekenschein

Physiotherapie

ANONYMER
KRANKENSCHEIN




Ggf. Klarung
des
rechtlichen
Status

—

| Umsetzung in Bonn

Bedarfsermittlung,
Ausstellung des AKS

AKSB-Sozial-

Patient*in

Uberfiihrung in
Regelversorgung

arbeiter*in

Vermittlung an soziale
Einrichtungen in Bonn

AKSB-Arzt*in

|

Uberweisung

— @

E/ Abrechnung

AKSB-Buchhaltung

Bezahlung

— Gl

Behandelnde*r
Arzt*in

ANONYMER
KRANKENSCHEIN




‘Umsetzung in Bonn: Bedingungen

Bedingungen, um tber den AKSB gesundheitlich versorgt zu
werden
Keine Krankenversicherung
Keine finanziellen Méglichkeiten, die Behandlung selbst zu zahlen
Gewohnlicher Aufenthalt in Bonn seit mindestens 3 Monaten

ANONYMER
KRANKENSCHEIN




‘Umsetzung Im Rhein-Sieg-Kreis

Nutzung der Clearingstelle in Bonn

Kosten/Jahr fir den Rhein-Sieg-Kreis:
66.000€ Behandlungskosten
75.000€ Personalkosten
11.000€ Sachkosten

Parallel: Bemihen um eine landesweite Losung
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Rahmenbedingungen und Bestandsanalyse

) 2016 - Erstellung Aktionsplan Inklusion im Rhein Sieg Kreis
Ziel:

- Uberpriifung und Erfassung des eigenen Handelns in Bezug auf
Inklusion

- Entwicklung von Handlungsansatzen und MalRnahmen

Umsetzung (ber Aktionsprogramme

Was hat sich seitdem in Bezug auf Inklusion getan?

Inklusion ist kein Spezialthema mehr.

Dem Begriff Behinderung liegt heute ein deutlich breiteres Verstandnis zu Grunde.
Der Begriff Inklusion wird vielschichtiger diskutiert und wahrgenommen.

Der Fokus liegt auf den baulichen, organisatorischen und sozialen Barrieren in der
Umwelt, nicht auf der Beeintrachtigung selbst.

NV 2\
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2016 - Erstellung Aktionsplan Inklusion im Rhein Sieg Kreis

Was hat sich seitdem im Rhein-Sieg-Kreis getan und wo gibt es noch
Potenziale?

Das Bewusstsein fur Inklusion wurde innerhalb der Kreisverwaltung
deutlich gestarkt.

- Beruhrungspunkte mit der eigenen Arbeit sind im Bewusstsein
angekommen und werden teilweise schon aktiv gestaltet.

Inklusive Strukturen und Ablaufe konnten durch die Kreisverwaltung noch
konsequenter geschaffen und verankert werden.

- Im Alltag fehlt es an einigen Stellen noch an (Personal-)Ressourcen,
an der Bundelung von Kompetenzen, einer besseren Information tber
bestehende Angebote und einer konsequenten Prioritatensetzung.

o I RHEIN S|ESGj~
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) 16 fortlaufende MaRnahmen.

Inklusion ist eine Daueraufgabe.

) 7 abgeschlossene MalRnahmen.

Veranderungen wurden primér im eigenen
Haus erreicht.

) 4 verzdgerte MaRnahmen.

Fehlende (Personal-) Ressourcen und
Stellenweise liberlagernde Prioritaten zeigen
hier ihre Auswirkungen.

Abgeschlossen i

Verzogert .

o I rRHEINSIE
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Lehren fluir den weiteren Prozess:

Inklusion ist keine Minderheitenthematik!

Nichts uber uns ohne uns!

Gutes tun und darlber sprechen!

Auch kleine Schritte kdnnen eine grol3e Hilfe sein, wichtig
ist dauerhaft dabei zu bleiben!

Inklusion ist Chefsache!

o I rRHEINSIE
KONZEPT KRE
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) Wichtige Handlungsansatze fiir die Zukunft!

() Der Kreis als Arbeitgeber.

Mehr Sicherheit und Standardisierung bei der Beschéftigung von
Menschen mit Behinderung schaffen.

() Der Kreis als Dienstleister.
Barrierefreie Kommunikation zum Standard machen.

() Der Kreis als Tourismusstandort.
Auf dem Weg zum inklusiven Sport und Tourismus.

() Nichts Gber uns ohne uns!
Inklusions-Fachbeirat als etabliertes Gremium der Selbstvertretung.

ot I rRHEIN suzc*
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® Aktionsprogramm 2022/2023

38 MaRnahmen insgesamt.

14 Malnahmen — Inklusion im eigenen Haus umsetzen

14 Malnahmen — Inklusives Leben im Rhein-Sieg-Kreis unterstutzen
10 Malnahmen — Kreisweiten Dialog anstof3en

14 neue MaRnahmen.
4 abgeschlossene MaBRnahmen.
1 aufgegebene MaRnahme.

Neue Beteiligte im Prozess.
Insgesamt 11 Amter und Stabstellen des Kreises sowie 6 weitere Partnerinnen und Partner.

Ein starker neuer Impuls!
o I rRHEINSIE
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Malsnahmen-
Ubersicht

neu/ in Planung
Fortlaufend

Abgeschlossen

Aufgegeben

00006

0000000000066

Inklusion im eigenen
Haus umsetzen

Internetauftritt des Rhein-Sieg-Kreis
ergéinzen und verbessern

Barrierefreier Zugang zur
Ausldnderbehdrde

Schulung der Mitarbeitenden

Zentrale Anlaufstelle fiir Fragen zur
Barrierefreiheit

Sensbilisierung des Amtes fiir
Bevdlkerungsschutz

Ausweiten von Informationenin
Leichter Sprache

Barrierefreie Ver&ffentlichung

Barrierefreie Anmeldungim
StraRenverkehrsamt Meckenheim

Barrierefreie Beschilderung und
Wegeleitung im Kreishaus

Dokumentation zum Umbau des
Kreishauses

Umsetzungsprozess Aktionsplan

Fortbildung ,Sensibilisierung fiir Bar-
rierefreiheit in der Verwaltung”

Weiterentwicklung
Inklusions-Fachbeirat

Priifung zur Eintichtung einer
zentralen Servicestzlle

0000000000006 O

Inklusives Leben im
Rhein-Sieg-Kreis
unterstiitzen

Touristische Angebote auf
Barrierefreiheit iiberpriifen

Feger-Projekt

Forschungsarbeit zur Zuginglichkeit
von Naturschutzgebieten

Inklusive Verkehrsunfallpravention

Sommerfest zum Themna Inklusion

Inklusion als Ziel in die Leistungsver-

einb \ mit Trigern

Inklusion in der Kindertagespflege
ermaglichen

Inklusion in der offenen und mobilen
Kinder- und Jugendarbeit

Jugendberufshilfe fiir Schilerinnen und
Schiller mit Behinderung ausweiten

Information tber barrierefreie Reise-
kettenim Rhein-Sieg-Kreis

Barrierefreier Umbau der Bushalte-
stellen im Rhein-Sieg-Kreis

Barrierefreiheit im kreiseigenen
Frauenhaus

Inklusives Sportfest

Modellprojekt barrierearmer Rund-
wanderweg Kloster Heisterbach

®
)
o
)
0
@
@
o
o
@

Kreisweiten Dialog tiber
Inklusion anstofzen

Flyer Barrierefreie Veranstaltungen

Netzwerkarbeit
Inklusions-Fachbeirat

Starkung der politischen Arbeit des
Inklusions-Fachbeirats

Offentlichkeitsarbeit
Inklusions-Fachbeirat

Host-Town-Program,
Special Olympics

Sportlerehrung inklusiver gestaltten

Berufsstarterbérse
~Talenteim Dialog”

Kreisweiten Dialog der Stratenver-
kehrsdmter iber Inklusion anstolen

bonn-rhein-sieg-fairbindet

Kreisweiter Austausch zum Thema
Inklusion

@

RHEIN SIEG
KREIS
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Y Aktionsprogramm 2022/2023 - ein Blick auf die MaBnahmen

(O  Zentrale Anlaufstelle fiir Barrierefreiheit
Ermittelte Bedarfe:

- Unterstutzung bei barrierefreier Veranstaltungsplanung

- Koordination/Bundelung von (vorhandenen) Kompetenzen zur
Barrierefreiheit

- Standardverfahren fur den Einsatz von
Gebardensprachdolmetscher*innen — d
e
— a
—
Nachster Schritt: __-:,.ﬁ
Konkretisierung des Aufgabenportfolios —

ot I rRHEIN suzc%

10 KONZEPT KREIS
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IRY) Aktionsprogramm 2022/2023 — ein Blick auf die MaBnahmen

Y T~

() Forschungsarbeit zur Zugianglichkeit von
Naturschutzgebieten

Naturschutzgebiete spielen heute eine wichtige Rolle als
Erholungsgebiete fur die Bevolkerung und sollten allen
Menschen zuganglich sein!

- Zuganglichkeit bezieht sich auf den physischen Zugang,
aber auch auf die Verbesserung der Zuganglichkeit der
Informationen oder der Organisation.

- Ausschreibung einer Studienarbeit zum Thema
~Inklusives Naturschutzgebiet®

F

(Foto: K. Pagenkopf)

STADT

e * RHEIN S|E<§~
11 KOLliIZEPT KREIS
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Ly Aktionsprogramm 2022/2023 — ein Blick auf die MaBRnahmen

Host Town Program, Special Olympics
Spotlight auf den Rhein-Sieg-Kreis

- Special Olympics World Games sind die weltweit grofite
inklusive Sportveranstaltung — 2023 in Berlin.

- Im Vorfeld besuchen die olympischen Delegationen
sogenannte Host-Towns.

- Der Rhein-Sieg-Kreis ist zusammen mit den Kommunen
Bornheim, Hennef, Lohmar, Siegburg und Troisdorf dabei.

Grolde Chance fur die Umsetzung inklusiverer Sportangebote
im Rhein-Sieg-Kreis.

STADT
RAUM

B RHEINSIE

12 KONZEPT KREI
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%) Ausblick

Inklusion auch in den Kreis tragen und uber die
Verwaltungsstrukturen hinaus wirksam machen.

Neuen Impuls nutzen und ,,am Leben halten®.

Beteiligung von Selbstvertreter*innen weiter ausbauen und zu einem Qualitatsstandard
machen.

Inklusion zur Chefsache machen.

o I RHEIN S|ESGj~

13 KONZEPT KREI
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Vielen Dank!

STADTRAUMKONZEPT GmbH

Mara Ahlers
ahlers@stadtraumkonzept.de
0231 —9999 37 17

STADTRAUMKONZEPT GmbH

Susanne Fasselt
s.fasselt@stadtraumkonzept.de

0231 — 9999 37 26

o I rRHEINSIE

KONZEPT

KREI

X
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Bezirksregierung Kéln

DER REGIERUNGSPRASIDENT

www.brk.nrw.de A, ,

Krankenhausplanung NRW
Zusammenfassung fiir den Ausschuss fiir Inklusion und Gesundheit (AIG) am 30.01.2023

Dr. Christiane Noll, Dezernat 24 - Medizin
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Der neue Krankenhausplan

Bezirksregierung Kéln ’ @
(|

Abrucken von der bisherigen Fachgebietsstruktur

N

Entwicklung einer Leistungsgruppensystematik

30 Leistungsbereiche (LB) (z.B. Orthopadie/ Unfallchirurgie)

v

aufgegliedert in 60 Leistungsgruppen (LG) (z.B. Endoprothetik Knie)

Leistungen in der Psychiatrie werden in 2 LB und 4 LG gruppiert

N

7

€€E€EK

Ausschuss fiir Inklusion und Gesundheit (AlG) am 30.01.2023
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Bezirksregierung Kéln

Der neue Krankenhausplan

e Flachendeckende Versorgung bleibt erhalten, besonders im Hinblick auf Pulmologie (Erkenntnis aus der
Covid-19-Pandemie), KH mit Notfallversorgung Innere und Chirurgie soll in 30 Minuten erreichbar sein,
flir 90 % sogar in 20 Minuten, Kinder- und Jugendheilkunde und Geburtshilfe sollen in 40 Minuten
erreichbar sein

J

e Krankenhausversorgung soll insbesondere Menschen mit Behinderung und/oder Demenz in den
Blick nehmen (nicht weiter konkretisiert)

N\

e Bettenplanung wird zu leistungsorientierter Planung

¢ Qualitatsanforderungen werden festgelegt

¢ Das virtuelle Krankenhaus wird eingefiihrt, die Moglichkeit telemedizinischer Konsile bringt
Expertise in die Flache

Ausschuss fiir Inklusion und Gesundheit (AlG) am 30.01.2023
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. . . Bezirksregierung Kéln
Leistungsbereiche und Leistungsgruppen w@
()

Einfllhrung von Leistungsbereichen und Leistungsgruppen:
Bei den , grolRen” Gebieten Chirurgie und Innere Medizin:

Ehemalige Teilgebiete -> Leistungsbereiche
z. B. Teilgebiet Kardiologie -> Leistungsbereich Kardiologie

Teilweise Unterteilung der Leistungsbereiche in Leistungsgruppen:
Bsp. Kardiologie:

e Kardiale Devices

* Interventionelle Kardiologie

 EPU/Ablation

* Minimalinvasive Herzklappeninterventionen

Ausschuss fiir Inklusion und Gesundheit (AlG) am 30.01.2023
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Leistungsbereiche und Leistungsgruppen Bezirksregierung Kol w @
\

Einflhrung von Leistungsbereichen und Leistungsgruppen:
Bei allen anderen Fachgebieten:

Aktuelle Gebiete/Abteilungen -> Leistungsbereiche
z. B. Gebiet Neurologie -> Leistungsbereich Neurologie
Gebiet Geriatrie -> Leistungsbereich Geriatrie

Teilweise Unterteilung der Leistungsbereiche in Leistungsgruppen:
Bsp. Neurologie:

* Allgemeine Neurologie

e Stroke Unit

* Neurologische Frihrehabilitation

Ausschuss fiir Inklusion und Gesundheit (AlG) am 30.01.2023
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Zeitplan

10.08.2022
Information des
Landesausschusses
Uber Zeitplan und
weiteres Verfahren

16.08.2022

Information an die
mittelbar
Beteiligten

01.09.2022

Vorankindigung:
die Krankenhauser
erhalten alle
Informationen und
Unterlagen zum
Planungsverfahren

17.10.2022

Aufforderung der
Bezirksregierung
zur Aufnahme der
Verhandlungen
Uber regionale
Planungskonzepte
(rPK)

Bezirksregierung Kéln

17.11.2022

Beginn der
Verhandlungen
Uber rPK

Ausschuss fiir Inklusion und Gesundheit (AlG) am 30.01.2023
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Bezirksregierung Kéln

Umsetzung des neuen Krankenhausplans

Der Ablauf des Verwaltungsverfahren zur Umsetzung des Krankenhausplans ist
gesetzlich vorgegeben:

MAGS pruft

BezReg KH und KK BezReg pruft

und
entscheidet

initiiert verhandeln und votiert

Ausschuss fiir Inklusion und Gesundheit (AlG) am 30.01.2023

%
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Reform des Planungsverfahrens ezirksregierung Koin "@
B

Ausgangslage: Durchfuhrung der Planungsverfahren in Papierform und per
Mail; nicht standardisiert, im Flielstext

Fir eine zugige Umsetzung sind folgende Veranderungen vorgenommen
worden:

* Neukonzeptionierung der Planungsverfahren

» Standardisierte Verfahren auf Basis von Excel-Tabellen (Formblatter)
* Digitale Unterstutzung mittels einer Plattform

Ausschuss fiir Inklusion und Gesundheit (AIG) am 30.01.2023
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Bezirksregierung Kéln

Digitale Losung fiir den Start der regionalen Planungsverfahr

Hauptfunktionen der Software:

e Datenaustauschplattform

e Automatisierter Import der Formblatter
* Ermoglichung diverser Datenabfragen

* Digitale Losung wird kontinuierlich weiterentwickelt.

Ausschuss fiir Inklusion und Gesundheit (AlG) am 30.01.2023
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Bezirksregierung Kéln ’
Regionale Planungskonzepte J@
L)

Regionale Planungskonzepte sind die von den Krankenhaustragern und den
Verbanden der Krankenkassen gemeinsam und gleichberechtigt erarbeiteten
Planungsvorschlage fur die Festlegung der nach Leistungsbereichen und
Leistungsgruppen differenzierten Versorgungskapazitaten.

Bei der Umsetzung des Krankenhausplans NRW 2022 erfolgt dies fir jede
Leistungsgruppe auf der daflir vorgesehenen regionalen Planungsebene.

Es handelt sich bei einem regionalen Planungskonzept also nicht um ein
Konzept fiir ein einzelnes Krankenhaus, sondern um ein Konzept fir alle
Krankenhauser der jeweiligen Planungsebene fiir eine Leistungsgruppe.

Ausschuss fiir Inklusion und Gesundheit (AIG) am 30.01.2023
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Bezirksregierung Kéln
Planungsebenen a@
Kreis/Stadt: >

4 LG: Allgemeine Innere Medizin, Allgemeine Chirurgie, Geriatrie, Intensivmedizin

Versorgungsgebiet

25 LG: Komplexe Gastroenterologie, Komplexe Pneumologie, EPU / Ablation,
Interventionelle Kardiologie, Kardiale Devices, Bauchaortenaneurysma, Carotis
operativ/ interventionell, Komplexe periphere arterielle GefaRe, Endoprothetik Hifte,
Endoprothetik Knie, Wirbelsauleneingriffe, Urologie, Allgemeine Frauenheilkunde,
Senologie, Geburten, Perinataler Schwerpunkt, Allgemeine Kinder- und Jugendmedizin,
HNO, Allgemeine Neurologie, Stroke Unit, Palliativmedizin, Psychiatrie und
Psychotherapie und Psychosomatische Medizin und Psychotherapie — vollstationar,
Psychiatrie und Psychotherapie und Psychosomatische Medizin und Psychotherapie —
teilstationar, Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie und Psychosomatik
vollstationar, Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie und Psychosomatik

teilstationar
Ausschuss fir Inklusion und Gesundheit (AlG) am 30.01.2023
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Planungsebenen Bezirksregierung Koin p @
()

