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1. Management Summary

Die vorliegende Evaluation analysiert die Auswirkungen der in der Bayerischen Rahmenleistungs-
vereinbarung (RLV) fur Leistungen im Arbeitsbereich von Werkstatten fur behinderte Menschen
eingefuhrten Systematik im Rahmen einer zweijahrigen Modellphase (2024-2025). Ziel ist die
Schaffung einer evidenzbasierten Grundlage fur die Bewertung und Weiterentwicklung der RLV,
insbesondere im Hinblick auf fachliche, administrative und finanzielle Effekte sowie deren Beitrag

zu einer personenzentrierten und teilhabeorientierten Leistungserbringung.

Methodisch basiert die Untersuchung auf einem Mixed-Method-Ansatz, der quantitative und
qualitative Daten aus standardisierten Befragungen, Gruppendiskussionen, Interviews mit Ex-
pertinnen und Experten sowie Dokumentenanalysen integriert. Die Ergebnisse sind vor dem Hin-
tergrund eines umfassenden Transformationsprozesses der Eingliederungshilfe zu interpretie-

ren, der insbesondere durch die Einfuhrung von BIBay und das Gesamtplanverfahren gepragtist.

Ubergreifend zeigt sich, dass sich die Umsetzung der RLV zum Zeitpunkt der Datenerhebung
Uberwiegend in einer frihen Implementierungsphase befindet. Die Modellphase ist bislang vor
allem durch strukturelle, organisatorische und prozessuale Anpassungen gekennzeichnet, wah-
rend konkrete Veranderungen im Arbeitsalltag der Leistungsberechtigten nur begrenzt sichtbar
sind. Die RLV wird weniger als fachliche Neuerung, sondern eher als Systematisierung bestehen-
der Praxis wahrgenommen, schafft jedoch zugleich strukturelle Voraussetzungen fur eine starker

personenzentrierte und wirkungsorientierte Leistungserbringung.
Fachliche Auswirkungen

Mit Blick auf die fachlichen Auswirkungen ist die angestrebte starkere Ausrichtung an den indi-
viduellen Bedurfnissen strukturell verankert, wird im Arbeitsalltag jedoch bislang nur teilweise
umgesetzt.

Leistungsberechtigte bewerten ihre Unterstitzung Gberwiegend positiv (90 % sehen eine gute
Passung zwischen Unterstitzung und eigenen Zielen, 94 % empfinden ihre Fahigkeiten als pas-
send zuihrer Tatigkeit und 86 % sind insgesamt zufrieden), wobei diese Einschatzungen eher auf
bestehende Strukturen als auf Veranderungen der Modellphase zurtckgefuhrt werden. Ein zent-
rales Spannungsfeld ergibt sich aus der Diskrepanz zwischen individualisierter Bedarfsermittiung
und weiterhin Gberwiegend gruppenbezogener Leistungserbringung, wobei die Ubertragung in-

dividueller Bedarfe in konkrete Unterstitzungsleistungen als herausfordernd gilt.

Die Einfuhrung des Bedarfsermittlungsinstruments BlBay wird von Leistungsberechtigten hin-
sichtlich der Beteiligungsmdglichkeiten grundsatzlich positiv bewertet, gleichzeitig bestehen je-
doch erhebliche Informations- und Verstandnisschwierigkeiten: Nur etwa die Halfte der Befrag-
ten hat einen Bescheid erhalten, viele kennen ihre Bedarfskategorie nicht und die praktische Be-
deutung der Einstufung bleibt haufig unklar. Auch aus Sicht der Leistungserbringer bestehen
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Zweifel an der Validitat der Bedarfsermittlung, insbesondere bei komplexen oder schwankenden
Unterstltzungsbedarfen, sowie an der Nachvollziehbarkeit der Verbindung zwischen Gesprach-
sinhalten und Einstufung. Arbeitsbegleitende Malknahmen sind weiterhin etabliert, ohne dass
bislang deutliche Veranderungen oder eine starkere Individualisierung erkennbar sind. . Uber-
gange auf den allgemeinen Arbeitsmarkt bleiben eine Perspektive fur eine Minderheit der Leis-
tungsberechtigten. Einen entsprechenden Wechselwunsch duRertrund ein Drittel (31 %) der be-
fragten Leistungsberechtigten. Auch innerbetriebliche Wechsel sind nur fur einen kleineren Teil
relevant (19 %). Kurzfristige Effekte der RLV sind bislang nicht erkennbar. Die Funktion des Qua-
lifizierungsbeauftragten wird primar als koordinierend wahrgenommen und fuhrt bislang nicht zu

grundlegenden Veranderungen.
Administrative Auswirkungen

Auf administrativer Ebene fuhrt die Einfuhrung der RLV zu einer deutlichen Intensivierung von
Prozessen, insbesondere durch zusatzliche Verfahrensschritte, erhohte Dokumentationsanfor-
derungen, komplexere Abstimmungen und langere Bearbeitungszeiten. