Rhein-Kreis Neuss rhein
[ J

An die

kreis
neuss

Neuss/Grevenbroich, 28.01.2014

Mitglieder des Sozial- und Gesundheitsausschusses

nachrichtlich:

An die

stv. Mitglieder des Sozial- und Gesundheitsausschusses
und die Kreistagsabgeordneten,
die nicht dem Sozial- und Gesundheitsausschuss angehéren

An den Landrat und die Dezernenten

Einladung
zur 19. Sitzung

des Sozial- und Gesundheitsausschusses
(XV. Wahlperiode)

am Donnerstag, dem 13.02.2014, um 17:00 Uhr

Kreishaus Grevenbroich
Kreissitzungssaal (1. Etage)
Auf der Schanze 4, 41515 Grevenbroich
(Tel. 02181/601-2171 und -2172)

TAGESORDNUNG:

Offentlicher Teil:

1.

2.1.

2.2.

Feststellung der ordnungsgemaR erfolgten Einladung und der
Beschlussfahigkeit

Umsetzung des Sozialgesetzbuches Zweites Buch (SGB 1) -
Grundsicherung fur Arbeitsuchende

Entwicklung der Kosten der Unterkunft und der
Bedarfsgemeinschaften
Vorlage: 50/2968/XV/2014

Aktueller Report Jobcenter Rhein-Kreis Neuss
Vorlage: 50/2967/XV/2014

Grundsicherungsrelevanter Mietspiegel
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4.1.

4.2.

10.

11.

11.1.

11.2.

11.3.

11.4.

12.

12.1.

Vorlage: 50/2971/XV/2014
Soziobkonomisches Monitoring fur den Rhein-Kreis Neuss

Kernaussagen Bereich Soziales
Vorlage: 50/2922/XV/2014

Kernaussagen Bereich Gesundheit
Vorlage: 53/2957/XV/2014

Haushalt 2014/2015
Vorlage: 50/2987/XV/2014

Infektionsbericht 2013
Vorlage: 53/2963/XV/2014

Kinder- und Jugendgesundheitsstudie
Vorlage: 53/2958/XV/2014

Symptomubergreifende Beratung suchtgeféhrdeter
Jugendlicher und junger Erwachsener des Caritasverband
Rhein-Kreis Neuss e.V.)

Vorlage: 53/2964/XV/2014

Kreisentwicklungskonzept Inklusion

Sitzung Kommission Silberner Plan vom 13.12.2013
Vorlage: 50/2923/XV/2014

Mitteilungen

Bildungs- und Teilhabepaket einschliellich Schulsozialarbeit
Leistungsvereinbarung Institutionelle Zuschiisse

Vierter Bericht Uber die Gemeinsamen Servicestellen fur
Rehabilitation

Vorlage: 50/2965/XV/2014

Abschlussbericht zur Sturzpravention

Anfragen

Angebote fur Senioren im Rhein-Kreis Neuss - Anfrage der

SPD Kreistagsfraktion vom 20.01.2014
Vorlage: 50/2988/XV/2014
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12.2. Agentur "Dienstbar" - Anfrage der SPD Kreistagsfraktion vom
20.01.2014
Vorlage: 50/2989/XV/2014

/[/ﬂﬁ n . Z/Lor?ﬂ% M—L

Dr. Hans-Ulrich Klose
Vorsitzender

Fur die Vorbesprechungen stehen den Fraktionen in der Zeit von 16.00 - 17.00 Uhr folgende
Raume im Sitzungsbereich des Kreishauses Grevenbroich zur Verfligung:

CDU-Fraktion: Besprechungsraum V/VI
1. Etage
02181/601-2050/2060

SPD-Fraktion: Besprechungsraum /11
Erdgeschoss
02181/601-2110/2120

Fraktion Biindnis 90/Die Griinen: Besprechungsraum IV
Erdgeschoss
02181/601-2140

FDP-Fraktion: Besprechungsraum 11
Erdgeschoss
02181/601-2130

Fraktion UWG/Die Aktive Besprechungsraum 0.02
Erdgeschoss
02181/601-1117

Parkplatze stehen in der Tiefgarage des Kreishauses Grevenbroich, Einfahrt "Am
Standehaus", zur Verfligung.

Es wird ausdricklich darauf hingewiesen, dass das Parken auf dem Rondell vor dem
Haupteingang des Kreishauses Grevenbroich nicht gestattet ist!
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Neuss/Grevenbroich, 24.01.2014

rhein
kreis
neuss

Rhein-Kreis Neuss

50 - Sozialamt

Sitzungsvorlage-Nr. 50/2968/XV/2014

Gremium Sitzungstermin Behandlung

Sozial- und Gesundheitsausschuss 13.02.2014 offentlich

Tagesordnungspunkt:
Entwicklung der Kosten der Unterkunft und der Bedarfsgemeinschaften

Sachverhalt:

Die nachstehende Darstellung beriicksichtigt ausschlieflich die Bundesbeteiligung fir KdU
(24,5%) und Warmwasser (1,9%), in Hohe von 26,4 %.

Haushaltsilanuni und Ausiaben 2012

K.d.U. 69.166.866,00 € 70.393.419,31 € 1.226.553,31 €
Bundesbeteiligung (26,4 %) 17.780.722,00 € 18.228.402,84 € 447.680,84 €
Wohngelderstattung Land 9.000.000,00 € 9.790.960,84 € 790.960,84 €
Nettoansatz 42.386.144,00 € 42.374.055,63 € -12.088,37 €

Entwicklung KdU und BG 2012
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| 52.165.016,47 €| 101,77%|

Januar 5.514.004,88 € 1.460.618,48 €| 4.053.386,40 € 7,97% | 14.755
Februar 5.884.535,04 € 1.522.199,36 €| 4.362.335,68 € 8,51% | 14.883
Mérz 5.749.579,22 € 1.490.347,89 €| 4.259.231,33€ 8,31% | 14.943
April 5.798.059,68 € 1.500.414,92 €| 4.297.644,76 € 8,38% | 14.909
Mai 5.770.129,31 € 1.494.716,24 €| 4.275.413,07 € 8,34% | 14.934
Juni 5.813.781,59 € 1.504.284,52 €| 4.309.497,07 € 8,41% | 14.904
Juli 5.860.258,26 € 1.513.087,95€| 4.347.170,31 € 8,47% | 14.897
August 5.922.543,69 € 1.528.514,16 €| 4.394.029,53 € 8,56% | 14.873
September 5.929.317,71 € 1.526.167,18 €| 4.403.150,53 € 8,57% | 14.824
Oktober 5.810.738,97 € 1.506.711,15€| 4.304.027,82 € 8,40% | 14.874
November 6.054.904,37 € 1.566.062,56 €| 4.488.841,81 € 8,75% | 14.909
Dezember 6.285.566,59 € 1.615.278,43 €| 4.670.288,16 € 9,09% | 14.880
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Haushalts

lanun

und Ausgaben 2013

K.d.U.

70.914.564,00 €

74.304.013,71 €

3.389.449,71 €

Bundesbeteiligung (26,4 %)

17.780.722,00 €

19.218.370,56 €

1.437.648,56 €

Wohngelderstattung Land

7.600.000,00 €

9.631.291,70 €

2.031.291,70 €

Nettoansatz

45.533.842,00 €

45.454.351,45 €

-79.490,55 €

Entwicklung KdU und BG 2014

K.d.U. 76.139.300 €
Bundesbeteiligung (26,4 %) 19.681.200 €
Wohngelderstattung Land 8.760.000 €
Nettoansatz 47.698.100 €

6.102.408,36 €

Januar *

1.588.456,91 €

4.513.951,45 €

Januar * 5.791.408,88 € 1.506.379,21 €| 4.285.029,67 € 8,17% | 15.050
Februar 6.080.328,19 € 1.565.643,60 €| 4.514.684,59 € 8,57% | 15.130
Mérz 6.078.189,77 € 1.576.087,98 €| 4.502.101,79 € 8,57% | 15.208
April 6.071.628,39 € 1.576.147,79 €| 4.495.480,60 € 8,56% | 15.253
Mai 6.162.991,63 € 1.592.608,04 €| 4.570.383,59 € 8,69% | 15.250
Juni 6.145.516,33 € 1.591.425,06 €| 4.554.091,27 € 8,67% | 15.311
Juli 6.163.744,75 € 1.596.615,83 €| 4.567.128,92 € 8,69% | 15.405
August 6.357.941,80 € 1.638.697,44 €| 4.719.244,36 € 8,97% | 15.398
September | 6.142.237,00 € 1.593.182,85 €| 4.549.054,15€ 8,66%
Oktober 6.201.637,84 € 1.605.054,75 €| 4.596.583,09 € 8,75%
November | 6.336.388,41 € 1.639.001,07 €| 4.697.387,34 € 8,94%
Dezember | 6.772.000,72 € 1.737.526,94 €| 5.034.473,78 € 9,55%

Februar

Marz

April

Mai

Juni

Juli

August

September

Oktober

November

Dezember

Quellen:
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BG
Agentur : Informationen Jobcenter Report Rhein-Kreis Neuss

Aufwand KdU:

Agentur: Meldungen Uber den Web-Server (Finasload) jeweils 16. des Vormonats - 15. des laufenden Monats
* Ausnahme: Januar = 01.01. - 15.01. und Dezember = 15. 11 - 31.12.
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50 - Sozialamt r.h ei n

kreis
neuss

Sitzungsvorlage-Nr. 50/2967/XV/2014

Gremium Sitzungstermin Behandlung
Sozial- und Gesundheitsausschuss 13.02.2014 offentlich
Tagesordnungspunkt:

Aktueller Report Jobcenter Rhein-Kreis Neuss

Sachverhalt:

Der Jobcenter Report November 2013 ist als Anlage beigefugt.

Anlagen:
JC-Report_2013_11
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1. Entwicklung im November 2013

Die Anzahl der Bedarfsgemeinschaften verringert sich im August 2013
geringfigig von 15.405 auf 15.398.

Das Stellenangebot ist im November gegeniber dem Vormonat leicht um 0,5 %
angestiegen. Gegenuber dem Vorjahresmonat November 2012 sind es
103 Arbeitsstellen mehr.

Bedarfsgemeinschaften

Die Zahl der Bedarfsgemeinschaften wird jeweils nach einer 3-monatigen Wartezeit veroffent-
licht. Von Juli 2013 auf August 2013 ist diese geringfligig von 15.405 auf 15.398 gesunken.
Insgesamt bezogen 30.182 Personen Leistungen aus dem SGB Il. Hiervon gehorten 21.281
zum Personenkreis der erwerbsfahigen Leistungsbezieher.

Arbeitslose SGB lI-Leistungsbezieher
Im November 2013 waren 9.749 Leistungsbezieher arbeitslos. Das sind 103 arbeitslose Leis-
tungsbezieher mehr als im Oktober 2013.

Stellenangebote

Den Arbeitssuchenden und Arbeitslosen im Rhein-Kreis Neuss stehen derzeit It. der Ar-
beitsagentur 1.713 gemeldete, offene, ungefdrderte Stellen zur Verfiigung. Etwa 96,6 % dieser
Stellen sind sozialversicherungspflichtig.

Das Stellenangebot ist im November gegentiber dem Vormonat leicht um 0,5 % angestiegen.
Gegentber dem Vorjahresmonat November 2012 sind es 103 Arbeitsstellen mehr.

Kosten

Bei einer Gesamtausgabensumme von 11.843 T€ im November 2013 entfielen 5.507 T€ auf die
Leistungen zum Lebensunterhalt und 6.208 T€ auf die Kosten der Unterkunft. Davon sind 83 T€
einmalige Leistungen.

WICHTIGER HINWEIS:

Aufgrund der neuen Kennzahlen ab 2012 ist ein Vergleich der Leistungen zum Lebensunterhalt
mit den Vorjahren nur bedingt moglich, da sich die Sanktionen nicht mehr senkend auswirken.
Eine Riuckwirkende Anpassung fur das Jahr 2011 (ALGII und Sozialgeld) ist aufgrund der ge-
anderten Berechnungsmethode nicht mehr méglich.

Sonstiges

2.1.6 HOhe der passiven Leistungen

Ab 2011 werden die Werte fir die BA-Leistungen fir Vormonate auf den aktuellsten Ladestand
angepasst.

2.2 Kommunale Seiten

Die Bevolkerungszahlen wurden im September 2013 (Stand 2012) aktualisiert. Nachste Aktuali-
sierung erfolgt ca. September 2014.

Arbeitslosenquote:
Jichen und Rommerskirchen: Die BA verdffentlicht keine Quoten fir Gemeinden mit weniger
als 15.000 abhangigen zivilen Erwerbspersonen, daher ist eine Darstellung nicht moglich.

Die BezugsgroRen fur die Berechnung der Arbeitslosenquote werden einmal jahrlich aktuali-
siert. Dies geschieht Ublicherweise ab Berichtsmonat Mai; Riickrechnungen werden nicht vor-
genommen.

Jobcenter Rhein-Kreis Neuss Jobcenter-Repd 34 Ger 2013




2. Ergebnisse im Einzelnen

2.1 Rhein-Kreis Neuss

2.1.1 Eckwerte des Arbeitsmarktes

Merkmal davon Insgesamt
SGB I SGB I
Arbeitslose Bestand 9.749 4.889 14.638
darunter
52,8%| Manner 5.085 2.650 7.735
47,2%| Frauen 4.664 2.239 6.903
7,7%]| 15 bis unter 25 Jahre 607 519 1.126
1,4%| dar. 15 bis unter 20 Jahre 139 69 208
32,6%| 50 Jahre und alter 2.860 1.912 4.772
20,1%| dar. 55 Jahre und alter 1.574 1.363 2.937
40,8%| Langzeitarbeitslose 5.315 655 5.970
29,2%| dar. 25 bis unter 55 Jahre 4.105 175 4.280
11,0%| dar. 55 Jahre und alter 1.136 471 1.607
6,3%| Schwerbehinderte 518 403 921
21,8%]| Auslander 2.522 662 3.184
Arbeitslosenquoten bezogen auf
- alle zivilen Erwerbspersonen 4,2 2,1 6,4
Mé&nner 4,2 2,2 6,3
Frauen 4,3 2,1 6,4
15 bis unter 25 Jahre 2,7 2,3 5,0
15 bis unter 20 Jahre 2,2 1,1 3,3
50 bis unter 65 Jahre 4,1 2,8 6,9
55 bis unter 65 Jahre 4,1 3,5 7,6
Auslander 11,1 2,9 14,0
-abhangige zivile Erwerbspersonen 4,7 2,4 7,1
Leistungsempfanger
Arbeitslosengeld X 4.674 4.674
erwerbsfahige Leistungsberechtigte 21.175 X 21.175
nicht erwerbsfahige Leistungsberechtigte 8.889 X 8.889
Bedarfsgemeinschaften 15.396 X 15.396
Gemeldete Stellen Nov 13 Okt 13 Sep 13
Zugang im Monat 550 558 703
Zugang seit Jahresbeginn 6.601 6.051 5.493
Bestand 1.713 1.704 1.726

Jobcenter Rhein-Kreis Neuss

Jobcenter-Repd A4 @er 2013

© Statistik der Bundesagentur fir Arbeit




2.1.2 Bedarfsgemeinschaften im Rhein-Kreis Neuss

Berichtsmonat: August 2013 - Daten nach 3-monatiger Wartezeit

Bedarfsgemeinschaften* Personen in Personen
. Bedarfs- | pro Bedarfs-
Monat . mit 1 mit 2 mit 3 mit 4 mit 5 und gemein- gemein-
insgesamt mehr
Person Personen Personen Personen schaften schaft
Personen . .
insgesamt | insgesamt
Aug 12 14.873 7.641 3.256 1.993 1.162 821 29.257 2,0
Sep 12 14.824 7.616 3.253 1.964 1.167 824 29.167 2,0
Okt 12 14.874 7.688 3.226 1.964 1.171 825 29.209 2,0
Nov 12 14.909 7.707 3.226 1.982 1.168 826 29.274 2,0
Dez 12 14.880 7.661 3.245 1.959 1.184 831 29.292 2,0
Jan 13 15.050 7.757 3.286 1.976 1.185 846 29.604 2,0
Feb 13 15.130 7.787 3.285 2.017 1.193 848 29.796 2,0
Mrz 13 15.208 7.840 3.302 2.015 1.209 842 29.914 2,0
Apr 13 15.253 7.870 3.317 2.009 1.217 840 29.982 2,0
Mai 13 15.250 7.870 3.303 2.023 1.216 838 29.981 2,0
Jun 13 15.311 7.914 3.302 2.033 1.208 854 30.105 2,0
Jul 13 15.405 7.968 3.310 2.075 1.207 845 30.250 2,0
Aug 13 15.398 7.984 3.301 2.083 1.183 847 30.182 2,0

* Daten wurden vollstandig aus dem IT-Verfahren A2LL iibernommen

Anzahl der Bedarfsgemeinschaften

18.000
16.000
14.000 m Bedarfsgemeinschaften* mit 5 und mehr
Personen
12.000 . .
m Bedarfsgemeinschaften* mit 4 Personen
10000 - — — — — — — — —  —  — — — -
8000 - — — - 4 - - 4 4 - - . _ =Bedarfsgemeinschaften* mit 3 Personen
S B BB BEEEEBEBEEEE I} Bedarfsgemeinschaften* mit 2 Personen
4000 - — — — — — — — — —  —  —  — =
2000 - — - - - — Bedarfsgemeinschaften* mit 1 Person
0

Aug Sep Okt Nov Dez Jan Feb Mrz Apr Mai Jun Jul13 Aug
12 12 12 12 12 13 13 13 13 13 13 13

Bedarfsgemeinschaften im Berichtsmonat in Prozent

mit 1 Person

mit 2 Personen

25% - mmit 3 Personen

Jobcenter Rhein-Kreis Neuss Jobcenter-Repd B4 Ger 2013



Berichtsmonat: August 2013 - Daten nach 3-monatiger Wartezeit

Bedarfsgemeinschaften*

Monat mit eLb mit Kindern unter 15 Jahren
insgesamt|mit 1 eLb|mit 2 eLb|mit 3 eLb| mit 4 und|insgesamt|BG mit 1|BG mit 2|BG mit 3| BG mit 4 und

Aug 12| 14.873 10.261 3.579 735 250 4.958 2.685 1.558 526 189
Sep 12 14.824 10.209 3.612 712 247 4.944 2.670 1.556 531 187
Okt 12 14.874 10.285 3.597 710 230 4.971 2.677 1.560 539 195
Nov 12 14.909 10.334 3.591 709 232 4.999 2.708 1.560 537 194
Dez 12| 14.880 10.278 3.612 709 240 4.987 2.689 1.568 536 194
Jan 13 15.050 10.400 3.651 718 238 5.027 2.704 1.579 552 192
Feb 13 15.130 10.429 3.713 707 244 5.058 2.730 1.582 556 190
Mrz 13 15.208 10.484 3.729 713 248 5.058 2.734 1.581 552 191
Apr 13 15.253 10.516 3.731 713 257 5.069 2.749 1.578 555 187
Mai 13 15.250 10.502 3.725 728 255 5.054 2.740 1.576 551 187
Jun 13 15.311 10.557 3.731 724 260 5.082 2.760 1.581 551 190
Jul 13 15.405 10.634 3.760 718 255 5.118 2.786 1.595 546 191
Aug 13| 15.398 10.666 3.753 681 256 5.117 2.779 1.598 547 193

*Daten wurden vollstandig aus dem IT-Verfahren A2LL Gibernommen

Anzahl der Bedarfsgemeinschaften mit eLb

18.000
16.000
14000 | NN EENN EENN WS mmm NN SN EEN EEE EEm EEm EES RS
12.000 - — — — — — — — — ,
B mit 4 und mehreLb
10.000 - [ | [ | [ ] [ | B [ [ | [ | [ | [ ] B [ = mit 3 eLb
2l B B BE B B BE BEEEEE B mit 2 eLb
el B B E BE EBE E EBE E B E B B mit 1 eLb
4.000 — — — — — — — — — — — — —
2.000 — — — — — — — — — — — — — —
0
Aug 12 Sep 12 Okt 12 Nov 12 Dez 12 Jan 13 Feb 13 Mrz 13 Apr 13 Mai 13 Jun 13 Jul 13 Aug 13
Anzahl der Bedarfsgemeinschaften mit Kindern
6.000
el B B B B
4.000 [ ] [ || [ [ | [ ] [ | || [ | [ | | [ | B B BG mit 4 und mehr Kindem
3.000 | | | - - - - | - - - - = =BG mit 3Kindem
BG mit 2 Kindem
2.000 - | | | | | | | | | | | | BG mit 1 Kind
1000 - — — —  — —  —  — — — — = — =
0

Aug 12 Sep 12 Okt 12 Nov 12 Dez 12 Jan 13 Feb 13 Mrz 13 Apr 13 Mai 13 Jun 13 Jul 13 Aug 13

24%

Bedarfsgemeinschaften mit eLbim

Berichtsmonat in Prozent

4% 2%

mit 1 eLb
mit 2 eLb

=mit 3 eLb

B mit 4 und mehreLb

70%

Bedarfsgemeinschaften mit Kindern im
Berichtsmonat in Prozent

4%
11%

BG mit 1 Kind
BG mit 2 Kindem

= BG mit 3Kindem
0,
319% 54%
=BG mit 4 und mehr
Kindern

Jobcenter Rhein-Kreis Neuss

Jobcenter-Repd G4 Ger 2013




2.1.3 Personen in Bedarfsgemeinschaften nach Erwerbsstatus, Geschlecht und Alter

Berichtsmonat: August 2013 - Daten nach 3-monatiger Wartezeit

Personen in Bedarfsgemeinschaften nach Erwerbsstatus, Geschlecht und Alter

Personen in Bedarfsgemeinschaften* Personen Personen 15
Monat . 1 1 unter 25 [ Jahre bis unter Frauen

insgesamt eLb ¥ nef Y T el
Aug 12 29.257 20.665 8.592 12.305 21.063 15.234
Sep 12 29.167 20.591 8.576 12.211 20.986 15.182
Okt 12 29.209 20.557 8.652 12.233 20.952 15.205
Nov 12 29.274 20.600 8.674 12.242 20.993 15.235
Dez 12 29.292 20.619 8.673 12.226 21.016 15.243
Jan 13 29.604 20.842 8.762 12.380 21.250 15.400
Feb 13 29.796 20.985 8.811 12.438 21.410 15.464
Mrz 13 29.914 21.111 8.803 12.451 21.534 15.496
Apr 13 29.982 21.187 8.795 12.436 21.599 15.534
Mai 13 29.981 21.197 8.784 12.443 21.621 15.534
Jun 13 30.105 21.274 8.831 12.526 21.702 15.585
Jul 13 30.250 21.372 8.878 12.630 21.803 15.670
Aug 13 30.182 21.281 8.901 12.601 21.724 15.669

Y eLb = erwerbsfahige Leistungeberechtigte. nEf = nicht erwerbsfahige Leistungsberechtigte

*Daten wurden vollstandig aus dem IT-Verfahren A2LL ibernommen

Personen in Bedarfsgemeinschaft - absoltute Werte (aktueller Monat)

35.000
30.000
25.000 W insgesamt
Helbl)
20000 " nEf 1)
15.000 Personen unter 25 Jahre
Personen 15 Jahre bis unter 65 Jahre
10.000 — Frauen
5.000
0

Jobcenter Rhein-Kreis Neuss Jobcenter-Repd i ffl 4 @er 2013



Berichtsmonat: August 2013 - Daten nach 3-monatiger Wartezeit

Erwerbsfahige Leistungsberechtigte*

Monat x . unter 25 Jahre 25 bis unter 50 Jahre | 50 bis unter 55 Jahre 55 Jahre und &lter
gesamt | mannl. | weibl.

gesamt|mannl.[weibl. |gesamt| mannl.| weibl. |gesamt| ménnl.| weibl. [gesamt| m&nnl.|weibl.
Aug 12| 20.665 | 9.628 | 11.037 | 3.940 [ 1.781 | 2.159 | 11.319 | 5.176 | 6.143 | 2.038 | 1.024 | 1.014 | 3.368 | 1.647 | 1.721
Sep12| 20.591 [ 9.600 | 10.991 | 3.866 | 1.747 | 2.119 [ 11.312 | 5.174 | 6.138 [ 2.031 | 1.022 | 1.009 | 3.382 | 1.657 | 1.725
Okt 12 | 20.557 | 9.590 | 10.967 [ 3.808 | 1.734 | 2.074 | 11.329 | 5.182 | 6.147 | 2.050 | 1.024 | 1.026 | 3.370 | 1.650 | 1.720
Nov12| 20.600 | 9.600 | 11.000 | 3.802 | 1.739 | 2.063 | 11.398 | 5.200 | 6.198 | 2.023 | 1.005 [ 1.018 | 3.377 | 1.656 [ 1.721
Dez 12| 20.619 | 9.608 | 11.011 | 3.791 | 1.735 | 2.056 | 11.428 | 5.220 | 6.208 [ 2.016 | 999 [ 1.017 | 3.384 [ 1.654 | 1.730
Jan 13| 20.842 | 9.719 [ 11.123 | 3.862 | 1.766 | 2.096 | 11.536 | 5.276 | 6.260 | 2.038 | 1.007 | 1.031 | 3.406 | 1.670 | 1.736
Feb 13| 20.842 | 9.719 | 11.123 | 3.862 | 1.766 | 2.096 | 11.536 | 5.276 | 6.260 | 2.038 | 1.007 | 1.031 | 3.406 | 1.670 | 1.736
Mrz 13| 21.111 | 9.890 [ 11.221 [ 3.899 | 1.824 | 2.075 | 11.687 | 5.327 | 6.360 | 2.071 | 1.034 | 1.037 | 3.454 | 1.705 | 1.749
Apr13| 21.187 | 9.935 [ 11.252 [ 3.889 | 1.817 | 2.072 [ 11.733 | 5.347 | 6.386 | 2.091 [ 1.048 | 1.043 | 3.474 | 1.723 | 1.751
Mai 13| 21.197 | 9.944 | 11.253 | 3.907 | 1.827 | 2.080 | 11.714 | 5.345 | 6.369 | 2.106 | 1.050 [ 1.056 | 3.470 | 1.722 [ 1.748
Jun13| 21.274 | 9.991 | 11.283 | 3.945 | 1.843 | 2.102 | 11.731 | 5.359 | 6.372 | 2.115 | 1.060 [ 1.055 | 3.483 | 1.729 | 1.754
Jul13 | 21.372 | 10.019 | 11.353 | 4.006 | 1.870 | 2.136 | 11.764 | 5.367 | 6.397 [ 2.115 | 1.056 | 1.059 | 3.487 [ 1.726 | 1.761
Aug 13| 21.281 | 9.953 | 11.328 | 3.957 | 1.835 | 2.122 | 11.736 | 5.355 | 6.381 | 2.122 | 1.054 | 1.068 | 3.466 | 1.709 | 1.757

*Daten wurden vollsténdig aus dem IT-Verfahren A2LL Gibernommen

10%

eLb's in Bedarfsgemeinschaften nach Alter im

Berichtsmonat in Prozent

55%

munter 25 Jahre

25 his unter 50 Jahre
50 bis unter 55 Jahre

B55 Jahre und &lter

Alleinerziehende nach Geschlecht
im Berichtsmonat in Prozent

6%

Ménner

" Frauen

Alleinerziehende*

Monat . darunter unter 25 Jahre darunter 25 Jahre und alter
gesamt | Manner | Frauen

gesamt Frauen gesamt Frauen
Aug 12| 3.112 184 2.928 365 357 2.747 2.571
Sep 12| 3.099 182 2.917 363 355 2.736 2.562
Okt 12 | 3.101 178 2.923 359 352 2.742 2.571
Nov12 | 3.105 174 2.931 357 350 2.748 2.581
Dez 12| 3.083 172 2.911 344 337 2.739 2.574
Jan 13| 3.110 179 2.931 353 344 2.757 2.587
Feb 13| 3.123 179 2.944 346 338 2.777 2.606
Mrz 13| 3.134 182 2.952 344 336 2.790 2.616
Apr13| 3.139 184 2.955 343 333 2.796 2.622
Mai 13| 3.127 185 2.942 341 331 2.786 2.611
Jun 13 [ 3.126 184 2.942 338 329 2.788 2.613
Jul13 | 3.145 190 2.955 330 322 2.815 2.633
Aug 13| 3.148 192 2.956 333 326 2.815 2.630

*Daten wurden vollstandig aus dem IT-Verfahren A2LL ibernommen
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2.1.4 Bestand an Arbeitslosen/Arbeitssuchenden — nur SGB Il — im Rhein-Kreis Neuss

@ 2012[Nov 12| Dez 12| Jan 13 |Feb 13| Mrz 13|Apr 13 Mai 13| Jun 13| Jul 13 |Aug 13|Sep 13| Okt 13|Nov 13
Arbeitslose 9.148 | 8.851] 8.982[ 9.525| 9.561] 9.469| 9.612] 9.641| 9.639] 9.580[ 9.621| 9.560| 9.646| 9.749
darunter unter 25 J. | 650 592 618 660 660 686| 661 628 634 639 688] 610 607] 607
darunter tiber 25J. | 8.498 | 8.259] 8.364| 8.865| 8.901| 8.783] 8.951] 9.013] 9.005] 8.941] 8.933] 8.950[ 9.039] 9.142

Quelle: Informationsangebot der Statistik der Bundesagentur fiir Arbeit (BA)
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10.000

8.000 -

6.000 |-

4.000 1

= darunter Gber 25 J.

B darunter unter 25 J.

@ 2012 Nov 12 Dez 12 Jan 13 Feb 13 Mrz13 Aprl13 Mai13 Jun13 Jul13 Aug13 Sep13 Okt13 Nov 13

2.1.5 Bestand der gemeldeten Stellen im Rhein-Kreis Neuss nach Stellenart

Arbeitsstellen

insgesamt *|SVpflichtig|geringflgig [sonstige
Nov 12 1.610 1.515 65 30
Dez 12 1.468 1.386 73 9
Jan 13 1.379 1.307 64 8
Feb 13 1.434 1.341 75 18
Mrz 13 1.452 1.356 77 19
Apr 13 1.413 1.311 85 17
Mai 13 1.370 1.286 69 15
Jun 13 1.487 1.399 72 16
Jul 13 1.544 1.455 68 21
Aug 13 1.572 1.492 61 19
Sep 13 1.726 1.651 59 16
Okt 13 1.704 1.644 40 20
Nov 13 1.713 1.654 42 17

*Bei den gemeldeten Stellen handelt es sich um ungeférderte Arbeitsstellen ohne
selbstandige/freiberufliche Tatigkeiten und ohne Stellen der privaten Arbeitsvermittlung
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Bestand an Stellen nach Stellenart

1.800

1600 ~mm
1.400 —

1.200 —
1.000 —
800 —
600 —
400 —
200 —

SVpflichtig ®geringfligig ®sonstige

Nov 12 Dez 12 Jan 13 Feb 13 Mrz13 Aprl3 Mail3 Jun13 Jull3 Aug1l3 Sep13 Okt13 Nov 13

Jobcenter Rhein-Kreis Neuss

Jobcenter-Repd Q4 Ger 2013




2.1.6 Ausgewahlte arbeitsmarktpolitische Instrumente

Berichtsmonat: August 2013 - Daten nach 3-monatiger Wartezeit

Bestand
MaRBnahmeart FST Tin Anzahl Abw. Abw. Abw. Abw.
VM abs.] VM % [VJIM abs.| VIM %
Aktivierung und Eingliederung 390 -47 -10,8 74 23,4
davon M.AbI.E Mafn. zur Aktivierung u. 390 a7 10,8 74 23
Eingliederung
Aufnahme einer Erwerbstatigkeit 156 -8 -4.9 -28 -15,2
davon |EGZ Eingliederungszuschisse 74 -8 -9,8 -28 -27,5
ESG-A Einstiegsgeld bei abhangiger sv- 35 0 0,0 7 25,0
Beschaftigungschaffende MalRnahmen 147 -11 -7,0 -291 -66,4
davon |AGH Arbeitsgelegenheiten 107 -13 -10,8 -308 -74,2
FAV Forderung von Arbeitsverhaltnissen 40 2 5,3 17 73,9
Berufliche Weiterbildung 272 7 2,6 -53 -16,3
davon |FbW berufliche Weiterbildung 263 8 3,1 -53 -16,8

* Daten aus der Statistik sind Sozialdaten (§35 SGB Il) und unterliegen dem Sozialdatenschutz nach § 16 BStatG. Aus diesem Grund werden
Zahlenwerte kleiner als 3 anonymisiert.

Mit dem Inkrafttreten des Gesetzes zur Verbesserung der Eingliederungschancen am Arbeitsmarkt zum
01.04.2012 werden die arbeitsmarktpolitischen Instrumente nach Unterstitzungsleistungen geordnet, die
far Ausbildung- und Arbeitsuchende in bestimmten Arbeitsmarktkontexten erforderlich werden kénnen.
Diese Neuordnung wirkt sich auch auf die Systematik der Leistungen der aktiven Arbeitsmarktpolitik in
der Statistik aus.

Die bisherige Kategorienaufteilung

. Chancen auf 1. Arbeitsmarkt verbessern
. Beschaftigung begleitende MaRnhahmen
. Beschaftigung schaffende MalRnahmen

o sonstige Forderung

wird dabei wie folgt geandert:
Aktivierung und Eingliederung
Aufnahme einer Erwerbstatigkeit
Beschaftigung schaffende MalRnahmen
. Berufliche Weiterbildung
Die Umsetzung erfolgt aus technischen Griinden schon zum Berichtsmonat Januar 2012.

MaRBnahmeart FST Tin (Bestand) Sep 12| Okt 12 | Nov 12| Dez 12 Jan 13 Feb 13
Aktivierung und Eingliederung 331 330 344 314 283 384
davon M.AbI.E Maf¥n. zur Aktivierung u. 331 330 344 314 283 384
Eingliederung
Aufnahme einer Erwerbstatigkeit 189 189 186 181 166 131
davon |EGZ Eingliederungszuschisse 105 100 91 82 72 75
ESG-A Einstiegsgeld bei abhangiger sv- 36 42 52 59 54 30
Beschaftigungschaffende MaBnahmen 449 438 432 414 57 158
davon |AGH Arbeitsgelegenheiten 424 404 395 370 17 114
FAV Forderung von Arbeitsverhaltnissen 25 34 37 44 40 44
Berufliche Weiterbildung 366 367 373 360 338 242
davon [FbW berufliche Weiterbildung 355 355 358 347 328 226

* Daten aus der Statistik sind Sozialdaten (835 SGB 1I) und unterliegen dem Sozialdatenschutz nach § 16 BStatG. Aus diesem Grund werden Zahlenwerte kleiner als 3
anonymisiert.

MaRBnahmeart FST Tin (Bestand) Mrz 13| Apr 13 | Mai 13 | Jun 13 Jul 13 Aug 13
Aktivierung und Eingliederung 389 357 416 416 437 390
davon [MAbE Mafn. zur Aktivierung u. 384 . 416 416 437 390
Eingliederung
Aufnahme einer Erwerbstatigkeit 162 177 160 169 164 156
davon |EGZ Eingliederungszuschisse 73 83 86 79 82 74
ESG-A Einstiegsgeld bei abhangiger sv- 43 45 39 44 35 35
Beschaftigungschaffende MalRnahmen 133 147 156 157 158 147
davon |AGH Arbeitsgelegenheiten 92 102 114 119 120 107
FAV Forderung von Arbeitsverhéltnissen 41 45 42 38 38 40
Berufliche Weiterbildung 288 265 243 247 265 272
davon [FbW berufliche Weiterbildung 277 250 228 234 255 263

* Daten aus der Statistik sind Sozialdaten (§35 SGB Il) und unterliegen dem Sozialdatenschutz nach § 16 BStatG. Aus diesem Grund werden Zahlenwerte kleiner als 3
anonymisiert.

Jobcenter Rhein-Kreis Neuss Jobcenter-Rep Q14 Ger 2013



2.1.7 Hohe der passiven Leistungen

Alle Angaben in TEuro 2006 2007 2008 2009 2010 2011
Gesamt 135.780 | 132.538 128.397 129.131 | 132.442 | 133.392
darunter
KdU 65.078 65.352 64.255 65.843 68.773 68.820
sonstige KdU 889 599 472 472 180 553
einm. Leistungen 1.340 1.183 1.180 1.368 1.224 1.112
ALG Il 65.027 62.222 59.467 58.055 59.602 60.308
Sozialgeld 3.446 3.182 3.023 3.394 2.663 2.599
Alle Angaben in TEuro Jan Feb Mrz Apr Mai Jun Gesamt (1. HJ)
2012 10.988 11.341 11.237 11.229 11.215 11.232 67.242
darunter
LLU* 5.346 5.457 5.488 5.431 5.444 5.418 32.584
Sozialgeld** -—- -—- -—- --- --- -—- --=
KdU 5.533 5.766 5.645 5.683 5.662 5.698 33.987
sonstige KdU 64 38 33 28 33 36 232
einm. Leistungen 45 80 71 87 76 80 439
2013 11.465 11.805 11.882 11.871 11.928 11.942 70.893
darunter
LLU* 5.673 5.725 5.804 5.800 5.764 5.796 34.562
Sozialgeld** --- - -—- --- - -—- -
KdU 5.706 5.930 5.970 5.970 6.033 6.028 35.637
sonstige KdU 24 69 41 41 47 46 268
einm. Leistungen 62 81 67 60 84 72 426
*Leistungen zum Lebensunterhalt
** wird ab 2012 nich mehr gesondert ausgewiesen,; ist in den LLu enthalten
Alle Angaben in TEuro Jul Aug Sep Okt Nov Dez Gesamt
2012 11.298 11.363 11.301 11.218 11.393 11.446 135.261
darunter
LLU* 5.438 5.440 5.403 5.408 5.338 5.161 64.772
Sozialgeld** --- --= --= -—= -—= --= --=
KdU 5.731 5.790 5.781 5.707 5.932 6.118 69.046
sonstige KdU 55 54 43 30 65 48 527
einm. Leistungen 74 79 74 73 58 119 916
2013 11.996 12.168 11.927 11.906 11.843 130.733
darunter
LLU* 5.832 5.810 5.784 5.704 5.507 63.199
Sozialgeld** --- - - - - - -
KdU 6.048 6.207 6.035 6.080 6.208 66.215
sonstige KdU 37 49 35 32 45 466
einm. Leistungen 79 102 7’3 90 83 853
*Leistungen zum Lebensunterhalt
** wird ab 2012 nich mehr gesondert ausgewiesen; ist in den LLu enthalten
12.000
11.500
11.000 -+ —
10.500 —+ —
10.000 -+ —
9.500 + E— 2012
9.000 - = 2013
8.500 —
8.000 —
7.500 + —
7.000 -
Jan Feb Mrz Apr Mai Jun Jul Aug Sep Okt Nov Dez

Die Hohe der passiven Leistungen entstammen dem mtl. Controllingbericht der BA. Dieser enthalt fur den Berichtsmonat
vorlaufige Daten. Fur die vorangegangenen Monate wird ab 2011 der aktuellste Ladestand abgebildet.

Die Hohe der Kosten der Unterkunft und die sonstigen Leistungen wurden vom RKN geliefert. Aufgrund unterschiedlicher
Abrechnungsverfahren ist eine Abweichung der KdU, sonstigen KdU, einm. Leistungen und Leistungen insgesamt zu den Daten
aus dem Controllingbericht der BA mdglich. Die Meldungen der Zahlen erfolgt uber den Web-Server jeweils vom 16. des
Vormonats - 15. des laufenden Monats.
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2.2 Entwicklung in den einzelnen Kommunen
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2.2.1 Rhein-Kreis Neuss

Bedarfsgemeinschaften im Rhein-Kreis Neuss

|Anzahl Bedarfsgemeinschaften (BG) aktueller Monat: August 2013 15.398|
Monat Anzahl BG | Veranderung zum . ,
Vormonat Entwicklung der Bedarfsgemeinschaften
Aug 12 14.873 -0,16% August 2012 / August 2013
Sep 12 14.824 -0,33%
Okt 12 14.874 0,34% Rhein-Kreis Neuss
Nov 12 14.909 0,23%
Dez 12 14.880 -0,19%
Jan 13 15.050 1,13% 3,53%
Feb 13 15.130 0,53%
Mrz 13 15.208 0,51%
Apr 13 15.253 0,53%
Mai 13 15.250 -0,02%
Jun 13 15.311 0,40%
Jul 13 15.405 0,61%
Aug 13 15.398 -0,05%
Aus Griinden der besseren Vergleichbarkeit sind hier die Werte nach 3-monatiger Wartezeit dargestellt.
Bedarfsgemeinschaften
16.000
15.500
15.000
14.500 -
14.000 -
13.500 -
13.000 -
12.500 -
12.000 -
11.500 -
11.000 -
10.500 -
10.000 -
Aug12 Sep12 Okt12 Nov12 Dez12 Jan13 Feb13 Mrz13 Aprl3 Mail3 Junl13 Jull3 Aug13
Alleinerziehende im Rhein-Kreis Neuss
Alleinerziehende
18 Jahre und alter
Monat Insgesamt mit 5 und mehr
9 mit 1 Kind mit 2 Kindern mit 3 Kindern mit 4 Kindern R
Aug. 12 3.159 1.903 942 223 70 16
Sep. 12 3.140 1.885 947 219 69 16
Okt. 12 3.152 1.886 947 223 74 16
Nov. 12 3.147 1.884 932 231 77 18
Dez. 12 3.122 1.869 924 231 75 19
Jan. 13 3.151 1.896 923 236 74 18
Feb. 13 3.164 1.898 939 234 72 18
Mrz. 13 3.173 1.904 938 237 74 17
Apr. 13 3.180 1.906 940 241 72 17
Mai. 13 3.170 1.893 941 247 66 18
Jun. 13 3.169 1.891 947 242 65 19
Jul. 13 3.185 1.889 961 242 67 20
Aug. 13 3.189 1.897 955 246 67 21
* Daten aus der Statistik sind Sozialdaten (§ 35 SGB I) und unterliegen dem Sozialdatenschutz nach § 16 BStatG. Aus diesem Grund werden Zahlenwerte kleiner als 3 anonymisiert.
Alleinerziehende
3.400
3.200
3.000 — — — — — — — — — — — — —
2.800 — — — — — — — — — — — — —
2.600 — — — — — — — — — — — — —
2.400 — — — — — — — — — — — — —
2.200 — — — — — — — — — — — — —
2.000
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Altersstruktur und Herkunft der Leistungsempfénger im Rhein-Kreis Neuss

|Gesamtbevolkerung im Rhein-Kreis Neuss 2012 445.238|

|Aus|éndische Mitblrgerinnen im Rhein-Kreis Neuss 2012 45.587

— prozentualer Anteil der auslandischen Mitburgerinnen an der Gesamtbewdlkerung im RKN 10,24%

Quelle: it.nrw.de (Stand: 09.2011lvom 17.07.2012)

Berichtsmonat: August 2013

|Leistungsgempfénger nach SGB Il 30.105|

Bei den Leistungsempféngern handelt es sich um revidierte Werte. Diese sind nur bedingt mit den Personen in BG (2.13) vergleichbar.

|Leistungsempfénger mit ALG | Parallelbezug (=Aufstocker) 465
1,54%

— prozentualer Anteil an Leistungsempfangern im Parallelbezug nach SGB Il im RKN

Leistungsempfanger
Alter Anzahl |Anteil nach| darunter |Auslander-
nach Alter Alter Auslander anteil
gesamt 30.182 100,00% 7.173 23,8%
bis 6 Jahre 4.183 13,86% 485 11,6%
7 bis 14 Jahre 4.275 14,16% 815 19,1%
15 bis 17 Jahre 1.371 4,54% 386 28,2%
18 bis 24 Jahre 2.772 9,18% 667 24,1%
25 bis 34 Jahre 4.811 15,94% 1.320 27,4%
35 bis 44 Jahre 4.653 15,42% 1.620 34,8%
45 bis 54 Jahre 4.551 15,08% 1.091 24,0%
55 Jahre und alter 3.566 11,81% 789 22,1%

Altersstruktur der Leistungsempfanger
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Arbeitslose Leistungsbezieher im Rhein-Kreis Neuss - Arbeitslosenquote; Bestand

Arbeitslose Leistungsbezieher (Trédger nur SGB 1)

Arbeitslose Leistungsbezieher (Trdger SGB Il und SGB 1)

) Anteil Arbeitslose im Verhaltnis zu . Anteil Arbeitslose SGB Il an der
RKN Insgesamt allen Leistungsempfangern RKN Insgesamt Gesamtzahl
9.646 31,89% 14.502 66,51%
Arbeitslosenquote Arbeitslose (Bestand)

bezogen auf alle nur SGB Il nur SGB Il alle nur SGB Il nur SGB Il

Erwerbspersonen Erwerbspersonen
Nov. 12 5,8 1,9 3,9 Nov. 12 13.183 4.332 8.851
Dez. 12 5,9 1,9 3,9 Dez. 12 13.411 4.429 8.982
Jan. 13 6,4 2,2 4,2 Jan. 13 14.544 5.019 9.525
Feb. 13 6,5 2,3 4,2 Feb. 13 14.740 5.179 9.561
Mrz. 13 6,4 2,2 4,2 Mrz. 13 14.485 5.016 9.469
Apr. 13 6,4 2,2 4,2 Apr. 13 14.659 5.047 9.612
Mai. 13 6,3 2,1 4,2 Mai. 13 14.503 4.862 9.641
Jun. 13 6,3 2,1 4,2 Jun. 13 14.538 4.899 9.639
Jul. 13 6,4 2,3 4,2 Jul. 13 14.769 5.189 9.580
Aug. 13 6,4 2,2 4,2 Aug. 13 14.794 5.173 9.621
Sep. 13 6,3 2,1 4,2 Sep. 13 14.504 4.944 9.560
Okt. 13 6,3 2,1 4,2 Okt. 13 14.502 4.856 9.646
Nov. 13 6,4 2,1 4,2 Nov. 13 14.638 4.889 9.749

16.000

14000 — — — — — — —] — —

12.000 [— — — — — — — — — — — —

10.000 (— — — — — — — — — — — —

8.000 - _— || | || _— - - - | L nur SGB Il
6.000 | | | || || | || || || || EnurSGBII
4.000
2.000
0
Nov. 12 Dez.12 Jan. 13 Feb.13 Mrz.13 Apr.13 Mai.13 Jun.13 Jul. 13 Aug. 13 Sep.13 Okt.13 Nov. 13
Bestand der gemeldeten Stellen im Rhein-Kreis Neuss
Gemeldete Arbeitsstellen nach Stellenart
ungeforderte
Arbeitsstellen SV pflichtig geringflgige sonstige
insgesamt*
Nov. 12 1.610 1.515 65 30
Dez. 12 1.468 1.386 73 9
Jan. 13 1.379 1.307 64 8
Feb. 13 1.434 1.341 75 18
Mrz. 13 1.452 1.356 77 19
Apr. 13 1.413 1.311 85 17
Mai. 13 1.370 1.286 69 15
Jun. 13 1.487 1.399 72 16
Jul. 13 1.544 1.455 68 21
Aug. 13 1.572 1.492 61 19
Sep. 13 1.726 1.651 59 16
Okt. 13 1.704 1.644 40 20
Nov. 13 1.713 1.654 42 17
*ohne selbst./freiberufl. Tatigkeiten und ohne Stellen der privaten Arbeitsvermittiung
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[ | [ ] I

1.600 — - - =
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2.2.2 Dormagen

Bedarfsgemeinschaften in Dormagen

Anzahl Bedarfsgemeinschaften (BG) aktueller Monat: August 2013 1.769
Zum Vergleich: Bedarfsgemeinschaften RKN 15.398
Monat Anzahl BG Veranderung zum . .
Vormonat Entwicklung der Bedarfsgemeinschaften
Aug 12 1.707 -0,58% August 2012 / August 2013
Sep 12 1.707 0,00%
Okt 12 1.710 0,18% RKN Dormagen
Nov 12 1.736 1,52%
Dez 12 1.729 0,40%
i 0, 0,
Jan 13 1.752 1,31% o S
Feb 13 1.769 0,96%
Mrz 13 1.775 0,34%
Apr 13 1.765 0,96%
Mai 13 1.762 -0,17%
Jun 13 1.756 -0,34%
Jul 13 1.779 1,29%
Aug 13 1.769 -0,57%
Aus Griinden der besseren Vergleichbarkeit sind hier die Werte nach 3-monatiger Wartezeit dargestelit.
Bedarfsgemeinschaften
1.900
1.700 +
1.500 -
1.300 +
1.100 -
900 -
700 +
500 -
300 +
100 -
Aug12 Sep12 Okt12 Nov12 Dez12 Jan13 Feb13 Mrz13 Aprl3 Mail3 Jun13 Jull3 Aug13
Alleinerziehende in Dormagen
Alleinerziehende
18 Jahre und &lter
Monat Insgesamt mit 5 und mehr
9 mit 1 Kind mit 2 Kindern mit 3 Kindern mit 4 Kindern .
Kindern
Aug. 12 369 220 113 23 10 *
Sep. 12 372 219 115 24 11 *
Okt. 12 375 218 117 25 13 *
Nov. 12 389 227 119 27 * *
Dez. 12 382 223 115 31 * *
Jan. 13 388 226 120 29 * *
Feb. 13 393 235 115 29 * *
Mrz. 13 392 238 110 30 * *
Apr. 13 393 243 108 28 * *
Mai. 13 392 241 110 28 * *
Jun. 13 391 237 113 29 * *
Jul. 13 395 237 117 28 * *
Aug. 13 393 239 113 29 * *
* Daten aus der Statistik sind Sozialdaten (§ 35 SGB I) und unterliegen dem Sozialdatenschutz nach § 16 BStatG. Aus diesem Grund werden Zahlenwerte kleiner als 3 anonymisiert.
Alleinerziehende
400
350 |- — — — — — — — — — — —
300 |- — — — — — — — — — — —
250 — — — — — — — — — — —
200 — — — — — — — — — — —
150 | — — — — — — — — — — —
100 | — — — — — — — — — — —
50 — — — — — — — — — — —
0
Aug.12 Sep.12  Okt.12 Nov.12 Dez.12 Jan.13 Feb.13 Mrz.13 Apr.13 Mai.13  Jun. 13 Jul. 13 Aug. 13
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Altersstruktur und Herkunft der Leistungsempféanger in Dormagen

Gesamtbevélkerung in Dormagen 2012 63.080
zum Vergleich: prozentualer Anteil an der Gesamtbevblkerung im RKN 14,17%
|Auslandische Mitbiirgerinnen in Dormagen 2012 6.501
— prozentualer Anteil der auslandischen Mitblrgerlnnen an der Gesamtbevilkerung in Dormagen 10,31%
|zum Vergleich: prozentualer Anteil an auslandischen Mitbiigerlnnen im RKN 10,24%

Quelle: it.nrw.de (Stand: 09.201lvom 17.07.2012)

Berichtsmonat: August 2013

|Leistungsgempfé'1nger nach SGB Il | 3.575|
Bei den Leistungsempfangern handelt es sich um revidierte Werte. Diese sind nur bedingt mit den Personen in BG (2.13) vergleichbar.
|Leistungsempfénger mit ALG | Parallelbezug (=Aufstocker) 47
— prozentualer Anteil an Leistungsempfangermn im Parallelbezug nach SGB Ill in Dormagen 1,31%
Leistungsempfénger
Alter Anzahl |Anteil nach | darunter [Auslénder-|Ausléander-
nach Alter Alter Auslander anteil anteil RKN

gesamt 3.575 100,00% 805 22,5%] 23,8%
bis 6 Jahre 514 14,38% 42 8,2% 11,6%
7 bis 14 Jahre 509 14,24% 95 18,7% 19,1%
15 bis 17 Jahre 159 4,45% 40 25,2% 28,2%
18 bis 24 Jahre 365 10,21% 82 22,5% 24,1%
25 bis 34 Jahre 631 17,65% 163 25,8% 27,4%
35 bis 44 Jahre 525 14,69% 197 37,5% 34,8%
45 bis 54 Jahre 517 14,46% 109 21,1% 24,0%
55 Jahre und alter 355 9,93% 77 21,7% 22,1%

Altersstruktur der Leistungsempfanger

800

bis 6 Jahre 7 bis 14 Jahre 15 his 17 Jahre 18 bis 24 Jahre 25 his 34 Jahre 35 bis 44 Jahre 45 his 54 Jahre 55 Jahre und
alter

Anzahl an Auslandern
250

200

150

100

50

bis 6 Jahre 7 bis 14 Jahre 15 his 17 Jahre 18 bis 24 Jahre 25 his 34 Jahre 35 bis 44 Jahre 45 his 54 Jahre 55 Jahre und
alter
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Arbeitslose Leistungsbezieher in Dormagen - Arbeitslosenquote; Bestand

Arbeitslose Leistungsbezieher (Trdger nur SGB II) Arbeitslose Leistungsbezieher (Trdger SGB Il und SGB Ill)
. Anteil Arbeitslose im Verhaltnis zu . Anteil Arbeitslose SGB Il an der
insgesamt ) u insgesamt
allen Leistungsempfangern Gesamtzahl
Dormagen 1.045 29,07% Dormagen 1.655 63,14%
RKN 9.749 32,23% RKN 14.638 66,60%
Arbeitslosenquote Arbeitslose (Bestand)
bezogen auf alle nur SGB i nur SGB Il alle nur SGB Il nur SGB Il
Erwerbspersonen Erwerbspersonen
Nov. 12 4,8 1,7 3,1 Nov. 12 1.559 565 994
Dez. 12 4,9 1,8 3,1 Dez. 12 1.578 570 1.008
Jan. 13 5,5 2,1 3,4 Jan. 13 1.774 676 1.098
Feb. 13 5,6 2,2 3,3 Feb. 13 1.812 726 1.086
Mrz. 13 5,5 2,2 3,3 Mrz. 13 1.787 704 1.083
Apr. 13 5,5 2,2 3,4 Apr. 13 1.791 699 1.092
Mai. 13 54 2,0 3,3 Mai. 13 1.754 665 1.089
Jun. 13 5,3 2,0 3,3 Jun. 13 1.729 658 1.071
Jul. 13 5,3 2,0 3,2 Jul. 13 1.726 672 1.054
Aug. 13 5,2 1,9 3,2 Aug. 13 1.689 628 1.061
Sep. 13 5,1 1,9 3,2 Sep. 13 1.678 629 1.049
Okt. 13 5,0 1,8 3,2 Okt. 13 1.647 597 1.050
Nov. 13 5,0 1,9 3,2 Nov. 13 1.655 610 1.045
1.800
1.600 — — — — — — — — — — —
1.400 |— — — — — — — — — — — — — —
1.200 |- ] | — | | L - ] | = = = -
1000 1= | | | | | | [ | | | | | | B nur SGB 1
800 |- ] | = = | L - ] | = = = -
600 || B nur SGB 111
400
200
0
Nov.12 Dez.12 Jan.13 Feb.13 Mrz.13 Apr.13 Mai.13 Jun.13  Jul. 13  Aug.13 Sep.13  Okt.13  Nov.13
Bestand der gemeldeten Stellen in Dormagen
Gemeldete Arbeitsstellen nach Stellenart
ungeforderte
Arbeitsstellen SV pflichtig geringfugige sonstige
insgesamt*
Nov. 12 204 183 11 10
Dez. 12 182 175 7 -
Jan. 13 147 140 7 -
Feb. 13 200 173 17 10
Mrz. 13 200 176 14 10
Apr. 13 194 175 8 11
Mai. 13 179 154 14 11
Jun. 13 176 150 15 11
Jul. 13 189 166 12 11
Aug. 13 181 156 15 10
Sep. 13 176 157 9 10
Okt. 13 153 137 6 10
Nov. 13 156 143 3 10
*ohne selbst./freiberufl. Tatigkeiten und ohne Stellen der privaten Arbeitsvermittiung
300
250
el — el -
o L ] — || - - - - — sonstige
f— B geringfligige
100 |~ | | | | | | | | Bl | [ | | SV pflichtig
50 — — — — — — — — — — — — —
0
Nov.12  Dez.12 Jan.13 Feb.13 Mrz.13  Apr.13 Mai.13  Jun.13 Jul. 13 Aug.13  Sep.13  Okt.13  Nov.13
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2.2.3 Grevenbroich

Bedarfsgemeinschaften in Grevenbroich

Anzah| Bedarfsgemeinschaften (BG) aktueller Monat: August 2013 2.198
Zum Vergleich: Bedarfsgemeinschaften RKN 15.398
Monat Anzahl BG Veranderung zum . .
Vormonat Entwicklung der Bedarfsgemeinschaften
Aug 12 2.082 -0,10% August 2012 / August 2013
Sep 12 2.080 -0,10%
Okt 12 2.110 1,44% RKN Grevenbroich
Nov 12 2.129 0,90%
Dez 12 2.105 -1,14%
Jan 13 2.120 0,71% S S
Feb 13 2.149 1,35%
Mrz 13 2.160 0,51%
Apr 13 2.165 1,35%
Mai 13 2.173 0,37%
Jun 13 2.185 0,55%
Jul 13 2.169 -0,74%
Aug 13 2.198 1,32%
Aus Griinden der besseren Vergleichbarkeit sind hier die Werte nach 3-monatiger Wartezeit dargestellt.
Bedarfsgemeinschaften
2.300
2.100 -
1.900 -
1.700 +
1.500 -
1.300 +
1.100 +
900 -
700 -
500 -
300 -
100 +
Aug12 Sepl12 Okt12 Nov12 Dez12 Jan1l3 Feb13 Mrz13 Aprl3 Mail3 Jun13 Jull3 Aug1l3
Alleinerziehende in Grevenbroich
Alleinerziehende
18 Jahre und alter
Monat Insgesamt mit 5 und mehr
mit 1 Kind mit 2 Kindern mit 3 Kindern mit 4 Kindern .
Kindern
Aug. 12 462 280 140 32 * *
Sep. 12 461 282 138 31 7 3
Okt. 12 465 283 138 34 6 4
Nov. 12 466 283 135 37 7 4
Dez. 12 455 274 135 33 9 4
Jan. 13 450 276 131 31 9 3
Feb. 13 457 276 139 30 9 3
Mrz. 13 461 284 135 30 9 3
Apr. 13 459 280 136 33 7 3
Mai. 13 472 285 145 32 7 3
Jun. 13 471 285 145 31 7 3
Jul. 13 464 277 144 32 7 4
Aug. 13 461 274 144 33 5 5
* Daten aus der Statistik sind Sozialdaten (§ 35 SGB 1) und unterliegen dem Sozialdatenschutz nach § 16 BStatG. Aus diesem Grund werden Zahlenwerte kleiner als 3 anonymisiert.
Alleinerziehende
500
450 — — — — — — — — — — — —
400 — — — — — — — — — — — —
350 — — — — — — — — — — — —
300 - — — — — — — — — — — — —
250 | — — — — — — — — — — — —
200 | — — — — — — — — — — — —
150 — — — — — — — — — — — —
100 |- — — — — — — — — — — — —
50 |- — — — — — — — — — — — —
0
Aug. 12 Sep. 12 Okt. 12 Nov. 12 Dez. 12 Jan. 13 Feb. 13 Mrz. 13 Apr. 13 Mai. 13 Jun. 13 Jul. 13 Aug. 13
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Altersstruktur und Herkunft der Leistungsempfanger in Grevenbroich

Gesamtbevdlkerung in Grevenbroich 2012 63.618
zum Vergleich: prozentualer Anteil an der Gesamtbevblkerung im RKN 14,29%
|Auslandische Mitbiirgerinnen in Grevenbroich 2012 7.275
— prozentualer Anteil der auslandischen Mitblrgerlnnen an der Gesamtbevblkerung in Grevenbroich 11,44%
|zum Vergleich: prozentualer Anteil an auslandischen Mitbiigerinnen im RKN 10,24%

Quelle: it.nrw.de (Stand: 09.2011vom 17.07.2012)

Berichtsmonat: August 2013

|Leistungsgempfénger nach SGB Il | 4.203|
Bei den Leistungsempféngern handelt es sich um revidierte Werte. Diese sind nur bedingt mit den Personen in BG (2.13) vergleichbar.

|Leistungsempfénger mit ALG | Parallelbezug (=Aufstocker) 57
— prozentualer Anteil an Leistungsempfangern im Parallelbezug nach SGB il in Grevenbroich 1,36%

Leistungsempfanger
Alter Anzahl |Anteil nach| darunter |Auslander- | Auslander-
nach Alter Alter Auslander anteil anteil RKN

gesamt 4,203 100,00% 927 22,1% 23,8%

bis 6 Jahre 588 13,99% 58 9,9% 11,6%

7 bis 14 Jahre 554 13,18% 92 16,6% 19,1%

15 bis 17 Jahre 193 4,59% 64 33,2% 28,2%

18 bis 24 Jahre 379 9,02% 92 24,3% 24,1%

25 bis 34 Jahre 694 16,51% 176 25,4% 27,4%

35 his 44 Jahre 646 15,37% 199 30,8% 34,8%

45 bis 54 Jahre 638 15,18% 138 21,6% 24,0%

55 Jahre und alter 511 12,16% 108 21,1% 22,1%

Altersstruktur der Leistungsempfanger

800

bis 6 Jahre 7 bis 14 Jahre 15 bis 17 Jahre 18 bis 24 Jahre 25 his 34 Jahre 35 his 44 Jahre 45 bis 54 Jahre 55 Jahre und
alter

Anzahl an Ausléandern
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bis 6 Jahre 7 bis 14 Jahre 15 bis 17 Jahre 18 bis 24 Jahre 25 his 34 Jahre 35 his 44 Jahre 45 his 54 Jahre 55 Jahre und
alter
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Arbeitslose Leistungsbezieher in Grevenbroich - Arbeitslosenquote; Bestand

Arbeitslose Leistungsbezieher (Trager nur SGB II)

Arbeitslose Leistungsbezieher (Trager SGB Il und SGB llI)

. Anteil Arbeitslose im Verhaltnis zu ) Anteil Arbeitslose SGB Il an der
insgesamt ) « insgesamt
allen Leistungsempfangern Gesamtzahl
Grevenbroich 1.342 32,04% Grevenbroich 2.163 62,04%
RKN 9.749 32,23% RKN 14.638 66,60%
Arbeitslosenquote Arbeitslose (Bestand)
bezogen auf alle nur SGB i nur SGB I alle nur SGB i nur SGB I
Erwerbspersonen Erwerbspersonen
Nov. 12 5,6 2,0 3,6 Nov. 12 1.848 663 1.185
Dez. 12 5,8 2,0 3,7 Dez. 12 1.916 679 1.237
Jan. 13 6,3 2,3 3,9 Jan. 13 2.083 777 1.306
Feb. 13 6,5 2,5 4,0 Feb. 13 2171 838 1.333
Mrz. 13 6,5 2,4 4,1 Mrz. 13 2.159 811 1.348
Apr. 13 6,8 2,5 4,2 Apr. 13 2.242 837 1.405
Mai. 13 6,4 2,3 4,2 Mai. 13 2.160 757 1.403
Jun. 13 6,5 2,3 4,2 Jun. 13 2.180 769 1.411
Jul. 13 6,7 2,5 4,1 Jul. 13 2.231 845 1.386
Aug. 13 6,6 2,5 4,1 Aug. 13 2.222 839 1.383
Sep. 13 6,4 2,4 4,0 Sep. 13 2.150 816 1.334
Okt. 13 6,3 2,3 3,9 Okt. 13 2.100 785 1.315
Nov. 13 6,5 2,5 4,0 Nov. 13 2.163 821 1.342
1.800 — — — — — — — — — — — — — —
1.600 — — — — — — — — — — — — —
1.400 | — — — — — — — — — — — — —
1.200 — — — — — — — — — — — — —
1000 = ] ] | | | | N ]| ]| ]| | ] nur SGB 11
B nur SGB Il
Nov.12  Dez.12 Jan.13 Feb.13 Mrz.13 Apr.13  Mai.13  Jun.13 Jul. 13 Aug.13  Sep.13  Okt.13  Nov. 13
Bestand der gemeldeten Stellen in Grevenbroich
Gemeldete Arbeitsstellen nach Stellenart
ungeforderte
Arbeitsstellen SV pflichtig geringflgige sonstige
insgesamt*
Nov. 12 144 140 - 4
Dez. 12 111 106 * *
Jan. 13 129 121 * *
Feb. 13 125 113 * *
Mrz. 13 117 111 3
Apr. 13 134 113 * *
Mai. 13 138 131 * *
Jun. 13 151 144 * *
Jul. 13 170 164 * *
Aug. 13 188 179 * *
Sep. 13 186 179 * *
Okt. 13 183 180 3 0
Nov. 13 173 170 3 -
*ohne selbst./freiberufl. Tatigkeiten und ohne Stellen der privaten Arbeitsvermittiung
300
250
200
B e B sonstige
150 — ] — — ] PP
B geringfligige
100 |~ [ [ | [ | [ | [ | [ | [ | [ | [ | [ | [ | [ | SV pflichtig
50 |— — — — — — — — — — — — — —
0
Nov.12 Dez.12 Jan.13  Feb.13 Mrz.13 Apr.13 Mai.13 Jun.13  Jul.13  Aug.13 Sep.13 Okt.13 Nov.13
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2.2.4 Jichen

Bedarfsgemeinschaften in Jichen

Anzah| Bedarfsgemeinschaften (BG) aktueller Monat: August 2013 542
Zum Vergleich: Bedarfsgemeinschaften RKN 15.398
Monat Anzahl BG Veranderung zum . .
Vormonat Entwicklung der Bedarfsgemeinschaften
Aug 12 555 -0,54% August 2012 / August 2013
Sep 12 547 -1,44%
Okt 12 544 -0,55% RKN Jichen
Nov 12 537 -1,29%
Dez 12 542 0,93% o _ o
Jan 13 547 0,92% S i
Feb 13 551 0,73%
Mrz 13 546 -0,91%
Apr 13 542 -0,73%
Mai 13 544 0,37%
Jun 13 535 -1,65%
Jul 13 538 0,56%
Aug 13 542 0,74%
Aus Griinden der besseren Vergleichbarkeit sind hier die Werte nach 3-monatiger Wartezeit dargestellt.
Bedarfsgemeinschaften
700
600
500
400
300
200 -
100 -
Aug12 Sep12 Okt12 Nov12 Dez12 Jan13 Feb13 Mrz13 Aprl3 Mail3 Junl13 Jul13 Aug13
Alleinerziehende in Jichen
Alleinerziehende
18 Jahre und élter
Monat Insgesamt mit 5 und mehr
9 mit 1 Kind mit 2 Kindern mit 3 Kindern mit 4 Kindern .
Kindern
Aug. 12 117 66 36 * 0 *
Sep. 12 115 63 37 * 0 *
Okt. 12 119 70 32 * - *
Nov. 12 115 66 31 * 0 *
Dez. 12 119 71 30 15 0 3
Jan. 13 121 72 29 17 - 3
Feb. 13 123 75 30 15 0 3
Mrz. 13 120 74 28 15 * *
Apr. 13 120 71 31 14 * *
Mai. 13 123 73 31 15 * *
Jun. 13 120 71 30 15 * *
Jul. 13 126 74 32 15 * *
Aug. 13 127 78 30 14 * *
* Daten aus der Statistik sind Sozialdaten (§ 35 SGB I) und unterliegen dem Sozialdatenschutz nach § 16 BStatG. Aus diesem Grund werden Zahlenwerte kleiner als 3 anonymisiert.
Alleinerziehende
150
100 — — — — — — — — — — — —
50 |- — — — — — — — — — — — —
0
Aug. 12 Sep. 12 Okt. 12 Nov. 12 Dez. 12 Jan. 13 Feb. 13 Mrz. 13 Apr. 13 Mai. 13 Jun. 13 Jul. 13 Aug. 13
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Altersstruktur und Herkunft der Leistungsempfanger in Jichen

Gesamtbevélkerung in Jiichen 2012 22.835
zum Vergleich: prozentualer Anteil an der Gesamtbewvilkerung im RKN 5,13%
|Aus|éindische Mitblrgerinnen in Jichen 2012 1.284
— prozentualer Anteil der auslandischen Mitbirgerinnen an der Gesamtbevilkerung in Jiichen 5,62%
|zum Vergleich: prozentualer Anteil an ausléndischen Mitbligerinnen im RKN 10,24%
Quelle: it.nrw.de (Stand: 09.201lvom 17.07.2012)

Berichtsmonat: August 2013

|Leistungsgempfénger nach SGB I 1.021|
Bei den Leistungsempfangern handelt es sich um revidierte Werte. Diese sind nur bedingt mit den Personen in BG (2.13) vergleichbar.

|Leistungsempfé'1nger mit ALG | Parallelbezug (=Aufstocker) 28
— prozentualer Anteil an Leistungsempféngem im Parallelbezug nach SGB Il in Jiichen 2,74%

Leistungsempfénger

Alter Anzahl [Anteil nach| darunter |Auslander- | Auslander-
nach Alter Alter Auslander anteil anteil RKN
gesamt 1.021 100,00% 107 10,5% 23,8%
bis 6 Jahre 114 11,17% 8 7,0% 11,6%
7 bis 14 Jahre 150 14,69% 8 5,3% 19,1%
15 bis 17 Jahre 50 4,90% 6 12,0% 28,2%
18 bis 24 Jahre 85 8,33% 9 10,6% 24,1%
25 bis 34 Jahre 152 14,89% 21 13,8% 27,4%
35 bis 44 Jahre 130 12,73% 16 12,3% 34,8%
45 bis 54 Jahre 174 17,04% 25 14,4% 24,0%
55 Jahre und alter 166 16,26% 14 8,4% 22,1%
Altersstruktur der Leistungsempfanger
200
175
150
125
100
75
50
25
0
bis 6 Jahre 7 bis 14 Jahre 15 bis 17 Jahre 18 his 24 Jahre 25 his 34 Jahre 35 bis 44 Jahre 45 his 54 Jahre 55 Jahre und
alter
Anzahl an Auslandern
30
25
20
15
10
5
0
bis 6 Jahre 7 bis 14 Jahre 15 his 17 Jahre 18 bis 24 Jahre 25 bis 34 Jahre 35 his 44 Jahre 45 bis 54 Jahre 55 Jahre und
alter
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Arbeitslose Leistungsbezieher in Jiichen - Arbeitslosenquote; Bestand

Arbeitslose Leistungsbezieher (Trédger nur SGB I1) Arbeitslose Leistungsbezieher (Tréager SGB Il und SGB IlI)
) Anteil Arbeitslose im Verhéltnis zu ) Anteil Arbeitslose SGB Il an der
insgesamt ) u insgesamt
allen Leistungsempfangern Gesamtzahl
Juchen 303 30,21% Juchen 549 55,19%
RKN 9.749 32,23% RKN 14.638 66,60%
Arbeitslosenquote Arbeitslose (Bestand)
bezogen auf alle nur SGB i nur SGB I alle nur SGB i nur SGB II
Erwerbspersonen Erwerbspersonen
Nov. 12 * * * Nov. 12 528 244 284
Dez. 12 * * * Dez. 12 534 239 295
Jan. 13 * * * Jan. 13 574 267 307
Feb. 13 * * * Feb. 13 592 281 311
Mrz. 13 * * * Mrz. 13 581 265 316
Apr. 13 * * * Apr. 13 591 270 321
Mai. 13 * * * Mai. 13 589 277 312
Jun. 13 * * * Jun. 13 586 271 315
Jul. 13 * * * Jul. 13 582 269 313
Aug. 13 * * * Aug. 13 557 251 306
Sep. 13 * * * Sep. 13 558 247 311
Okt. 13 * * * Okt. 13 540 239 301
Nov. 13 * * * Nov. 13 549 246 303
600
500 - — — — — — — — — — — — — —
400 | — — — — — — — — — — — — —
300 | || _— _— _— _— _— —_— _— —_— _— _— _— nur SGB |1
| ]
200 nur SGB Il
100
0
Nov.12  Dez.12 Jan.13 Feb.13 Mrz.13  Apr.13 Mai.13  Jun.13 Jul. 13 Aug.13  Sep.13  Okt.13  Nowv. 13
Bestand der gemeldeten Stellen in Jiichen
Gemeldete Arbeitsstellen nach Stellenart
ungefdrderte
Arbeitsstellen SV pflichtig geringflgige sonstige
insgesamt*
Nov. 12 22 * * 0
Dez. 12 * * * 0
Jan. 13 16 * * 0
Feb. 13 22 * * 0
Mrz. 13 27 * * 0
Apr. 13 46 * * 0
Mai. 13 * 36 * 0
Jun. 13 44 36 8 0
Jul. 13 * * * 0
Aug. 13 35 32 * *
Sep. 13 * 26 * 0
Okt. 13 31 * * 0
Nov. 13 * * * -
*ohne selbst./freiberufl. Tatigkeiten und ohne Stellen der privaten Arbeitsvermittlung
100
75
B sonstige
50 P
. B geringfiigige
SV pflichti
" | ] | p 4
0
Nov.12 Dez.12 Jan.13  Feb.13 Mrz.13 Apr.13 Mai.13 Jun.13  Jul.13  Aug.13 Sep.13 Okt.13  Nov. 13
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2.2.5 Kaarst

Bedarfsgemeinschaften in Kaarst

Anzahl Bedarfsgemeinschaften (BG) aktueller Monat: August 2013 1.030
Zum Vergleich: Bedarfsgemeinschaften RKN 15.398
Monat Anzahl BG | Verdnderung zum _ ,
Vormonat Entwicklung der Bedarfsgemeinschaften
Aug 12 969 1,25% August 2012 / August 2013
Sep 12 956 -1,34%
Okt 12 961 0,52% RKN Kaarst
Nov 12 968 0,73%
Dez 12 971 0,31% ® ?
Jan 13 991 2,06% SR S
Feb 13 996 0,50%
Mrz 13 1.011 1,51%
Apr 13 1.012 0,50%
Mai 13 1.004 -0,79%
Jun 13 1.015 1,10%
Jul 13 1.025 0,99%
Aug 13 1.030 0,49%
Aus Griinden der besseren Vergleichbarkeit sind hier die Werte nach 3-monatiger Wartezeit dargestellt.
Bedarfsgemeinschaften
1.100
900 -
700 -
500 -
300 -
100 +
Aug12 Sepl12 Okt12 Nov12 Dez12 Jan13 Feb13 Mrz13 Apr13 Mail3 Jun13 Jull3 Aug1l3
Alleinerziehende in Kaarst
Alleinerziehende
18 Jahre und alter
Monat Insgesamt mit 5 und mehr
mit 1 Kind mit 2 Kindern mit 3 Kindern mit 4 Kindern )
Kindern
Aug. 12 200 116 59 19 3 3
Sep. 12 193 111 57 20 * *
Okt. 12 190 108 58 18 3 *
Nov. 12 193 110 59 19 * *
Dez. 12 195 110 62 18 * *
Jan. 13 197 112 61 20 * *
Feb. 13 201 113 64 20 * *
Mrz. 13 197 111 64 18 * *
Apr. 13 194 108 65 17 * *
Mai. 13 187 106 60 17 * *
Jun. 13 190 107 61 16 3 3
Jul. 13 190 109 58 17 3 3
Aug. 13 194 115 56 18 * *
* Daten aus der Statistik sind Sozialdaten (§ 35 SGB 1) und unterliegen dem Sozialdatenschutz nach § 16 BStatG. Aus diesem Grund werden Zahlenwerte kleiner als 3 anonymisiert.
Alleinerziehende
400
350
300
250
200
150 |- — — — — — — — — — — — — —
100 |— — — — — — — — — — — — — —
50 — — — — — — — — — — — — —
0
Aug. 12 Sep. 12 Okt. 12 Nov.12 Dez.12 Jan. 13 Feb. 13 Mrz. 13 Apr. 13 Mai. 13 Jun. 13 Jul. 13 Aug. 13
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Altersstruktur und Herkunft der Leistungsempfénger in Kaarst

Gesamtbevdlkerung in Kaarst 2012 42.373
zum Vergleich: prozentualer Anteil an der Gesamtbevblkerung im RKN 9,52%
|Aus|éndische Mitbilirgerinnen in Kaarst 2012 3.478
— prozentualer Anteil der auslandischen Mitbiirgerinnen an der Gesamtbevilkerung in Kaarst 8,21%
|zum Vergleich: prozentualer Anteil an ausléndischen Mitbiigerinnen im RKN 10,24%

Quelle: it.nrw.de (Stand: 09.201lvom 17.07.2012)

Berichtsmonat: August 2013

|Leistungsgempfanger nach SGB Il 1.956|
Bei den Leistungsempfangern handelt es sich um revidierte Werte. Diese sind nur bedingt mit den Personen in BG (2.13) vergleichbar.
|Leistungsempfénger mit ALG | Parallelbezug (=Aufstocker) 35
— prozentualer Anteil an Leistungsempféngern im Parallelbezug nach SGB |l in Kaarst 1,79%
Leistungsempfanger
Alter Anzahl [Anteil nach| darunter |Ausléander- | Auslander-
nach Alter Alter Auslander anteil anteil RKN

gesamt 1.956 100,00% 372 19,0% 23,8%
bis 6 Jahre 259 13,24% 29 11,2% 11,6%
7 bis 14 Jahre 264 13,50% 36 13,6% 19,1%
15 bis 17 Jahre 75 3,83% 18 24,0% 28,2%
18 bis 24 Jahre 202 10,33% 43 21,3% 24,1%
25 bis 34 Jahre 289 14,78% 64 22,1% 27,4%
35 bis 44 Jahre 273 13,96% 80 29,3% 34,8%
45 bis 54 Jahre 325 16,62% 63 19,4% 24,0%
55 Jahre und alter 269 13,75% 39 14,5% 22,1%

Altersstruktur der Leistungsempfénger

400

200

bis 6 Jahre 7 bis 14 Jahre 15 his 17 Jahre 18 his 24 Jahre 25 bis 34 Jahre 35 bis 44 Jahre 45 bis 54 Jahre 55 Jahre und
alter

Anzahl an Auslandern

bis 6 Jahre 7 bis 14 Jahre 15 his 17 Jahre 18 bis 24 Jahre 25 bis 34 Jahre 35 his 44 Jahre 45 bis 54 Jahre 55 Jahre und
alter
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Arbeitslose Leistungsbezieher in Kaarst - Arbeitslosenquote; Bestand

Arbeitslose Leistungsbezieher (Trager nur SGB 1) Arbeitslose Leistungsbezieher (Trager SGB Il und SGB IlI)
) Anteil Arbeitslose im Verhéltnis zu ) Anteil Arbeitslose SGB Il an der
insgesamt ) u insgesamt
allen Leistungsempfangern Gesamtzahl
Kaarst 653 33,49% Kaarst 1.087 60,07%
RKN 9.749 32,23% RKN 14.638 66,60%
Arbeitslosenguote Arbeitslose (Bestand)
bezogen auf alle nur SGB i nur SGB I alle nur SGB i nur SGB Il
Erwerbspersonen Erwerbspersonen
Nov. 12 5,0 2,0 3,0 Nov. 12 1.031 415 616
Dez. 12 5,0 2,1 2,9 Dez. 12 1.049 439 610
Jan. 13 54 2,3 3,1 Jan. 13 1.117 479 638
Feb. 13 54 2,3 3,1 Feb. 13 1.119 477 642
Mrz. 13 53 2,1 3,2 Mrz. 13 1.103 446 657
Apr. 13 54 2,2 3,2 Apr. 13 1.113 452 661
Mai. 13 5,2 2,0 3,2 Mai. 13 1.093 418 675
Jun. 13 53 2,1 3,2 Jun. 13 1.116 446 670
Jul. 13 55 2,3 3,2 Jul. 13 1.154 486 668
Aug. 13 5,6 2,4 3,2 Aug. 13 1.165 504 661
Sep. 13 5,3 2,1 3,2 Sep. 13 1.111 447 664
Okt. 13 5,3 2,1 3,2 Okt. 13 1.107 446 661
Nov. 13 5,2 2,1 3,1 Nov. 13 1.087 434 653
1.200
1.000 —] — — — — — — — — — — — —
800 |— — — — — — — — — — — — — —
600 |— || _— —_— _— _— _— _— _— _— - _— _— - nur SGB |1
| ]
400 nur SGB Il
200
0
Nov.12 Dez.12 Jan.13  Feb.13 Mrz.13 Apr.13 Mai.13  Jun. 13 Jul. 13 Aug.13  Sep.13  Okt.13  Nov. 13
Bestand der gemeldeten Stellen in Kaarst
Gemeldete Arbeitsstellen nach Stellenart
ungeforderte
Arbeitsstellen SV pflichtig geringfligige sonstige
insgesamt*
Nov. 12 212 206 * *
Dez. 12 191 185 * *
Jan. 13 196 190 * *
Feb. 13 178 170 * *
Mrz. 13 160 152
Apr. 13 151 148 * *
Mai. 13 147 141 * *
Jun. 13 132 128 * *
Jul. 13 152 143 5 4
Aug. 13 133 126 3 4
Sep. 13 140 135 * *
Okt. 13 159 156 * *
Nov. 13 166 161 * *
*ohne selbst./freiberufl. Tatigkeiten und ohne Stellen der privaten Arbeitsvermittiung
300
250
200 —
B sonstige
150 — — — —] — —
— B geringfligige
100 |~ | [ | [ | [ | [ | [ | [ | [ | [ | [ | [ | [ | B SV pflichtig
50 — — — — — — — — — — — — —
0
Nov.12 Dez.12 Jan.13 Feb.13 Mrz.13 Apr.13 Mai.13 Jun.13  Jul.13  Aug.13 Sep.13 Okt.13  Nov. 13
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2.2.6 Korschenbroich

Bedarfsgemeinschaften in Korschenbroich

Anzahl Bedarfsgemeinschaften (BG) aktueller Monat: August 2013 500
Zum Vergleich: Bedarfsgemeinschaften RKN 15.398
Monat Anzahl BG | Verdnderung zum _ ,
Vormonat Entwicklung der Bedarfsgemeinschaften
Aug 12 478 0,63% August 2012 / August 2013
Sep 12 479 0,21%
Okt 12 479 0,00% RKN Korschenbroich
Nov 12 479 0,00%
Dez 12 483 0,84% 3.53% 4,60%
Jan 13 482 -0,21%
Feb 13 488 1,24%
Mrz 13 492 0,82%
Apr 13 489 1,24%
Mai 13 488 -0,20%
Jun 13 485 -0,61%
Jul 13 496 2,27%
Aug 13 500 0,81%
Aus Griinden der besseren Vergleichbarkeit sind hier die Werte nach 3-monatiger Wartezeit dargestellt.
Bedarfsgemeinschaften
600
500
400 -
300 -
200 +
100 -
Aug1l2 Sepl12 Okt12 Nov12 Dez12 Janl13 Feb13 Mrz13 Aprl3 Mail3 Juni13 Jull13 Aug1l3
Alleinerziehende in Korschenbroich
Alleinerziehende
18 Jahre und alter
Monat Insgesamt mit 5 und mehr
mit 1 Kind mit 2 Kindern mit 3 Kindern mit 4 Kindern )
Kindern
Aug. 12 98 65 27 * * 0
Sep. 12 99 65 28 * * 0
Okt. 12 97 62 28 * * -
Nov. 12 95 61 26 * * *
Dez. 12 99 62 27 * * *
Jan. 13 98 60 28 * * *
Feb. 13 101 62 29 * * *
Mrz. 13 100 62 29 * * -
Apr. 13 99 62 28 * * 0
Mai. 13 101 66 26 7 * -
Jun. 13 101 66 25 8 * 0
Jul. 13 106 69 27 8 * 0
Aug. 13 107 71 24 9 * 0
* Daten aus der Statistik sind Sozialdaten (§ 35 SGB ) und unterliegen dem Sozialdatenschutz nach § 16 BStatG. Aus diesem Grund werden Zahlenwerte kleiner als 3 anonymisiert.
Alleinerziehende
150
100 — — —] —] -
50 |— — — — — — — — — — — — — —
0
Aug.12  Sep. 12 Okt. 12 Nov. 12 Dez. 12 Jan. 13 Feb. 13 Mrz. 13 Apr. 13 Mai. 13 Jun. 13 Jul. 13 Aug. 13
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Altersstruktur und Herkunft der Leistungsempféanger in Korschenbroich

Gesamtbevodlkerung in Korschenbroich 2012 33.187
zum Vergleich: prozentualer Anteil an der Gesamtbevilkerung im RKN 7,45%
|Aus|éndische Mitbiirgerinnen in Korschenbroich 2012 1.456
— prozentualer Anteil der auslandischen Mitblirgerinnen an der Gesamtbevblkerung in Korschenbroich 4,39%
|zum Vergleich: prozentualer Anteil an auslandischen Mitbiigerinnen im RKN 10,24%
Quelle: it.nrw.de (Stand: 09.201lvom 17.07.2012)

Berichtsmonat: August 2013

[Leistungsgempfanger nach SGB II | 920]
Bei den Leistungsempfangern handelt es sich um revidierte Werte. Diese sind nur bedingt mit den Personen in BG (2.13) vergleichbar.

|Leistungsempfénger mit ALG | Parallelbezug (=Aufstocker) 17
— prozentualer Anteil an Leistungsempfangern im Parallelbezug nach SGB Il in Korschenbroich 1,85%

Leistungsempfanger

Alter Anzahl |Anteil nach| darunter |Auslander-|Auslander-

nach Alter Alter Auslander anteil anteil RKN
gesamt 920 100,00% 146 15,9%) 23,8%
bis 6 Jahre 84 9,13% 11 13,1% 11,6%
7 bis 14 Jahre 145 15,76% 23 15,9% 19,1%
15 bis 17 Jahre 43 4,67% 5 11,6% 28,2%
18 bis 24 Jahre 75 8,15% 10 13,3% 24,1%
25 bis 34 Jahre 125 13,59% 23 18,4% 27,4%
35 bis 44 Jahre 140 15,22% 32 22,9% 34,8%
45 bis 54 Jahre 164 17,83% 26 15,9% 24,0%
55 Jahre und élter 144 15,65% 16 11,1% 22,1%

Altersstruktur der Leistungsempfanger

200
0
bis 6 Jahre 7 bis 14 Jahre 15 bis 17 Jahre 18 bis 24 Jahre 25 bhis 34 Jahre 35 bis 44 Jahre 45 his 54 Jahre 55 Jahre und
alter
Anzahl an Auslandern
35
30

bis 6 Jahre 7 bis 14 Jahre 15 bis 17 Jahre 18 his 24 Jahre 25 his 34 Jahre 35 bis 44 Jahre 45 his 54 Jahre

55 Jahre und
alter
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Arbeitslose Leistungsbezieher in Korschenbroich - Arbeitslosenquote; Bestand

Arbeitslose Leistungsbezieher (Tréager nur SGB Il) Arbeitslose Leistungsbezieher (Trager SGB Il und SGB I11)
. Anteil Arbeitslose im Verhéltnis zu . Anteil Arbeitslose SGB Il an der
insgesamt ) u insgesamt
allen Leistungsempfangern Gesamtzahl
Korschenbroich 335 36,26% Korschenbroich 696 48,13%
RKN 9.749 32,23% RKN 14.638 66,60%
Arbeitslosenguote Arbeitslose (Bestand)
bezogen auf alle nur SGB i nur SGB II alle nur SGB i nur SGB I
Erwerbspersonen Erwerbspersonen
Nov. 12 3,5 1,7 1,8 Nov. 12 606 290 316
Dez. 12 3,6 1,7 1,8 Dez. 12 614 295 319
Jan. 13 3,8 2,0 1,9 Jan. 13 662 339 323
Feb. 13 3,9 2,0 1,9 Feb. 13 667 344 323
Mrz. 13 3,8 2,0 1,8 Mrz. 13 656 342 314
Apr. 13 3,9 2,0 1,9 Apr. 13 670 344 326
Mai. 13 3,8 1,9 1,8 Mai. 13 661 339 322
Jun. 13 3,7 1,9 1,8 Jun. 13 657 338 319
Jul. 13 3,8 2,0 1,8 Jul. 13 674 358 316
Aug. 13 4,0 2,1 1,8 Aug. 13 697 373 324
Sep. 13 4,0 2,1 1,9 Sep. 13 697 368 329
Okt. 13 4,0 2,1 1,9 Okt. 13 702 363 339
Nov. 13 4,0 2,1 1,9 Nov. 13 696 361 335
700
600 |- — — — — — — — — — — — — —
500 |— — — — — — — — — — — — — —
 FnursGBll
H nur SGB 11l
Nov.12  Dez.12  Jan.13 Feb.13  Mrz.13  Apr. 13 Mai. 13 Jun. 13 Jul. 13 Aug.13  Sep.13  Okt.13  Nov. 13
Bestand der gemeldeten Stellen in Korschenbroich
Gemeldete Arbeitsstellen nach Stellenart
ungeforderte
Arbeitsstellen SV pflichtig geringfligige sonstige
insgesamt*
Nov. 12 83 70 * *
Dez. 12 60 55 * *
Jan. 13 48 44 * *
Feb. 13 59 54 * *
Mrz. 13 63 59 * *
Apr. 13 53 49 4 -
Mai. 13 61 57 4 -
Jun. 13 67 62 5 0
Jul. 13 58 53 * *
Aug. 13 50 * * *
Sep. 13 62 * * 0
Okt. 13 61 * * 0
Nov. 13 85 81 4 -
*ohne selbst./freiberufl. T&tigkeiten und ohne Stellen der privaten Arbeitsvermittlung
120
95
I
70 — B sonstige
]
I
— B geringfiigige
45 — — — — — — —
SV pflichtig
20 - — — — — — — — — —
Nov.12 Dez.12 Jan.13 Feb.13 Mrz.13 Apr.13 Mai.13  Jun.13 Jul.13  Aug.13 Sep.13  Okt.13  Nov. 13
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2.2.7 Meerbusch

Bedarfsgemeinschaften in Meerbusch

Anzahl Bedarfsgemeinschaften (BG) aktueller Monat: August 2013 1.351
Zum Vergleich: Bedarfsgemeinschaften RKN 15.398
Monat Anzahl BG | Verdnderung zum _ ,
Vormonat Entwicklung der Bedarfsgemeinschaften
Aug 12 1.284 -0,54% August 2012 / August 2013
Sep 12 1.278 -0,47%
Okt 12 1.275 -0,23% RKN Meerbusch
Nov 12 1.274 -0,08%
Dez 12 1.285 0,86% 3.53% 5220
Jan 13 1.318 2,57%
Feb 13 1.325 0,53%
Mrz 13 1.335 0,75%
Apr 13 1.328 0,53%
Mai 13 1.328 0,00%
Jun 13 1.344 1,20%
Jul 13 1.344 0,00%
Aug 13 1.351 0,52%
Aus Griinden der besseren Vergleichbarkeit sind hier die Werte nach 3-monatiger Wartezeit dargestellt.
Bedarfsgemeinschaften
1.500
1.300 -
1.100 +
900 -
700 -
500 -
300 -
100 -
Aug 12 Sep12 Okt12 Nov12 Dez12 Jan13 Feb13 Mrz13 Aprl3 Mail3 Jun13 Jull3 Aug1l3
Alleinerziehende in Meerbusch
Alleinerziehende
18 Jahre und alter
Monat Insgesamt mit 5 und mehr
mit 1 Kind mit 2 Kindern mit 3 Kindern mit 4 Kindern )
Kindern
Aug. 12 254 163 77 * * 0
Sep. 12 250 159 77 * * 0
Okt. 12 255 161 76 15 * -
Nov. 12 254 163 74 * * 0
Dez. 12 253 160 76 * * 0
Jan. 13 261 164 78 * * -
Feb. 13 260 163 78 * * 0
Mrz. 13 262 165 78 * * -
Apr. 13 265 168 75 19 3 0
Mai. 13 257 162 73 * * -
Jun. 13 258 162 77 * * 0
Jul. 13 261 163 78 * * 0
Aug. 13 264 166 77 * * 0
* Daten aus der Statistik sind Sozialdaten (§ 35 SGB ) und unterliegen dem Sozialdatenschutz nach § 16 BStatG. Aus diesem Grund werden Zahlenwerte kleiner als 3 anonymisiert.
Alleinerziehende
400
350
300
250 | — — — — — — — — — — — — —
200 — — — — — — — — — — — — — —
150 |— — — — — — — — — — — — — —
100 — — — — — — — — — — — — — —
50 |— — — — — — — — — — — — — —
0
Aug.12  Sep. 12 Okt. 12 Nov. 12 Dez. 12 Jan. 13 Feb. 13 Mrz. 13 Apr. 13 Mai. 13 Jun. 13 Jul. 13 Aug. 13
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Altersstruktur und Herkunft der Leistungsempféanger in Meerbusch

Gesamtbevélkerung in Meerbusch 2012 54.767
zum Vergleich: prozentualer Anteil an der Gesamtbevilkerung im RKN 12,30%
|Aus|éndische Mitbirgerinnen in Meerbusch 2012 5.441
— prozentualer Anteil der auslandischen Mitblirgerinnen an der Gesamtbevblkerung in Meerbusch 9,93%
|zum Vergleich: prozentualer Anteil an ausl&ndischen Mitbiigerinnen im RKN 10,24%
Quelle: it.nrw.de (Stand: 09.201lvom 17.07.2012)

Berichtsmonat: August 2013

|Leistungsgempfénger nach SGB Il | 2.438|
Bei den Leistungsempfangern handelt es sich um revidierte Werte. Diese sind nur bedingt mit den Personen in BG (2.13) vergleichbar.

|Leistungsempfanger mit ALG | Parallelbezug (=Aufstocker) 35
— prozentualer Anteil an Leistungsempfangern im Parallelbezug nach SGB Il in Meerbusch 1,44%

Leistungsempfanger

Alter Anzahl |Anteil nach| darunter |Auslander-|Auslander-

nach Alter Alter Auslander anteil anteil RKN
gesamt 2.438 100,00% 590 24.,2%) 23,8%
bis 6 Jahre 272 11,16% 42 15,4% 11,6%
7 bis 14 Jahre 333 13,66% 70 21,0% 19,1%
15 bis 17 Jahre 113 4,63% 33 29,2% 28,2%
18 bis 24 Jahre 216 8,86% 48 22,2% 24,1%
25 bis 34 Jahre 359 14,73% 89 24,8% 27,4%
35 bis 44 Jahre 389 15,96% 147 37,8% 34,8%
45 bis 54 Jahre 424 17,39% 94 22,2% 24,0%
55 Jahre und élter 332 13,62% 67 20,2% 22,1%

Altersstruktur der Leistungsempfénger

600

400

bis 6 Jahre 7 bis 14 Jahre 15 his 17 Jahre 18 bis 24 Jahre 25 bis 34 Jahre 35 his 44 Jahre 45 bis 54 Jahre

55 Jahre und
alter

Anzahl an Auslandern

160
140
120
100

bis 6 Jahre 7 bis 14 Jahre 15 his 17 Jahre 18 bis 24 Jahre 25 bis 34 Jahre 35 his 44 Jahre 45 bis 54 Jahre

55 Jahre und
alter
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Arbeitslose Leistungsbezieher in Meerbusch - Arbeitslosenquote; Bestand

Arbeitslose Leistungsbezieher (Tréager nur SGB Il) Arbeitslose Leistungsbezieher (Tréger SGB Il und SGB IIl)
) Anteil Arbeitslose im Verhéltnis zu . Anteil Arbeitslose SGB Il an der
insgesamt ) u insgesamt
allen Leistungsempfangern Gesamtzahl
Meerbusch 843 34,55% Meerbusch 1.391 60,60%
RKN 9.749 32,23% RKN 14.638 66,60%
Arbeitslosenguote Arbeitslose (Bestand)
bezogen auf alle nur SGB i nur SGB I alle nur SGB Il nur SGB I
Erwerbspersonen Erwerbspersonen
Nov. 12 51 2,0 3,1 Nov. 12 1.329 527 802
Dez. 12 51 2,0 3,1 Dez. 12 1.332 526 806
Jan. 13 5,2 2,1 3,1 Jan. 13 1.343 539 804
Feb. 13 54 2,2 3,2 Feb. 13 1.412 585 827
Mrz. 13 55 2,2 3,2 Mrz. 13 1.430 584 846
Apr. 13 5,5 2,1 3,4 Apr. 13 1.439 550 889
Mai. 13 54 2,0 3,4 Mai. 13 1.421 521 900
Jun. 13 53 1,9 3,4 Jun. 13 1.401 499 902
Jul. 13 52 1,9 3,3 Jul. 13 1.388 512 876
Aug. 13 5,3 2,1 3,3 Aug. 13 1.413 551 862
Sep. 13 5,2 2,0 3,2 Sep. 13 1.373 536 837
Okt. 13 5,2 2,0 3,2 Okt. 13 1.374 537 837
Nov. 13 53 2,1 3,2 Nov. 13 1.391 548 843
1.800
1.600
1.400 — — —
1.200 | — — — — — — — — — — — — —
1000 = N ] | ] | [ | | ] | | | nur SGB |1
800 |- ] | — | | L - ] | = S = -
600 B nur SGB 111
400
200
0
Nov.12  Dez.12 Jan.13 Feb.13 Mrz.13 Apr.13  Mai. 13  Jun.13 Jul. 13 Aug.13  Sep.13  Okt.13  Nov. 13
Bestand der gemeldeten Stellen in Meerbusch
Gemeldete Arbeitsstellen nach Stellenart
ungeforderte
Arbeitsstellen SV pflichtig geringfligige sonstige
insgesamt*
Nov. 12 125 116 * *
Dez. 12 113 108 * *
Jan. 13 108 * * *
Feb. 13 103 * * *
Mrz. 13 89 89 - -
Apr. 13 77 7 . -
Mai. 13 71 * * -
Jun. 13 76 72 * *
Jul. 13 79 76 3 -
Aug. 13 77 72 5 -
Sep. 13 135 128 * *
Okt. 13 134 127 * *
Nov. 13 137 128 9 -
*ohne selbst./freiberufl. Tatigkeiten und ohne Stellen der privaten Arbeitsvermittiung
150
||
100 — — — —
B sonstige
— ——
B geringfligige
50 [~ [ | [ | [ | [ | [ | [ | [ | SV pflichtig
0
Nov.12 Dez.12 Jan.13  Feb.13 Mrz.13  Apr.13 Mai.13 Jun.13  Jul.13  Aug.13 Sep.13 Okt.13  Nov.13

Jobcenter Rhein-Kreis Neuss

Jobcenter-Rep b3l 4 Ger 2013




2.2.8 Neuss

Bedarfsgemeinschaften in Neuss

Anzahl Bedarfsgemeinschaften (BG) aktueller Monat: August 2013 7.786
Zum Vergleich: Bedarfsgemeinschaften RKN 15.398
Monat Anzahl BG Verénderung zum _ .
Vormonat Entwicklung der Bedarfsgemeinschaften
Aug 12 7.594 -0,26% August 2012 / August 2013
Sep 12 7.572 -0,29%
Okt 12 7.583 0,15% RKN Neuss
Nov 12 7.575 -0,11%
Dez 12 7.556 -0,25%
Jan 13 7.624 0,90% SR 2,53%
Feb 13 7.633 0,12%
Mrz 13 7.669 0,47%
Apr 13 7.729 0,12%
Mai 13 7.728 -0,01%
Jun 13 7.767 0,50%
Jul 13 7.828 0,79%
Aug 13 7.786 -0,54%
Aus Griinden der besseren Vergleichbarkeit sind hier die Werte nach 3-monatiger Wartezeit dargestellt.
Bedarfsgemeinschaften
1.900 +
1.700 -
1.500 +
1.300 -
1.100 -
900 -
700 -
500 -
300 -
100 +
Aug 12 Sepl1l2 Oktl12 Nov12 Dez12 Jan13 Feb13 Mrz13 Aprl3 Mail3 Junl3 Jull3 Aug1l3
Alleinerziehende in Neuss
Alleinerziehende
18 Jahre und alter
Monat Insgesamt mit 5 und mehr
mit 1 Kind mit 2 Kindern mit 3 Kindern mit 4 Kindern )
Kindern
Aug. 12 1.607 965 473 114 44 7
Sep. 12 1.598 957 478 110 43 7
Okt. 12 1.596 953 480 106 47 7
Nov. 12 1.580 942 471 107 47 8
Dez. 12 1.562 936 461 107 46 8
Jan. 13 1.581 953 460 110 46 8
Feb. 13 1.574 942 467 111 43 8
Mrz. 13 1.586 936 479 114 45 9
Apr. 13 1.592 938 481 117 43 9
Mai. 13 1.579 924 480 122 39 10
Jun. 13 1.579 927 480 120 38 10
Jul. 13 1.584 924 489 117 40 9
Aug. 13 1.580 916 495 116 41 *
* Daten aus der Statistik sind Sozialdaten (§ 35 SGB 1) und unterliegen dem Sozialdatenschutz nach § 16 BStatG. Aus diesem Grund werden Zahlenwerte kleiner als 3 anonymisiert.
Alleinerziehende
1.800
1.600 — —
1.400 — — — — — — — — — — — — —
1.200 — — — — — — — — — — — — —
1.000 | — — — — — — — — — — — — —
800 — — — — — — — — — — — — —
600 | — — — — — — — — — — — — —
400 |- — — — — — — — — — — — — —
200 | — — — — — — — — — — — — —
0
Aug.12  Sep.12  Okt. 12 Nov.12 Dez.12 Jan.13 Feb.13  Mrz. 13 Apr. 13 Mai. 13 Jun. 13 Jul. 13 Aug. 13
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Altersstruktur und Herkunft der Leistungsempfanger in Neuss

Gesamtbevdlkerung in Neuss 2012 152.388
zum Vergleich: prozentualer Anteil an der Gesamtbevilkerung im RKN 34,23%
IAuslandische Mitbiirgerinnen in Neuss 2012 19.382
— prozentualer Anteil der ausléndischen Mitbiirgerlnnen an der Gesamtbevélkerung in Neuss 12,72%
|zum Vergleich: prozentualer Anteil an auslandischen Mitbiigerinnen im RKN 10,24%

Quelle: it.nrw.de (Stand: 09.201lvom 17.07.2012)

Berichtsmonat: August 2013

[Leistungsgempfanger nach SGB I | 15.630]
Bei den Leistungsempféngern handelt es sich um revidierte Werte. Diese sind nur bedingt mit den Personen in BG (2.13) vergleichbar.

|Leistungsempfanger mit ALG | Parallelbezug (=Aufstocker) 240
— prozentualer Anteil an Leistungsempfangern im Parallelbezug nach SGB |l in Neuss 1,54%

Leistungsempfanger
Alter Anzahl |Anteil nach| darunter |Auslander- | Auslander-
nach Alter Alter Auslander anteil anteil RKN

gesamt 15.630 100,00% 4.164 26,6% 23,8%

bis 6 Jahre 2.285 14,62% 291 12,7% 11,6%

7 bis 14 Jahre 2.248 14,38% 483 21,5% 19,1%

15 bis 17 Jahre 712 4,56% 214 30,1% 28,2%

18 bis 24 Jahre 1.424 9,11% 379 26,6% 24,1%

25 bis 34 Jahre 2.484 15,89% 774 31,2% 27,4%

35 his 44 Jahre 2.480 15,87% 938 37,8% 34,8%

45 bis 54 Jahre 2.249 14,39% 627 27,9% 24,0%

55 Jahre und alter 1.748 11,18% 458 26,2% 22,1%

Altersstruktur der Leistungsempfénger
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Arbeitslose Leistungsbezieher in Neuss - Arbeitslosenquote; Bestand

Arbeitslose Leistungsbezieher (Trédger nur SGB I1) Arbeitslose Leistungsbezieher (Tréager SGB Il und SGB IlI)
) Anteil Arbeitslose im Verhéltnis zu ) Anteil Arbeitslose SGB Il an der
insgesamt ) u insgesamt
allen Leistungsempfangern Gesamtzahl
Neuss 5.113 32,54% Neuss 6.843 74,72%
RKN 9.749 32,23% RKN 14.638 66,60%
Arbeitslosenquote Arbeitslose (Bestand)
bezogen auf alle nur SGB i nur SGB I alle nur SGB Il nur SGB Il
Erwerbspersonen Erwerbspersonen
Nov. 12 7,6 1,9 57 Nov. 12 6.054 1.516 4.538
Dez. 12 7,7 2,0 5,8 Dez. 12 6.166 1.558 4.608
Jan. 13 8,4 2,2 6,2 Jan. 13 6.685 1.767 4.918
Feb. 13 8,4 2,3 6,1 Feb. 13 6.708 1.806 4.902
Mrz. 13 8,2 2,2 6,0 Mrz. 13 6.521 1.769 4.752
Apr. 13 8,2 2,2 6,0 Apr. 13 6.558 1.753 4.805
Mai. 13 8,2 2,2 6,0 Mai. 13 6.570 1.747 4.823
Jun. 13 8,2 2,2 6,0 Jun. 13 6.610 1.774 4.836
Jul. 13 8,4 2,4 6,0 Jul. 13 6.747 1.895 4.852
Aug. 13 8,4 2,3 6,1 Aug. 13 6.774 1.869 4.905
Sep. 13 8,3 2,2 6,1 Sep. 13 6.670 1.747 4.923
Okt. 13 8,4 2,2 6,2 Okt. 13 6.780 1.752 5.028
Nov. 13 8,5 2,1 6,4 Nov. 13 6.843 1.730 5.113
7.000
6.500 —
6.000 [ — — — — — — — —
5500 |- — — — — — — — — -
5000 |- — — — — — — — — — — — — —
4500 | — — — — — — — — — — — —
4.000 — — — — — — — — — — — — —
3.500 | - - || - - - || - - - || - nur SGB |1
3.000 [ — — — — — — — — — —
2.500 |— - _— _— _— _— _— _— _— _— _— _— _— | B nur SGB Il
2.000 [ — — — — — — — — — — — — —
1.000
500
O | D @z 0O NNNNNNNN 0 VNN 00 WU | Wi 0 RRNRNERRA . BN R DI R B R Emmmmm———
Nov.12 Dez.12 Jan.13  Feb.13 Mrz.13 Apr.13 Mai.13  Jun.13 Jul. 13 Aug.13  Sep.13  Okt.13  Nowv. 13
Bestand der gemeldeten Stellen in Neuss
Gemeldete Arbeitsstellen nach Stellenart
ungefdrderte
Arbeitsstellen SV pflichtig geringflgige sonstige
insgesamt*
Nov. 12 801 762 * *
Dez. 12 778 726 * *
Jan. 13 721 677 * *
Feb. 13 731 695 * *
Mrz. 13 781 729 * *
Apr. 13 743 698 * *
Mai. 13 720 688 * *
Jun. 13 829 795 34 0
Jul. 13 847 805 39 3
Aug. 13 906 875 * *
Sep. 13 978 946 * *
Okt. 13 962 935 * *
Nov. 13 921 898 * *
*ohne selbst./freiberufl. Tatigkeiten und ohne Stellen der privaten Arbeitsvermittlung
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600 — — — ] — T ] ] ] ] ] — ] — MW sonstige
200 1= [ | [ ] [ ] [ | [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] B geringfiigige
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200 — — — — — — — — — — — — —
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0
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2.2.9 Rommerskirchen

Bedarfsgemeinschaften in Rommerskirchen

Anzahl Bedarfsgemeinschaften (BG) aktueller Monat: August 2013 222
Zum Vergleich: Bedarfsgemeinschaften RKN 15.398
Monat Anzahl BG Verénderung zum . _
Vormonat Entwicklung der Bedarfsgemeinschaften
Aug 12 204 -1,45% August 2012 / August 2013
Sep 12 205 0,49%
Okt 12 212 3,41% RKN Rommerskirchen
Nov 12 211 -0,47%
Dez 12 209 -0,95% ® o
Jan 13 216 3,35% S B
Feb 13 219 1,39%
Mrz 13 220 -0,95%
Apr 13 223 3,35%
Mai 13 223 0,00%
Jun 13 224 0,45%
Jul 13 226 0,89%
Aug 13 222 -1,77%
Aus Griinden der besseren Vergleichbarkeit sind hier die Werte nach 3-monatiger Wartezeit dargestellt.
Bedarfsgemeinschaften
250
200
150 4
100
Aug12 Sep12 Okt12 Nov12 Dez12 Jan13 Feb13 Mrz13 Aprl3 Mail3 Junl13 Jull3 Aug13
Alleinerziehende in Rommerskirchen
Alleinerziehende
18 Jahre und alter
Monat Insgesamt mit 5 und mehr
mit 1 Kind mit 2 Kindern mit 3 Kindern mit 4 Kindern .
Kindern
Aug. 12 52 28 17 * * 0
Sep. 12 52 29 17 * * 0
Okt. 12 55 31 18 * * -
Nov. 12 55 32 17 * * 0
Dez. 12 57 33 18 * * 0
Jan. 13 55 33 16 * * -
Feb. 13 55 32 17 * * 0
Mrz. 13 55 34 15 * * -
Apr. 13 58 36 16 * * 0
Mai. 13 59 36 16 * * -
Jun. 13 59 36 16 * * 0
Jul. 13 59 36 16 * * 0
Aug. 13 63 38 16 * * 0
* Daten aus der Statistik sind Sozialdaten (§ 35 SGB I) und unterliegen dem Sozialdatenschutz nach § 16 BStatG. Aus diesem Grund werden Zahlenwerte kleiner als 3 anonymisiert.
Alleinerziehende
75
50 |- — — — — — — — — — — — — —
25 — — — — — — — — — — — — —
0
Aug.12  Sep.12  Okt.12  Nov.12 Dez.12 Jan.13 Feb.13  Mrz. 13  Apr.13 Mai. 13 Jun. 13 Jul. 13 Aug. 13
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Altersstruktur und Herkunft der Leistungsempfanger in Rommerskirchen

Gesamtbevdlkerung in Rommerskirchen 2012 12.990
zum Vergleich: prozentualer Anteil an der Gesamtbevilkerung im RKN 2,92%
|Aus|é'1ndische Mitbiirgerinnen in Rommerskirchen 2012 770
— prozentualer Anteil der ausléndischen Mitbiirgerinnen an der Gesamtbevblkerung in Rommerskirchen 5,93%
|zum Vergleich: prozentualer Anteil an auslandischen Mitbiigerinnen im RKN 10,24%
Quelle: it.nrw.de (Stand: 09.201lvom 17.07.2012)

Berichtsmonat: August 2013
[Leistungsgempfanger nach SGB I | 439
Bei den Leistungsempfangern handelt es sich um revidierte Werte. Diese sind nur bedingt mit den Personen in BG (2.13) vergleichbar.

|Leistungsempfanger mit ALG | Parallelbezug (=Aufstocker) 6
— prozentualer Anteil an Leistungsempfangern im Parallelbezug nach SGB Il in Rommerskirchen 1,37%

Leistungsempfanger
Alter Anzahl |Anteil nach| darunter |Auslénder- [ Auslander-
nach Alter Alter Auslénder anteil anteil RKN

gesamt 439 100,00% 62 14,1% 23,8%

bis 6 Jahre 67 15,26% 4 6,0% 11,6%

7 bis 14 Jahre 72 16,40% 8 11,1% 19,1%

15 bis 17 Jahre 26 5,92% 6 23,1% 28,2%

18 bis 24 Jahre 26 5,92% 4 15,4% 24,1%

25 bis 34 Jahre 77 17,54% 10 13,0% 27,4%

35 bis 44 Jahre 70 15,95% 11 15,7% 34,8%

45 bis 54 Jahre 60 13,67% 9 15,0% 24,0%

55 Jahre und alter 41 9,34% 10 24,4% 22,1%

Altersstruktur der Leistungsempfanger

bis 6 Jahre 7 bis 14 Jahre 15 his 17 Jahre 18 bis 24 Jahre 25 his 34 Jahre 35 bis 44 Jahre 45 bis 54 Jahre 55 Jahre und
alter

Anzahl an Auslandern

bis 6 Jahre 7 bis 14 Jahre 15 his 17 Jahre 18 bis 24 Jahre 25 his 34 Jahre 35 his 44 Jahre 45 his 54 Jahre 55 Jahre und
alter
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Arbeitslose Leistungsbezieher in Rommerskirchen - Arbeitslosenquote; Bestand

Arbeitslose Leistungsbezieher (Trager nur SGB II) Arbeitslose Leistungsbezieher (Tradger SGB Il und SGB III)
. Anteil Arbeitslose im Verhéltnis zu ) Anteil Arbeitslose SGB Il an der
insgesamt . u insgesamt
allen Leistungsempfangern Gesamtzahl
Rommerskirchen 115 26,38% Rommerskirchen 254 45,28%
RKN 9.749 32,23% RKN 14.638 66,60%
Arbeitslosenquote Arbeitslose (Bestand)
bezogen auf alle nur SGB i nur SGB I alle nur SGB i nur SGB Il
Erwerbspersonen Erwerbspersonen
Nov. 12 * * * Nov. 12 225 113 112
Dez. 12 * * * Dez. 12 211 110 101
Jan. 13 * * * Jan. 13 237 129 108
Feb. 13 * * * Feb. 13 241 123 118
Mrz. 13 * * * Mrz. 13 252 133 119
Apr. 13 * * * Apr. 13 256 142 113
Mai. 13 * * * Mai. 13 255 138 117
Jun. 13 * * * Jun. 13 259 144 115
Jul. 13 * * * Jul. 13 267 152 115
Aug. 13 * * * Aug. 13 277 158 119
Sep. 13 * * * Sep. 13 267 154 113
Okt. 13 * * * Okt. 13 252 137 115
Nov. 13 * * * Nov. 13 254 139 115
300
250 — — — — — — — — —
200 |- | - - L L S L = S | = | —
150 | - - | | - | || - nur SGB I1
[ ]
100 nur SGB 1l
50
0
Nov. 12  Dez. 12 Jan. 13 Feb.13  Mrz. 13  Apr. 13 Mai. 13 Jun.13 Jul. 13 Aug.13  Sep.13 Okt. 13 Nov. 13
Bestand der gemeldeten Stellen in Rommerskirchen
Gemeldete Arbeitsstellen nach Stellenart
ungeforderte
Arbeitsstellen SV pflichtig geringfligige sonstige
insgesamt*
Nov. 12 19 * * -
Dez. 12 * * - -
Jan. 13 14 14 - -
Feb. 13 16 * * -
Mrz. 13 15 * * -
Apr. 13 15 * * -
Mai. 13 * * * -
Jun. 13 12 12 0 0
Jul. 13 * * - -
Aug. 13 13 13 - -
Sep. 13 * * 0 0
Okt. 13 21 21 0 0
Nov. 13 * * - -
*ohne selbst /freiberufl. Tatigkeiten und ohne Stellen der privaten Arbeitsvermittiung
35
30
25
20 B sonstige
15 B geringfligige
10 SV pflichtig
5
0
Nov.12  Dez.12 Jan.13 Feb.13 Mrz.13  Apr.13 Mai. 13  Jun.13 Jul. 13 Aug.13  Sep.13  Okt.13  Nov. 13
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3. Glossar

Wichtige Hinweise zur Interpretation der Arbeitsmarktdaten

Mit der Einfihrung des Sozialgesetzbuches Il (SGB II) andern sich die Grundlagen der Arbeits-
marktstatistik in Deutschland. Bis Ende 2004 basierten die Statistiken allein auf den Geschafts-
daten der Agenturen fur Arbeit. Nach der Zusammenlegung von Arbeitslosen- und Sozialhilfe
sind die Agenturen nur noch fur einen Teil der Arbeitslosen zustandig. Als Trager der Grundsi-
cherung fur Arbeitsuchende nach dem SGB Il treten mit den Arbeitsgemeinschaften von Ar-
beitsagenturen und Kommunen (ab dem 01.01.2011 Jobcenter) und den zugelassenen kom-
munalen Tragern (optierende Kommunen) weitere Akteure auf den Arbeitsmarkt. Zur Sicherung
der Vergleichbarkeit und Qualitat der Statistik wurde die Bundesagentur fur Arbeit im SGB |l
beauftragt, die bisherige Arbeitsmarktstatistik unter Einschluss der Grundsicherung fiir Arbeit-
suchende weiter zu fuhren.

Dabei wird die Definition der Arbeitslosigkeit aus dem SGB Il beibehalten. Durch die Kombina-
tion von Informationen aus dem SGB Il und dem SGB IlI-Bereich Uber Arbeitslose, erwerbsfahi-
ge Hilfebedurftige, Bedarfsgemeinschaften, Leistungsbezug und Férderung wird eine integrierte
Statistik geschaffen, die fir die einzelnen Regionen ein Gesamtbild von Arbeitslosigkeit und
sozialer Sicherung zeigen kann. Die Realisierung eines umfassenden Berichtsprogramms in
sehr kurzer Zeit war und ist eine grof3e Herausforderung. So mussten die SGB II-
Besonderheiten in die bestehenden Statistikverfahren integriert und insbesondere eine Diffe-
renzierung nach Rechtskreis (SGB Il bzw. SGB II) und Tragerschaft (Arbeitsagenturen, Job-
centern, getrennte Tragerschaft und zugelassene kommunale Trager) erméglicht werden.

Fur die SGB lI-Leistungen wurde ein neues IT-Fachverfahren geschaffen (A2LL), aus dem
Eckwerte gewonnen werden koénnen. Im Laufe des Jahres 2006 soll eine Schnittstelle zum re-
gularen Statistikverfahren installiert werden und dann detaillierte Daten liefern. Mit den zugelas-
senen kommunalen Tragern wurden Datenstandards (X-Sozial) vereinbart, um deren Daten in
die Struktur des BA-Statistik-Data-Warehouse einbinden zu kénnen. Diese neuen Verfahren
und Datenlieferungsprozesse brauchen eine Anlaufzeit um vollstdndige, hinreichend sichere
und differenzierte Daten bereitstellen zu kénnen. Uber Lage und Entwicklung am Arbeitsmarkt
kann trotzdem berichtet werden.

Die Darstellung konzentriert sich auf die wesentlichen Bestandsgréf3en, insbesondere auf Ar-
beitslosigkeit und Arbeitslosenquote, Empfanger von Arbeitslosengeld und Arbeitslosengeld I
sowie Teilnehmer an wichtigen arbeitsmarktpolitischen Mal3hahmen. Die Statistiken sind zum
Teil vorlaufig und enthalten auch Schatzwerte, die dann spater durch endgultige Daten ersetzt
werden.

Das Glossar ist dem Kreisreport der Bundesagentur fur Arbeit entnommen.
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Abgeschlossene
Berufsausbildung

Arbeitsgelegenheit

Arbeitslose

Arbeitslosengeld 11
(Alg 1)

Berufsabschluss, fir den nach bundes- oder landesrechtlichen Vorschriften eine Aus-
bildungsdauer von mindestens zwei Jahren festgelegt ist.

Die Schaffung von Arbeitsgelegenheiten nach 8 16 Abs. 3 SGB Il ist eine Form der
Eingliederungsleistung fiir erwerbsfahige Leistungsberechtigte. Diese Integrationsmal-
nahmen sind auf die individuellen Erfordernisse der Leistungsbezieher abzustimmen.
Arbeitsgelegenheiten mussen im offentlichen Interesse liegen sowie zuséatzlich und
wettbewerbsneutral sein. Sie kénnen als Mehraufwandsvariante (sozialversicherungsfrei)
oder als Entgeltvariante (sozialversicherungspflichtig) durchgefiihrt werden.

Entgeltvariante: Es handelt sich um sozialversicherungspflichtige Beschéftigungen bei
Unternehmen oder sonstigen Arbeitgebern, bei denen der Leistungsberechtigte das ubli-
che Arbeitsentgelt an Stelle des Alg Il erhdlt. Zusatzjobs (Mehraufwandsvariante): Im
Rahmen von zumutbaren, nicht sozialversicherungspflichtigen Beschéftigungen (im sog.
Sozialrechtsverhaltnis) kdnnen von Malnahmetragern Zusatzjobs geschaffen werden.
Die Zusatzjobs begriinden kein Arbeitsverhdltnis im Sinne des Arbeitsrechts. Wah-
rend der Teilnahme erhalt der erwerbsféhige Leistungsbezieher zuziiglich zum Alg Il
eine angemessene Mehraufwandsentschadigung.

Empfénger von Leistungen nach dem SGB Il sind arbeitslos, wenn sie

e nicht in einem Beschéftigungsverhéltnis stehen oder weniger als 15 Stunden pro
Woche arbeiten

e eine versicherungspflichtige zumutbare Beschéftigung suchen und dabei den
Vermittlungsbemihungen zur Verfugung stehen und

e sich bei einer Agentur fiir Arbeit / Jobcenter/ Kommune arbeitslos gemeldet ha-
ben.

Teilnehmer an MaRnahmen der aktiven Arbeitsmarktpolitik gelten nicht als arbeitslos.

Nicht als arbeitslos gelten ferner insbesondere Personen, die

e mehr als zeitlich geringfugig erwerbstétig sind (mindestens 15 Stunden pro Wo-
che),

e nicht arbeiten durfen oder kdnnen,

e ihre Verfugbarkeit einschranken,

e das 65. Lebensjahr vollendet haben,

e sich als Nichtleistungsempfanger langer als drei Monate nicht mehr bei der zu-
standigen Agentur fur Arbeit / Jobcenter / Kommune gemeldet haben,

e arbeitsunfahig erkrankt sind,

e  Schiler, Studenten und Schulabgénger, die nur eine Ausbildungsstelle suchen
sowie

e arbeitserlaubnispflichtige Ausléander und deren Familienangehdrigen sowie Asyl-
bewerber ohne Leistungsbezug, wenn ihnen der Arbeitsmarkt verschlossen ist .

Arbeitslosengeld Il bezeichnet die Geldleistungen fur erwerbsfahige Leistungsberechtigte
im Rahmen der Grundsicherung. Die Geldleistungen dienen der Sicherung des eigenen
Lebensunterhalts und setzen sich zusammen aus:

e Regelleistung (8 20 SGB II) - fur Alg Il und Sozialgeld gelten einheitliche, pau-

schalierte Regelséatze.

e gof. Leistungen fir Mehrbedarfe beim Lebensunterhalt (§ 21 SGB 1)

e Leistungen fur Unterkunft und Heizung (8 22 SGB 1)

o  befristeter Zuschlag (§ 24 SGB Il)
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Jobcenter

Bedarfsgemeinschaft

Befristeter Zuschlag
nach ALG-Bezug

Beschaftigung

Bezugsgroflien

Das SGB Il sieht als Regelfall die gemeinsame Einrichtung von Agenturen fiir Arbeit und
kommunalen Tragern zur einheitlichen Wahrnehmung der Aufgaben nach dem SGB Il vor
(8§ 44b). Die Jobcenter sollen in ihrer Ausgestaltung die Besonderheiten der lokalen
Bedingungen und die Besonderheiten der Trager beriicksichtigen.

Eine Bedarfsgemeinschaft bezeichnet Personen, die im selben Haushalt leben und ge-
meinsam wirtschaften. Eine Bedarfsgemeinschaft hat mindestens einen erwerbsféhigen
Leistungsberechtigten, aul3erdem zahlen dazu:

e weitere erwerbsféahige Leistungeberechtigte,

e die im Haushalt lebenden Eltern oder der im Haushalt lebende Elternteil eines
minderjahrigen, unverheirateten erwerbsfahigen Kindes,

e der nicht dauernd getrennt lebende Ehegatte,

o die Person, die mit dem erwerbsfahigen Leistungeberechtigten in ehe&hnlicher
Gemeinschaft lebt,

e der nicht dauernd getrennt lebende Lebenspartner,

o die dem Haushalt angehdrenden minderjéhrigen, unverheirateten Kinder des
erwerbsfahigen Leistungsberechtigten oder seines Partners soweit die Siche-
rung des Lebensunterhaltes dieser Personen nicht aus eigenem Einkommen
oder Vermdgen sichergestellt ist.

Der Begriff der Bedarfsgemeinschaft ist enger gefasst als derjenige der Haushaltsge-
meinschaft, zu der alle Personen gehdéren, die auf Dauer mit einer Bedarfsgemein-
schaft in einem Haushalt leben. So zahlen z.B. ein volljahriges Kind, GroR3eltern und
Enkelkinder sowie sonstige Verwandte und Verschwagerte nicht zur Bedarfsgemein-
schaft.

Von jedem Mitglied der Bedarfsgemeinschaft wird erwartet, dass es sein Einkommen und
Vermoégen zur Deckung des Gesamtbedarfs aller Angehérigen der Bedarfsgemeinschaft
einsetzt (Ausnahme minderjéhrige Kinder). Zweckgemeinschaften (wie z.B. Studenten-
WGs) fallen nicht unter die Definition der Bedarfsgemeinschaft.

Beim Ubergang vom Alg zum Alg Il wird unter den Voraussetzungen des § 24 SGB |l fiir
zwei Jahre ein Zuschuss gezahlt. Er betragt 2/3 der (positiven) Differenz zwischen dem
zuletzt bezogenen Alg und dem hierbei ggf. erhaltenen Wohngeld einerseits und dem
nunmehr an die Bedarfsgemeinschaft zu zahlenden Alg ll/Sozialgeld - unter Beriicksich-
tigung von Einkommen und Vermdgen.

Die Beschéftigtenstatistik beruht auf Meldungen der Arbeitgeber zu ihren sozialversiche-
rungspflichtigen Arbeitnehmern. Aufgrund von Abgabefristen und des zeitverzdgerten
Meldeflusses sind stabile Ergebnisse erst nach einer Wartezeit von sechs Monaten zu
erzielen. Um dem Bedurfnis nach zeitnahen Informationen gerecht zu werden, wird der
Beschaftigtenstand bereits mit zwei und drei Monaten Wartezeit ermittelt und auf einen
vorlaufigen ,6-Monatswert“ hochgerechnet. Die vorlaufigen ,2- und 3-Monatswerte® wer-
den spater durch den endgultigen ,6-Monatswert” ersetzt.

Die Bezugsgrofien fir die Berechnung der Arbeitslosenquoten werden einmal jahrlich
aktualisiert. Dies geschieht Ublicherweise ab Berichtsmonat April oder Mai; Riickrechnun-
gen werden nicht vorgenommen
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Bezieher Alg
mit Aufstockung Alg Il

Berichtsmonat (MB)

Einstiegsgeld

Forderung

Personen mit Leistungsbezug nach SGB Il (Arbeitslosengeld) mit erganzenden Leistun-
gen nach SGB Il

Berichtsmonat ist der Monat, Gber den sich die jeweilige Berichterstattung erstreckt.
Bestandsmessungen zum jeweiligen Berichtsmonat beziehen sich jeweils auf die am
Stichtag fir den Berichtsmonat gezahlten Daten.

Bewegungsdaten (Zugang, Abgang) beziehen sich auf die jeweiligen Bewegungen vom
Tag nach dem Stichtag des vorangegangenen Berichtsmonat bis zum Stichtag im Be-
richtsmonat.

Zur Uberwindung von Hilfebedrftigkeit kann gem. § 16 Abs. 2 S. 2 Nr. 5i.V.m. § 29 SGB
Il erwerbsféhigen Leistungsberechtigten, die arbeitslos sind, bei Aufnahme einer sozial-
versicherungspflichtigen oder selbstandigen Erwerbstétigkeit ein Einstiegsgeld als Zu-
schuss zum Alg Il fir langstens 24 Monate erbracht werden. Die Leistung kénnen er-
werbsféhige Leistungsberechtigte erhalten, wenn trotz des erzielten Einkommens aus
Beschaftigung weiterhin Hilfebedirftigkeit besteht. Der personliche Ansprechpartner
entscheidet, ob das Einstiegsgeld notwendig ist, um zur Aufnahme einer Arbeit zu moti-
vieren und in welcher Héhe es geleistet wird. Auf das Einstiegsgeld besteht kein Rechts-
anspruch.

Basis fiur die Statistik Uber arbeitsmarktpolitische Instrumente sind zum einen die IT-
Fachverfahren, zum anderen die Datenlieferungen kommunaler Tréager. Bei den Statisti-
ken Uber arbeitsmarktpolitische Instrumente, die im SGB II-Rechtskreis eingesetzt wer-
den konnen, sind folgende Probleme aufgetreten:

a. Mit kommunalen Tragern wurden Datenlieferungen und Datenstandards vereinbart.
Der Datentransfer hat sich im Januar als grundsatzlich machbar erwiesen, viele Kommu-
nen haben Daten geliefert. Die Datenlieferungen waren aber noch nicht so vollstandig
oder konnten noch nicht so aufbereitet werden, dass sie als Basis fur die Statistik nutzbar
waren.

b. Teilnehmer, die MaRnahmen in 2004 begonnen hatten (sei es bei einer Agentur oder
im Rahmen der Hilfe zur Arbeit bei einer Kommune) und nun Anspruch auf Arbeitslosen-
geld 1l haben oder hatten, wurden nicht auf den neuen Trager bzw. den Rechtskreis SGB
Il umgestellt oder in das neue IT-Fachverfahren eingegeben

c. Eintritte in MalRnahmen wurden zeitverzdgert statistisch erfasst. Die zeitverzégerte
Erfassung in den IT-Fachverfahren wird in den Statistiken der BA fiir MaRnahmeteilneh-
mer nach dem SGB Il durch ein Hochrechnungsverfahren ausgeglichen, das fiir den
Instrumenteneinsatz im Rechtskreis SGB Il mangels Erfahrungswerten nicht anwendbar
ist. Fehlende Datenlieferungen kommunaler Trager konnten nicht geschéatzt werden. Es
ist davon auszugehen, dass die Angaben zum Instrumenteneinsatz im Rechtskreis SGB
Il die Untergrenze bilden und nachtraglich vermutlich nach oben korrigiert werden. Die
Verteilung auf Trager und Rechtskreise ist verzerrt und wird erst im Laufe des Jahres
richtig abgebildet werden kénnen; deshalb wird zundchst auf eine getrennte Darstellung
nach Trager und Rechtskreis verzichtet.
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Erwerbsfahige
Leistungs-
berechtigte
(eLb)

Leistungen zur
Eingliederung
in Arbeit

Leistungen zur Siche-
rung des Lebensun-
terhalts (LSL)

Nicht erwerbsfahige
Leistungsberechtigte
(neL)

Offentlich  geforderte
Beschaftigung

Jobcenter Rhein-Kreis Neuss

Als erwerbsfahige Leistungsberechtigte(eLb) gelten gem. § 7 SGB Il Personen, die
e das 15. LJ vollendet und das 65. LJ noch nicht erreicht haben,
e erwerbsfahig sind,
e hilfebedurftig sind und
e ihren gewbhnlichen Aufenthalt in der Bundesrepublik Deutschland haben.

Als erwerbsfahig gilt gem. 8 8 SGB II, wer nicht durch Krankheit oder Behinderung auf
absehbare Zeit auRRerstande ist, unter den Ublichen Bedingungen des allgemeinen
Arbeitsmarkts mindestens drei Stunden téaglich erwerbstétig zu sein.

Hilfebedurftig ist gem. § 9 SGB Il, wer seinen Lebensunterhalt nicht oder nicht ausrei-
chend aus dem zu bertcksichtigenden Einkommen oder Vermdgen sichern kann und die
erforderliche Hilfe nicht von anderen erhalt.

Nach § 16 Abs. 1 SGB Il kdnnen vom Jobcenter vielfaltige, im SGB 1l geregelte Einglie-
derungsleistungen (z.B. Beratung und Vermittlung, Mobilitatshilfen, Trainingsmaf3nah-
men, berufliche Aus- und Weiterbildung, Eingliederungszuschiisse, Arbeitsbeschaf-
fungsmafnahmen, Vermittlungsgutschein) erbracht werden. Nach § 16 Abs. 2 SGB |l
kdnnen weitere Leistungen gewéhrt werden. Dazu gehdren in der Zusténdigkeit der AR-
GE das Einstiegsgeld nach § 29 SGB II, Leistungen nach dem Altersteilzeitgesetz sowie
.sonstige weitere“ Leistungen nach § 16 Abs. 2 Satz 1 SGB Il. Als sozialintegrative
Leistungen konnen nach § 16 Abs. 2 Satz 2 Nrn. 1 bis 4 SGB Il von kommunalen Tré-
gern Kinderbetreuung / Pflege von Angehdrigen, Schuldnerberatung, psychosoziale
Betreuung und Suchtberatung als flankierende Leistungen gewéahrt werden.

Nach § 16 Abs. 3 SGB Il kbnnen Arbeitsgelegenheiten geschaffen werden.

Summe aller im Rahmen der Gewahrung von Leistungen zur Sicherung des Le-
bensunterhalts zu erbringenden Leistungen (einschlief3lich LfU), unabhéngig von der
Leistungsart (Alg Il oder Sozialgeld) . Die Leistungen sind bedirftigkeitsabhangig.

Alle Personen innerhalb einer BG, die noch nicht im erwerbsfahigen Alter sind (unter
15 Jahren) oder aufgrund ihrer gesundheitlichen Leistungsfahigkeit und evt. rechtli-
cher Einschrankungen nicht in der Lage sind, mindestens 3 Stunden téglich unter den
Uiblichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes zu arbeiten, kénnen (bei Hilfebe-
durftigkeit) als nicht erwerbsfahige Mitglieder einer Bedarfsgemeinschaft Leistungen
erhalten.

In Abgrenzung zum nicht erwerbsféahigen Leistungsberechtigten nach SGB Il erhalten
die nicht erwerbsfahigen Personen, die nicht in Bedarfsgemeinschaft mit einem er-
werbsféhigen Hilfebedirftigen leben, Leistungen im Rahmen der Sozialhilfe gem. SGB
XIl.

Unter dem Begriff der ,6ffentlich geférderten Beschaftigung® werden Arbeitsbeschaf-
fungsmafinahmen (§ 16 Abs. 1 SGB Il i.V.m. 8§ 260ff. SGB Ill), Arbeitsgelegenheiten in
der Entgeltvariante (8 16 Abs. 3 Satz 1 SGB II) und Arbeitsgelegenheiten mit Mehrauf-
wandsentschédigung - Zusatzjobs (8 16 Abs. 3 Satz 2 SGB Il) zusammen gefasst.
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Sanktionen

Sozialgeld
(SG)

Zugelassene
kommunale Trager

Leistungen fiir
Unterkunft und
Heizung

(LfU)

Leistungen zum
Lebensunterhalt
Arbeitslosengeld 11
(LUALG 1)

Leistungen zum
Lebensunterhalt
Sozialgeld
(LUSG)

Jobcenter Rhein-Kreis Neuss

Erwerbsfahige Leistungsberechtigte und die mit ihnen in einer Bedarfsgemeinschaft le-
benden Personen missen alle Méglichkeiten zur Beendigung oder Verringerung ihrer
Hilfebedurftigkeit ausschépfen. Der erwerbsfahige Leistungsberechtigte muss aktiv an
allen MaRnahmen zu seiner Eingliederung in Arbeit mitwirken, insbesondere eine Ein-
gliederungsvereinbarung abschlie3en.

Kommt der erwerbsfahige Leistungsberechtigte diesen Verpflichtungen ohne wichtigen
Grund nicht nach, hat dies weit reichende Sanktionen zur Folge, in Form von Minderung
oder Wegfall der Leistung(en).

Es handelt sich um die Geldleistung zur Sicherung des Lebensunterhalts fiir nicht er-
werbsféahige Leistungsberechtigte Angehdrige und Partner, die mit dem Alg |l- Bezieher in
einer Bedarfsgemeinschaft leben und keinen Anspruch auf Grundsicherung fiir Altere
oder wegen Erwerbsminderung haben (8 28 SGB Il). Sie setzt sich zusammen aus:

» Regelleistung (8 20 SGB II) - fur Alg Il und Sozialgeld gelten einheitliche, pau-

schalierte Regelsatze.
o gdf. Leistungen fir Mehrbedarfe beim Lebensunterhalt (§ 21 SGB 1)
e Leistungen flur Unterkunft und Heizung (8 22 SGB II)

Im Rahmen der Experimentierklausel (§ 6a SGB Il) wurde 69 Kreisen und kreisfreien
Stadten die alleinige Wahrnehmung aller Aufgaben der Grundsicherung fir Arbeitsu-
chende Ubertragen (zugelassene kommunale Trager).

Alle der Bedarfsgemeinschaft zu erbringenden Leistungen fiir Unterkunft und Heizung, im
Rahmen der Gewahrung von Leistungen zum Lebensunterhalt (8 22 SGB II). Darin ent-
halten sind auch einmalige Kosten fiir Wohnungsbeschaffung sowie die Ubernahme von
Mietschulden (§ 22 Abs. 3 und 5).

Leistung zum Lebensunterhalt fir erwerbsféhige Leistungsberechtigte (§8 19 SGB IlI)
ohne Leistungen fur Unterkunft und Heizung. Dazu gehdéren als Teilleistung:
e Regelleistung zur Sicherung des Lebensunterhalts (Regelleistung Algll — RIAIgll)
e der Leistungen fir Mehrbedarfe beim Lebensunterhalt (Mehrbedarf — Mbed)
e einmalige Leistungen aufgrund unabweisbarer Bedarfe (§ 24 Abs. 1 SGB II; bis
31.12.2010 § 23 Abs. 1 SGB Il a.F.)

Leistung zum Lebensunterhalt fir nicht erwerbsfahige Mitglieder der Bedarfsgemein-
schaft (§ 28 SGB IlI) ohne Leistungen fur Unterkunft und Heizung. Dazu gehdren als Teil-
leistung:
e Leistungen auf Grund von Regelbedarfen zur Sicherung des Lebensunterhalts
(Regelleistungen SG — RIS0zG)
e Leistungen fur Mehrbedarfe beim Lebensunterhalt (Mehrbedarf — Mbed)
e einmalige Leistungen auf Grund unabweisbarer Bedarfe (§ 24 Abs. 1 SGB lI; bis
31.12.2010 § 23 Abs. 1 SGB Il a.F.)
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Regelleistungen zur
Sicherung des
Lebensunterhalts
(RL)

Regelleistungen
Alg Il

Regelleistung SG
(RLSG)

Sozialversicherungs-
beitrage
(SV)

Sonstige Leistungen
SGB I
(Sol)

Jobcenter Rhein-Kreis Neuss

Pauschalierte Leistung zur Sicherung des Lebensunterhalts. Diese umfasst insbesondere
Erndhrung, Kleidung, Korperpflege, Hausrat, Bedarfe des taglichen Lebens sowie in
vertretbarem Umfang auch Beziehungen zur Umwelt und eine Teilnahme am kulturellen
Leben. Der Regelleistungssatz wird differenziert nach Leistungsbeziehern in Ost- und
Westdeutschland sowie nach Art der Leistungsberechtigten (eLb, neL).

Regelleistung zur Sicherung des Lebensunterhalts fur erwerbsféhige Leistungsberechtig-
te.

Regelleistung zur Sicherung des Lebensunterhalts fir nicht erwerbsfahige Leistungsbe-
rechtigte.

Beitrdge zur Sozialversicherung der Empfanger von LSL (Krankenversicherung, Pflege-
versicherung, Rentenversicherung) sowie die entsprechenden Zuschisse zu Beitrdgen
bei Befreiung von der Versicherungspflicht.

Als 'sonstige Leistungen' werden insbesondere die neben der Regelleistung zu erbrin-
genden kommunalen Leistungen zusammengefasst. Dies sind u.a.:
o  Erstausstattung fuir die Wohnung einschlie3lich Haushaltsgeraten
o Erstausstattung fir Bekleidung einschlief3lich bei Schwangerschaft und Ge-
burt
e mehrtagige Klassenfahrt, im Rahmen der schulrechtlichen Bestimmungen
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Rhein-Kreis Neuss Neuss/Grevenbroich, 24.01.2014

50 - Sozialamt r.h ei n

kreis
neuss

Sitzungsvorlage-Nr. 50/2971/XV/2014

Gremium Sitzungstermin Behandlung
Sozial- und Gesundheitsausschuss 13.02.2014 offentlich
Tagesordnungspunkt:

Grundsicherungsrelevanter Mietspiegel

Sachverhalt:

In der Sitzung des Sozial- und Gesundheitsausschusses am 28.11.2013 wurden die neuen
Mietobergrenzen vorgestellt, welche auf Grundlage des Schlissigen Konzeptes der Firma
Analyse & Konzepte berechnet wurden. Die Prasentation und der Entwurf des Schliissigen
Konzeptes ist den Fraktionen mit der Niederschrift der Sitzung des Sozial- und
Gesundheitsausschusses zur Beratung vorgelegt worden. Zwischenzeitlich liegt die
endgiiltige Fassung des Schlissigen Konzeptes vor. In Abgleich mit der vorgelegten
Entwurfsfassung haben sich noch einige redaktionelle Anderungen ergeben, jedoch keine
grundlegenden Anderungen oder Anderungen der berechneten Mietobergrenzen.

Die Mietobergrenzen nach dem Schliissigen Konzept aus November 2013 im Uberblick:

Bruttokaltmietobergrenzen

1 2 3 4 5 je weitere
Person Personen | Personen | Personen | Personen Person
Wohnungsmarkttyp 50 m2 65 m2 80 m2 95 m2 110 m2 | + 15 m2
Jichen,
1 Grevenbroich 389,00 € | 460,85 € | 545,60 € | 670,70 € | 777,70 € | 106,05 €
Rommerskirchen

2 Dormagen 402,00 € | 467,35 € | 550,40 € | 658,35 € | 839,30 € | 114,45 €
3 Neuss 391,50 € | 479,05 € | 558,40 € | 665,00 € | 775,50 € | 105,75 €
4 Kaarst 435,00 € | 523,25 € | 643,20€ | 739,10 € | 894,30 € | 121,95 €
5 Meerbusch 395,00 € | 485,55 € | 553,60 € | 654,55 € | 998,80 € | 136,20 €
6 Korschenbroich 391,00 € | 499,85 € | 606,40 € | 732,45 € | 823,90 € | 112,35 €

Die neuen Richtwerte sollen nach der Bestatigung der Niederschrift des Sozial- und
Gesundheitsausschusses durch den Kreisausschuss zum 01.04.2014 in Kraft treten.

Der Antrag der SPD-Kreistagsfraktion vom 31.01.2014 zu diesem Tagesordnungspunkt ist als

57/146




Seite 2 von 2 Sitzungsvorlage-Nr. 50/2971/XV/2014

Anlage beigefugt.

Beschlussempfehlung:

Der Sozial- und Gesundheitsausschuss stimmt den neuen Richtwerten entsprechend der
Vorlage zu.

Anlagen:
Antrag Sozialauschuss 13.02.2014
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Sozialdemokratische Fraktion im Kreistag

An den Vorsitzenden des Sozial- und Gesundheitsausschusses
des Rhein-Kreises Neuss
Herrn Dr. Hans Ulrich Klose g';D, Kfis,ta?\fffaktion

. ein-Krels Neuss
Krelsverwaltung Geschéftsstelle im Willy-Brandt-Haus
Platz der Republik 11

41460 Neuss 41515 Grevenbroich
Telefon: (02181) 2250 20
Telefax: (02181) 2250 40
eMail: brigittebaasch.ktf@t-online.de
Internet: www.spdkreisneuss.de

Grevenbroich, 31. Januar 2014

Antrag der SPD-Kreistagsfraktion fir die Sitzung des
Sozial- und Gesundheitsausschusses
am 13. Februar 2013:.

Sehr geehrter Herr Dr. Klose,
die SPD-Kreistagsfraktion beantragt:

Die regelmaRige Anpassung der Mietobergrenzen bei Ubernahme der Kosten fir
Unterkunft far SGB 1l / XII Empfangern im Rhein-Kreis Neuss

Der Kreissozialausschuss mdége beschliel3en:

Der Rhein-Kreis Neuss passt erstmals zum 01.03.2016 die durch das Gutachten aus dem
Jahr 2013 ermittelten Mietobergrenzen fur KdU-Empfanger im Rhein-Kreis Neuss um den
Prozentsatz, um den sich die im Rahmen des Verbraucherpreisindexes fur Nordrhein-
Westfalen festgestellten Wohnungsmieten erh6ht haben an.

Diese prozentuale Anpassung erfolgt analog der Regelung bei Anpassung der
Mietobergrenzen bei Miet- und Genossenschaftswohnungen, die mit
Wohnungsbauférderdarlehen nach dem Ersten Wohnungsbindungsgesetz oder dem
Zweiten Wohnungsbindungsgesetz aus offentlichen Mitteln geférdert wurden, geman § 32
Abs. 3 des Gesetzes zur Férderung und Nutzung von Wohnraum fir das Land Nordrhein-
Westfalen.

Die Verwaltung berichtet halbjahrlich dem Kreissozialausschuss uber den Sachstand der
Richtlinie ,Kosten der Unterkunft im Rhein-Kreis Neuss*, insbesondere uber die Anzahl
und die Griinde der erteilten Kostensenkungsaufforderungen und deren Verlauf.
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Begrindung:

Das Gesetz zur Férderung und Nutzung von Wohnraum fir das Land Nordrhein-Westfalen
(WENG NRW) regelt die prozentuale Anpassung der Mietobergrenzen fir o6ffentlich
geférderte Wohnungen in NRW im Rahmen des Verbraucherpreisindexes fir die in
Nordrhein-Westfalen festgestellten Wohnungsmieten ( siehe letzter Runderlass des
Ministeriums fir Bauen, Wohnen, Stadtentwicklung und Verkehr vom 15. Oktober 2013 ).

Auf dieser Grundlage koénnte unburokratisch eine Anpassung der KdU-Werte im Rhein-
Kreis Neuss alle drei Jahre erfolgen, ohne dass ein erneutes Gutachten erforderlich ware.
Uber den Zeitpunkt eines erneuten Gutachtens sollte rechtzeitig im Kreissozialausschuss
einvernehmen erzielt werden. Grundlage dieser Entscheidung sollten die halbjahrlichen
Berichte der Verwaltung uber die Umsetzung der KdU-Richtlinie im Rhein-Kreis Neuss
sein.

Mit freundlichen GriRen

M .
/@/mn @/M
Rainer Thiel MdL
-Vorsitzender-
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Rhein-Kreis Neuss Neuss/Grevenbroich, 16.01.2014

50 - Sozialamt r.h ei n

kreis
neuss

Sitzungsvorlage-Nr. 50/2922/XV/2014

Gremium Sitzungstermin Behandlung
Sozial- und Gesundheitsausschuss offentlich
Tagesordnungspunkt:

Soziobkonomisches Monitoring fur den Rhein-Kreis Neuss - Kernaussagen
Bereich Soziales

Sachverhalt:

Die Ergebnisse des Soziobkonomischen Monitorings betreffen das Kreissozialamt in vielen
Themenbereichen. Die Verwaltung hat die entsprechenden Punkte in einer ersten Analyse
herausgefiltert und in einer tabellarischen Ubersicht als Arbeitshilfe fur die politische
Beratung zusammengestellt.
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Rhein-Kreis Neuss Neuss/Grevenbroich, 20.01.2014

53 - Gesundheitsamt r.h ei n

kreis
neuss

Sitzungsvorlage-Nr. 53/2957/XV/2014

Gremium Sitzungstermin Behandlung
Sozial- und Gesundheitsausschuss 13.02.2014 offentlich
Tagesordnungspunkt:

Soziookonomisches Monitoring fur den Rhein-Kreis Neuss - Kernaussagen
Bereich Gesundheit

Sachverhalt:

Die Ergebnisse des Soziobkonomischen Monitorings betreffen auch das Gesundheitsamt —
insbesondere hinsichtlich der medizinischen Versorgung und der Kinder- und
Jugendgesundheit. Die Erkenntnisse wurden seitens der Verwaltung in tabellarischem
Rahmen kommentiert.

67/146




68/146



Ir1/69

‘uspJam uynJebuoy |jos

SHOMZISN-21PRIS

uumaBbsiujuuayIg 1aA1ISOd | -apunsan wi Yeydspal| b €T 291
‘bIpuamiou J=qIeSIBNUYDIRUBLO biyunpagsbuniaiwndo yoou
IPHBISIOA ‘sne JUdIU 33ydiad uoneyiigndisAly usbunyonsiaunablosiop ue awyeu|is | 1I2Yypunsan €7
‘[loAuUls buniaplgjsbunbamag Inz
USIBHAIPIY @||21Zads pun Bujuienzusiedwoyulayg Jobyney usbunigissuoneuIpiooy J8ypunsan) €T
R ERERIESTENVRIRENT)
IPHRISIDA "SNE JYDIU SSN|JUIBUSIUSIENIPIA
USgRI|YIS 9SSIUUUDIT SnduU “depjun aydestn 16uney yamabiaun 1Idypunsan €T
WZ19U" 2Im .
uappaloldsbuniapagjsyeypunsas) uoa siugabig Jaudjyes Jyomabiaqn 1I3ypunssn €T €191
"UDpPIam udjyay usuupIZly usuasseblapalu
puawysunz usuoibay uspuBLNPNAS YaIpue) ue j0gabuy sapuapiaisne
Ul usuunizly suasse@biapaiu ssep ‘Bunjydinjeg ‘|yezusnag aydIuYISYRINpIIUN Bbunbiosiap aydsiuIzIpay 0¢ T'T9T

cv O

siuypIaziansyeyur Jw sbuiiojuoly sep agebsny
3Ip JNe YIS Uays|zaq Usyias pun wagizsbunuplo Jnz usqebuy aig («

}2Ypunsap Yoialag uabessneuld)| 121y

SSNON SIaJ)|-ulayy uap 1nj BULIOHUO SBYISILIOUON00IZOS




70/146



Rhein-Kreis Neuss Neuss/Grevenbroich, 28.01.2014

50 - Sozialamt r.h ei n

kreis
neuss

Sitzungsvorlage-Nr. 50/2987/XV/2014

Gremium Sitzungstermin Behandlung
Sozial- und Gesundheitsausschuss 13.02.2014 offentlich
Tagesordnungspunkt:

Haushalt 2014/2015

Sachverhalt:

Der Entwurf fir den Doppelhaushalt 2014 / 2015 liegt vor. Wie in den vergangenen Jahren
soll dem Fachausschuss die Mdoglichkeit eingeraumt werden zu den einzelnen
Haushaltspositionen des Sozialamtes und des Gesundheitsamtes Nachfragen zu stellen. Die
verbindliche Beratung und Beschlussfassung der Haushaltsansatze erfolgt im
Finanzausschuss und im Kreistag.

Anlagen:
Haushalt 2014
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O 5

Die Haushaltsentwicklung 2013 und Planung 2014 fir Kernbereiche des
Sozialamtes werden nachstehend erlautert:

Einleitung

Im folgenden werden die wichtigsten sozialen Transferleistungen des Rhein- Kreises Neuss dargestellt.
Gleichzeitig wird damit deutlich unter welchen Risiken die Etatplanung fiir das kommende Jahr steht.

Der Rhein-Kreis Neuss ist kommunaler Trager der Grundsicherung fur Arbeitsuchende. Wéahrend der Bund
die die Regelleistungen zu tragen hat, finanziert der Rhein-Kreis Neuss als kommunaler Trager die Kosten
der Unterkunft, welche in etwa die Halfte der Gesamtleistungen betragen. RegelméaRig informiert die
Verwaltung im Sozial- und Gesundheitsausschuss sowie im Kreisausschuss des Kreistages Uber die
Entwicklung der Kosten der Unterkunft. Im Haushaltsjahr 2013 wurden hierfiir einschlieflich einmaliger
Leistungen 74,3 Mio. € verausgabt.

Im nachfolgenden Bericht wird in den Kernkennzahlen auch die Entwicklung der Sozialhilfe nach dem SGB
X1l dargestellt.

Dieser Sozialleistungsbereich umfasst insbesondere die Hilfen:

Grundsicherung im Alter und bei Erwerbsminderung,
Hilfe zum Lebensunterhalt,

Eingliederungshilfe,

Krankenhilfe,

Hilfe zur Pflege — einschlief3lich Pflegewohngeld.

Das Finanzvolumen dieser Leistungen betragt rund 56,2 Mio. €.

1.) SGB 11

Im Bereich der Grundsicherung fir Arbeitsuchende ist der Rhein-Kreis Neuss als kommunaler Trager neben
den flankierenden Leistungen nach § 16 SGB Il fir Leistungen nach 88 22 und 24 Abs. 3 SGB Il zustandig,
d.h. far

1. Kosten der Unterkunft und Heizung
2. Sonstige Kosten der Unterkunft (Darlehensweise Ubernahme der Mietschulden, Umzugskosten)
3. FErstausstattungen fur Wohnung und Erstausstattungen fur Bekleidung

AuBBerdem ist der Rhein-Kreis Neuss nach 8§ 28 SGB Il auch zustandig fur die Bedarfe der Bildung und
Teilhabe. Hierzu gehdren:

Schulausfliige

Mehrtéagige Klassenfarten

Schulbedarf

Schilerbeférderung

Lernférderung

Mittagsverpflegung

Leistungen fur die Teilhabe am sozialen und kulturellen Leben

NogokwhpE

Vom Bund erhdalt der Rhein-Kreis Neuss eine Beteiligung an den unter 1. genannten Leistungen (Kosten der
Unterkunft und Heizung).

Die Beteiligung des Bundes wird jahrlich angepasst und ist an die bundesweite Entwicklung der Anzahl
der Bedarfsgemeinschaften geknupft. Sie betrug im Jahr 2013 33,8 %. Im Jahr 2014 sinkt diese durch
den Wegfall der Erstattung fur die Schulsozialarbeit auf 31 2. Dartber hinaus wird der
Prozentsatz im laufenden Jahr, entsprechend der Leistungsausgaben fir das But im Vorjahr,
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Die Kosten der Unterkunft haben sich seit 2010 folgendermalien entwickelt:

Kosten d. Unterkunft 68.802.997 € 68.668.974 € 69.046.980 € 72.796.858 € 74.920.000 €
sonst. Kosten d.

Unterkunft 443.261 € 624.332 € 430.589 € 544.471 € 600.000 €
Erstausstattunien 1.223.523 € 1.102.077 € 915.849 € 962.684 € 989.300 €
Wohngeldersparnis: 7.253.206 € 7.630.408 € 9.790.961 € 9.631.282 € 9.500.000 €

Bundesbeteiligung: 15.824.689 € 18.125.712 € 18.228.403 € 19.218.371 € 19.778.400 €

Saldo: -47.391.886 €| -44.596.683 €| -42.364.054 €| -45.454.360 €| -47.230.900 €

Bei der Planung fiir das Haushaltsjahr 2014 haben folgende Punkte Einfluss genommen:

Wohngeldersparnis: Seitens des Landes erhalt der Rhein-Kreis Neuss eine Erstattung aufgrund der
Landesersparnis bei den Wohngeldausgaben.
Die Berechnung der Wohngelderstattung basiert auf verschiedenen Berechnungsgréfien, wie z.Bsp. die

- Ersparnis aus der Wohngeldentlastung gesamt NRW

- Entlastungsbetrag gem Anlage A AG-SGB Il

- KdU des jeweiligen Kreises

- Bundesbeteiligung an den KdU

- Summe der zur Entlastungen der Kreise und kreisfreien Stéadte bendtigten Zuweisungen

Bundesbeteiligung: Fir die vorstehende Darstellung wird lediglich der Anteil der Bundesbeteiligung
ausgewiesen, welcher nicht im Zusammenhang mit Bildung und Teilhabe steht. Nach den oben stehenden
Werten richtet sich die Kostenbeteiligung der Stadte und Gemeinden gemal der Beteiligungssatzung SGB 1.

Die Ansatze fir die Kosten der Unterkunft wurden aufgrund der fur das Jahr 2013 zu erwartenden Werte
errechnet. Hierzu wurden diese Werte mit den Landesorientierungsdaten fiir das Jahr 2014 multipliziert.
Diese liegen fir das Jahr 2013 bei 2 %. Darliber hinaus werden die Mietwerte im Rahmen des Mietspiegels
im Jahr 2014 angepasst. Dies fuhrt zu weiteren Mehrbelastungen in Hohe von ca. 700.000 €.

Die Anzahl der Bedarfsgemeinschaften im SGB Il Bereich war im Jahr 2013 kontinuierlich ansteigend. .

Seit dem Jahr 2011 ist Wohngeld keine vorrangige Leistung mehr. Die Anrechnungen von Wohngeld im SGB
Il Bereich ist daher sehr deutlich zuriickgegangen. Dies diente der Verwaltungsvereinfachung, wirkt sich
aber weiterhin negativ auf die Leistungen des kommunalen Tragers aus.

11.) SGB XI1
1) Grundsicherung im Alter und bei Erwerbsminderung

Die Grundsicherung im Alter und bei Erwerbsminderung auflerhalb von Einrichtungen ist per
Delegationssatzung auf die kreisangehoérigen Stéadte und Gemeinden Ubertragen.

Der Personenkreis in Einrichtungen wird von der Produktgruppe ,Heimpflege* im Sozialamt des Rhein-
Kreises Neuss betreut.

Der Bund beteiligt sich seit 2009 an den Nettoaufwendungen mit einer prozentualen Beteiligung.

Diese prozentuale Verteilung beruht auf folgenden Werten: 2009 = 13%, 2010 = 14%, 2011 = 15%. Ab
dem Jahr 2012 begann der Bund mit der sukzessiven Ubernahme der kompletten Kosten fiir die
Grundsicherung im Alter. Die Erstattung orientiert sich jeweils an den Kosten fur die Grundsicherung im
Alter fur das Vor-Vorjahr. Die Planung fir das Jahr 2014 ist ergebnisneutral. Mégliche Mehraufwendungen
werden durch Mehrertrége ausgeglichen.

Ein Vergleich der Belastungen von 2009 — 2014 stellt sich wie folgt dar:
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Bedarfsgemeinschaften zum
30.06. 2.842 2.963 3.084 3.206 3.300

Grundsicherung im Alter und
bei Erwerbsminderung a.E.
(del.) 15.866.960 € 17.680.301 € 18.146.215 € 19.581.529 € 19.600.000 €

Grundsicherung im Alter und
bei Erwerbsminderung i.E.
(del.) 64.377 € 53.289 € 32.949 € 37.877 € 60.000 €

Grundsicherung im Alter und
bei Erwerbsminderung i.E.
Uber 65 Jahre (n.del. 984.737€ 1.100.439 € 1.162.310 € 1.225.430 € 1.312.000

Saldo: -14.865.816 €| -16.428.008 € -11.819.806 €| -5.211.209 € 0€

2.) Hilfe zum Lebensunterhalt

Die Hilfe zum Lebensunterhalt auBerhalb von Einrichtungen ist per Delegationssatzung auf die
kreisangehdrigen Stadte und Gemeinden Ubertragen.

Der Personenkreis in Einrichtungen wird von der Produktgruppe ,Heimpflege* im Sozialamt des Rhein-
Kreises Neuss betreut.

HzL a.E. (del.) 2.387.751 € 1.974.524 €| 2.331.955 € 2.923.193 € 2.855.000 €
sonstige Leistungen HzL

a.E. (n.del.) 135.223 € 116.547 € 110.713 € 125.682 € 100.000 €
HzL i.E. (del.) 228.026 € 191.727 €| 150.325. € 128.855 € 165.000 €
HzL i.E. Gber 65 (n.del. 646.859 € 681.257 € 754.797 € 838.669 € 895.000 €

3.) Eingliederungshilfe

Personen die durch eine Behinderung wesentlich in ihrer Fahigkeit, an der Gesellschaft teilzuhaben,
eingeschrankt, oder von einer solchen Behinderung bedroht sind, erhalten Eingliederungshilfe, wenn
Aussicht besteht, dass die Aufgabe der Eingliederungshilfe erftllt werden kann.

Als Eingliederungshilfe kann z.B. gewahrt werden:

- Leistungen zur medizinischen Rehabilitation

- Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben

- Leistungen zur Teilhabe am Leben in der Gesellschaft

- Hilfen zu einer angemessenen Schulausbildung
Wahrend die Bearbeitung der Eingliederungshilfe fir die Kommunen Dormagen, Grevenbroich, Kaarst,
Korschenbroich, Meerbusch, Jichen und Rommerskirchen im Kreissozialamt stattfindet, ist die
Eingliederungshilfe fir den eigenen Bereich auf die Stadt Neuss delegiert.

Die Aufwendungen haben sich in den vergangen Jahren wie folgt entwickelt:
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ambulante Eingliederungshilfe a.

E. (del.) 852.048 € 1.046.168 £ 1.510.013 € 1.580.252 € 1.700.000 €
ambulante Eingliederungshilfe a.

E. (n. del.) 1.094.455 € 1.377.090 € 1.582.324 € 2.000.000 € 2.150.000 €
Eingliederungshilfe i. E. (del.) 168.339 € 144.334 € 155.736 € 138.299 € 175.000 €
Eingliederungshilfe i.E. tGber 65

Jahre (n. del.) 522.651 € 574.921 € 547.842 € 524.207 € 612.000 €
Summe: 2.637.493 € 3.142.513 €| 3.795.915 € 4.242.758 € 4.637.000 €

Der bisherigen Entwicklung liegen insbesondere kontinuierlich steigende Fallzahlen zugrunde.

Hinzu kommt der erhebliche Zuwachs an den Aufwendungen fur Integrationshelfer, die schwer- und
schwerstbehinderten Kindern den Schulbesuch ermdglichen sollen.
Auch der Wegfall der Zivildienstleistenden hat sich wie bereits erwartet negativ auf die Kostensituation
ausgewirkt. Durch die hohen Kosten der Inklusion im Schulbereich werden weitere Kostensteigerungen

erwartet.

Laut Koalitionsvertrag ist es beabsichtigt die Stéddte und Gemeinden bei der Eingliederungshilfe um ca. 5
Milliarden € jahrlich zu entlasten. Ein konkreter Zeitpunkt wird nicht genannt. Dem Vernehmen nach ist in
der Koalition geplant, dass die volle Entlastungswirkung ab dem Jahr 2016 wirksam wird. Die finanzielle
Entlastung bleibt hinter der Forderung des Bundesrates zuriick, dass der Bund die Kosten der
Eingliederungshilfe vollstandig tilbernehmen soll.

4.) Krankenhilfe

Die Krankenbehandlung von Empfangern von Leistungen des SGB XII, die nicht versichert sind, wird gem. §
264 SGB V von den Krankenkassen ibernommen. Die Aufwendungen, die den Krankenkassen durch die
Ubernahme entstehen, werden ihnen von den fiir die Hilfe zustandigen Tragern der Sozialhilfe ¥4 jahrlich
erstattet. Der Hauptanteil wird hierbei mit der AOK Rheinland sowie der Barmer Ersatzkasse abgerechnet.

Die Abrechnungen variieren sehr stark, da sie von dem Gesundheitszustand der einzelnen Hilfeempfanger

abhangig sind.

Die Aufwendungen haben sich in den vergangen Jahren wie folgt entwickelt:

Hilfe bei Krankheit a.E.

(n.del.) 6.113 € 7.740 € 13.419 € 1.451 € 5.000 €
Erstattung an

Krankenkassen flr

Ubernahme der

Krankenbehandlung 2.364.356 € 3.076.252 € 2.559.523 € 3.344.585 € 3.065.000 €
Hilfe bei Krankheit i.E. (n.

del.) 27.800 € 10.455 € 29.385 € 15.345 € 35.000 €
Hilfe bei Krankheit i.E.

Uiber 65 Jahre (n. del.) 158.783 € 210.829 € 299.102 € 293.812 € 245.000 €
Krankenhilfe: 2.557.052 € 3.305.276 €| 2.901.429 £ 3.655.193 € 3.350.000
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5.) Hilfe zur Pflege / Pflegewohngeld

Die Hilfe zur Pflege auBerhalb von Einrichtungen (hausliche Pflege) ist per Delegationssatzung auf die
kreisangehorigen Stadte und Gemeinden Ubertragen.

Im Falle der hauslichen Pflege erhalten die Pflegebedurftigen ein Pflegegeld. Die Héhe bestimmt sich nach
dem Grad der Pflegebedurftigkeit.

Daneben werden individuell auch Leistungen in Form von angemessenen Aufwendungen der Pflegeperson,
angemessene Beihilfen, Aufwendungen fur die Beitrage der Pflegeperson fiir eine angemessene
Alterssicherung u.a. gewahrt.

Der Bereich der Hilfe zur Pflege innerhalb von Einrichtungen wird im Kreissozialamt ausgefiihrt. Neben
der Hilfe zur Pflege, wird fir diesen Personenkreis auch das Pflegewohngeld bewilligt. Diese beiden
Positionen bilden neben der Grundsicherung im Alter, der Hilfe zum Lebensunterhalt, der Krankenhilfe und
den Investitionskostenzuschiissen den hauptsachlichen Ausgabenblock im Bereich der Heimpflege.

Die Aufwendungen haben sich im Bereich der Hilfe zur Pflege und des Pflegewohngeldes wie folgt
entwickelt:

Hilfe zur Pflege 9.653.858 €| 11.094.792 €| 11.695.617 €| 12.735.798 € 13.512.000 €

Pflegewohngeld| 9.031.332 €| 9.304.806 €| 9.592.411€| 9.976.899 € 10.940.000 €
Summe: 18.685.190 €| 20.399.598 €| 21.288.028 €| 22.712.697 € 24.452.000 €
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Rhein-Kreis Neuss Neuss/Grevenbroich, 23.01.2014

53 - Gesundheitsamt r.h ei n
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Sitzungsvorlage-Nr. 53/2963/XV/2014

Gremium Sitzungstermin Behandlung
Sozial- und Gesundheitsausschuss 13.02.2014 offentlich
Tagesordnungspunkt:

Infektionsbericht 2013

Sachverhalt:

Ungeachtet der inzwischen in den Vordergrund geruckten klassischen Volkskrankheiten wie
Herzinfarkt, Schlaganfall, Krebserkrankung, Ruckenleiden oder depressive Verstimmung
spielen Infektionskrankheiten sowohl im ambulanten und stationdren medizinischen Bereich
als auch in der 6ffentlichen Wahrnehmung eine grof3e Rolle.

Hinsichtlich des letzten Jahres fuhrten Grippewelle, Krankenhausinfektionen und vor allem
die Legionellenerkrankungen in Warstein zu einer groflen bundesweiten Resonanz.

Im Rhein-Kreis Neuss bewegten sich epidemiologische Auffalligkeiten dagegen
erfreulicherweise auf einem niedrigen Niveau. Dennoch gilt es Uber interessante
Entwicklungen zu berichten. Die wichtigsten Infektionskrankheiten und deren Vorkommen im
Kreisgebiet werden - wie in jedem Jahr - von Amtsarzt Dr. Dérr in einem Kurzreferat
beleuchtet.

Beschlussvorschlag:

Der Sozial- und Gesundheitssausschuss nimmt den aktuellen Infektionsbericht zur Kenntnis.
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Rhein-Kreis Neuss Neuss/Grevenbroich, 20.01.2014
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Sitzungsvorlage-Nr. 53/2958/XV/2014

Gremium Sitzungstermin Behandlung
Sozial- und Gesundheitsausschuss 13.02.2014 offentlich
Tagesordnungspunkt:

2. Studie zur Gesundheit von Kindern und Jugendlichen im Rhein-Kreis
Neuss 2013

Sachverhalt:

Der Rhein-Kreis Neuss hat bereits im Juni / Juli 2010 an zehn weiterfiihrenden Schulen im
Kreisgebiet eine Kinder- und Jugendbefragung mit Schwerpunkt Alkohol-, Tabak-, Drogen-
und Medienkonsum sowie Essverhalten bei 1.152 Schilerinnen und Schuilern durchgefuhrt.
Im Juni / Juli 2013 wurde die Befragung erneut vorgenommen, diesmal mit 1065
Schulerinnen und Schilern an zwolf weiterfihrenden Schulen. Sieben dieser Schulen waren
auch in der ersten Befragungsrunde dabei.

Die Fragen aus der Studie sind der Studie zur Kinder- und Jugendgesundheit KIGGS des
Robert-Koch-Instituts entlehnt. Auch die Drogenaffinitatsstudien von 2008 und 2011 der
BzgA wurden herangezogen, um Vergleiche herstellen zu kdnnen.

Die Befragung orientiert sich an den folgenden Kategorien: Geschlecht, Alter, Alterskiasse,
Schulen, Schultyp und Nationalitat.

Mit der Studie wurden gesundheitsrelevante Daten von Kindern und Jugendlichen erhoben —
der Kreistag hatte im Jahr 2006 dazu bereits den Auftrag erteilt (Aktionsprogramm Kinder-
und Jugendgesundheit).

Gesundheitsdezernent Karsten Mankowsky stellt die Ergebnisse vor.

Beschlussvorschlag:

Der Sozial- und Gesundheitsausschuss nimmt die Ergebnisse der aktuellen Kinder- und
Jugendgesundheitsstudie einschliellich der daraus resultierenden Schlussfolgerungen sowie
der entsprechenden Interventionsmaoglichkeiten zur Kenntnis.
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Rhein-Kreis Neuss Neuss/Grevenbroich, 23.01.2014

53 - Gesundheitsamt r.h ei n
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Sitzungsvorlage-Nr. 53/2964/XV/2014

Gremium Sitzungstermin Behandlung
Sozial- und Gesundheitsausschuss 13.02.2014 offentlich
Tagesordnungspunkt:

Symptomubergreifende Beratung suchtgefahrdeter Jugendlicher und
junger Erwachsener

Sachverhalt:

Das neue Konzept "Symptomubergreifende Beratung suchtgefahrdeter Jugendlicher und
junger Erwachsener” der CaritasSozialdienste Rhein-Kreis Neuss GmbH zielt darauf ab,
suchtgeféhrdete Jugendliche anlassbezogen zu erreichen. Die bereits in der letzten Sitzung
des Sozial- und Gesundheitsausschusses vorgetragene Konzeption ist in der Anlage beigefligt
und wird von Vertretern der CaritasSozialdienste Rhein-Kreis Neuss GmbH noch einmal
aktuell erlautert.

Die erforderlichen Haushaltsmittel stehen in der Haushaltsstelle "Gesundheitsprogramm™ zur
Verfligung.

Beschlussempfehlung:

Der Sozial- und Gesundheitsausschuss nimmt das Konzept zustimmend zu Kenntnis.

Anlagen:
Gesamtkonzept Schulische Suchtpravention_CaritasSozialdienste
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%I% CaritasSozialdienste
=iesS Rhein-Kreis Neuss GmbH

Gesamtkonzept

»Schulische Suchtpravention®

Das Gesamtkonzept der schulischen Suchtpravention besteht aus insgesamt drei
Teilen:

Teile des Konzeptes Finanzierung bisher p.a. | Finanzierung 2015

1. Bisher: € 7.000 € 7.000
~Wanderausstellung Klang
Meines Korpers*

2. Bisher: € 10.000 € 10.000
~Suchtpravention in der

Schule”

3. Neu: € 15.000
~Symptomubergreifende

Beratung suchtgefahrdeter
Jugendlicher und junger
Erwachsener*

€17.000 € 32.000

Die Teile 1. ,Wanderausstellung Klang meines Kérpers" und 2. ,Suchtpravention in
der Schule” werden bereits im Auftrag des Rhein-Kreises Neuss umgesetzt.
Separate Kurzkonzeptionen sind der Anlage zu entnehmen.

Schwerpunkt dieser Darstellung ist das neue Modul:

»Symptomubergreifende Beratung suchtgefahrdeter

Jugendlicher und junger Erwachsener*

1. Hintergrund fur die Notwendigkeit eines eigenen Konzeptes fur die
Beratung von suchtgefahrdeten Jugendlichen

Den steigenden Beratungs- und Behandlungsanfragen von Jugendlichen und jungen
Erwachsenen, die zur Schule gehen, in der Ausbildung sind oder schon friih
arbeitslos sind, kann nur durch ein kontinuierliches, fachlich auf die Zielgruppe
spezialisiertes Einzel- und Gruppenangebot begegnet werden. Anders als bei
erwachsenen Menschen sind bei Jugendlichen spezielle Orientierungs- und
Entwicklungsaufgaben zu bewaéltigen und das Umfeld stellt fur sie einen besonderen
Bezugsrahmen dar, der oft in die Beratung einzubeziehen ist.
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2. Problembeschreibung
Der Konsum von Nikotin, Alkohol und illegalen Drogen sind in der heutigen
Jugendkultur ein weit verbreitetes Phanomen. Die Anzahl der Probierkonsumenten
im Jugendalter steigt stetig an und die Jugendphase dauert haufig bis ins junge
Erwachsenenalter an.
Hohere Leistungsanspriche durch verkirzte Schulzeiten, verunsicherte Eltern,
Patchwork Familien, geschlechtsspezifische Rollenunsicherheiten, Uberreizung
durch neue Medien und die Verschiebung von Wertvorstellungen bewirken bei vielen
Kindern und Jugendlichen starke Verunsicherung. Der Wunsch des ,Ausbrechens*
zeigt sich auch haufig im Griff zu legalen und illegalen Suchtmitteln.
Damit nimmt auch der Anteil an problematischen Konsumenten zu. Dies beinhaltet
nicht nur die Entwicklung von Suchterkrankungen, die in der Regel Gber einen
langeren Zeitraum entstehen, sondern auch kurzfristige hochriskante Konsummuster,
wie sie z.B. beim ,Komasaufen* zu beobachten sind.
Manchen Jugendlichen fehlt das Erleben von Grenzerfahrungen, sie suchen nach
dem ,Kick" und finden ihn haufig im exzessiven Konsum von Alkohol und anderen
Suchtmitteln oder in Glucks- und Computerspielen. Fir andere dient das
Konsumieren der Kompensation von Be- und Uberlastungsempfindungen. Viele
Entwicklungsaufgaben im Jugendalter erzeugen Druck und Uberlastung. Jugendliche
haben oft noch nicht gelernt, mit diesen Emotionen umzugehen und gebrauchen
Suchtmittel um diese zu regulieren/zu manipulieren. Gleichzeitig verhindert der
Suchtmittelkonsum bei ihnen das ,naturliche* Erlernen von Geflihlsregulation ohne
absichtliche Beeinflussung von Suchtmitteln. Damit ist der erste Schritt in die
.Endlosschleife Abhangigkeit“ gemacht.
Die Suchtstoffe kbnnen je nach Bedarf und Situation variieren:
Obwohl die Einstiegszahlen beim Zigaretten rauchen ricklaufig sind, kann man
feststellen, dass der Tabakkonsum mittels Shisha bzw. Wasserpfeife nach wie vor
nicht an Beliebtheit verloren hat.
Die am weitesten verbreitete illegale Droge ist Cannabis, daran haben auch
Berichterstattungen tber die lllegalitat und der entsprechenden Strafverfolgung
sowie Uber die Gefahren psychischer Folgeerkrankungen nichts geandert. Der durch
veranderte Anbaumethoden erhéhte Wirkstoffgehalt im Cannabis fuhrt bei vielen
Jugendlichen zu schnellerer Abhangigkeit und massiv anwachsenden psychischen
Problemen. Auch stoffungebundene Sichte wie exzessiver PC — Gebrauch und
psychosomatische Erkrankungen mit Suchtcharakter wie Essstorungen fuhren bei
vielen Jugendlichen zu erheblichen negativen Folgen, wie soziale Isolation oder
lebensbedrohlichen Krankheitszustanden, sodass es z.B. bei Jugendlichen mit der
Diagnose Magersucht haufig zu stationaren Klinikaufenthalten und nicht selten zu
Todesfallen kommt.

Die Entwicklung der Krankenhauseinlieferungen im Rhein-Kreis Neuss von Kindern

und Jugendlichen aufgrund von Alkoholintoxikation von 2000 — 2010 lag bei
Madchen bei einer Steigerung von rund 357% und bei Jungen von rund 517%.
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Krankenhausfille aufgrund akuter Alkoholintoxikation rundum
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Quelle: Kreisgesundheitsamt des Rhein-Kreises Neuss

Frahe Hilfen, wie dieses hier beschriebene Beratungsangebot, wirken diesen
Entwicklungen und manifesten Suchterkrankungen entgegen und verhindern
Folgeerkrankungen korperlicher sowie psychischer Art.

Entsprechend dieser Tatsachen sind die geforderten Gesundheitsziele des Rhein-
Kreises Neuss aus dem Aktionsprogramm ,Kinder- und
Jugendgesundheit/Gesundheitsziele fir den Rhein-Kreis Neuss* (verabschiedet
durch den Kreistag des Rhein-Kreises Neuss am 20.12.06) ahnlich der
Empfehlungen zur Gesundheitsférderung in der Kultusministerkonferenz vom
15.11.2012: ,Suchtpravention stellt ein besonders bedeutsames Thema von
Gesundheitsforderung und Pravention dar. Es gilt, den Beginn von
Suchtmittelkonsum und anderer suchtriskanter Verhaltensweisen zu verhindern
sowie riskante Konsum- und Verhaltensweisen frihzeitig zu erkennen und zu
reduzieren inshesondere durch frihzeitige Intervention und
lebenskompetenzférdernde MalRnahmen.”

Bei suchtmittelbedingten Problemen steht nicht die Wirkung des einzelnen
Suchtmittels im Zentrum. Dies zeigt sich in der zunehmenden Zahl von Jugendlichen,
die Alkohol, Cannabis und Amphetamine parallel konsumieren, um das eigene
Geflhls- und Leistungsvermégen zu steuern. Von daher brauchen Jugendliche,
junge Erwachsene und ihre Familien einen Beratungskontext welcher auf drei Séulen
basiert: Information, Unterstiitzung und Begleitung in einem Beratungsprozess.
Besonders fir junge Menschen, die mit Problemen der Ablésung aus dem
Elternhaus, Schule, Ausbildung, Freundeskreis und Identitatsfindung beschaftigt
sind, kann Beratung nur dann erfolgreich sein, wenn sie sich eigene Ziele fur eine
Veréanderung erarbeiten.
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3. Bedarfssituation

Lehrer, Schulleitung, Eltern und Schiler werden Uber die Mal3Bhahmen im Rahmen
der schulischen Suchtpravention sensibilisiert und die Kontaktaufnahme zu
Suchthilfeeinrichtungen dadurch erleichtert. In Gesprachen mit Schulsozialarbeitern
und Lehrern wird der erhéhte Bedarf an Beratungsgesprachen fur Jugendliche, die
suchtmittelbedingte Probleme in der Schule zeigen, immer wieder deutlich. Die
deutlich steigenden Beratungsanfragen in unserer Beratungsstelle lassen sich in
vielen Féallen hierauf zurtickfihren. Das gestiegene Wissen um konkrete
Ansprechpartner in der Beratungsstelle und der Vertrauenszuwachs tber den
personlichen Kontakt sowohl der Lehrer, der Schiler, als auch der Eltern, die
vereinfachte und die Jugend ansprechende Mdglichkeit zur Kontaktaufnahme tber
die Online-Beratung der Caritas Suchtkrankenhilfe vermindern deutlich die
Hemmschwelle, um Hilfe anzufragen. Dieser Prozess ist gewinscht und Teil der
Praventionsstrategie. Die Zunahme der Beratungsanfragen aus dem schulischen
Kontext kann mit den aktuell bestehenden Mitteln bzw. Personalressourcen qualitativ
und quantitativ nicht aufgefangen werden.

In Kooperation mit dem Neusser Lukaskrankenhaus werden Jugendliche, die
aufgrund einer Alkoholintoxikation dort aufgenommen werden, zeitnah durch
Mitarbeiter der Suchtkrankenhilfe beraten oder unmittelbar im Krankenhaus
aufgesucht. Auch die Eltern dieser Jugendlichen sind dankbar fur dieses
Beratungsangebot, da sie haufig mit der Situation Uberfordert sind und die Grinde
fur den exzessiven Alkoholkonsum ihrer Kinder nicht nachvollziehen kénnen.

Im Jahr 2013 kamen Uber die o0.g. Zugangswege 64 Jugendliche zwischen 14 und
21 Jahren in die Suchtberatungsstelle. Leider konnte mangels Personalressourcen
nicht allen Jugendlichen ein wie eigentlich notwendig adaquates Beratungsangebot
gemacht werden. Dies bedauern wir sehr, da unstrittig eine intensive Beratung zum
frihestmdglichen Zeitpunkt weitere Suchtentwicklung verhindert.

Jugendliche, die bereit sind, ihren Suchtmittelkonsum oder ihr suchtgeféahrdendes
Verhalten in Frage zu stellen, sind haufig kurzentschlossen in ihrer Bereitschatft,
professionelle Hilfe in Anspruch zu nehmen. Langere Wartezeiten auf Termine
verhindern nicht selten den Einstieg in die Beratung. Die Chancen einer Einsicht auf
handlungsrelevante Verhaltensveranderungen sind bei jungen Menschen besonders
hoch, wenn sie ihre eigenen Ressourcen zusammen mit ihnrem Umfeld eigenstandig
mit Hilfe von professioneller Beratung entwickeln kénnen. Aul3erdem bewirken von
Fachpersonal angeleitete Gruppen mit Teilnehmern, die eine d&hnlich gelagerte
Problematik haben, das Wiedererkennen eigener problematischer Verhaltensweisen
und die Erfahrung, dass andere Gleichaltrige &hnliche Themen und Schwierigkeiten
in bestimmten Lebenssituation (mit Eltern, in der Schule, Ausbildung oder
Partnerbeziehung etc.) haben.
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4. Die Struktur des Beratungsangebotes

Das dringend notwendige zeitlich kurzfristig zu gewahrleistende Beratungsangebot
wird in Form von Einzel-, ggf. Familien- und Gruppengesprachen umgesetzt.

Oft geht es darum, in einer schwierigen Lebensphase wie bspw. der Pubertét oder
auch situativ wie in 0.g. Krankenhausphase im Sinne einer Krisenintervention
klarend und stabilisierend zeitnah Hilfsangebote zur Verfliigung zu stellen, um eine
Verschlechterung der Problematik zu vermeiden und die Entstehung von
Krankheitsbildern wie Depressionen, Psychosen und eine weitere Suchtentwicklung
zu verhindern. Diese Krisenintervention kann im Bedarfsfall auch vor Ort im
Lukaskrankenhaus erfolgen.

Der in seiner Dauer und Intensitéat flexible Beratungsansatz wird durch eine
wochentlich vorgehaltene offene Sprechstunde erganzt. Diese macht es auch
maglich, Beratung kurzfristig in Anspruch zu nehmen, oder wieder erneut
aufzunehmen, wenn das Problem wieder akut wird. Die Hemmschwelle einer
erneuten Terminvereinbarung mit Wartezeit fallt weg, womit verhindert werden kann,
dass wiederkehrende Konsummuster mit Suchtmitteln Krankheitssymptome
hervorrufen, die eine langerfristige Behandlung notwendig machen.

Konsequenzen sind dann neben einer Gefahrdung der kérperlichen und geistigen
Gesundheit, schulische und berufliche Nachteile, sowie familidre Probleme, die sich
in spateren Schwierigkeiten in der Partnerschaft, der Beziehungsgestaltung oder der
sexuellen Orientierung zeigen konnen.

Die Einbindung Jugendlicher in die Gruppenangebote erwachsener Suchtkranker
erweist sich erfahrungsgemaf aufgrund unterschiedlicher Lebensphasen mit
verschiedenen Schwerpunktthemen als nicht zielfhrend. Hier bedarf es eines dem
Altersspektrum angepassten Gruppenangebotes. Es wird eine in den friihen
Abendstunden durch Fachpersonal angeleitete Informations- und Motivationsgruppe
fur Jugendliche und junge Erwachsene bis 27 Jahren zu einer festen Zeit
wochentlich angeboten.

Sollte darUber hinaus weiterer Behandlungsbedarf sein, geht es um Vermittlung in
weiterfuhrende ambulante oder stationare Behandlungen, deren Kostentrager i.d.R.
die Krankenkassen sind.

Konkret verpflichtet sich die CaritasSozialdienste GmbH zu folgenden Mal3Bhahmen:

® Beratung von mindestens 80 suchtgefahrdeten Jugendlichen und
jungen Erwachsenen

®m Vorhalten eines offenen Gruppenangebotes fir 0.g. Personenkreis
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®m  Aufnahme der Thematik in 4 Netzwerktreffen mit den Schulen im
Rhein-Kreis Neuss

m  Dokumentation der Falle

®  Evaluation (nach eigenen Qualitditsmanagementkonzepten - in
Abstimmung mit dem Auftraggeber)

5. Finanzierung

Fur das beschriebene Beratungsangebot werden jahrlich Personal- und Sachkosten
i.H. v. 15.000 € bendtigt.

Anlage
1:Pressespiegel

Immer mehr Midchen trinken zu viel

Bundesweit kamen 2012 fast 26 700 Jugendliche mit Alkoholvergiftungen in Kliniken.

VON JASMIN BUCK

DOSSELDORF Alkohol-Exzesse von
Kindern und Jugendlichen enden
immer haufiger im Krankenhaus.
Das geht aus einer Untersuchung
des Statistischen Bundesamts her-
vor. Demnach wurden im vergange-
nen Jahr bundesweit rund 26700
Heranwachsende zwischen zehn
und 19 Jahren mit Alkoholvergif-
tung in Kliniken eingeliefert. So vie-
le wie noch nie seit Beginn der sta-
tistischen Erfassung im Jahr 2000.
Besonders dramatisch ist dabei
der Anteil der Midchen, die iiber-
milRig viel Alkohol konsumieren.
Statistisch gesehen kamen 2012 auf
100000 junge Frauen durchschnitt-
lich 269, die wegen Alkoholmiss-
brauchs stationir behandelt wer-
den mussten.' Das sind fiinf Prozent
mehr als im Jahr 2011. Bei den Jun-
gen betrug das Plus nur 0,8 Prozent .
Insgesamt greifen die jungen Min-

ner aber deutlich hiufiger zur Fla-
sche (394 je 100000). Nach einem
Bericht der Krankenkasse DAK ge-
hen vor allem Jugendliche in den
ostlichen Bundeslindern beson-
ders leichtfertig mit dem Rausch-
mittel um, Laut einer Studie des Ro-
bert-Koch-Instituts haben 36 Pro-
zent der 13-jihrigen Middchen und
Jungen schon einmal Alkohol ge-
trunken.

Auch junge Frauen betrinken sich
immer haufiger.
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Die Zahl der alkoholbedingten
Krankenhauseinweisungen sei er-
schreckend, sagte Elisabeth Pott,
Direktorin der Bundeszentrale fiir
gesundheitliche Aufkldrung. ,Alko-
holist bei Jugendlichen immer noch
das am weitesten verbreitete Sucht-
mittel.“ Pott kiindigte an, die Ju-
gendlichen fiir Risiken durch Alko-
holmissbrauch noch stirker sensi-
bilisieren zu wollen. Gabriele
Bartsch von der Deutschen Haupt-
stelle fiir Suchtfragen wies darauf
hin, dass Médchen oft weniger Al-
kohol vertriigen als gleichaltrige
Jungen. ,Weil der Stoffwechsel an-
ders ist", sagte Bartsch. In der Regel
wirke Alkohol im weiblichen Késrper
lénger.

In Nordrhein-Westfalen wurden
im vergangenen Jahr rund 6200 He-
ranwachsende zwischen zehn und
20 Jahren mit einer Alkoholvergif-
tung in Krankenhauser eingeliefert
—0,9 Prozent weniger als in 2011.




VON JENS-PETER HILLER

Es ist bewiesen, dass hoher
m&omum zu schweren ge-
sundheitlichen Schiden fithren
kann. Diese Tatsache hilt viele Ju-
gendliche jedoch nicht vom regel-
méRigen Vollrausch ab, wie eine
Studie der Bundeszentrale fiir ge-
sundheitliche Aufklarung (BZgA)
zeigt. Zwar hat der rege}maﬁ{ge Al-
koholkonsum von Zwolf- bis 25-
Jihrigen den niedrigsten Stand seit
den 70erJahren erreicht—die Inten-
sitdt des Trinkens bleibt konstant.

Alkoholfreie Partys haben sich in
Dormagen zu einem wirksar{len In-
strument entwickelt, um praventiv
gegen Alkoholkonsum vorzugel:len.
Ganz konkret erlebten das jetzt
rund 60 Jugendliche, als sie im IL}-
gendtreff , Die Rilbe* eine Cocktail-
party feierten. ,Ohne Alkohol — daﬂs

sieht hier niemand als uncool an’,
Z sagt Andreas Stefen, der_als §0;Jai-
pidagoge die Diakonie-Einrich-
tung in Horrem leitet. Ganz im Ge-
genteil: ,Ich kann auch ohne Alko-
hol Spa§ haben”, erli;iu_tert lacqueh-
ne Schoneburg (17), die als Teil des:
Organisationsteams _,.Smea]ma—]n
die Cocktailparty mitgestaltet hat.
Auch ein Prevent-Mobil der Caritas
konfrontierte die Besucher mit g\l-
koholkonsum. Anhand von Spezial-

Crystal Meth - die zerstoreris

. : fih j i ders
Jeder fiinfte Minderjahrige trinkt einmal im Monat zu viel Alkohol. Besonde
bei Frauen hat der Konsum zugenommen.

Studie der BZgA

ragte: 7000 Jugendliche ugd

jaugr:gegE?ﬁachsene zwischen zwolf
5 Jahren. :

:f:ezn;.n.: 13 Prozent der Zvynlf—
bis 17-Jahrigen tranken 2010 jede
Wache Alkohol, 2004 waren es 21
Prozent. 18- bis 25-Jhrige trinken
haufiger als Minderjahrige.

Langfristig sind Gehirnschaden und Geddchtnisstorun

FOTO: DDP

i nnte-in niichternem Zu-

fé'ﬁﬁnﬁm Rausch nachempfun-
en.

de\ralﬁgzr]?ennen aber auch den ech-
ten Rausch. Der Konsum von min-
destens fiinf alkcholischen Gg:tran—
ken bei einer Gelegenheit wird als
,Binge-Drinking" be;exc}]net. was
immer noch verbreitet ist: j!eder
finfte Minderjéhrige ungi jeder
zweite junge Erwachsene im Alter
zwischen 18 und 25 !ahren, mnlge
mindestens ein Mal im Monat die

Jugendliche trinken intensiver

3 i i nz ohne Alkohol .
dliche trinken seltener als friiher Alkohol. Dafur ist der ﬁonium mte;s‘,:ft: ﬁzst:vis ;:]i:};l{i]timinen Sl
Ju;:}:lt zeigen Dormagener Jugendeinrichtungen wie ,Die Riibe". Gesunde :

te Menge. ,Die Jugendli-
Eizﬂmken um Spaf zu habe{t':
und um Hemmungen abzuhauen. :
erklirt Julia Jakob, Presser.efer_entm
der BZgA. Kampagnen, die die Ju-
gendlichen dazu anregen, iiber den
eigenen Konsum: nachzudenken,
seien von elementarer Bedeutung,
Wenn Alkohol der einzige Ge-
sprachspartner wird, d';ann k;mr:i es
problematisch werden®, meint der
Sozialpidagoge Thomas Sonnen-
buArfkuholfreie Partys hin oder her:
Werte des statistischen Landesamts
belegen, dass die Anzahl der Kran-
kenhaus-Einlieferungen im Bhem-
Kreis Neuss seit 2003 - als die Zahl
bei 34 lag - stetig zugenommen ha-
ben. 2009 wurden den?nacl} 115
Jungen und Médchen emgel_sefen‘
Besonders bei den Médchen ist der
Anstieg eminent. Julia Jakob von
der BZgA erklart die steigenden
Werte durch die erhohte _Aufmerk-
samkeit der Offentlichkeit zu dem
Thema. Die Risiken werden ver-
starkt kommuniziert, so d:.ass All:(o-
holisierte haufiger als frither ins
Krankenhaus gebracht wiirden.
+Man muss starken KunsHm von ei-
ner Sucht unterscheiden”, sagt An-
dreas Bosbach von der Dormage-
ner AHG-Suchtklinik. ..Ailf'ohol ist
immernoch Genussmittel.

......... LU LSCRLCISIULIELL BENADT

che Partydroge

VON NATASCHA PLANKERMANN

DUSSELDORF Sie wollen i, gult ge-
launt und ausdauernd sein, landen
aber stattdessen immer haufiger
verwiret, mit Herzrasen und in die
Hbhe schieBendem Blutdruck auf
der Intensivstation eines Kranken-
hauses: Menschen, die synthetisch
hergestellte Drogen schnupfen, in-
halieren oderschlucken, oft in Form
einer Tablette mit aufgedrucktem
Smiley. 2556 von ihnen fielen den
Beamten des Bundeskriminalamtes
im vergangenen Jahr zum ersten
Malauf, fast 1000 mehr als 2011 - sie
nzhmen sogenanntes kristallines
Metamphetamin, auch unter dem
Namen,, Crystal Meth* bekannt.

75 Kilo wurden 2012 in Deutsch-
land sichergestellt, dag bedeutet
laut Bundeskriminalamt eine Stej-
gerung um 88 Prozent. Die Polizei
ist alarmiert, und der Zoll richtet
Sonderkommissionen  ein, um

Schmugglern auf die Spur zu kom:
men, ,Amphetamin wurde schon in
den 1890er Jahren synthetisiert und
kam zundichst als Miitel gegen
Schnupfen auf den Marke, 1930
wurde auf seiner Basis das stirker
wirkende Metamphetamin  ent-
wickelt. Es kann die schiitzende
Blut-Him-Schranke besser iiber-
winden und entfaltet seine Wir-

|
153 |

Sichergestellt: Beuttel unter anderem
mit Crystal Math. FOTE: DA

kung, kiirpereigene Botenstoffe frei-
Zusetzen, in héheren Konzentratio-
nien an den Nervenzellen im G-
hirn®, erklirt der Pharmakologe
Gery Schmitz, der die Zentralapo-
theke des Verbundes Katholischer
Kliniken Diisseldorf (VKKD) leitet;
1938 begannen die Rerliner
Temmler-Werke damit, den gefihr-
lichen Muntermacher unter dem
Namen Pervitin anzubieten, Jm
Zweiten Weltkrieg bekam der Wirk-
stoff einen anderen Zweck: Er sollte
etwa Piloten wach und kampfbereit
halten®, sagt Gery Sehmitz.
«Verboten ist Metamphetamin
erst seit 198", sagt Schmitz, , Seit-

 dem versuchen die illegalen Prody-

zenten, diese Regelung zu umgehen
- indem sie zum Beispiel die be-
kannte Molekiilstruktur verindern
und so neue Mittel herstellen, die
erst einmal legal sind, bis sie unter
das Betdubungsmitielgesetz fallen,
Ecstasy und Speed gehiiren zu die-
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sen &mphelamin-ﬁbktimm]ingen.
Am hiiufigsten findet sich unter den
gefdhrlichen Designerdrogen das
sogenannte Crystal Meth”, Ein
wichtiger Bestandteil ist die Chemi-
kalie Apaan, ein gelblich-weiRes Ge-
tnisch, das einen dizenden Geruch
verbreitet. Aus illegalen Rauschgift-
laborenin der Tschechischen Repu-
blik gelangt das daraus Bewonnene
Crystal Meth {iber Kuriere in Kej.
nen Mengen nach Deutschland,
Dass die Welle bis zum Nieder-
thein schwappt, zeigt ein Fund im
Mai 2013 in Krefeld: Gut 4,5 Tonnen
Apaan lagerten dort in Plastik-
fdssern. Andere Rohstoffe fiir Crys-
tal Meth® versuchen die Hersteller
sich zum Teil sogar hierzulande zu
besorgen. So stellt das Bundeskri.
minalamt seit einigen Jahren fest,
dass verdichtig viele Medikamente
mit dem Wirkstoff Pseudoephedrin
gekauft werden, Ziel ist es, diesen
Grundstoff aus den fertigen Arznei-

gen sowie Herz-Kreislauf-Probleme zu befiirchten.

mitteln zuriickzugewinnen, um ihn
in tschechischen Laboren zu Met—
amphetamin  weiterzuverarheiten,
Wer einmal in der Disco oder auf ej.
ner Party Crystal Meth ausprobjert,
lduft Gefahr, davon psychisch ab.
hingig zu werden. Die Folgen sind
fatal: ,Langfristig sind Gehirnschs.
den und Gediichtisstirungen so-
wie Herz-Kreislauf-Probleme zu he.
fiirchten®, sagt ein Ditsseldorfer In-
ternist, der nicht genannt werden
mijchte, damit sein Krankenhaus
nicht in den Verdacht gerit, eine
Suchtklinik zu sein. Krankenhays.
apotheker Gery Schmitz erginzt die
Reihe der schlimmen Crystal-Aus-
wirkungen: +Schlafstirungen, Ma-
gen-Darm-Schmerzen,  Hautent-
zlindungen - die Zihne fallen aus.
SchlieRlich kéinnen irreparable Ner- |
venschiden entstehen, die bis zum
Hirninfarkt filhren.* Dagegen hilft

nur der rechizeitige Entzug in spe- |

zialisierten Kliniken,
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Schon Kinder greifen zur Flasche

Besonders Miidchen neigen zunehmend zu proble matischem Trinkverhalten

Vil ROSEMARIE 1APRLER

Jedes Jahr trinken rund TSO000 ten
Menschen in der Bundespepubiik
das erste Mal Alkohod. Fils Jl‘ﬂ!ll
Zehinten ks dies der Beginn ei-
o=t Alkaholikerkarmen: sein. Das
Eingtlegralter fiir regelmiBigen
Abkobalkonsam wst seit 1970 yon
15 4 17 Jahare uriickyegangen
Samit zihlen beute shan Kinder
u den Konsumenten, Es ist hin-
linglich befsnnt, dass e Geand
daflir das stetig wachsende An-
gebol mm siill whmeckenden ol
koholischen  Greirinken |Aloo-
pops) i, die sogar susdricklich
fiir diese: Alversgruppe anpepie-
sen werden

Alarmierandes Niveau

Do 2004 eingedilte Sonder
stouer muf diege Gelrinke bt
wichi viel bewirk. lm Gegenteil,
Der Alkoholmisshrauch  unter
Schiilem hobe #in , alarmierend

Nivea™ emesch, erkline
Sabine Bitring, die Drogenbe-
sufiragle der Bundesregienng,
vt knirzem aufprind der Ergeb-
nisse einer Sudee zum Themn
Schilberund Alkabalkansum. Fiir
ifse Exrophieche Schillersrudic 2
Alkohol vzl apderen Drogen
(Espad) wurden 2007 die Dalen
vim 12448 Schillerinnen i
Schilem der neumien und zen-
ten Klasee untersuahe, Db kaem
beraus, duss 66,3 Fromest von th-
nen Bier trinken — 2003 waren &5
nxh 364 Prozent Auch der
Eomsum voo Spirtuosen, der in
diesem Alter eigenlich noch ver-
baoten |, stieg vom 52,6 auf 56,9
Preaent. 19,2 Prozent der Schiiler
gaben an, daad sie in den letmen
30 Tagen eonmml oder miehrmals
Sperinssen i einem Geschilt
einkaufien,

Das zeige el Vollzwgsdelizit
Im Jugerddschistz, erkldete Rt
mng B 15t daher drmpend pot-
wendig, den Jogendschuiz - im
Einzeltandel und an den Tank-
stulben widkungsvoll umd offi-
tient i komtrodlieren. Die his-
IJ‘“} Insiruemnente gind offen-
lich unmseichend
Ih-r.um bawertele Bitzing de-
uegen, diss wemiger persuchi
un 1t wird, Iemerliafh von
vier Jihren wing der Tabakkan-

=

dler Jugenidlichen, die in der lete-

i Tagen Canmahis konsu-
milerten, van 13,6 Progent 2000
auf B,1 Prozent pumdek.