Regierungsbezirk

26 LG: Komplexe Endokrinologie und Diabetologie, Komplexe Nephrologie, Komplexe
Rheumatologie, Stammzelltransplantation, Leukamie und Lymphome, Minimalinvasive
Herzklappenintervention, Kinder- und Jugendchirurgie, Plastische und Rekonstruktive
Chirurgie, Herzchirurgie, Revision Huftendoprothese, Revision Knieendoprothese,
Thoraxchirurgie, Bariatrische Chirurgie, Lebereingriffe, Osophaguseingriffe, Pankreaseingriffe,
Tiefe Rektumeingriffe, Augenheilkunde, Haut- und Geschlechtskrankheiten, MKG, Ovarial-CA,
Perinatalzentrum Level 1, Perinatalzentrum Level 2, Kinder-Hamatologie und -Onkologie -
Leukdmie und Lymphome, Neurochirurgie, Neuro-Friihreha (NNF, Phase B)

Landesteil

9 LG: Herzchirurgie - Kinder und Jugendliche, Kinder-Hamatologie und -Onkologie —
Stammezelltransplantation, Cochleaimplantate, Darmtransplantation, Herztransplantation,
Lebertransplantation, Lungentransplantation, Nierentransplantation,
Pankreastransplantation

Ausschuss fir Inklusion und Gesundheit (AlG) am 30.01.2023
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Information der Krankenhaustrager FeEIRsEIs g o 0@
(0)

® Handreichung

e Formblatter

e Registrierungsunterlagen fir die Plattform

e Leistungszahlen je LG flr das eigene Krankenhaus
e Regionalisierte Bedarfszahlen

-> ausreichend Zeit zur Vorbereitung auf die Verhandlungen (1 Monat +
Herbstferien)

-> technischer und inhaltlicher Support

-> anschlieBend nochmals 1 Monat Zeit, bis die Unterlagen in die Plattform
hochgeladen sein missen

Ausschuss fiir Inklusion und Gesundheit (AlG) am 30.01.2023
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Ve rha ndlungsphase Bezirksregierung Kdln ’ @
[

e Alle an den regionalen Planungsverfahren Beteiligten unterstiitzen die Verfahren akt
und wirken auf die erfolgreiche Durchfiihrung eines zligigen Verfahrens hin.

» Alle Beteiligten bertcksichtigen bei der Umsetzung des neuen Krankenhausplans in
den Regionen das Versorgungsgeschehen als Ganzes.

e Verantwortung in dieser Phase bei den Tragern und den Verbanden der
Krankenkassen

¢ Aktive Begleitung durch die Bezirksregierungen

e Sachstandsabfragen bei den Kostentragern (1. Abfrage lauft)

e Auslegungsfragen

Ziel:
moglichst weitgehender Konsens zu Versorgungsauftragen und Qualitatsvorgaben vor
Ubergabe an die Bezirksregierungen.

Ausschuss fiir Inklusion und Gesundheit (AIG) am 30.01.2023
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Priifung durch Bezirksregierungen und MAGS °e"eregerneeln w@
A

e Prifung der Ubermittelten Unterlagen

e Gesprache mit den Verhandlungspartnern

e Information und Einbeziehung der weiteren Beteiligten entsprechend der
gesetzlichen Vorgaben

e Moglichkeit zu Regionalkonferenzen und externer Moderation

e Abschliellende Entscheidung durch das MAGS

Ziel:

Landesweit tragfahige Strukturen. Starkung der Versorgung unter den Gesichtspunkten
Qualitat, sinnvolle Personalallokation und Nachwuchsférderung, wirtschaftliche
Tragfahigkeit, flachendeckende Versorgung, sinnvolle Spezialisierung, Kooperation und
Aufgabenteilung, Starkung der sektorenlibergreifenden Zusammenarbeit.

Ausschuss fiir Inklusion und Gesundheit (AlG) am 30.01.2023
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Vielen Dank fiir Ihre Aufmerksamkeit!