Kinder fillll s noch schwerer
ale Erwachsenien, die Risiken des
Alkoholkonsims zu erkennen
Der kirsflichi Otrjrundsmmus i g
tren anfillip fir Schddigungen
durch Alkohol und je sher ein
Kind beginnt, alkoholische Ge.
Tk s konsumisfen, desio hé-
hir 12t die Gefby, dass es spiter
einmal alkobolkrank wind

Fs sind bereits jetd pund
10 000 Einder undl Fugendliche
bie zum Alser van 25 Fahren ab-
Isdegig, sehiitst man bei der Dheuis
schsin Haupistelle filr Suchige-
fehren in Hamem, Die Tendenz ist
steigend, wie eane aktuelle Unter-
suchung von Pred. Ludwig Gori-

Jn geringer das Bewichi ces
Warukas 5L, destba schneller |
steifl el Aknhoibiornzum der
Blutalkahnlgahalt im Kinper.
Baim Schufldad lizgt dis ho-
drohilicha Mege bed rund drel
Gramir Alkohal je Kilagramm
Farpergewichi. Beim Erwachde
nin fibrt dagogan erst doppelt
50 yied Butalhohol aum Tod,
Balm klninaran Kind feht aE

der Gesunchait sich die see.
lisehgistige und horpericha
Entwchiung oer Kinder. .~ |

e

ner an der U -Kinder-
klinik Hombarg nabe legt, An 22
grolen diutschen  Kinderklin-
ki sammielte sein Tean Daten
hmsachtlich von Alkoholvergif-
ey bei Kiniermn und Jogendli-
chen im Alter van zehn hia 17
Juhren, die stativndr aufgenom-
o werden mussten. _Unsére
Ergetnasse demien daraufl him,
dass exzesgiver Alkoholkonsum
weiterhin i Problem bei Kin-
dent und Jugendlichen darstell:
Unsere Esgebnisse zeipen mu-
dem, diss runshmend auch Mad-
chen 7u problematischem Trink-
verhalten neigen™, so Gormer,

Ungewollt schwanger
Alduell ist die Hillfie derpenigen
lugendlichen, die zwochen ei-
niem und vier Tagen wegen einer
Alkoholvergifung stationdr be-
hamdelt wenlen missen, waib-
lich, beniches der Kinderaret und
schliipt Alarm. Deesem Alkahal-
peoblem gind bei weiblichen
Teznnyn'. awel weilere Fherge-
i Ungewoliie Schwanger-
mm:u sfprumd van  Miss-
hmu.h unter  Alkoholemfluss
unif dfee Schidigung des ungeho-
renen Kindes dureh ehremischen
Alkohofkoasisn, der inspesmt
beed Mliiddchen tark zugenommen
hat. , Alkchol ist npch Kokam das
stirete Frochtschiidipends Cieft
iiberbaapt und Haupigrund fir
veistte  zuriickeebfietens Kin.

findlicher als das cines Erwach-
senen — bereits #h 0,3 Promille
Alkohol i Blut ki em Kind
bewusstlos . werden,  Alkohol
wirkl sich bei Kindem weniges
schidlich auf die Leber als auf
das Gehimn mus, das perade wih-
renil der Pubertit und unter hog-
manellemn Emfluss eine umplaih-
liche Vernetzurgsaktivitdt cote
fabten muss. Ein Proggss, der
durch Alkokol empfindiich ge-
stiet wird

Sifa whohalische Getrinke wie Alkoposs iban sinies grofen Rale suf Knder und Jugendliche s

Tihragen mit fast 70 Prozent den
grifiien Anteil an den nnd 900
exfussten Fillen zwischen 2000
und 2002 stellen. Auch 20 Kinder
im Aber gwischen gzebm i
swilf Jabeon twschien o der
Untermichung ouf

Daber begmnt alles oft so
harmiay: Cmas G!bq:rurds -
darl zur Feier des -|:|!;.;: 2in
Schbickehim Sekt penippl wer-
e, Filr die Kinder i3t dis sozu
i) e et bt in i Fr
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Alkohol gehdrt zam Erwachsen-
seln. Messtens darf zur Koofir-
matiog das erste Mal _richtig™
geininken wenden - die Jugend|i-
chen sind domm gerade mal 14
Jshre ohi Um das kritische
Trnkverhalten von Kindem und
Tngendlichen in Zubunft positsy
7 beginflussen, wind  gesells
schaltlche Arstrengungen muf
ilen verschiedensien Fhenen er-
Fardertich”, mahnt Gorner zur
Wachsmbed usd ereinz: K-

ST, RERISNE

I'IMi'l.Flh GHLINE

\Wann wird Trinken problema:
titch? Die Infnrossengamerr
sohaft der Anonyenen Alkahal-
ker hat ginen Fragetes! sniwi-
cedt, it dm man das Sueht-
verhulben testen hann,

@ e sl Fragen findvs
S waden Lieranivampfelkiun-
g Tippe ol vesnar fiive sl
Infownmenionem sum Phéma auf’




~ geringes Selbstwertgefiihl.

lNustration/Fata: larn Kaspuhl; Michael Weege
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er Korper der Frau vor dem

Spiegel ist ausgemergelt, doch
im Spiegelbild nimmt sie etwas ganz
anderes wahr: zu dicke Oberschenkel
und einen Bauchansatz. Die Krank-
heit heifit Anorexia nervosa, um-
gangssprachlich Magersucht oder
Anorexie genannt. Betroffene emp-
finden sich als zu dick, ganz gleich,
wie schlank oder — im weiteren Ver-
lauf — diinn sie sind. Diese Esssts-
rung beginnt meist in der Pubertit,
kann sich aber auch erst spiter ent-
wickeln. Betroffen sind vor allem
Frauen: Experten gehen davon aus,
dass 0,4 bis 1,5 Prozent der Frauen
zwischen 14 und 35 Jahren mager-
siichtig sind. In manchen Sportarten
und Berufen ist die Krankheit eben-
falls weit verbreitet, etwa bei Jockeys,
Turnern und Balletttanzern.

Falsche Ideale

Bei den Ursachen spielen psychische
und gesellschaftliche Einfliisse eine
Rolle. Einige Studien legen auch eine
erbliche Veranlagung nahe. Oft kom-
men unbewiltigte Konflikte in der
Familie hinzu. So sind viele Mager-
stichtige tiberbehiitet und haben ein

Ein weiterer Faktor ist das Schén-
heitsideal der Industrielin-
der, das einen schlanken
Korper verlangt. Allerdings
ist durch den wachsenden
‘Wohlstand das  Durch-
schnittsgewicht der Men-
schen seit Mitte des 20. Jahr-
hunderts stetig gestiegen.
Vor allem iibergewichtige

auen haben ein negatives
“inage. In jiingster Zeit tragen
Model-Castingshows und das dort
gezeigte Korperbild zu dem Druck
auf junge Frauen bei.

Der erste Schritt in die Mager-
sucht ist meist eine Diit, die ein
normalgewichtiges Madchen macht,

»lich weil,
dass ich nicht
dick bin, aber

ich fiihle
mich so.”

Wenn Hungern
zur Sucht wird

Kaum eine andere psychische Stérung wurde
in den vergangenen Jahren so haufig thematisiert

wie die Anorexie.

Therapeutin Andrea GroB-Reuter im Gesprich

Wenn die Seele leidet

Konnen Eltern einer Magersucht entgegen-
wirkent

Die Essstorung ist Ausdruck emotionalen Man-
gels. Es ist wichtig, ein offenes Ohr fiir seine
Kinder zu haben. Mahlzeiten sollten Zeit des
Genusses und der Kommunikation sein. Auch
der Umgang mit dem Thema Essen hat Einfluss.
Wenn die Mutter stindig Kalorien zahlt, kann
dies eine Magersucht férdern.

Wie sollten Angehérige mit der Krankheit
umgehen?

Auf keinen Fall diirfen sie die Stérung baga-
tellisieren, Es gilt herauszufinden, welches seeli-
sche Bediirfnis durch die Gewichtskontrolle ge-
stillt wird.

Was kénnen Eltern tun?

Sie konnen sich kostenfrei in der Fachambulanz
fiur Suchtkranke der CaritasSozialdienste in
Neuss beraten lassen. Wir bieten auch eine am-
bulante Therapie fiir Essgestorte an. Mit Psy-
chologen, Sozialarbeitern, Ernahrungsberatern
und dem Hausarzt werden in Einzel- und Grup-
pengesprichen Ursachen erforscht und Losun-
gen erarbejtet.

Gibt es priventive Angebote?

Betroffene Frauen haben mit einer Musikthera-
peutin das Projekt ,Klang meines Kérpers®
entwickelt. Mit Bildern, Texten und Musik er-
zahlen sie von ihren Essstorungen und Wegen
der Krankheitsbewaltigung. Die von Mitarbei-
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um vermeintliches Ubergewicht ab-
zubauen. Damit sie das niedrigere
Gewicht halten oder weiter senken
kann, meidet sie anschliefend kalo-
rienreiche Lebensmittel, isst weniger
oder lisst emzelne Mahlzeiten aus.
Viele Betroffene nehmen gleichzeitig
Abfiihrmittel oder Appetitziigler ein
und treiben iibermifig Sport.

Fiir den Korper, besonders von
Heranwachsenden, hat dies gravie-
rende Folgen: Die Entwicklung ver-
z0gert sich, die Menstruation bleibt
aus. Muskelschwiche, eine vermin-
derte Knochendichte und Haaraus-
fall kommen ebenso vor wie Schi-
den an den inneren Organen, vor
allem an Herz und Niere. Daneben
leiden die Betroffenen oft unter psy-
chischen Veranderungen, beispiels-
weise Depressionen, und zichen sich
von Freunden und Eltern zuriick.

Was kann man tun?

Der erste und schwierigste Schritt ist,
sich die Krankheit einzugestchen.
Magersiichtige sehen meist nicht ein,
dass sie zu dunn sind. Es hilft nicht,
ihnen Vorwiirfe zu machen oder sie
zum Essen zu zwingen. Wichtig ist,
das vertrauensvolle Gesprich zu su-
chen. Die zugrundeliegenden psy-
chischen Probleme und die verzerrte
Korperwahrnehmung kann aber nur
eine  Psychotherapie korrigieren.
Gleichzeitig muss das Korpergewicht
normalisiert werden. Beides gelingt
oft nur durch einen Aufenthalt in
einer spezialisierten Klinik.

Um Riickfillen vorzubeugen, kann
der Besuch einer Selbsthilfegruppe
sinnvoll sein. Auch von Psychothera-
peuten geleitete, sogenannte Inter-
net-Chatrooms bieten Hilfe. Weitere
Informationen gibt es unter:
¥ www.bzga-essstoerungen.de

www.magersucht.de

www.magersucht-online.de
www.magersucht.org

Die Suchttherapeutin
Andrea GroB-Reuter
arbeitet seit 24 Jah-
ren in der Fachambu-
lanz fiir Siichtige der
Caritas Sozialdienste
Rhein-Kreis Neuss
GmbH.

terinnen der Fachambulanz fiir Suchtkranke
der CaritasSozialdienste Rhein-Kreis Neuss
GmbH begleitete Ausstellung kann von Schu-
len gebucht werden.

1 www.caritas-neuss.de



Sportler warnen vor Alkohol

700 Jugendliche sind Mitglied beim Sportverein Treudeutsch Lank. Trainer,

Retreuer und Viorstand informierten sich

jetzt bei Polizei, Stadt und Caritas iiber die richtige Vorsorge gegen Alkoholmissbrauch. Motto: JTrinken ist kein Sport”.

WON ALEXANDER RUTH

LANKALATUM Lediglich mit elnem T-
Shirt und Jeans bekleide legt die
13-Jdhrige bei Temperaluten wm
die Null-Grad-Grenze im Gebisch,
Bewussting hetrunken in Karneval
in Meerbusch. Dhese  Slwation
schilderte Susanne Hieth vom fu-
gendamt bei der Infoveranstaltung
rum Thema JIrinken ist keln
Sport”, Die Zuhtrer; Rund 30 Trai-
ner, Betrewer und Vorstandsmit-
glicder aus allen Beseichen des
Sportvereins Treudedtsch in Lank-

| Latum.

Die erwachsenen Spartier witten
zum Priventionsseminarvon Stadr,
Caritas und Polizei erschiénen.
Rund 1650 Mitglieder zihlt der Ver-
ein, knapp 700 Jugendliche sind da-
munter. Das Zick Die Vorbilder won
Teenagern filr das Thema , Jugend-

Wer sich ibergeben
muss, hat bereits eine

Alkoholvergiftung”

liche und Alkoholmissbrauch® 2u
sensibilisicren - mit schockieren-
den Zahlen und Tatsachen-Berich-

L,

Drer Vorfall an Karmeval habe ge-
zelgt, dass Meerbusch . definitiy
keine Tnsel der Glibcksellgkeit” bel
diesem Thema sed, sagee Ricth, Eo-
matiis wurde die 13-Jihrige in ein
Krankenfaus edngeliefert - und ist
kein Eingelfall: Alleine im fiheln-
Kreis Newss habe es zwischen den
Jahen 2000 wnd 2010 bei Midchen
rine Stefgerungsralevon 157, 1 Pro-
zent, bel Jungen gar eine von
516,7 Prozent gegeben.

L weitere Siedgerunpen U ver:
hindern, sollien vor allem Erwach-
sene ginen guten Umgang mitAlko-
kel vorleben. Eine Alknhobrergil-
tung beginni berelts dann, wenn

| dér Bewroffene sich dbergeben

muss”, sagle Wolfgang Burchartz,

%

Wer sich nach dern Alkoholkensam Obroehen muss, hat bereils elne Alko-
halyergiftung, Dariber karte der Sportaerein auf, | ARCHNROTC: RES HERTGEN
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TINEQ L |
Bier erlaubt ab...
Dautschland: 16 Jahren
Miederlande: ¥ lahren
Danemark: 16 fahren
Spanien; 16 Jahren
Iypern: 17 Jahren
Englarid: 18 Jahren
Polen; 18 kahren
L5A: 11 Jahren

Beauftragter fiir Sucht- und Dro-
genprivention der Kreispolizeibe-
hiircle Neuss. [Hes Eteine erse Alb-
wehrrektion des Etrpers - und
kel amisanter Party- Zustnd

spartler und Schilrzen sind Mul-
tiplikaroren. an denen sich der
Machwuchs orientiert. Bei Kindern
witrden Verbate klar helfen, bei Ju-
gendlichen sollie allerdings nicht
mit dem erhobenen Seigelinger ga-
arbettet werden. Der veranmworili-
che Umgang misse gefiirdert und
vermittelt werden, .Sprechen Sie
mit {hnen®, empfahl Michael Wee-
ge von der Caritgs-Suchtkranken-
hilfe. Zudem soliten Vereino eing
Jare einheliliche Haltung cntwi-
cheln und diese den Kindern ver-
deutlichen®. Dass Jugendliche ab
wwhlf, 13 Takren neugierlg sind, sel
normal. Alkahol sollie bei Kindern
jedoch tabu sein,

Ab 16 Jahren sind Rier, Wein und
Sekt, ab 18 Jahren Bragniweine er-
laubt, .Fum Brannpwein gehiiren
guch Man Cherie und Alkopops®,
sagte Polizist Wolfgang Burchartz.
Verpine kinnten unier andéerem
das Caritas-Prevent-Mobil fir Ver-
anstaltungen wie Jugendiurmiera
bestellen, Ehrenamadiche Jugendli-
che kbiren mit alkoholfreien Cock-
tails und Spislen andere fugendli-
che auf, Am Ende des Abends war
die Haltung des Vereins klar .Zu
diesern Seminar sollien sich alle
Meerbuscher Versing  melden®,
sapte Ui Hambloch, welter Vor-
sitzendervon Treudeutsch

10
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Trinken bis
der Arzt kommt

Alcopops und Komasaufen
fordern ihren Tribut:

160 000 Kinder und
Jugendliche in Deutschland
sind alkoholabhidngig. -
Melanie und Dennis sind
zwei von ihnen. Ein Bericht
tiber ihren Entzug

VON MICHAELA KROGER (TEXT)
UND MAX GRONERT (BILDER)

s war an einem Frei-
tagmorgen im Septem-
ber, 6.34 Uhr, als Mela-
nie merkte, dass alles viel

schlimmer ist. Aber was

heiBt schlimmer? Wenn sich eh al-
les egal anfiihlt, nach einer Leere,
die so grof ist, dass man sie spii-
ren kann, driickend im Magen. Sie
blickte in den Spiegel, das Gesicht
blass, die Adern in den Augen ge-
rotet. Melanie wollte sich die Haa-
re kimmen, dic Hand schaffte es
nicht zum Kopf, Schweil stand auf
der Stirn, ein Tropfen rann ins Au-
ge, es brannte, iiberall, alles, der
Rachen, die Zunge. Der Korper, 47
Kilo leicht, wog schwer, zog nach
unten. Melanie klammerte sich

am Waschbecken fest. Die Eltern

waren zu einem Wochenendaus-
flug aufgebrochen. Melanie kotz-
te. Aus dem Augenwinkel sah sie
verschwommen das Mundwasser
auf der Ablage stehen. Alkohol-
anteil 18 Prozent. Thre Hand griff
nach der Flasche. Sie trank. Erst
wurde der Kérper ruhig. Dann fiel
er um. Die Putzfrau fand Melanie
spiter und brachte sie ins Kranken-
haus. Da war sie 15.

wlch war drauf®, sagt Melanie,
der Zusammenbruch liegt ein Jahr
und einen Entzug zuriick. Sie sitzt
mit ihren Eltern im Wohnzimmer,
und zwischen den Sétzen ist es sehr
still. Was soll man sagen? Wie er-
kliren? Melanie ist eine von 35 000
alkoholabhéingigen Jugendlichen in
Nordrhein-Westfalen. 160000 sind
es bundesweit, Tendenz steigend.
Dennis, den wir spéter in einer Ent-
wohnungsklinik treffen, formuliert

es so: ,,Von meinen Kumpels hitte

ich locker einige mit in die Klinik
nehmen kinnen. Die haben alle zu
viel gesoffen, nicht nur an Wochen-
endm{‘

Melanie sieht sehr hiibsch aus.
Sie tréigt langes, blondes Haar, ihr
Gesicht 1st zart, allein eine schma-

Ie Narbe erzahlt von der Vergangen-
heit. Aufeiner Party stiirzte sie kopf-
iiber in ein Gebiisch, der Promille-
wert muss um die 1,5 gelegen haben.
»Zwei Flaschen Sekt, Alcopops, ein

er stoppt auch deren Entwicklung,
AubBerdem bringt er das Zusam-
menspiel der Rezeptoren durchei-
nander. Denn das Wohlbefindlich-
keitssystem befindet sich noch in

s

dreht. Nicht, dass ich morgens zit-
ternd wach geworden bin, das nicht.
Aberohne war ichnichts mehr, habe

_nichts mehr gefiihlt. Auler mich to-

tal alleine. Es hat mich einfach ruhig
gemacht®, sagt Melanie. Thre Mut-
ter driickt die verschrinkten Finger
ineinander, die Knochel verfirben
sich weif. Die Augen ihres Vaters
fiillen sich mit Trinen. Er steht auf
und verldsst das Zimmer. Nebenan
fahrt ein Computer hoch,

Ihren ersten Schluck nahm Mela-
niemit 12, eine dltere Freundin hatte
Alcopops besorgt. Die Mutter zuckt
zusammen, wie so oft withrend des
Gesprichs. ,,Wir haben es nicht ge-
sehen, einfach nicht gesehen. Nicht
sehen wollen* Der Salz entschei-
det nicht zwischen Feststellung und

paar Schnapse, irgendwie so, Frage. Es gab schlieBlich
alles eben ... ", sagt Melanie. so vieles zu bemerken. Das
Heute besucht sie cincReal-  §9 Ohne Alkohol fahle Gesicht, die Fehlstun-
schule, vom Gymnasium ist . . _ den, die Entschuldigungs-
sie mit 14 abgegangen. Aber war 1Ch I'llChAtS mEhI’ zettel, die Melanie selbst un-
was heiBt abgehen, wenn  habe nichts mehr gefuhlt terschrieb, Der Geruch, der
man kaum noch hingeht. i K gérend aus den Poren quoll,
Oder einschlift. Das Hirn Auﬁer mich total alleine abgestanden, ein oxidiertes

hatte sich auf anderes fokus-
siert. Auf Ethanol, C,H,OH.
Nervengift. Verpackt in sehr
viel Zucker, der den beiBenden Ge-
schmack tibertiinchte.

Die Industrie weifl, wie man Al-
kohol verkauft. Anfang 2000 hat
sie in Deutschland Alcopops einge-
fithrt — bald darauf tranken die Ju-
gendlichen so viel wie nie zuvor, die
Hilfte von ihnen mindestens ein-
mal im Monat ,,bis zum Umfallen®,
Das Fatale an den siiflen Mischge-

trinken: Zunachst verstoffwechselt-

der Zucker, dann erst der Alkohol.
Es knallt mit einem Mal. Mit einer
Wucht, die zerstorerischer kaum
sein kénnte,

Je jiinger der Korper ist, des-
to perfider arbeitet das Gift. Denn
Alkohol wirkt nicht nur psychoak-
tiv, verandert also die Stimmungs-
lage. Er dringt direkt in die Zentra-
le vor, greift an, wo er am meisten
schadet. Im Hirn. Bei Kindern zer-
starter nicht nur vorhandene Zellen,

Melanie, 16 Jahre

der Orientierungsphase. Reize, die
durch Alkohol vermittelt werden,
gleicht das Suchtgediichtnis mit be-
kannten Stimuli in anderen Hirnre-
gionen ab. Bereits beim Erinnern
an erlebte Gerdiusche, Geriiche und
damit verbundene Rituale schal-
tet sich das Verlangen ein. Im Prin-
zip funktionierte Melanie wie ein
Pawlow’scher Hund. Riechen, se-
hen, haben wollen.

.Meine Gedanken haben sich’

zuletzt nur noch um Alkohol ge-

Abbauprodukt. ,,Wir dach-
ten doch, bei uns sei alles in
Ordnung.*

Genauso wenig wie nur der Pen-
ner auf der Parkbank alkoholabhén-
gig ist, genauso wenig trinkt nur der
Jugendliche aus der Unterschicht.
Es ist ein nach unten hin verzerr-
tes, aber doch noch erkennbares
Abbild der Gesellschaft, das stetig
fiir Nachschub in den Suchtkliniken
sorgt. Drauflen mangelt es ja nicht
an kaputten Familien, nicht an Ver-
wahrlosung, und sei es jene, die So-
ziologenals, Luxusverwahrlosung*
bezeichnen. Geld statt Zuwen- 3
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VOMN DANIELA BUSCHIAMP

JOCHEN Kindes, die bis za drel Siun-
den am Tag var dem PC hocken. Ju-
gendliche, die Tabak mit Wasser-
plieife (Shisha) muchen - deutlich
gefahrlicher als  Zigarettenkom-
sum. Elfjhrige, die sich um das Be-
wusstsein saufen, [Hes sind einige
Ergebnisse aus dér zu Jahresheginn
veriffentlichten Studie zur Ge-
sundheit von Kindern und Jugend-
lichen im Rhein-Kreis Neuss. Die
markantesten Inhalte priisentierte
Kreisgesundheitsdezernent  Kars-
ten Mankowsky jetet beim CDU-
Oreverband  Hochneukirch/Ot-
zenrath und diskutieste, wie Alko-
holprobleme bel jungen Jichenern
gelist werden kbnnten,

2010 waren 1152 BHf- bis 17-Jahri-
ge befrage worden. Auch am nﬁeﬂl
nasfum Jichen wurden - n
Schulen aller Formen In Neuss,
Dormagen, Kaarst und Korschen-
braich- Daten gesammelt, Ein alar-
mierendes Ergebnis: Die Zahl der
jungen Eomasofar hat drastisch
mugenammen, Warden 2000 32 Ju-
gendliche mit Alkn feuing
ins Krankenhaus cingeliafert, wa-
ren es 2008 bereits 135. Und wir
haben kednen Grund zur Annahine,
dass sich dieser Trend andert”, be-
tonte Karsten Mankowsky in Hoch-
neukirch. Als Handl ich-
keiten fiir Jichen nanmnte er:

Eimsaiz des W-DH
Fahrzeug ist Strafen- wnd
Schiltzendesten; im Einsarz, in Jii-
chen zuletzt beim Tag der Sefbthil-
fe-Gruppen. Hier gibt es Informa-
tonen zur Wirkung von Alkohal,
mm  Ausprobieren  [adr  der
uRausch-Parcours® ein. ,Dias Ange-
bot wird gut angencmmen”, weill
Menkewsky, Blirgermedster Harald

Ui Jugendticha tu schilteen, schlug Kreivgesundheitsderement Karsten Mankow-
sky ein Alkoholverkautnrerbot ab 22 Uhr var = und scheierte.  roio: commsorsanne
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'Alkoholmissbrauch bekiampfen

Die Gemeinde Jiichen zieht ihre Lehren aus einer Studie zur Gesundheit van Kindern und Jugendtichen. Diese zeigte:
Alkoholkonsum, besonders Koma-Saufen, ist in Problem. Was die Gemeinde zur Privention unternehmen will.

INFO
Studie

Aultraggrbe

Quellen Befragt wurden Kinder
und Jugendliche an unterschiedli-
then wedlerfihmenden Schulen in
Iachen, Neuss, Kaarst, Dormagen
und Karsche nbroich,
Verdientticht Online zu finden
unter der Aidesse wwamultime-
iz, rhein-kreis-newss. deykiju-stu-
die”

r AheinKnets Newss

Zillikens regte an, das Mobil, das filr
Veranstalter kostenfrei ist, kiinftig
hdufiger in Juchen anzufordern,
erwn bei Festen des Werberings,
Problem Alkoholkaud Karsien
Mankowsky hatte initberr, nach
dem Vorbild von Baden-Wikrimem.
berg den Verkaufvon Alkohal nach
22 Uhr an Tankstellen und Kiosken
zu verbieten, Doch die Landesre
gierung in DMisseldorf habe dies in

einem Briel abgelehnt, mit dem |

Hé,m'dm das gelienda !ﬂugemd-
schuizgesets austeichend s
Verhalien Sndem Eine Schwiarig-
keit sieht Biirgermeistor Zillikens
darin, .die Familicn zu emmeichen®.
Eimn Bedspiel, wie problematisches
Verhalten von fugendlichen verén-
dert werden kann, ist die Haup:-

schule in Hochneukirch. Dart ar- |

belter Sandra &Eﬂnﬂl seit sheben
Jehren als jalpidagogin:
eDadurch haben wir zahlreiche
Probleme Wsen kiinnen, etwa bei
Gewalt, Mobhing, Alkohol- oder
Drogenmissbrauch oder auch Lie-
beskummer”, sagl Konrekior Wer-
et Fritsche. Br hdilt den Elnsatzvon
Sozialpddagogen .an jeder Schul-
Form filr slnnvoll”,

12
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Anlage 2: Kurzkonzept Suchtpravention in der Schule

Die bisher im Auftrag des Kreisgesundheitsamtes durchgefiihrte Suchtpravention in
der Schule zielt darauf ab, in der Zusammenarbeit mit den jeweiligen Projektschulen,
ein individuell auf die Schule abgestimmtes Suchtpraventionskonzept zu entwickeln.
Das Konzept erreicht sowohl Kinder und Jugendliche wie auch Lehrkréafte und Eltern
und wird im Rahmen des Setting-Ansatzes im Kontext Schule umgesetzt. Es
beinhaltet MalRnahmen wie Fortbildungen fir Lehrkrafte,
Elterninformationsveranstaltungen, Unterstiitzung bei Projekttagen, Unterrichtshilfen,
regelmé&nige Netzwerktreffen der Projektschulen zum Erfahrungsaustausch sowie
Informations- und Ausstiegsangebote fur Schiler (z.B. Raucherentwéhnungskurse,
Cannabis-Ausstiegsprogramm etc.).

Das Projekt ,Schulische Suchtpravention® zeichnet sich insbesondere durch die
folgenden Merkmale aus:

e Das fir jede Schule individuell entwickelte Suchtpraventionskonzept bietet die
Mdglichkeit, dieses nach dem Bedarf der Schule auszurichten. Dabei kbnnen
sowohl stoffgebundene Suchtmittel wie Nikotin, Alkohol, Medikamente, illegale
Suchtmittel als auch stoffungebundene Verhaltensstichte wie Computerspiel,
Glucksspiel und /oder Essstorungen im Fokus der Arbeit stehen.

e Der umfassende Ansatz ermdglicht es, Suchtpravention auf den
verschiedenen Ebenen (Schuler, Eltern, Lehrer, Schulsozialarbeiter)
entsprechend zu vernetzen und nachhaltig zu etablieren.

e Diese Form der Suchtpravention ist durch die professionelle Begleitung der
Suchtkrankenhilfe immer auf dem aktuellsten Stand und wird mit Orientierung
an der Jugendkultur den Bedurfnissen der Kinder und Jugendlichen
altersgerecht angepasst.

Die ,Schulische Suchtpravention® ist in den jeweiligen Projektphasen seit 2008 an
insgesamt 15 Schulen umgesetzt worden. In einigen Schulen ist das
Suchtpraventionsprogramm im Schulprogramm aufgenommen worden. Besonders
hervorzuheben ist, dass die Schulen aus den friiheren Projektphasen weiterhin im
Netzwerk vertreten sind und die professionelle Unterstitzung der Fachreferenten der
Suchtkrankenhilfe und anderer Einrichtungen (Polizei, Suchtselbsthilfe etc.) fur ihre
Praventionsmal3inahmen nutzen.

Das flexible Konzept der Suchtpravention in der Schule bertcksichtigt die Schulen,
die zur Erstellung eines Suchtpraventionskonzeptes die entsprechende fachliche
Prozessbegleitung der Caritas Suchtkrankenhilfe Gber einen langeren Zeitraum bis
zu max. 2 Jahre bendtigen, so wie es seit 2008 gut nachgefragt und umgesetzt wird.
Die intensive Prozessbegleitung kann nun zugunsten nachriickender Schulen
vermindert oder verkirzt werden, so dass hier immer eine Anpassung an den Bedarf
der jeweiligen Schule moglich ist.

13
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Suchtpraventionskonzepte und —maf3nahmen, die nur einen speziellen Teilbereich,

wie z.B. Computerspielsucht, Essstérungen, Cannabiskonsum etc. betreffen, werden

bei Anfragen seitens der Schulen durch das entsprechende Fachpersonal der
Suchtkrankenhilfe mitentwickelt bzw. durchgefihrt.

Schulen, die bereits ein Suchtpraventionskonzept entwickelt haben und
SuchtpraventionsmalRnahmen im schulischen Kontext umsetzen, werden auf
Wunsch bei der Evaluation und Qualitatsentwicklung des Konzepts und einzelner
MafRnahmen durch das Fachpersonal der Suchtkrankenhilfe unterstitzt.

Fur alle Schulen, die Uber die hier genannten Angebote unterstitzt werden, wird
einmal jahrlich eine Lehrerfortbildung zu gewtinschten bzw. aktuellen Themen der
Suchtpravention durchgefuhrt sowie einmal jahrlich ein Netzwerktreffen seitens der
Suchtkrankenhilfe organisiert und durchgefuhrt.

08/146
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Anlage 3: Kurzkonzept Wanderausstellung zum Thema Essstdrungen , Klang
meines Korpers*

Unter Essstorungen werden im Wesentlichen die drei Krankheitsbilder Anorexia
nervosa (Magersucht), Bulimia nervosa (Ess-Brech-Sucht) Und Binge-Eating
(Essattacken ohne kompensatorische Mal3nahmen) verstanden. Die Ursachen von
Essstorungen sind vielschichtig und umfassen genetische, gesellschatftliche,
familiendynamische und psychische Faktoren. Essstérungen bei Jugendlichen und
jungen Erwachsenen haben in den letzten Jahren deutlich zugenommen. Der Beginn
einer Essstorung liegt haufig in der Pubertat zwischen dem 13. und 16. Lebensjahr
und verlauft zunachst meist unauffallig und schleichend. Eine frihe Aufklarung ist
deshalb unbedingt notwendig, da die chronischen Verlaufe mit Klinikaufenthalten,
Zwangsernahrung und langwierigen Therapiemallnahmen alle Beteiligten massiv
belasten. Die Suchtkrankenhilfe der Caritas Sozialdienste Rhein-Kreis Neuss GmbH
arbeitet seit 1987 mit essgestorten Menschen und ihren Familien mit einem
eigenstandigen Beratungs- und Behandlungskonzept. Seit 2009 bieten wir den
Schulen im Rhein Kreis Neuss mit der interaktiven Wanderausstellung ,Klang meines
Korpers* ein eigenes Praventionskonzept zum Thema Essstérungen an.

Mit den selbst geschriebenen Texten, personlichen Bildern und ausgewahlten
Liedern geben die jungen Frauen tiefe Einblicke in ihre Innenwelt, die weit Gber die
sachliche Information hinausgehen und vor allem einen emotionalen Eindruck
hinterlassen. Die Wanderausstellung bietet Schilerinnen und Schilern die
Maglichkeit sich Gber die Krankheitsbilder zu informieren, Ursachen und
Hintergriinde zu erkennen und unterschiedliche Losungswege z.B. Uber die
hoffnungsvoll gestalteten Schatzkisten zu erfahren. Auf diese attraktive Art gelingt es,
dass Schiler, Lehrer und Eltern die Betroffenen in ihrer Krankheit, aber auch mit
ihrem kreativen Potential besser verstehen.

Aktuell ist jeder zehnte an Essstérungen erkrankte Mensch ein Mann. Ausloser
konnen sein: Training im Leistungssport und tbertriebener Wunsch Muskeln
aufzubauen (Biggerexie), Rollenunsicherheit, Angste beziiglich der Sexualitat und
Selbstwertproblematik. Seit 2012 konnte mit Hilfe eines mannlichen Betroffenen, der
in der Suchtkrankenhilfe der Caritas Neuss 2010 seine Therapie erfolgreich
abgeschlossen hatte, ein eigenes ,Jungenmodul“ zum Thema ,Jungen und
Essstérungen” eingesetzt werden. Die Ausstellung wird nun den
geschlechtsspezifischen Unterschieden von Essstérungen gerecht.

Die Wanderausstellung ist deshalb hervorragend geeignet, um Essstérungen
vorzubeugen, frihzeitig zu handeln und Beratung vor Ort in Anspruch zu nehmen.
Mitarbeiterinnen der Suchtkrankenhilfe begleiten die Lehrer, Schulsozialarbeiter,
Schiler und Schilerinnen bei den Projekttagen mit der Ausstellung. Ein Elternabend
erganzt das Angebot
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Rhein-Kreis Neuss Neuss/Grevenbroich, 27.01.2014

50 - Sozialamt r.h ei n

kreis
neuss

Sitzungsvorlage-Nr. 50/2979/XV/2014

Gremium Sitzungstermin Behandlung
Sozial- und Gesundheitsausschuss 13.02.2014 offentlich
Tagesordnungspunkt:

Kreisentwicklungskonzept Inklusion

Sachverhalt:

Der Entwurf des Kreisentwicklungskonzeptes Inklusion fur Menschen mit Behinderungen im
Rhein-Kreis Neuss ist mit Stand 31.01.2014 fertig gestellt. Das Konzept soll dem Kreistag in
seiner Sitzung am 25.03.2014 vorgestellt werden. Die Fachausschiisse sollen mdglichst
vorher den Entwurf beraten.

Der umfangreiche Entwurf wird rechtzeitig zur Sitzung mit separater Post zugestellt.

Beschlussvorschlag:
Der Sozial- und Gesundheitsausschuss nimmt den Entwurf des Kreisentwicklungskonzeptes

Inklusion fur Menschen mit Behinderungen zustimmend zur Kenntnis und empfiehlt dem
Kreistag die Annahme.
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Rhein-Kreis Neuss Neuss/Grevenbroich, 16.01.2014

50 - Sozialamt r.h ei n

kreis
neuss

Sitzungsvorlage-Nr. 50/2923/XV/2014

Gremium Sitzungstermin Behandlung
Sozial- und Gesundheitsausschuss 13.02.2014 offentlich
Tagesordnungspunkt:

Sitzung Kommission Silberner Plan vom 13.12.2013

Sachverhalt:

Am 13.12.2013 hat die Kommission Silberner Plan getagt. Das Protokoll ist beigefugt.

Die Verwaltung hat zur Frage der Entwicklung des Pflegebedarfs im Rhein-Kreis Neuss bei
der ,Institute for Health Care Buisness GmbH", einem Tochterunternehmen des RWI, Essen,
eine aktuelle Analyse in Auftrag gegeben. Diese bestatigt unter anderem die Richtigkeit der
restriktiven Haltung zum Bau neuer, stationarer Pflegeeinrichtungen, wie sie von Politik und
Verwaltung des Kreises seit Jahren vertreten wird. Die Analyse ist beigefiigt.

Beschlussvorschlag:

Der Sozial- und Gesundheitsausschuss nimmt das Protokoll der Sitzung der Kommission
Silberner Plan vom 13.12.2013 sowie die aktuelle Pflegebedarfsanalyse fir den Rhein-Kreis
Neuss zustimmend zur Kenntnis.

Anlagen:
2012-12-05 rhein-kreis neuss
Protokoll Kommissionssitzung Dezember 2013
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Zusammenfassung

Im November 2013 wurde die hcb GmbH vom Rhein-Kreis Neuss mit der Erstellung eines Gutachtens zur
Entwicklung der Pflegeinfrastruktur im Rhein-Kreis Neuss beauftragt. Dabei sollten insbesondere eine
Darstellung der Ist-Situation anhand der amtlichen Daten der Pflegestatistik und detaillierte Projektio-
nen flr die Nachfrage nach Pflegeleistungen im Rhein-Kreis Neuss bis in das Jahr 2030 erfolgen. Ausge-
hend von den vorliegenden Daten der amtlichen Pflegestatistik sind auBerdem Bedarfsrechnungen fiir
vollstationdre Platzzahlen und Personal nach Vollkrdften und Qualifikationsniveau beauftragt worden.
Die Nachfrageprojektionen sind auf die acht kreisangehérigen Kommunen heruntergebrochen worden.
Eine besondere Bericksichtigung der teilstationaren Pflege konnte nicht erfolgen, da im gesamten
Kreisgebiet It. vorliegenden Daten lediglich elf Personen in vollstationdren Heimen teilstationare Pflege-
leistungen erhalten haben. Aufgrund der geringen Fallzahl kann daher keine valide Projektion durchge-
flihrt werden. Der Auftrag wird mit Vorlage dieses Gutachtens abgeschlossen.

Die Pflege alterer Menschen gewinnt in unserer Gesellschaft immer mehr an Bedeutung. In den vergan-
genen Jahren stieg die Anzahl pflegebedirftiger Menschen an, gleichzeitig wuchsen die Ausgaben fir
Pflegeleistungen im Vergleich zu anderen Gesundheitsleistungen deutlich Gberproportional. Aufgrund
der demografischen Entwicklung wird sich diese Zunahme in den nachsten Jahren und Jahrzehnten un-
vermindert fortsetzen. Wahrend die Gesamtbevélkerung im Rhein-Kreis Neuss und in anderen Teilen
Deutschlands leicht riicklaufig ist, wird die Zahl der tGber 80-jahrigen im Rhein-Kreis Neuss bis 2030 um
rund 73% zunehmen. Dieser Anstieg liegt deutlich Gber den Vergleichswerten fiir NRW (+50%) und fir
Deutschland (+50%) insgesamt.

Unter der Annahme konstanter Pflegequoten, d.h. Prévalenzraten, wird auch die Nachfrage nach Pflege-
leistungen im Rhein-Kreis Neuss entsprechend weiter zunehmen. Bis 2020 ist mit insgesamt etwa 4.100
vollstationdren Pflegebediirftigen im Kreis zu rechnen, bis 2030 mit 5.250. Gegeniiber 2011 bedeutet
dies einen Anstieg um 35% bzw. 73% — deutlich Gber dem erwarteten Nachfrageanstieg in NRW bzw.
Deutschland. Bei den ambulanten Sachleistungsempfangern und den Pflegegeldempfangern ist bis 2030
mit einer Zunahme auf 3.100 bzw. 10.000 zu rechnen.

Das geschilderte Nachfragewachstum fiihrt zu einem zusétzlichen Bedarf von rund 1.400 bis 2.600 stati-
ondren Pflegepldtzen bis 2030. Ein erster Bedarf zwischen 37 und 266 Pldtzen diirfte dabei bereits ab
2015 bestehen. Dariiber hinaus ist mehr Personal erforderlich. Bis 2030 rechnen wir mit insgesamt
1.000 bis 1.700 zusétzlichen Stellen (Vollkrafte) in der stationdren und mit 330 bis 700 in der ambulan-
ten Pflege. Bezogen auf Pflegefachkrafte erwarten wir bis 2030 einen zusatzlichen Bedarf in der statio-
naren und ambulanten Pflege zusammen zwischen 620 bis 960.
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1. Einleitung und Datengrundlage

Die Pflege alterer Menschen gewinnt in unserer Gesellschaft immer mehr an Bedeutung. In den vergan-
genen Jahren stieg die Anzahl pflegebedirftiger Menschen an, gleichzeitig wuchsen die Ausgaben fiir
Pflegeleistungen im Vergleich zu anderen Gesundheitsleistungen deutlich Gberproportional. Aufgrund
der demografischen Entwicklung wird sich diese Zunahme in den nachsten Jahren und Jahrzehnten fort-
setzen. Pflegeleistungen werden entweder informell unter Bezug von Pflegegeld, meist durch Angehori-
ge, oder durch ambulante Pflegedienste und in Heimen erbracht. Voriibergehend kodnnte die Pflege
durch Angehdorige relativ an Bedeutung gewinnen, weil derzeit die ,Babyboomer“-Generation die pfle-
genden Angehdrigen stellt. Dies wird sich spdtestens dann andern, wenn die Babyboomer selbst Pflege-
bedarf anmelden. Der Bedarf an professionellen Pflegeleistungen wird langfristig also voraussichtlich
stark zunehmen.

Grundlage dieses Gutachtens bilden die Daten der Statistischen Amter des Bundes und der Lidnder nach
§ 109 Abs. 1 SGB Xl in Verbindung mit der Pflegestatistikverordnung vom 24.11.1999. Die Pflegestatistik
wird von den Statistischen Amtern seit 1999 alle zwei Jahre erhoben. Es werden sowohl ambulante und
stationare Einrichtungen1 zum Stichtag 15. Dezember befragt als auch Informationen zu den Pflegegeld-
leistungen der Spitzenverbdnde der Pflegekassen und des Verbands der privaten Krankenversicherung
zum Stichtag 31. Dezember erfasst. Die letzte Erhebung fand im Dezember 2011 statt. Die Erhebungs-
merkmale umfassen fir die Pflegeeinrichtungen u.a.:

Art der Pflegeeinrichtung und deren Tragerschaft,

Anzahl und Art der Pflegeplatze,

Zahl der beschaftigten Personen nach Geschlecht, Beschaftigungsverhaltnis, Tatigkeitsbereich sowie
Qualifikation,

Zahl der betreuten Pflegebeddrftigen? nach Geschlecht, Geburtsjahr und Grad der Pflegebedurftig-
keit sowie

e von den Pflegebedirftigen zu zahlende Entgelte fiir Pflegeleistungen nach Pflegestufen sowie fur
Unterkunft und Verpflegung (nur stationare Einrichtungen).

Die Informationen zu den Pflegegeldleistungen nach §§ 37 und 38 SGB XI beinhalten
e Art des Leistungstragers und des privaten Versicherungsnehmers sowie

e Geschlecht, Geburtsjahr, Wohnort nach Postleitzahl und Grad der Pflegebediirftigkeit des Pflege-
geldempfangers.

Diese Daten liegen auf Kreisebene auch fiir den Rhein-Kreis Neuss vor. Die amtlichen Daten aus dem
Jahr 2011 stellen somit — sofern nicht anders vermerkt — die Basis fiir alle weiteren Analysen im Rahmen
dieses Gutachtens dar.

2. Pflegebediirftige in Deutschland

Fiir Ende 2011 wurden 2,50 Mill. Menschen von der Statistik als pflegebediirftig ausgewiesen, 163.000
bzw. 7% mehr als Ende 2009 und 24% mehr als 1999 (Schaubild 1). Allerdings konnte dieser Wert tber-

! Pflegeeinrichtungen im Sinne der Verordnung sind ,,ambulante Pflegeeinrichtungen (Pflegedienste) sowie teilsta-
tiondre und vollstationdre Pflegeeinrichtungen (Pflegeheime), mit denen ein Versorgungsvertrag nach dem Elften
Sozialgesetzbuch besteht (zugelassene Pflegeeinrichtungen).”

? Erfasst werden hier nur Pflegebediirftige nach SGB XI. Vollstédndig selbst zahlende Heimbewohner der so genann-
ten Pflegestufe 0 werden nicht mit einbezogen.
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Schaubild 1: Verteilung der Zahl der Pflegebediirftigen nach Art der Pflege
1999 bis 2011
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Quelle: Augurzky et al. (2013).

Schaubild 2: Anderung der Zahl der Pflegebediirftigen nach Art der Pflege
1999 bis 2011
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Quelle: Augurzky et al. (2013).

hoht sein. Aufgrund einer Erfassungsanderung bei den Pflegekassen kann die Zahl der Pflegegeldemp-
fanger 2011 um bis zu 90.000 zu hoch ausgefallen sein. Geht man im Extremfall davon aus, dass 90.000
Pflegefeldempfanger zu viel gezdhlt wurden, wiirde der Zuwachs zwischen 2009 und 2011 nur 3,1% bzw.
73.000 betragen. Er lage dann im ,,normalen” Bereich.

Sollte sich die starke Zunahme der Zahl der Pflegegeldempfanger als korrekt erweisen, ware es zu einer
spiirbaren Anderung bei der Art der in Anspruch genommenen Leistungen gekommen: Die Pflege in
Heimen wéare um 1%-Punkt und der Anteil der ambulanten Pflege um 0,7%-Punkte zurlickgegangen,
wahrend der Anteil der Pflegegeldempfanger um 1,7%-Punkte gestiegen ware. Sollte sich die Zahl der
Pflegegeldempfanger dagegen um 90 000 weniger erhoht haben, hatte es keine nennenswerten Ver-
schiebungen in der Verteilung der Pflegearten gegeben.
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Je nachdem, ob eine Fehklassifikation um 90.000 vorliegt oder nicht, stieg die Zahl der Pflegegeldemp-
fanger mehr oder weniger stark, mindestens um 2,5%, hochstens um 10,9% (Schaubild 2). Bis 2005 war
die Zahl der Pflegegeldempfanger noch riicklaufig, seitdem ist sie jedoch kontinuierlich gestiegen. Aus-
nahmslos zunehmend war die Zahl der Pflegebedirftigen, die durch ambulante Dienste oder in Heimen
versorgt werden, wobei die Bedeutung der ambulanten Dienste gegeniber den Pflegeheimen seit 2007
zugenommen hat.

3. Zukinftige Entwicklung der Nachfrage

3.1  Demografische Entwicklung

Die zukinftige Nachfrage nach Pflegeleistungen wird zum (iberwiegenden Teil durch die demografische
Entwicklung bestimmt. Auf Basis von Pflegequoten und der erwarteten Bevélkerungsentwicklung
schreiben wir die Pflegenachfrage bis 2030 fort. Daflir verwenden wir als Basis die aktuellen zensuskor-
rigierten Bevolkerungszahlen auf Kreisebene zum Jahresende 2011, die mit den Basisvarianten der 12.
koordinierten Bevdlkerungsprognosen der Statistischen Landesdmter fortgeschrieben wurden. Die Da-
ten enthalten detaillierte Altersklassen fir beide Geschlechter und erlauben regionale Projektionen bis
2030. Tabelle 1 zeigt die Bevolkerungsentwicklung im Rhein-Kreis Neuss im Vergleich zur Entwicklung in
NRW und der Bundesrepublik insgesamt. Wahrend die Gesamtbevdlkerung im Rhein-Kreis Neuss und in
anderen Teilen von Deutschland leicht riickldufig ist, wird die Zahl der Uber-80-jihrigen im Rhein-Kreis
Neuss bis 2030 um rund 73% zunehmen. Dieser Anstieg liegt deutlich Giber den Vergleichswerten fur
NRW (49,5%) und fur Deutschland (49,5%) insgesamt.

Tabelle 1: Bevélkerungsentwicklung im Rhein-Kreis Neuss

Bevélkerung 2011 2012 2013 2015 2020 2030
Gesamt
Rhein-Kreis Neuss 437.732 437.648 437.365 436.717 434.858 427.420
100,0 100,0 99,9 99,8 99,3 97,6
NRW 100,0 100,0 99,9 99,7 99,0 96,8
Deutschland 100,0 99,9 99,7 99,3 98,2 95,3
Uber-80-Jihrige
Rhein-Kreis Neuss 21.802 22.650 23.325 25.305 33.398 37.802
100,0 103,9 107,0 116,1 153,2 173,4
NRW 100,0 102,2 103,9 109,3 135,9 149,5
Deutschland 100,0 101,7 103,0 110,2 137,1 149,5

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von IT.NRW (2012).

Die Zahl der Menschen im Alter von 80 Jahren und mehr wird im Vergleich zu allen anderen Altersklas-
sen in den kommenden Jahrzehnten den grofRten Zuwachs erfahren. 2004 betrug der Anteil dieser Al-
tersklasse in Deutschland noch 4,3%, bis 2050 wird er sich auf voraussichtlich 12,4% nahezu verdreifa-
chen. Gleichzeitig besitzt diese Altersklasse die groRte Wahrscheinlichkeit, pflegebedirftig zu werden,
sodass die Nachfrage nach Pflegeleistungen in einem ahnlichen MaR zunehmen durfte. Es wird deutlich,
dass die unterstellte demografische Entwicklung einen maRgeblichen Einfluss auf die zukiinftige Nach-
frage nach Pflegeleistungen haben wird.

Aus diesem Grund werden die in diesem Gutachten verwendeten Bevolkerungsprojektionen mit den
vom Rhein-Kreis Neuss zur Verfligung gestellten Angaben des Soziobkonomischen Monitorings vergli-
chen. Tabelle 2 vergleicht die Anteile der Uber-80-jahrigen 2011 und 2030 fiir die verschiedenen Da-
tensatze. Fiir den Rhein-Kreis Neuss insgesamt ist von einer recht guten Ubereinstimmung zwischen den
unterschiedlichen Bevolkerungsvorausberechnungen auszugehen. In den acht kreisangehorigen Kom-
munen kommt es allerdings insbesondere fiir das Ende des Betrachtungszeitraums 2030 zu Abweichun-
gen. So gibt es 2030 fir Kaarst eine Abweichung von rund drei Prozentpunkten. Auch in Dormagen ist
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der Anteil der Uber-80-jahrigen fiir 2030 in der Bevélkerungsvorausberechnung von IT.NRW rund ein
Prozentpunkt hoher als in den Daten des Monitorings, wahrend es fir Jichen umgekehrt der Fall ist.

Fir die Projektionen auf Gemeindeebene werden aber die von IT.NRW veroffentlichten Daten zur Be-
volkerungsentwicklung auf Gemeindeebene verwendet. Die Daten des Monitorings sind ungeeignet fir
eine Projektion, da die Altersklassen zu grob sind, und damit nicht alle notwendigen Angaben zur Projek-
tion der Pflegebedirftigkeit vorliegen. Es kann davon ausgegangen werden, dass Projektionen auf Basis
von beiden Vorausberechnungen fiir die gesamte Nachfrage nach Pflegeleistungen auf Kreisebene zu
dhnlichen Ergebnissen kommen wiirden. Aufgrund der Unterschiede in den Projektionen fir Kaarst und
Dormagen ist allerdings davon auszugehen, dass die in diesem Gutachten ausgewiesenen Angaben fir
diese Gemeinden geringer ausgefallen waren, wenn eine Projektion mit Daten des Monitorings moglich
gewesen wadre. Weitere Vergleiche zwischen den unterschiedlichen Bevélkerungsvorausberechnungen
fir andere Altersklassen befinden sich im Appendix.

Tabelle 2: Anteil der Uber-80-jihrigen im Rhein-Kreis Neuss

in %
Bevolkerungs- Daten des Soziookonomischen
vorausberechnung von Monitorings
IT.NRW
2011 2030 2011 2030
Rhein-Kreis Neuss 5 8 5 8
- Dormagen 5 10 5 9
- Grevenbroich 5 7 5 7
- Jichen 5 7 5 8
- Kaarst 5 13 6 10
- Korschenbroich 5 8 5 8
- Meerbusch 6 9 6 9
- Neuss 5 7 5 7
- Rommerskirchen 5 8 5 7

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von IT.NRW (2012)
und Tabelle 3.1.9 aus dem Sozio6konomischen Monitoring.

3.2  Pflegequoten

Zur Berechnung der Pflegequoten wird die Zahl der Pflegebediirftigen (getrennt nach Pflegeart, Alters-
klasse, Geschlecht und Pflegestufe) durch die Bevolkerungszahl (getrennt nach Geschlecht und Alters-
klasse) geteilt. Der Quotient daraus ergibt die Pflegequote bzw. Pflegewahrscheinlichkeit. Da die Pflege-
quoten auf regionaler Ebene variieren, differenzieren wir dabei nicht nur nach Alter und Geschlecht,
sondern auch nach Regionen. Eine noch feinere Differenzierung ist aus statistischen Griinden jedoch
nicht sinnvoll und aus Datenschutzgriinden nicht moglich. Es ist erkennbar, wie die Pflegehaufigkeit ab
80 Jahre stark zunimmt (Schaubild 3). Auffallig ist auch, dass Frauen eine erheblich héhere Pflegehaufig-
keit aufweisen als Manner. In der ambulanten Pflege und bei Pflegegeldempfangern ist dieses Muster
ebenfalls sichtbar, aber schwéacher ausgepragt (Schaubild 4).
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Schaubild 3: Vollstationare Pflegequoten nach Alter und Geschlecht
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Quelle: Augurzky et al. (2013).

Schaubild 4: Ambulante Pflegequoten und Pflegequoten Pflegegeldempfanger nach Alter und Ge-
schlecht
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Quelle: Augurzky et al. (2013).

3.3  Verschiedene Szenarien zur Berechnung der Nachfrage

In einem Basisszenario unterstellen wir fur die Zahl der Pflegefélle fiir jede Art der Pflege (vollstationar,
ambulant und Pflegegeldempfianger-) jeweils konstante Pflegequoten. Im Szenario ,Nachfrageredukti-
on“ nehmen wir an, dass sinkende Pflegequoten und eine riicklaufige Verweildauer in der Pflege bis
2030 die Nachfrage gegeniliber dem Basisszenario um insgesamt 5% verringern. Im Szenario ,,Professio-
nalisierung” bilden wir eine Verlagerung der Nachfrage von der informellen Pflege (Pflegegeldempfan-
ger) zur professionellen Pflege (stationdr und ambulant) ab. Dazu nehmen wir an, dass es gegeniiber
dem Basisszenario bis 2023 zu einer Verlagerung von 5% der Pflegegeldempfinger (0,37% p.a.) und
zwischen 2023 und 2030 zu weiteren 7,5% (1,11% p.a.) kommt. Diese werden je halftig auf den ambu-

* In den nachfolgenden Projektionen sind die Pflegegeldempfinger um die potenzielle Uberschitzung von 90.000 Pflegebediirf-
tigen reduziert.
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lanten und stationdren Bereich verteilt. Im Szenario ,,Ambulantisierung” werden 10% der stationdren
Féalle bis 2030 ambulant erbracht. SchlieRlich werden alle Szenarien miteinander kombiniert. Fir die Zahl
der Pflegebedirftigen insgesamt sind nur das Basisszenario und das Szenario ,Nachfragereduktion” von
Bedeutung. Die beiden anderen Szenarien flihren nur zu einer unterschiedlichen Verteilung auf die Ar-
ten der Pflege.

Sinkende Pflegequoten (Szenario ,Nachfragereduktion”) wiirden den Nachfragezuwachs dampfen. Soll-
te die steigende Lebenserwartung auch die Jahre in Gesundheit erhdhen, reduzierten sich die Pflege-
quoten je Altersklasse, sodass der Anstieg der Zahl der Pflegebedurftigen geringer ausfiele. Allerdings
sind bislang keine Anzeichen sinkender Pflegequoten zu erkennen. Es gab einen leichten Riickgang bei
den Hochbetagten von 2003 auf 2005, aber auch in dieser Altersgruppe blieb die Pflegequote seitdem
fast konstant. 2011 gab es einen leichten Anstieg bei den Pflegequoten der Manner wdhrend die Quoten
der Frauen leicht zuriickgingen (Schaubild 5). Demgegeniiber dirfte die professionelle Pflege einen
zusatzlichen Nachfrageschub durch die zunehmende Singularisierungen der Gesellschaft bekommen.
Eine wachsende Zahl der Senioren hat entweder keine eigenen Kinder, die sie als Angehérige pflegen
konnten, oder die Kinder sind aus beruflichen Griinden nicht dazu in der Lage. Eine steigende Erwerbs-
quote, vor allem von Frauen, diirfte zudem die Bereitschaft zur haduslichen Pflege in der Zukunft senken.

Schaubild 5: Pflegequoten insgesamt (Summe stationar, ambulant und Pflegegeldempfinger)
2003 bis 2011; in %
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Quelle: Augurzky et al. (2013).

Innerhalb der professionellen Pflege kann es zu einer Verschiebung vom stationdren in den ambulanten
Bereich kommen (Szenario ,Ambulantisierung”). Mit dem Pflege-Weiterentwicklungsgesetz (PfWG)
wurde die ambulante Pflege gegeniiber der stationdren insofern gestarkt, als die Pflegesatze der SPV fiir
die Stufe | und Il der stationdren Pflege nicht erhoht wurden und wohl auch in den nachsten Jahren
nicht erhoht werden — allerdings die Satze fir die ambulante Pflege aller Stufen. Ab 2015 sollen die
Pflegesatze im Durchschnitt gemafl der Inflation angehoben werden, die stationdren unter- und die
ambulanten Satze Uberproportional, um eine Konvergenz der stationdren und ambulanten Satze zu
erreichen. Zuséatzlich wurde der Gesamtanspruch aus der Kombination von teilstationdren Leistungen
mit ambulanten Sachleistungen oder Pflegegeld erhoht, sodass ein zunehmender Parallelbezug festzu-
stellen ist (Statistisches Bundesamt 2011).4

? Aufgrund der Zunahme des Parallelbezugs von ambulanten Sachleistungen oder Pflegegeld und teilstationdren
Leistungen werden in der Projektion der stationdren Leistungen erst einmal nur vollstationdre Pflegebediirftige
betrachtet. Augurzky et al. (2013) weisen fiir den Rhein-Kreis Neuss in 2011 lediglich 11 Personen aus, die teilstatio-
ndre Leistungen erhalten. Eine gesonderte Betrachtung der teilstationdr Versorgten ist daher nicht méglich.
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Die verschiedenen Szenarien dienen der Verdeutlichung der Unsicherheit, die mit jedweder Projektion
zuklnftiger Entwicklungen verbunden ist. Die Szenarien sollen daher den hypothetischen Charakter der
Projektionen betonen. Eindeutige Angaben fiir die Nachfrage nach Pflegeleistungen sowie die damit
verbundenen Schatzungen zum Platz- und Personalbedarf kdnnen fir die Zukunft nicht geliefert werden,
wobei die Unsicherheit fiir weiter entfernte Zeitpunkte in der Zukunft zunimmt.

Ist die Gesamtnachfrage im Kreis wie beschrieben projiziert, geht es um die Frage ihrer Verteilung auf
die acht kreisangehdrigen Kommunen. Dazu werden in einer weiteren Projektion die Pflegequoten der
Region NRW von 2011 auf die nach Altersklassen und Geschlecht differenzierte Bevolkerungsentwick-
lung in den kreisangehorigen Kommunen (IT.NRW 2012) bezogen (sog. Kommunalprojektion). Die auf
Kreisebene aufsummierte Anzahl der Pflegebedirftigen dieser Projektion auf Kommunalebene wird
allerdings von der Kreisprojektion abweichen. Aus diesem Grund wird die sich aus der Kommunalprojek-
tion ergebende kiinftige Verteilung der Pflegefdlle auf die Kommunen auf die Kreisprojektion angewen-
det. Die Kreisprojektion wird damit auf die Kommunen heruntergebrochen.

3.4  Personalbedarf und Pflegeinfrastruktur

Fir das Jahr 2011 ist nach Augurzky et al. (2013) fur den Rhein-Kreis Neuss von insgesamt fast 2.600
Vollkraften® auszugehen, die in ambulanten Pflegediensten und vollstationaren Pflegeheimen beschaf-
tigt sind (Tabelle 3). Davon sind ca. 1.050 Pflegefach- und 425 Pflegehilfskrafte. Fast 1.100 Vollkrafte
(Andere) sind therapeutischen und sozialen Berufen oder auch der Hauswirtschaft zuzuordnen.

Tabelle 3: Personal in Vollkrdften nach Qualifikationsniveau
In Vollkraften 2011

Rhein-Kreis Neuss NRW BRD

Pflegefachkrafte

Vollstationar 700 38.630 170.962

Ambulant 352 21.272 106.393

Gesamt 1.052 59.902 277.355
Pflegehilfskrafte

Vollstationar 313 16.161 76.331

Ambulant 113 6.671 34.113

Gesamt 425 22.832 110.444
Andere

Vollstationar 923 51.684 225.327

Ambulant 175 10.238 52.796

Gesamt 1.097 61.822 278.123
Summe

Vollstationar 1.935 106.376 472.621

Ambulant 639 38.181 193.301

Gesamt 2.574 144.556 665.922

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von Augurzky et al. (2013).

Nicht nur aufgrund des Zuwachses bei der Nachfrage nach Pflegeleistungen im vergangenen Jahrzehnt
werden mehr Pflegekrafte bendtigt, sondern auch weil mehr Pﬂegefachkréifte6 je Bewohner eingesetzt
werden. 2011 betreuten im bundesweiten Durchschnitt 0,226 Pflegefachkrafte einen Heimbewohner,
10% mehr als 1999 (0,205, Schaubild 6) — und dies, obwohl der Anteil der leichteren Pflegefélle in Stufe |

® Die Vollkrifte wurden von Augurzky et al. (2013) nach den ,Faktoren zur Berechnung von geschétzten Volizeit-
dquivalenten” des Statistischen Bundesamts berechnet. Sie driicken aus, wie viele Vollzeitstellen besetzt wdren,
wenn alle Teilzeitstellen in Vollzeitstellen umgewandelt wiirden und sind damit ein Maf fiir das tatsdchlich verfiig-
bare Arbeitsvolumen. Die reine Zahl der Mitarbeiter wie sie bspw. in der Pflegestatistik 2009 angegeben ist, beriick-
sichtigt dagegen den Beschdftigungsumfang der einzelnen Mitarbeiter nicht.

® Pflegefachkréfte umfassen Beschdftigte mit einem Abschluss in Altenpflege, Krankenpflege, Kinder-Kranken-
pflege, Heil(erziehungs)pflege oder einen pflegewissenschaftlichen Abschluss.
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seitdem kontinuierlich zugenommen hat. Moglicherweise ist der Anstieg in der Betreuungsrelation auf
wachsende biirokratische Anforderungen zuriickzufiihren, die vermehrt in der Offentlichkeit unter Kritik
geraten (Stoffer 2011). Die Zahl der Pflegehilfskrafte je Bewohner blieb bis 2009 weitgehend unveran-
dert und stieg erst 2011 deutlich um lber 20% an. Die Zahl der nicht-pflegerisch tatigen anderen Be-
schaftigten je Bewohner sank in den ersten Jahren sogar, aber auch hier sind die Zahlen seit 2007 wie-
der angestiegen, sodass 2011 (0,298) fast wieder das Niveau von 1999 (0,315) erreicht wurde.

Unter der Annahme eines gleichbleibenden Verhdltnisses der Zahl der Beschaftigten und der Zahl zu
versorgender Pflegebediirftiger lasst sich fiir jedes der in Abschnitt 3.2 beschriebenen Szenarien der
Personalbedarf bis 2030 schatzen. Wir gehen dabei fir die Jahre 2012 bis 2030 vom gesamtdeutschen
Durchschnitt mit einer konstanten Betreuungsrelation von 0,23 Pflegefachkraften, 0,09 Pflegehilfskraf-
ten und 0,30 anderen Vollkraften je vollstationdren Pflegebediirftigem aus. Zur Abschatzung des Perso-
nalbedarfs in der professionellen hduslichen Pflege werden ebenfalls die Betreuungsrelationen von 2011
mit 0,18 Pflegefachkraften, 0,06 Pflegehilfskraften und 0,09 anderen Fachkraften je ambulantem Sach-
leistungsempfanger angenommen (Augurzky et al. 2013).

Schaubild 6: Personal je Bewohner in Pflegeheimen
1999 bis 2011; Vollkréfte je Bewohner
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Quelle: Augurzky et al. (2013).

Mit dieser Annahme wird implizit angenommen, dass es keinen Produktivitatsfortschritt gibt. Bei der
Pflege von Menschen scheint diese Annahme auf den ersten Blick plausibel. Dennoch sind auch hier
durch Betriebsoptimierungen z.B. im nicht-pflegerischen, aber auch im pflegerischen Bereich sicherlich
noch Personaleinsparungen moglich, wie regionale und tragerspezifische Vergleiche zeigen (Augurzky et
al. 2013). Die Reduktion von birokratischen Vorgaben kdonnte hierzu einen Beitrag leisten. Ziel ist jedoch
die Hochrechnung des Personalbedarfs unter den Rahmenbedingungen des Status quo, d.h. ohne die
Berucksichtigung von betrieblichen oder gesetzlichen Optimierungen. Letztere sind vielmehr Teile der
Lésung, um die aufgezeigte Bedarfsliicke zu reduzieren.

Um den zukiinftigen Bedarf an vollstationdren Pflegeplatzen abzuschatzen, werden die Platzzahlen des
Rhein-Kreises Neuss in Hohe von 3.356 Platzen zum Stichtag 15. August 2013 auch in der Zukunft kon-
stant gehalten. Weiterhin wird unterstellt, dass in vollstationaren Pflegeheimen dauerhaft eine maxima-
le Auslastung von 99% erreicht werden kann. Eine konstante Auslastung von 100% kann durch natirli-
che Fluktuationen in der Belegung nicht dauerhaft gehalten werden. Eine stets 100%ige Auslastung ware
auch aus Sicht der Pflegebediirftigen und deren Angehorigen nicht wiinschenswert, weil sie dann kaum
noch WahIimoglichkeiten zwischen Heimen und vereinzelt mit Wartelisten zu rechnen hatten. Mit diesen
Angaben lasst sich ebenfalls fiir jedes der genannten Nachfrageszenarien die Zahl der benétigten Pfle-
geplatze abschatzen.
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4. Ergebnisse

4.1 Basisszenario

In Tabelle 4 werden die zentralen Ergebnisse der Basisprojektion in absoluten Zahlen fir den Rhein-Kreis
Neuss sowie prozentuale Anderungen gegeniiber 2011 fiir den Kreis, NRW und Deutschland gezeigt. Die
Pflegestatistik 2011 weist fir den Rhein-Kreis Neus im Jahr 2011 3.043 vollstationdre Pflegebeddrftige
aus. Die Ergebnisse der Basisprojektion flir 2013 mit 3.287 vollstationdren Pflegebedirftigen stimmt
dabei fast exakt mit den zum 15. August 2013 gemeldeten 3.290 Pflegebediirftigen in den Heimen des
Rhein-Kreis Neuss liberein.

Bis 2020 ist im Kreis mit einem Anstieg um rund 35% auf ca. 4.100 Pflegebediirftige zu rechnen, bis 2030
auf 5.254 Pflegebedurftige (+73%). Der Anstieg liegt damit deutlich iber den zu erwartenden Fallzahl-
steigerungen in NRW (+53%) und in Deutschland insgesamt (+48%). Auch die Zahl der ambulanten Pfle-
gebedirftigen wird von 1.905 im Jahr 2011 auf fast 3.100 bis 2030 (+62%) ansteigen. Die Zahl der Pfle-
gegeldempfanger wird im Jahr 2030 auf fast 10.000 ansteigen. Auch fiir diese beiden Bereiche liegt da-
mit der prozentuale Anstieg im Rhein-Kreis Neuss deutlich Gber den Steigerungen in NRW und Deutsch-
land insgesamt.

Tabelle 4: Projektion der Nachfrage nach Pflegeleistungen
Anzahl Pflegebedirftige und normiert auf 2011

Basisszenario 2011 2012 2013 2015 2020 2030
Vollst. Pflegebediirftige
Rhein-Kreis Neuss 3.043 3.166 3.287 3.519 4.116 5.254
100,0 104,0 108,0 115,6 135,3 172,7
NRW 100,0 103,2 106,3 111,9 125,6 153,5
Deutschland 100,0 102,8 105,4 110,5 123,0 148,5
Amb. Pflegebediirftige
Rhein-Kreis Neuss 1.905 1.975 2.046 2.184 2.536 3.089
100,0 103,7 107,4 114,6 133,1 162,2
NRW 100,0 102,8 105,6 111,0 124,2 147,7
Deutschland 100,0 102,6 105,1 110,2 122,8 143,8
Pflegegeldempfanger
Rhein-Kreis Neuss 7.198 7.372 7.547 7.887 8.722 9.973
100,0 102,4 104,8 109,6 121,2 138,5
NRW 100,0 101,8 103,7 107,2 115,7 130,7
Deutschland 100,0 101,8 103,5 107,0 115,3 128,6

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von Augurzky et al. (2013).

Im Basisszenario ist bereits 2015 mit einem weiteren Platzbedarf von rund 200 vollstationdren Pflege-
platzen im Rhein-Kreis Neuss zu rechnen (Tabelle 5), bis zum Jahr 2030 mit rund 1.900 weiteren Pflege-
platzen. Zusatzlicher gesamter Personalbedarf besteht bis 2030 von rund 1.700 Vollkraften (Tabelle 6),
davon rund 500 Pflegefachkrafte im stationaren und 200 Pflegefachkrafte im ambulanten Bereich.

10
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Tabelle 5: Erwarteter Bedarf an vollstationdren Pflegeplatzen

Pflegeinfrastruktur 2011 2012 2013 2015 2020 2030
Auslastung
Rhein-Kreis Neuss 92,6% 96,3% 98,0% 104,9% 122,7% 156,6%
NRW 90,0% 92,9% 95,7% 100,8% 113,1% 138,1%
Deutschland 87,0% 89,5% 91,7% 96,2% 107,1% 129,2%
Bedarf an Pldtzen
Rhein-Kreis Neuss 0 0 0 197 794 1.932
NRW 0 0 0 3.095 24.804 69.015
Deutschland 0 0 0 0 68.756 258.215

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von Augurzky et al. (2013).

Tabelle 6: Erwarteter Personalbedarf
Zusétzliche Vollkréfte 2030 gegenliber 2011

Pflegefachkrdfte  Pflegehilfskrafte Andere Insgesamt
Vollstationar 508 160 654 1.322
Ambulant 204 73 103 380
Summe 713 233 757 1.703

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von Augurzky et al. (2013).

4.2  Vergleich der Szenarien

Fir den Rhein-Kreis Neuss werden in Tabelle 7 alle Szenarien miteinander verglichen. Fir das Jahr 2015
weisen die verschiedenen Projektionen eine erwartete Nachfrage nach vollstationaren Pflegeleistungen
zwischen 3.359 (Nachfragereduktion) und 3.586 (Professionalisierung) aus. 2030 kénnen im Kreis zwi-
schen 4.729 (Ambulantisierung) und 5.859 (Professionalisierung) vollstationare Pflegebedirftige erwar-
tet werden.

Hinsichtlich der Zahl der ambulanten Sachleistungsempfanger zeigt sich fir das Jahr 2015 eine Spann-
breite von 2.161 (Nachfragereduktion) bis zu 2.305 (alle Szenarien kombiniert) Pflegebediirftigen. Das
kombinierte Szenario fiihrt hier zu einer starkeren Zunahme, weil das Szenario ,,Ambulantisierung” eine
Verlagerung der Falle aus dem stationdren Bereich in den ambulanten Bereich unterstellt. Auch 2030
geben diese beiden Szenarien eine Unter- (2.936) und Obergrenze (4.066) fir die Entwicklung der Nach-
fragen an.

Die Zahl der Pflegegeldempfanger wirde im Basisszenario ebenfalls stetig zunehmen — bis 2030 um
39%. Jedoch wiirde die Professionalisierung der Pflege diese Entwicklung abschwéchen. Grund dafir ist
die Annahme, dass dann die Generation der Babyboomer nicht mehr in dem Alter ist, selbst zu pflegen.
Das Szenario ,,Ambulantisierung” ist fur die Pflegegeldempfanger nicht zutreffend, weil in diesem Szena-
rio nur Verschiebungen innerhalb der professionellen Pflege angenommen werden.

11
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Tabelle 7: Erwartete Nachfrage nach Pflegeleistungen fiir alle Szenarien

Erwartete Anzahl Pflegebediirftiger

2011 2012 2013 2015 2020 2030
Vollst. Pflegebediirftige
Basis 3.166 3.287 3.519 4.116 5.254
Nachfragereduktion 3.157 3.149 3.359 3.903 4.965
Professionalisierung 3.043 3.181 3.319 3.586 4.281 5.859
Ambulantisierung 3.148 3.251 3.442 3.916 4.729
Alle Szenarien kombiniert 3.155 3.266 3.471 3.983 5.074
Amb. Pflegebediirftige
Basis 1.975 2.046 2.184 2.536 3.089
Nachfragereduktion 1.970 2.035 2.161 2.476 2.936
Professionalisierung 1.905 1.991 2.078 2.251 2.700 3.694
Ambulantisierung 1.992 2.082 2.261 2.736 3.614
Alle Szenarien kombiniert 2.003 2.103 2.305 2.841 4.066
Pflegegeldempfanger
Basis 7.372 7.547 7.887 8.722 9.973
Nachfragereduktion 7.352 7.507 7.804 8.515 9.480
Professionalisierung 7.198 7.341 7.483 7.754 8.393 8.763
Ambulantisierung Nicht zutreffend
Alle Szenarien kombiniert 7.321 7.443 7.670 8.186 8.271

In Tabelle 8 wird der sich daraus ableitende jeweilige Bedarf an Platzen dargestellt. Sollte der Bedarf
aufgrund einer Nachfragereduktion gering ausfallen, werden 2015 nur rund 40 weitere Platze benétigt.
Im Szenario Professionalisierung ist dagegen von einem Bedarf von Uber 260 Platzen auszugehen. Alle
Szenarien weisen aber ab 2015 einen weiteren Bedarf an vollstationdren Pflegeplatzen aus, der bis 2030
zwischen 1.421 und 2.562 Platzen variieren kann. Tabelle 9 vergleicht die Personalbedarfe fiir die unter-
schiedlichen Szenarien in der professionellen ambulanten und vollstationdren Pflege. Insgesamt ist in
der vollstationaren Pflege von einem zusatzlichen Bedarf an Personal zwischen fast 1.000 (Ambulantisie-
rung) bis zu 1.700 Vollkraften (Professionalisierung) auszugehen. In der ambulanten Pflege werden bis

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von Augurzky et al. (2013).

2030 zwischen 330 und 700 zusétzliche Vollkrafte bendétigt.

Tabelle 8: Erwarteter Bedarf an vollstationdren Platzen nach Szenarien

Bedarf an neuen Platzen

2011 2012 2013 2015 2020 2030
Basis 0 0 0 197 794 1.932
Nachfragereduktion 0 0 0 37 587 1.659
Professionalisierung 0 0 0 266 968 2.562
Ambulantisierung 0 0 0 121 599 1.421
Alle Szenarien zusammen 0 0 0 151 667 1.769

12

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von Augurzky et al. (2013).
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Tabelle 9: Erwarteter Personalbedarf in der professionellen Pflege nach Szenarien
Zusatzliche Vollkrafte 2030 gegentiber 2011

Pflegefach- Pflegehilfs- Andere Insgesamt
krafte krafte

Vollstationar

Basis 508 160 654 1.322
Nachfragereduktion 442 134 567 1.143
Professionalisierung 647 215 835 1.697
Ambulantisierung 388 113 496 997
Alle Szenarien kombiniert 467 144 600 1.211
Ambulant

Basis 204 73 103 380
Nachfragereduktion 177 63 90 330
Professionalisierung 313 109 158 580
Ambulantisierung 299 104 151 554
Alle Szenarien kombiniert 380 131 191 703

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von Augurzky et al. (2013).

4.3  Verteilung auf Gemeindeebene

Tabelle 10 zeigt die Verteilung der vollstationdren Pflegebediirftigen fiir die Basisprojektion bis 2030, die
aufgrund der Pflegequoten und der demografischen Zusammensetzung in den Gemeinden zu erwarten
wadre. Insbesondere in den Gemeinden Dormagen und Kaarst kann sich die Zahl der stationdren Pflege-
bedurftigen bis 2030 mehr als verdoppeln.

Tabelle 10: Erwartete Verteilung der vollstationdren Pflegebediirftigen nach Gemeinden
Erwartete Anzahl Pflegebediirftige

2011 2012 2013 2015 2020 2030
Dormagen 414 438 460 509 632 887
Grevenbroich 424 440 454 482 547 638
Jichen 150 155 158 164 180 211
Kaarst 313 328 344 375 470 700
Korschenbroich 223 230 236 251 289 380
Meerbusch 430 445 462 493 577 729
Neuss 1004 1040 1079 1142 1302 1552
Rommerskirchen 85 90 94 102 121 156

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von Augurzky et al. (2013) und IT.NRW (2012).

Die Verteilung der ambulanten Sachleistungsempfanger wird in Tabelle 11 ebenfalls fiir das Basisszena-
rio dargestellt. Wenig lberraschend ist hier auch fiir die Gemeinden Dormagen und Kaarst der starke
Anstieg von Uber 80% auf 478 bzw. 363. Lediglich in Jichen bleibt der Anstieg bis 2030 auf 139 Pflege-
bedirftige unter 50%. Fir die restlichen Kommunen liegen die Steigerungsraten zwischen 53% (Greven-
broich) und 67% (Rommerskirchen).
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Tabelle 11: Erwartete Verteilung der ambulanten Sachleistungsempfinger nach Gemeinden
Erwartete Anzahl Pflegebediirftige

2011 2012 2013 2015 2020 2030
Dormagen 262 276 289 317 422 478
Grevenbroich 265 274 282 298 309 405
Jichen 94 97 99 104 110 139
Kaarst 197 206 216 235 337 363
Korschenbroich 139 142 147 155 189 218
Meerbusch 267 276 287 305 345 430
Neuss 627 647 668 706 749 968
Rommerskirchen 53 56 58 63 76 89

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von Augurzky et al. (2013) und IT.NRW (2012).

Schliellich zeigt Tabelle 12 die Verteilung der Pflegegeldempfanger im Basisszenario auf die acht Kom-
munen des Rhein-Kreises Neuss. Auch hier zeigen Dormagen (ca. 500 Pflegegeldempfanger) und Kaarst
(ca. 390 Pflegegeldempfanger) einen Anstieg von tber 50%.

Tabelle 12: Erwartete Verteilung der Pflegegeldempfanger nach Gemeinden
Erwartete Anzahl Pflegebediirftige

2011 2012 2013 2015 2020 2030
Dormagen 1.005 1.040 1.072 1.142 1.408 1.511
Grevenbroich 1.010 1.032 1.052 1.090 1.108 1.334
Jichen 361 367 372 383 397 465
Kaarst 734 756 780 829 1.071 1.120
Korschenbroich 527 536 547 569 651 715
Meerbusch 971 995 1.019 1.065 1.158 1.350
Neuss 2.388 2.437 2.490 2.582 2.666 3.189
Rommerskirchen 203 209 215 227 263 288

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von Augurzky et al. (2013) und IT.NRW (2012).

5. Fazit

Hauptgrund fiir das Wachstum des Pflegemarkts ist die rasche Alterung der Gesellschaft, die in den
kommenden Jahrzehnten weiter anhalten wird. Unter der Annahme konstanter Pflegequoten, d.h. Pra-
valenzraten, wird die Nachfrage nach Pflegeleistungen ungebrochen weiter zunehmen. Im Rhein-Kreis
Neuss ist bis 2020 mit rund 4.100 vollstationdren Pflegebedrftigen zu rechnen, bis 2030 mit etwa 5.250
was gegeniiber 2011 einen Anstieg um 35% bzw. 73% bedeutete und damit deutlich iber dem erwarte-
ten Nachfragewachstum in NRW bzw. Deutschland liegt. Bei den ambulanten Sachleistungsempfangern
und den Pflegegeldempfangern ist bis 2030 mit einem Anstieg auf rund 3.100 bzw. 10.000 Falle zu rech-
nen.

Das Nachfragewachstum fuhrt zu einem zusatzlichen Bedarf von etwa 1.400 bis 2.600 stationaren Pfle-
geplatzen bis 2030, wobei ein konkreter Bedarf zwischen 37 und 266 Platzen bereits ab 2015 bestehen
wird. Darliber hinaus ist auch mehr Personal erforderlich. Bis 2030 rechnen wir mit insgesamt 1.000 bis
1.700 zusatzlichen Stellen (Vollkréfte) in der stationaren und mit 330 bis 700 in der ambulanten Pflege.
Bei Pflegefachkraften gehen wir bis 2030 von einem zusatzlichen Bedarf zwischen 620 bis 960 in der
stationaren und ambulanten Pflege aus.
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Appendix
Tabelle 13: Anteil der 0 bis 2-jahrigen
in %
Bevélkerungs- Daten des
vorausberechnung von Sozio6konomischen Monitorings
IT.NRW

2011 2030 2011 2030
Rhein-Kreis Neuss 3 2 3 2
Dormagen 2 2 2 2
Grevenbroich 2 2 2 2
Jichen 2 2 2 2
Kaarst 2 2 2 2
Korschenbroich 2 2 2 2
Meerbusch 3 2 3 3
Neuss 3 3 3 3
Rommerskirchen 2 2 2 2

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von IT.NRW (2012)
und Tabelle 3.1.3 aus dem Sozio6konomischen Monitoring.

Tabelle 14: Anteil der 3 bis 5-jahrigen

in %
Bevolkerungs- Daten des
vorausberechnung von Sozio6konomischen Monitorings
IT.NRW

2011 2030 2011 2030
Rhein-Kreis Neuss 3 3 3 3
Dormagen 2 2 2 2
Grevenbroich 3 3 3 2
Jichen 3 2 3 3
Kaarst 2 2 2 2
Korschenbroich 2 3 2 2
Meerbusch 3 3 3 3
Neuss 3 3 3 3
Rommerskirchen 3 2 3 3

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von IT.NRW (2012)
und Tabelle 3.1.4 aus dem Sozio6konomischen Monitoring

Tabelle 15: Anteil der 65 bis 79-jahrigen

in %
Bevolkerungs- Daten des
vorausberechnung von Sozio6konomischen Monitorings
IT.NRW
2011 2030 2011 2030
Rhein-Kreis Neuss 16 19 16 19
Dormagen 16 20 16 21
Grevenbroich 15 19 15 20
Jichen 16 23 15 20
Kaarst 18 19 19 21
Korschenbroich 15 25 16 22
Meerbusch 18 18 18 20
Neuss 15 17 15 18
Rommerskirchen 14 20 14 19
Quelle: Eigene Berechnungen anhand von IT.NRW (2012)
und Tabelle 3.1.7 aus dem Sozio6konomischen Monitoring.
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Tabelle 16: Erwartete Verteilung der vollstationdren Pflegebediirftigen nach Gemeinden
Erwartete Anzahl Pflegebediirftige — Szenario Nachfragereduktion

2011 2012 2013 2015 2020 2030
Dormagen 414 437 441 486 599 839
Grevenbroich 424 439 435 460 519 603
Jichen 150 155 151 157 171 199
Kaarst 313 327 330 358 445 662
Korschenbroich 223 229 226 240 274 359
Meerbusch 430 443 443 471 547 689
Neuss 1.004 1.037 1.033 1.090 1.234 1.466
Rommerskirchen 85 90 90 98 114 148

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von Augurzky et al. (2013) und IT.NRW (2012).