Dr. Christiane Noll
Bezirksregierung Koln
Dezernat 24 — Medizin

50606 KoIn

Dienstgebdude: Zeughausstrafle 2-10, 50667 KélIn

Telefon: +49 (0) 221 - 147 - 2220
Email: christiane.noll@brk.nrw.de
Internet: www.brk.nrw.de

Ausschuss fiir Inklusion und Gesundheit (AlG) am 30.01.2023

Bezirksregierung Kéln
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....noch Fragen?

Dr. Christiane Noll
Bezirksregierung Koln
Dezernat 24 — Medizin

50606 KoIn

Dienstgebdude: Zeughausstrafle 2-10, 50667 KélIn

Telefon: +49 (0) 221 - 147 - 2220
Email: christiane.noll@brk.nrw.de
Internet: www.brk.nrw.de

Ausschuss fiir Inklusion und Gesundheit (AlG) am 30.01.2023

Bezirksregierung Kéln




Anlage 4
Qualifizierung in Pflegeberufen durch das Jobcenter Rhein-Sieg:

Zu den Bemuhungen des Jobcenters, Ausbildungssuchende in die Pflegeschulen zu ver-
mitteln, flihrte die Verwaltung Gesprache mit der Geschaftsflihrung des Jobcenters
Rhein-Sieg und wertete von dieser zur Verfligung gestellte Informationen aus:

Dem Thema ,,Qualifizierung in Pflegeberufen“ widmet sich das Jobcenter Rhein-Sieg ge-
meinsam mit zahlreichen Partnern, u.a. auch dem Jobcenter Bonn und der Agentur fir
Arbeit Bonn/ Rhein-Sieg, bereits seit vielen Jahren. Vor der Corona-Pandemie hatte es
hierzu auch eine Unterarbeitsgruppe im Biindnis fiir Fachkrafte gegeben, die sich speziell
mit dem Thema Forderung der Altenpflege beschaftigte und jahrliche Aktionstage orga-
nisierte.

Zudem gibt es seit dem Jahr 2019 die , Konzertierte Aktion Pflege” (Ausbildungsoffensive
Pflege 2019-2023 der Bundesregierung), an der das Jobcenter ebenfalls mit den vorge-
nannten Partnern beteiligt ist. Seinem Bericht aus dem Jahr 2022 hierzu ist zu entneh-
men, dass im Rahmen des Formats "Beauftrage fiir Chancengleichheit in der Abendreal-
schule Bonn" die Studierenden der Frauenklassen Uber die Pflegeausbildung informiert
wurden. Auch im "Markt der Moglichkeiten" in der Abendrealschule wurde das Thema
Pflegeausbildung aufgegriffen und vermittelt.

Arbeitgeber wurden Uber das Qualifizierungschancengesetz und die Mdglichkeit, einen
Arbeitsentgeltzuschuss zu erhalten, beraten.

Uber Veréffentlichungen in dem Arbeitgebermagazin su:personal (Magazin wird an Ar-
beitgeber im Rhein-Sieg Kreis in Auflageh6he von ca. 15.000 Stiick versandt, eigene
Rubrik flr Profile im "Gesundheits- und Sozialwesen", Arbeitgeber nehmen Kontakt zu
Arbeitgeberbetreuung auf zwecks weiterem Vorgehen und Fordermaoglichkeiten) infor-
mierte das Jobcenter und bot interessierten Bewerberinnen und Bewerbern im Rahmen
eines Job-Speed-Dating (JSD) 2022 Gelegenheit zum Kontakt mit potenziellen Arbeitge-
bern.

Im Rahmen von Einzelberatungen und im Rahmen der Berufsberatung werden Jugendli-
che, bei denen eine Eignung anzunehmen ist und der Wunsch zur Aufnahme einer Aus-
bildung besteht, gezielt zu Pflegeberufen beraten. Dies erfolgt insbesondere in den klas-
sischen U25-Malinahmen Ahf) (Aktivierungshilfen fir Jingere) und auch PerjuF (Per-
spektiven fir junge Fliichtlinge) und im Rahmen von Berufsorientierungsmessen. Das
Jobcenter priift die Verwertbarkeit von im Ausland erworbenen Abschliissen (auch unter
Beteiligung des IQ Netzwerks) in den Beratungsgesprachen. Wenn eine Verwertbarkeit
vorliegt, werden die Kosten zur Anerkennung Gbernommen; auch fur ggfs. erforderliche
Anpassungsqualifizierungen.

80/94



Ganz konkret fordert das Jobcenter Weiterbildungen und Umschulungen im Bereich
Pflege im Rahmen von Vergabemalinahmen und Aktivierungs- und Vermittlungsgut-
scheinen (§ 16 Abs. 1 SGB Il i.V. m. § 45 SGB Ill, AVGS und MAT) sowie Bildungsgutschei-
nen (§ 16 Abs. 1 SGB Ii.V. m. §§ 81 ff SGB Ill FoW). Hier werden MaRnahmen zur Vorbe-
reitung (Grundkompetenzen) angeboten, sowie Gruppenmallnahmen zum ,,Reinschnup-
pern“ und der Vermittlung allgemeiner Grundkenntnisse (K Pflege) im Bereich der
Pflege. Daneben eine Vielzahl von unterschiedlichen Qualifizierungen und Umschulun-
gen - alleine im Bereich der beruflichen Weiterbildungen (FoW) hat das Jobcenter im
vergangenen Jahr Gber 120 Einzelférderungen in den Bereichen Erziehung und Pflege ge-
fordert.

Im Rahmen von Férderangeboten im Rahmen der Initiative "JOBLINGE gAG" werden Ju-
gendliche mit Ausbildungshemmnissen immer wieder fir den Bereich sensibilisiert und
durch ein gutes Netzwerk der Initiative werden Jugendliche regelmaRig in regionalen
Pflegeeinrichtungen in Ausbildung gebracht.

Flr die Gewinnung von Teilnehmenden fiir eine BA-geforderte Weiterbildung im Pflege-
bereich (Fachkrafte / Hilfskrafte) wurden laut Jobcenter gezielte Initiativen ergriffen. So
erfolgte eine Ausweitung des Netzwerks, insbesondere zu Tragern mit innovativem An-

satz zur Forderung von Pflegeberufen. Pflegeberufe als berufliche Alternative wurden in
der Weiterbildungsberatung fokussiert und tGber Multiplikatoren in Teams vertieft.

Nach Auskunft der stellvertretenden Geschaftsfiihrerin des Jobcenters Rhein-Sieg, Frau

Roth, werden die Ausbildungsangebote des Jobcenters im Pflegebereich nicht gut ange-
nommen. Das Berufsfeld Pflege gelte weiterhin als wenig attraktiv.

81/94
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Anlage 5

Extern finanzierte Personalstellen

Stellenumfang (VZA) - aktueller Stand

Bereich/Einricht Tra Auft
ereich/Einrichtung rager uftrag . o Haus:
Sozialarbeit .
pflege wirtschaft
4 ASB. AWO Sozialpsychiatrischer Dienst/Hilfen fur Kinder
Sozialpsychiatrische Diak,onie éKM psychisch kranker Eltern/Gerontopsychiatrische 16,5
Zentren ’ Versorgung/Kontaktstellen
Sozialpsychiatrischer Dienst/Allgemeine
Suchthilfe Diakonie & Caritas |Suchtberatung/Suchtberatung nach SGBII/Kinder 14
suchtkranker Eltern
Suchthilfe Diakonie Café KoKo/Drogenkonsumraum 1,5 1,5 1,5
. . . . Gesundheitsférderung in Einrichtungen,
Fachstelle Pravention|Diakonie L. . . . 0,9
Primadrpravention, Suchtpravention
Beratungsstelle AIDS-Hilfe Rhein- [Beratung/Pravention HIV & sexuell iibertragbare
. . - 22
Check it Sieg Krankheiten
Krebsberatungsstelle |Caritas Gruppenarbeit der Krebsberatung 0,25
Selbsthilfe- Paritstischer UI\terstutzung, Ve.rmlttlung Selbsthilfegruppen/ 0.5
Kontaktstelle Forderung Selbsthilfestrukturen
35,85 1,5 1,5

38,85
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AGENDA

i S

v

Gesetzliche Grundlagen und Auftrag
Rolle des Gesundheitsamts
Umsetzung durch externe Leistungsanbieter

Umsetzung Gesundheitsférderung und
Pravention

Portale der Koordination

Ausblick

© Rhein-Sieg-Kreis 2021

RHEIN SIEC#
KREIS
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GESETZLICHE GRUNDLAGEN UND AUFTRAG

Auftrag des Gesundheitsamts nach OGDG

e Aufklarung und Beratung fiir/zu

o Menschen mit psychischen Erkrankungen/Behinderungen und
Abhangigkeitserkrankungen und deren Angehorige

Schwangeren und Mittern

Menschen mit Krebserkrankungen

HIV und sexuell GUbertragbare Krankheiten

Selbsthilfe

e Mitwirkung an der Gesundheitsforderung und Pravention

O
O
O
O

e Koordination als eigenstandige Aufgabe

RHEIN SIE(#
KREIS
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GESETZLICHE GRUNDLAGEN UND AUFTRAG

Auftrag nach PsychKG NRW

e Vorhalten eines sozialpsychiatrischen Dienstes zur Sicherstellung vorsorgender
und nachsorgender Hilfen

Auftrag des Gesundheitsamtes nach PravG § 20a SGB V

e Aufbau und Starkung gesundheitsforderlicher Strukturen in Lebenswelten
,im Zusammenwirken mit dem offentlichen Gesundheitsdienst”

RHEIN SIE(#
KREIS
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ROLLE DES GESUNDHEITSAMTES

Koordination, Fachberatung, Planung als eigenstandige Aufgabe

e Koordination und Planung der gesundheitlichen Versorgung:
Weiterentwicklung und Optimierung der Versorgungsstrukturen
Psychiatrie- und Suchthilfeplanung

Erstellung von Versorgungskonzepten

Forderung von / Teilnahme an Gremienarbeit / Vernetzung

O O O O O

Gemeindepsychiatrischer Verbund

RHEIN SIE(#
KREIS
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ROLLE DES GESUNDHEITSAMTES

Koordination, Fachberatung, Planung als eigenstandige Aufgabe

Fachcontrolling /Qualitatsentwicklung fiir den Bereich der extern
sichergestellten Aufgaben (insbesondere Pflichtleistung nach PsychKG)

©)

@)
@)
O

Qualitatsdialoge und Qualitatsprifung

Statistische Erfassung und Auswertung der Leistungen
Einzelfallbezogene Prifungen

Auswertung der Berichterstattung

RHEIN SIE(#
KREIS
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Umsetzung durch externe Leistungsanbieter RHEIN susc#

KREIS

Aufklarung und Beratung

Beratung/Unterstilitzung von Menschen mit psychischen Erkrankungen und
Abhangigkeitserkrankungen

o Beauftragung der Sozialpsychiatrischen Zentren und der ambulanten Suchtberatungsstellen
Beratung von Schwangeren und Mittern
o Beauftragung der Schwangerenberatungsstellen
Menschen mit Krebserkrankung
o Beauftragung der Krebsberatungsstelle
HIV und sexuell Ubertragbare Krankheiten
o Beauftragung der Beratungsstelle ,,Check it”
Selbsthilfe
o Beauftragung der Selbsthilfekontaktstelle
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Umsetzung durch externe Leistungsanbieter RHEIN Slﬁgs

Sozialpsychiatrischer Dienst

e Delegation auf die Sozialpsychiatrischen Zentren und die ambulanten
Suchtberatungsstellen
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UMSETZUNG GESUNDHEITSFORDERUNG
UND PRAVENTION

Programme der Gesundheitsforderung in , Lebenswelten®

Umsetzung von Gesundheitsforderprogrammen mit Schwerpunkt
Kinder und Jugendliche

Zusammenarbeit mit Koordinatoren der Frihen Hilfen der
Jugendamter sowie mit Fach- und Beratungsstellen

Angebot von AKs, Tagungen, Qualifizierungen, Fachveranstaltungen
Aufgreifen von speziellen Praventionsthemen, z.B.

o Pravention von Alkoholkonsum in der Schwangerschaft
o Pravention von zu hohem Medienkonsum

o Pravention von Suchtmitteln und Drogen
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ONLINE-PORTALE DER KOORDINATION RHEIN SIE(#

Gesundheits- und Seniorenportal

www.rsk-gesundheitsportal.de

KREIS

Fachkrafteportal ,Gesund Aufwachsen”

CeftRhchsen o =

Gesund Aufwachsen im Rhein-
Sieg-Kreis

www.rhein-sieg-kreis.de/gesund-aufwachsen
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RHEIN SIEG
AUSBLICK KREL:;‘

Wichtige Zukunftsthemen zur Weiterentwicklung des OGD

e Verstarkter Fokus auf ,Gesundheit in allen Politikbereichen” (Health in All Policies)
e Gesundheitsforderung fir Senioren ,Gesund im Alter”
e Beratung und Forderung von jungen Familien in gesundheitsrelevanten Fragestellungen

e Hitze und Hitzeschutz / Hitze und Klimawandel (vor allem fiir vulnerable
Bevolkerungsgruppen und in Lebenswelten)

e Ausbau der Gesundheitsberichterstattung (GBE)
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Leiter der Abteilung Koordination der
Gesundheitsforderung

Ralf Thomas

Koordinatorin und Koordinatoren
Christine Bach

Klaus Frohling

Karsten Heusinger
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