Tabelle 17: Erwartete Verteilung der vollstationdren Pflegebediirftigen nach Gemeinden
Erwartete Anzahl Pflegebediirftige — Szenario Professionalisierung

2011 2012 2013 2015 2020 2030
Dormagen 414 440 464 519 657 990
Grevenbroich 424 442 459 491 569 712
Jichen 150 156 159 167 188 235
Kaarst 313 330 348 383 488 781
Korschenbroich 223 231 239 256 300 424
Meerbusch 430 447 467 503 600 813
Neuss 1004 1045 1089 1163 1354 1731
Rommerskirchen 85 90 95 104 125 174

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von Augurzky et al. (2013) und IT.NRW (2012).

Tabelle 18: Erwartete Verteilung der vollstationdren Pflegebediirftigen nach Gemeinden
Erwartete Anzahl Pflegebedirftige — Szenario Ambulantisierung

2011 2012 2013 2015 2020 2030
Dormagen 414 436 455 498 601 799
Grevenbroich 424 437 449 471 520 574
Jichen 150 154 156 161 172 190
Kaarst 313 326 340 367 447 630
Korschenbroich 223 229 234 245 275 342
Meerbusch 430 442 457 483 548 656
Neuss 1004 1034 1067 1117 1238 1397
Rommerskirchen 85 89 93 100 115 141

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von Augurzky et al. (2013) und IT.NRW (2012).
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Tabelle 19: Erwartete Verteilung der vollstationdren Pflegebediirftigen nach Gemeinden
Erwartete Anzahl Pflegebediirftige — Kombiniertes Szenario

2011 2012 2013 2015 2020 2030
Dormagen 414 437 457 503 612 857
Grevenbroich 424 438 451 475 529 616
Jichen 150 154 157 162 174 204
Kaarst 313 327 342 370 454 676
Korschenbroich 223 229 235 248 279 367
Meerbusch 430 443 459 487 558 704
Neuss 1004 1037 1072 1126 1259 1499
Rommerskirchen 85 90 93 101 117 151

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von Augurzky et al. (2013) und IT.NRW (2012).

Tabelle 20: Erwartete Verteilung der ambulanten Sachleistungsempfianger nach Gemeinden
Erwartete Anzahl Pflegebediirftige — Szenario Nachfragereduktion

2011 2012 2013 2015 2020 2030
Dormagen 262 275 288 314 412 454
Grevenbroich 265 273 281 295 302 385
Jichen 94 97 99 103 107 132
Kaarst 197 206 215 233 329 345
Korschenbroich 139 142 146 154 184 207
Meerbusch 267 276 285 302 337 409
Neuss 627 645 665 698 731 921
Rommerskirchen 53 56 58 62 74 85

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von Augurzky et al. (2013) und IT.NRW (2012).

Tabelle 21: Erwartete Verteilung der ambulanten Sachleistungsempfinger nach Gemeinden
Erwartete Anzahl Pflegebedirftige — Szenario Professionalisierung

2011 2012 2013 2015 2020 2030
Dormagen 262 278 294 307 449 571
Grevenbroich 265 276 287 307 329 484
Jichen 94 98 101 107 117 166
Kaarst 197 208 219 242 359 434
Korschenbroich 139 144 149 160 201 260
Meerbusch 267 279 291 315 367 514
Neuss 627 652 679 727 798 1158
Rommerskirchen 53 56 59 65 81 106

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von Augurzky et al. (2013) und IT.NRW (2012).
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Tabelle 22: Erwartete Verteilung der ambulanten Sachleistungsempfinger nach Gemeinden
Erwartete Anzahl Pflegebedirftige — Szenario Ambulantisierung

2011 2012 2013 2015 2020 2030
Dormagen 262 279 294 329 455 559
Grevenbroich 265 276 287 309 333 474
Jichen 94 98 101 108 119 163
Kaarst 197 208 220 244 364 424
Korschenbroich 139 144 149 161 204 255
Meerbusch 267 279 292 316 372 503
Neuss 627 652 680 731 808 1133
Rommerskirchen 53 56 59 65 82 104

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von Augurzky et al. (2013) und IT.NRW (2012).

Tabelle 23: Erwartete Verteilung der ambulanten Sachleistungsempfianger nach Gemeinden
Erwartete Anzahl Pflegebediirftige — Kombiniertes Szenario

2011 2012 2013 2015 2020 2030
Dormagen 262 280 297 335 473 629
Grevenbroich 265 278 290 315 346 533
Jichen 94 99 102 110 123 183
Kaarst 197 209 222 248 378 477
Korschenbroich 139 144 151 164 211 287
Meerbusch 267 280 295 322 386 566
Neuss 627 656 687 745 839 1275
Rommerskirchen 53 57 60 66 85 117

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von Augurzky et al. (2013) und IT.NRW (2012).

Tabelle 24: Erwartete Verteilung der Pflegegeldempfanger nach Gemeinden
Erwartete Anzahl Pflegebediirftige — Szenario Nachfragereduktion

2011 2012 2013 2015 2020 2030
Dormagen 1005 1037 1067 1130 1375 1436
Grevenbroich 1010 1029 1046 1078 1082 1268
Jichen 361 366 370 379 387 442
Kaarst 734 754 776 821 1045 1065
Korschenbroich 527 535 544 563 636 680
Meerbusch 971 992 1014 1054 1131 1284
Neuss 2388 2430 2476 2555 2603 3031
Rommerskirchen 203 209 213 224 257 274

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von Augurzky et al. (2013) und IT.NRW (2012).
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Tabelle 25: Erwartete Verteilung der Pflegegeldempfanger nach Gemeinden
Erwartete Anzahl Pflegebediirftige — Szenario Professionalisierung

2011 2012 2013 2015 2020 2030
Dormagen 1005 1036 1063 1122 1355 1328
Grevenbroich 1010 1028 1043 1071 1067 1172
Jichen 361 365 369 377 382 409
Kaarst 734 753 774 815 1030 984
Korschenbroich 527 534 542 559 626 629
Meerbusch 971 990 1011 1047 1115 1187
Neuss 2388 2426 2468 2539 2565 2802
Rommerskirchen 203 208 213 223 253 253

Tabelle 26: Erwartete Verteilung der Pflegegeldempfianger nach Gemeinden

Quelle: Eigene Berechnungen anhand von Augurzky et al. (2013) und IT.NRW (2012).

Erwartete Anzahl Pflegebedirftige — Kombiniertes Szenario

2011 2012 2013 2015 2020 2030
Dormagen 1005 1033 1058 1110 1322 1253
Grevenbroich 1010 1025 1037 1060 1040 1106
Jichen 361 364 367 373 372 386
Kaarst 734 750 770 807 1005 929
Korschenbroich 527 533 539 553 611 593
Meerbusch 971 988 1005 1036 1087 1120
Neuss 2388 2420 2455 2511 2502 2645
Rommerskirchen 203 208 212 220 247 239
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Rhein-Kreis Neuss Grevenbroich, im Dezember 2013
Kommission Silberner Plan Bearbeiter:  Herr Mertens
Telefon: 02181/601-5030

Protokoll zur

Sitzung der Kommission Silberner Plan
13. Dezember 2013
15.00 Uhr bis 17.00 Uhr
Seniorenhaus Korschenbroich

Teilnehmer:

Dr. Hans-Ulrich Klose (Vorsitzender) CDU

Maria Widdekind CDU

Gertrud Servos SPD

Martin Kresse Blindnis 90/Die Griinen
Jirgen Gehrmann UWG/Die Aktive
Norbert Kallen AG Wohlfahrtsverbande
Bernd Gellrich AG Wohlfahrtsverbande
Jlrgen Steinmetz Allgemeiner Vertreter
Siegfried Henkel Kreissozialamt

Marcus Mertens Kreissozialamt

TOP 1: BegriiBung

Der Vorsitzende Dr. Klose begriiBte die Anwesenden und eréffnete die Sitzung der
Kommission.

TOP 2: 40 Jahre Silberner Plan im Rhein-Kreis Neuss

Kommissionsvorsitzender Dr. Klose leitete in die Thematik ein und nahm einen Rickblick auf
die Entstehung und die Entwicklung der Arbeiten rund um den Silbernern Plan vor. Die
Anwesenden lobten die langjahrige Arbeit der Kommission. Diese sei stets an Inhalten
orientiert gewesen und habe sich zu allen Zeiten mit den jeweils aktuellen Sachthemen
auseinander gesetzt.

Im Zusammenhang mit den durchgefiihrten Informationsbesuchen von bereits bestehenden
Einrichtungen in anderen Stadten und Kreisen wurde der Wunsch geduBert, im Hinblick auf
die Férderung des Gedankens alternativer Wohnformen nochmals eine entsprechende Fahrt
zu unternehmen. Vorgeschlagen wurde ein Besuch des Martinsclubs in Bremen. Dort sei ein
interessantes Projekt aus dem Bereich der Eingliederungshilfe umgesetzt, welches
Anregungen flr die Altenhilfe geben kdnne. Herr Kresse wird der Verwaltung die
Kontaktdaten zur Verfligung stellen, ggf. soll ein Besuch der Einrichtung im I. Quartal 2014
stattfinden.
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TOP 3: Sozio6konomisches Monitoring fiir den Rhein-Kreis Neuss

Aufgrund des Umfangs des Soziokonomischen Monitorings regte Allgemeiner Vertreter
Steinmetz die folgende Vorgehensweise an: Das Monitoring wird in der Kreistagssitzung am
17.12.2013 als Tischvorlage ausgeteilt. Die Beratung der inhaltlichen Punkte der Bereiche
Gesundheit und Soziales erfolgt dann in der Sitzung des Sozial- und Gesundheitsausschusses
im Februar 2014. Dieser Vorgehensweise wurde zugestimmt.

TOP 4: Fortschreibung der Pflegebedarfsplanung im Rhein-Kreis Neuss
Allgemeiner Vertreter Steinmetz stellte als neuen Baustein der Fortschreibung des Silbernen
Plans ein neues Gutachten zur Entwicklung des Pflegemarktes im Rhein-Kreis Neuss vor. Das
Gutachten wurde erstellt vom , Institute for Health Care Business GmbH", einem
Tochterunternehmen des RWI, Essen. Die Studie belege die bisherigen Prognosen zum zu
schnellen Wachstum des stationdren Pflegesektors sowie zu den absehbaren Liicken im
Bereich des Pflegepersonals.

Es wurde vereinbart, dass das Gutachten allen Fraktionen zur Verfligung gestellt wird und
dann in der Sitzung des Sozial- und Gesundheitsausschusses im Februar 2014 beraten
werden soll.

TOP 5: Entwicklung von Quartierskonzepten im Rhein-Kreis Neuss

Herr Henkel stellte die wesentlichen Bestandteile des Masterplans zur Quartiersentwicklung
nochmals kurz vor. Frau Servos nahm Bezug auf die Veranstaltung des Rhein-Kreises Neuss
zum Thema Inklusion und forderte, die dort entwickelten Gedanken in den Wohnquartieren
umzusetzen.

Nach der Darstellung von Beispielen flir gute Ansatze durch Herrn Kresse und Herrn Gellrich
gab Frau Widdekind den Hinweis auf die Notwendigkeit einer Anpassung des vorhandenen
Wohnraumes an die Bedirfnisse dlterer Menschen. Allgemeiner Vertreter Steinmetz
entgegnete, dass die im Rhein-Kreis Neuss vorhandenen, guten Ansatze nicht vom Kreis
selbst in die Flache getragen werden kdnnten. Die Diskussion muisse sich vermehrt mit den
Aspekten beschaftigen, die auch in eine Umsetzung gebracht werden kénnten.

Frau Servos regte in diesem Sinne eine Vernetzung der vorhandenen Angebotsstrukturen an.
Herr Kallen wies darauf hin, dass sich gréBere Bautrager aus eigenem Interesse um die
Sanierung ihres Wohnungsbestandes kiimmerten. Wenn Elemente der Quartiersgestaltung
eingebracht wiirden, misse jedoch eine langfristige Finanzierbarkeit gegeben sein. Herr
Kresse verwies in diesem Zusammenhang auf das Leistungsmodul ,Service"™ aus der
Eingliederungshilfe.

Frau Servos fragte an, ob es im Rhein-Kreis Neuss Firmen gebe, die sich auf den
seniorengerechten Umbau von Bestandswohnraum spezialisiert hatten. Ihr sei aus einem
anderen Kreis bekannt, dass es Firmen gebe, die notwendige UmbaumaBnahmen innerhalb
der Budgets der Pflegeversicherung durchfiihren kdnnten. Herr Kallen berichtete, dass durch
die Wohnberatungsagentur entsprechende Erfahrungen auch im Rhein-Kreis Neuss
vorhanden seien.

Da keine weiteren Wortmeldungen vorlagen beendete Vorsitzender Dr. Klose um 17.00 Uhr
die Kommissionssitzung und danke den Teilnehmern fur die rege und konstruktive
Diskussion.

Huna. Ui 9@?@%

Dr. Hans-Ulrich Klose Marcus Mertens
Vorsitzender Schriftfihrer
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Rhein-Kreis Neuss Neuss/Grevenbroich, 27.01.2014
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Sitzungsvorlage-Nr. 50/2978/XV/2014

Gremium Sitzungstermin Behandlung
Sozial- und Gesundheitsausschuss 13.02.2014 offentlich
Tagesordnungspunkt :

Leistungsvereinbarung Institutionelle Férderung

Sachverhalt:

Seit dem 01.08.2005 bestehen zwischen dem Rhein-Kreis Neuss und den Tragern der
sozialen Schuldnerberatung und den Tréagern der Suchtberatung und psychosozialen
Dienstes Leistungsvereinbarungen.

Der Sozial- und Gesundheitsausschuss hat sich in seiner Sitzung am 13.09.2012
grundsatzlich fir weitere Leistungsvereinbarungen mit den Verbadnden der Freien
Wohlfahrtspflege ausgesprochen.

Dem Ausschuss wird mitgeteilt, dass eine weitere Leistungsvereinbarung getroffen werden
konnte. Die am 10.09.2013 mit der Arbeitsgemeinschaft der Freien Wohlfahrtsverbande im
Rhein-Kreis Neuss abgeschlossene ,Rahmenvereinbarung zur Sicherung von sozialen
Diensten und Aufgaben im Rahmen einer institutionellen Férderung (Globalmittel)* ist zur
Information als Anlage beigefugt.
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Rahmenvereinbarung zur Sicherung von sozialen Diensten und Aufgaben
im Rahmen einer institutionellen Férderung (Globalmittel)

zwischen dem Rhein-Kreis Neuss

- vertreten durch den Landrat und seinem Allgeméinen Vertreter -

und

Arbeiterwohlifahrt, Ortsverein Neuss e.V.,
Caritasverband Rhein-Kreis Neuss e.V.,
Deutscher Paritatischer Wohlfahrtsverband, Kreisgruppe Rhein-Kreis Neuss,

'Deutsches Rotes Kreuz, Kreisverband Grevenbroich e.V.,

Deutsches Rotes Kreuz, Kreisverband Neuss e.V,,
Diakonisches Werk Rhein-Kreis Neuss e.V.,
Diakonisches Werk der Evangelischen Kirchengemeinden in Neuss e.V.,

- vertreten durch ‘den Vorsitzenden der Arbeitsgemeinschaft der Freien
Wohifahrtsverbdnde im Rhein-Kreis Neuss -

1. Praambel

Der Rhein-Kreis Neuss und die Verbinde der freien Wohlfahrtspflege sind der Sorge
um das Wohl aller Menschen im Rhein-Kreis Neuss verpflichtet.

Der Rhein-Kreis Neuss und die Verbande der freien Wohlfahrtspflege gehen davon |

aus, dass selbstbestimmte Hilfe fir Einwohnerinnen und Einwohner des Rhein-
Kreises Neuss am besten nach den Grunidsitzen des bedingten Vorranges der freien
Wohlfahrtspflege auf gemeinnlitziger Grundlage gewahrleistet werden kann.

Dies sollte grundsdtzich im Verbund mit der Tatigkeit hauptberuflicher
Mitarbeitenden sowie biirgerschaftlichem und ehrenamtlichem Engagement erfolgen.
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Der Rhein-Kreis Neuss bringt in dieser Vereinbarung zum Ausdruck, dass er die
Verbdnde der Freien Wohlfahrtspflege gemaB dem gesetzlichen Auftrag im Rahmen
- der Bestimmungen des § 5 Sozialgesetzbuch Xii (SGB Xll) und des § 4
Sozialgesetzbuch VIII (SGB VIlI) als Partner des Rhein-Kreises anerkennt und
unabhangig von der Forderung der einzelnen Dienste und den abgeschossenen
Leistungsvertragen ihre Mitwirkung bei der Gestaltung der sozialen Aufgaben als
Garant fiir soziale Sicherheit unterst(itzt. ' T ;

Angesichts - eingeschrénkter  Finanzmittel und dem gemeinsamen  Ziel,
Leistungsgerechtigkeit und Biirgerndhe 'zu sichern, wird diese Vereinbarung

geschlossen.

2, Vereinbarungsgegenstand

Zur Aufrechterhaltung der Angebote und Leistungen nach § 3 des Vertrages, zur
Fortentwicklung der Verbdnde im Rahmen der sich stetig dandernden gesellschafts-
» und sozial-politischen Bedingungen und zur Sicherung sozialer und fachlicher
Standards der Angebote ist ein erheblicher finanzieller Aufwand an Overhead und an
Betreuung von ehrenamtlich Tétigen erforderlich. Overheadkosten sind verbandliche
Geschaftsfihrungskosten, die keiner speziellen Leistung, die (iber _eine
Leistungsvereinbarung zu regeln ist, zugeordnet werden kénnen.
Die Aufnahme neuer Leistungen oder Ausweitung bestehender Leistungen filhrt nicht
zu einer Erhdhung der Globalmittel. : '

3. Aufgaben der Verbéande der freien Wohlfahrtspflege.

Die im Rhein-Kreis Neuss ansassigen Wohifahrtsverbande erbringen fiir die
Blrgerinnen und Biirger aus dem Rhein-Kreis Neuss vielféltige Aufgaben, die nicht
durch einzelne Vereinbarungen erfasst sind. Hierzu gehdren beispielsweise: '
» ‘Wahrnehmung spitzenverbandlicher Aufgaben in-der Jugendhilfe, Altenhilfe und

Sozialplanung

» Mitwirkung in den gesetzlich vorgeschriebenen Arbeitsgemeinschaften sowie in
der Gesundheits- und Pflegekonferenz, dem Gesundheits- und Sozialausschuss
und den angeschlossenen Steuerungsgruppen sowie der Kommission ,Silberner
Plan* ' '

» Beratende Beteiligung als sozial erfahrene Dritte nach § 116 SGB XII .

» Mitwirkung in den Arbeitsgemeinschaften der Frelen Wohlfahrtspflege im Rhein-
Kreis Neuss sowie der psychosozialen Arbeitsgemeinschaft

o Beratung und Unterstlitzung angeschlossener Mitgliedsvereine und Verbdnden

- und weiterer Gruppen

» Geschéftsfiihrung des jeweiligen Wohlfahrtsverbandes

« Freiwilliges Soziales Jahr und Bundesfreiwilligendienst als Unterstiitzung fiir die
unterschiedlichen Leistungsbereiche des Wohifahrtsverbandes

» Unterstlitzung flir unterschiedliche Arbeitsbereiche durch Mitarbeiter mit
Mehraufwandsentschadigung und ehrenamtliche Mitarbeitende
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 Die -Gewinnung, Begleitung und Forderung ehramtlicher Tétigkeit innerhalb und
auBerhalb des Wohifahrtsverbandes wie z.B. Vorstandsarbeit, Organisation von
Sammlungen, Festen und Feiern, Mitgliederbetreuung

e Unterstitzung und Schaffung von ehrenamtlicher Arbeitsfeldern; Beratung,
Begleitung und Forderung/Weiterbildung ehrenamtlicher Mitarbeitenden

e Die Unterstitzung flr Familien und deren Kinder bzw. von Einzelpersonen in

akuten Notlagen
+ Die Unterstiitzung von Kindern, Jugendlichen in sozraler und finanzieller Armut

(z.B. Bildung, Mahizeiten, Kleidung und Schulmaterialien)

« Die sozialanwaltliche Unterstitzung von HilfebedUrftigen

o Initiativen zur Starkung von Selbstbestlmmung und Autonomie im Leben der
Menschen

e Einsatz fur die Umsetzung der UN- Konventlon tber die Rechte von Menschen mit
Behinderungen

« Die Forderung ehrenamtiichen Engagements, die Stdrkung und Unterstutzung
blirgerschaftlichen Engagements, die Férderung von Freiwilligenarbeit

¢ Beratung von Verwaltung und Politik bei der Optimierung von Hilfsangeboten

» Einwerbung von Drittmitteln bei Stiftungen und Spendern

4. Vereinbarungsdauer

Diese Vereinbarung tritt mit Wirkung vom 01.01.2013 in Kraft und gilt zundchst bis
zum 31.12.2015. Sie gilt stillschweigend. jeweils fiir drei weitere Jahre als verldngert,
wenn weder die Arbeitsgemeinschaft noch der Rhein-Krels Neuss bis zum 30. Juni

des entsprechenden Jahres gekiindigt haben.

Unbertiihrt bleibt das Recht zur Kiindigung aus wichtigem Grund. Die Vertragspartner
verpflichten sich, bei einer drohenden Kindigung aus wichtigem Grund zum

friihestmdglichen Zeitpunkt Gesprach mit dem Ziel zu fiihren, die Kiindigung zu

vermeiden.

5. Leistungen des Rhein-Kreis Neuss

Der Rhein Kreis Neuss unterstiitzt und fordert die Arbeit der Wohifahrtsverbédnde
durch die Gewahrung einer institutionellen Férderung (Globalmittein).

Fiir die Wahrnehmung ihrer Aufgaben erhalten die Verbande ab 2013 eine jahrliche
Zuwendung in Hohe von pauschal insgesamt 278.600 €.

Die. Globalmittel werden auf Vorschlag der Arbeitsgemeinschaf’c der
Wohlfahrtsverbéande aufgeteilt. '

Sollte sich durch eine Entscheidung der Finanzverwaltung oder auf Grund
gesetzlicher Anderungen eine Steuerpflicht der mit diesem Vertrag gewéhrten
Leistungen ergeben, werden die pauschalen Zuwendungen diesen Gegebenheiten
entsprechend angepasst. Der -Verband ist verpflichtet, alle steuerrechtlichen
Einsparmdglichkeiten auszuschdpfen und dies dem Rhein-Kreis Neuss nachzuweisen.
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6. Allgemeine Vereinbarungen

Nachtrégliche Anderungen und Ergdnzungen dieses Vertrages bedirfen der
Schriftform, Rechte und Pflichte Dritter werden von diesem Vertrag nicht erfasst.

Soweit einzelne Bestimmungen dieser Vereinbarung rechtsunwirksam sind, beriihrt
dies nicht die Wirksamkeit der {ibrigen Regelungen. Eine rechtsunwirksame Regelung
wird von den Vertragspartnern durch eine rechtswirksame Regelung ersetzt, die der
unwirksamen Regelung beziglich™ der Erreichung des Vereinbarungszweckes

mdglichst nahe kommt.
Neuss/Grevenbroich, den 10.09.2013

Fir den Rhein-Kreis Neuss ' .

I -

LiL @u
urgen ternmetz'_
Il einer Vertreter

Fir die Verbande der Freien Wohlfahrtspflege

N sl
Karl Boiand '

Varsitzender der Arbeitsgemeinschaft der Freien
Wohlfahrtsverbande im Rhein-Kreis Neuss
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Rhein-Kreis Neuss Neuss/Grevenbroich, 24.01.2014

50 - Sozialamt r.h ei n

kreis
neuss

Sitzungsvorlage-Nr. 50/2965/XV/2014

Gremium Sitzungstermin Behandlung
Sozial- und Gesundheitsausschuss 13.02.2014 offentlich
Tagesordnungspunkt:

Vierter Bericht Uber die Gemeinsamen Servicestellen fur Rehabilitation

Sachverhalt:

Die Bundesarbeitsgemeinschaft fur Rehabilitation (BAR) hat turnusmaRig den 4.
Bericht Uber die Arbeit der Gemeinsamen Servicestellen fir Rehabilitation fir den
Zeitraum vom 01.07.2010 bis 30.06.2013 vorgelegt.

GemaR 8§ 23 Abs. 1 SGB IX sind in allen Kreisen und kreisfreien Stadten Gemeinsame
Servicestellen einzurichten.

Die Gemeinsame Servicestelle im Rhein-Kreis Neuss ist organisatorisch bei der AOK
Rheinland / Hamburg angesiedelt. Uber deren Arbeit wurde bereits in der 9. Sitzung
des Sozial- und Gesundheitsausschuss am 24.11.2011 berichtet.

Die Zusammenarbeit aller Rehabilitationstrager funktioniert im Rhein-Kreis Neuss
reibungslos und effektiv.

Der Bericht der BAR wird zur Lektire empfohlen und ist unter folgendem Link
abrufbar.

http://www.bar-
frankfurt.de/68.html?&tx tthews%5Btt news%5D=372&cHash=9dd6c2dcffadaeafct
b01f6407678828
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O 114

Rhein-Kreis Neuss Neuss/Grevenbroich, 22.01.2014

53 - Gesundheitsamt r.h ei n

kreis
neuss

Sitzungsvorlage-Nr. 53/2962/XV/2014

Gremium Sitzungstermin Behandlung
Sozial- und Gesundheitsausschuss 13.02.2014 offentlich
Tagesordnungspunkt:

»Aktiv und sicher im Alter,, - ein erfolgreiches Projekt zur Sturzpravention

Sachverhalt:

Von 2009 bis 2013 hat der Rhein-Kreis Neuss in Kooperation mit der Arztekammer Nordrhein
und mit der finanziellen Unterstitzung der Betriebskrankenkasse der Deutschen

Bank ein Projekt zur Sturzpravention von alteren Menschen im Rhein-Kreis Neuss
durchgefiuhrt. Dabei standen die Bewohner von stationaren Pflegeeinrichtungen aber auch
die Besucher von Seniorenbegegnungsstatten im Fokus. Insgesamt haben sich 340
Seniorinnen und Senioren aus 12 Pflegeheimen bzw. 21 Begegnungsstatten an dem Projekt
beteiligt. Das Projekt Sturzpravention im Rhein-Kreis Neuss umfasste im Wesentlichen das
Kraft- und Gleichgewichtstraining. Alle Einrichtungen hatten sich im Vorfeld verpflichtet, die
Kurse ohne finanzielle Férderung in wirtschaftlicher und personeller Eigenregie fortzufiihren,
um die Nachhaltigkeit der Malnahmen zu gewahrleisten.
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Rhein-Kreis Neuss

50 - Sozialamt

Sitzungsvorlage-Nr. 50/2988/XV/2014

O 121

Neuss/Grevenbroich, 28.01.2014

rhein

kreis

neuss

Gremium

Sitzungstermin

Behandlung

Sozial- und Gesundheitsausschuss

28.01.2014

offentlich

Tagesordnungspunkt:

Angebote fur Senioren im Rhein-Kreis Neuss - Anfrage der SPD

Kreistagsfraktion vom 20.01.2014

Sachverhalt:

Die Anfrage ist als Anlage beigefugt.

Anlagen:
Anfrage Sozialauschuss 13.02.2014a
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O 121

Sozialdemokratische Fraktion im Kreistag

An den Vorsitzenden des Sozial- und Gesundheitsausschusses
des Rhein-Kreises Neuss
Herrn Dr. Hans Ulrich Klose SPD Kreistagsfraktion

: Rhein-Kreis Neuss
Krelsverwaltung Geschéftsstelle im Willy-Brandt-Haus

Platz der Republik 11

41460 Neuss 41515 Grevenbroich
Telefon: (02181) 2250 20
Telefax: (02181) 2250 40
eMail: brigittebaasch.ktf@t-online.de
Internet: www.spdkreisneuss.de

Grevenbroich, 20. Januar 2014

Anfragen

fur die Sitzung des Sozial- und Gesundheitsausschusses am 13. Februar 2014: Anfrage
zum Thema ,,Angebote fir Senioren im Rhein-Kreis Neuss*

Sehr geehrter Herr Dr. Klose,
wir bitten um Beantwortung folgender Fragen:

1.Wie viele Hausbesuche wurden durch die Beraterinnen der Wohnberatungsagentur
jeweils im Jahr 2012 und 2013 durchgefuhrt, um bei den Ratsuchenden eine
Bestandsaufnahme durchzufiihren — je gesondert nach Stadten und Gemeinden?

2. Bei wie vielen Ratsuchenden haben die Anregungen und Vorschlage der
Wohnberatungsagentur zu einer Veranderung bzw. Verbesserung der Wohnsituation
gefuhrt — je gesondert nach Stadten und Gemeinden?

3. Bei wie vielen Ratsuchenden der Wohnberatungsagentur sind jeweils in den Jahren
2012 und 2013 groRBere Umbaumal3nahmen durchgefihrt worden, so dass die zur
Verfiigung stehende Architektin des Kreises hinzugezogen werden konnte — je gesondert
nach Stadten und Gemeinden?

4. Wie gestaltete sich im Jahr 2013 die Zusammenarbeit der Wohnberatungsagentur mit
den Vermietern im Rhein-Kreis-Neuss?

5 .Wie vielen Ratsuchenden der Wohnberatungsagentur konnte jeweils im Jahr 2012 und
2013 durch Beratungen bei Finanzierungsmdoglichkeiten, technischen Hilfsmitteln und
durch Hilfe bei Antragen auf Kostenbeteiligung durch Kranken- oder Pflegekassen
geholfen werden — je gesondert nach Stadten und Gemeinden?
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6. Wurden durch die Wohnberatungsagentur im Jahr 2013 haushaltsnahe
Dienstleistungen vermittelt und wie gestaltet sich in diesem Zusammenhang die
Zusammenarbeit mit dem Projekt ,Besuchsdienst fiir Senioren“?

7. Welche Mdglichkeiten sieht die Kreisverwaltung beziiglich einer Zusammenfiihrung der
Wohnberatungsagentur zu einem Projekt ,Praventive Hausbesuche® ( am Beispiel des
Projekts der Caritas mit der Stadt Frankfurt/ Main ), gemeinsam mit dem Projekt
.Besuchsdienst fir Senioren”, um ein ganzheitliches Angebot fir Senioren und auch fur
behinderte Menschen im Rhein-Kreis Neuss zu entwickeln.

8.Welche MaRnahmen wurden im Bereich ,Offentlichkeitsarbeit* im Jahr 2013
durchgefthrt, um die Wohnberatungsagentur und das Projekt ,Besuchsdienst fur
Senioren® in den Stadten und Gemeinden des Rhein-Kreises-Neuss einer breiten
Offentlichkeit bekannt zu machen?

9. Wie hoch ist der Bekanntheitsgrad des Projektes ,Besuchsdienst fur Senioren und wie
viele Hausbesuche konnten im Jahr 2013 durchgefiihrt werden — je gesondert nach
Stadten und Gemeinden?

10.Gibt es eine Zusammenarbeit der Wohnberatungsagentur mit der ,Alzheimer
Gesellschaft* im Rhein-Kreis Neuss?

11. Wie beurteilt die Kreisverwaltung die Einrichtung eines/ einer Seniorenbeauftragten als
zentralen Ansprechpartner/ zentrale Ansprechpartnerin und Koordinierungsstelle fur alle

Angebote flr Senioren im Rhein-Kreis Neuss, inshesondere auch als Vermittlungsstelle fur
Hilfen und Kontakte zu Behdrden, Einrichtungen, Projekten und Vereinen?

Mit freundlichen Griif3en
‘ .I
/@/m&r @m(

Rainer Thiel MdL
-Vorsitzender-
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Rhein-Kreis Neuss

50 - Sozialamt

Sitzungsvorlage-Nr. 50/2989/XV/2014

O 12.2

Neuss/Grevenbroich, 28.01.2014

rhein

kreis

neuss

Gremium

Sitzungstermin

Behandlung

Sozial- und Gesundheitsausschuss

28.01.2014

offentlich

Tagesordnungspunkt:

Agentur "Dienstbar” - Anfrage der SPD Kreistagsfraktion vom 20.01.2014

Sachverhalt:

Die Anfrage ist als Anlage beigefugt.

Anlagen:
Anfrage Sozialauschuss 13.02.2014-1
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O 12.2

il

An 20. 01.2014
Den Vorsitzenden des Sozial und Gesundheitsausschusses

Herrn Dr. Hans Ulrich Klose

Kreisverwaltung

41460 Neuss

Sozialdemokratische Fraktion im Kreistag N

Anfragen fur die Sitzung des Sozial- und Gesundheitsausschusses am 13. Februar
2014: Anfrage zum Thema ,Agentur Dienstbar”

Sehr geehrter Herr Dr. Klose,

im Januar 2014 wurde die ,Dienstbar* an ein kommerzielles Unternehmen in Krefeld
verkauft.

Wir bitten um Beantwortung folgender Fragen:

Geschah dies im Einvernehmen mit der Kreisverwaltung?

Wurden die Mitarbeiter/innen tber den Wechsel vorab informiert?

Werden die Mitarbeiter/innen alle von dem neuen Anbieter tbernommen?

Was geschieht mit den Daten der bisherigen Kunden der ,,Agentur Dienstbar*?
Geschieht die Bezahlung und die Arbeitsbedingungen der Mitarbeiter/innen bei dem
neuen Anbieter auf der Grundlage eines Tarifvertrages ?

Mit freundlichen GrifRen

. \
Wu @w{
Rainer Thiel MdL
Vorsitzender

145/146



146/146



Inhaltsverzeichnis

Sitzungsdokumente

Einladung. 1
Vorlagendokumente
TOP O 2.1 Entwicklung der Kosten der Unterkunft und der Bedarfsgemeinschaften
Vorlage 50/2968/XV/2014 5
TOP O 2.2 Aktueller Report Jobcenter Rhein-Kreis Neuss
Vorlage 50/2967/XV/2014 9
JC-Report_2013 11 50/2967/XV/2014 11
TOP O 3 Grundsicherungsrelevanter Mietspiegel
Vorlage 50/2971/XV/2014 57
Antrag Sozialauschuss 13.02.2014 50/2971/XV/2014 59
TOP O 4.1 Kernaussagen Bereich Soziales
Vorlage 50/2922/XV/2014 61
Kernaussagen Soziales 50/2922/XV/2014 63
TOP O 4.2 Kernaussagen Bereich Gesundheit
Vorlage 53/2957/XV/2014 67
Kernaussagen Gesundheit 53/2957/XV/2014 69
TOP O 5 Haushalt 2014/2015
Vorlage 50/2987/XV/2014 71
Haushalt 2014 50/2987/XV/2014 73
TOP O 6 Infektionsbericht 2013
Vorlage 53/2963/XV/2014 79
TOP O 7 Kinder- und Jugendgesundheitsstudie
Vorlage 53/2958/XV/2014 81
TOP O 8 Symptomiibergreifende Beratung suchtgefahrdeter Jugendlicher und junger
Vorlage 53/2964/XV/2014 83

Gesamtkonzept Schulische Suchtpravention_CaritasSozialdienste 53/2964 85
TOP O 9 Kreisentwicklungskonzept Inklusion

Vorlage 50/2979/XV/2014 101
TOP O 10 Sitzung Kommission Silberner Plan vom 13.12.2013

Vorlage 50/2923/XV/2014 103

2012-12-05 rhein-kreis neuss 50/2923/XV/2014 105

Protokoll Kommissionssitzung Dezember 2013 50/2923/XV/2014 127
TOP O 11.2 Leistungsvereinbarung Institutionelle Férderung

Vorlage 50/2978/XV/2014 129

Leistungsvereinbarung 50/2978/XV/2014 131
TOP O 11.3 Vierter Bericht Gber die Gemeinsamen Servicestellen fur Rehabilitati

Vorlage 50/2965/XV/2014 135
TOP O 11.4 Abschlussbericht zur Sturzpravention

Vorlage 53/2962/XV/2014 137
TOP O 12.1 Angebote fiir Senioren im Rhein-Kreis Neuss - Anfrage der SPD Kreista

Vorlage 50/2988/XV/2014 139

Anfrage Sozialauschuss 13.02.2014a 50/2988/XV/2014 141
TOP O 12.2 Agentur "Dienstbar" - Anfrage der SPD Kreistagsfraktion vom 20.01.20

Vorlage 50/2989/XV/2014 143

Anfrage Sozialauschuss 13.02.2014-1 50/2989/XV/2014 145

Inhaltsverzeichnis 147



	Sitzungsdokumente
	Einladung.

	Vorlagendokumente
	TOP Ö  2.1 Entwicklung der Kosten der Unterkunft und der Bedarfsgemeinschaften
	Vorlage  50/2968/XV/2014

	TOP Ö  2.2 Aktueller Report Jobcenter Rhein-Kreis Neuss
	Vorlage  50/2967/XV/2014
	JC-Report_2013_11  50/2967/XV/2014

	TOP Ö  3 Grundsicherungsrelevanter Mietspiegel
	Vorlage  50/2971/XV/2014
	Antrag Sozialauschuss 13.02.2014  50/2971/XV/2014

	TOP Ö  4.1 Kernaussagen Bereich Soziales
	Vorlage  50/2922/XV/2014
	Kernaussagen Soziales  50/2922/XV/2014

	TOP Ö  4.2 Kernaussagen Bereich Gesundheit
	Vorlage  53/2957/XV/2014
	Kernaussagen Gesundheit  53/2957/XV/2014

	TOP Ö  5 Haushalt 2014/2015
	Vorlage  50/2987/XV/2014
	Haushalt 2014  50/2987/XV/2014

	TOP Ö  6 Infektionsbericht 2013
	Vorlage  53/2963/XV/2014

	TOP Ö  7 Kinder- und Jugendgesundheitsstudie
	Vorlage  53/2958/XV/2014

	TOP Ö  8 Symptomübergreifende Beratung suchtgefährdeter Jugendlicher und junger Erwachsener des Caritasverband Rhein-Kreis Neuss e.V.)
	Vorlage  53/2964/XV/2014
	Gesamtkonzept Schulische Suchtprävention_CaritasSozialdienste  53/2964/XV/2014

	TOP Ö  9 Kreisentwicklungskonzept Inklusion
	Vorlage  50/2979/XV/2014

	TOP Ö  10 Sitzung Kommission Silberner Plan vom 13.12.2013
	Vorlage  50/2923/XV/2014
	2012-12-05 rhein-kreis neuss  50/2923/XV/2014
	Protokoll Kommissionssitzung Dezember 2013  50/2923/XV/2014

	TOP Ö  11.2 Leistungsvereinbarung Institutionelle Förderung
	Vorlage  50/2978/XV/2014
	Leistungsvereinbarung  50/2978/XV/2014

	TOP Ö  11.3 Vierter Bericht über die Gemeinsamen Servicestellen für Rehabilitation
	Vorlage  50/2965/XV/2014

	TOP Ö  11.4 Abschlussbericht zur Sturzprävention
	Vorlage  53/2962/XV/2014

	TOP Ö  12.1 Angebote für Senioren im Rhein-Kreis Neuss - Anfrage der SPD Kreistagsfraktion vom 20.01.2014
	Vorlage  50/2988/XV/2014
	Anfrage Sozialauschuss 13.02.2014a  50/2988/XV/2014

	TOP Ö  12.2 Agentur "Dienstbar" - Anfrage der SPD Kreistagsfraktion vom 20.01.2014
	Vorlage  50/2989/XV/2014
	Anfrage Sozialauschuss 13.02.2014-1  50/2989/XV/2014


	Inhaltsverzeichnis

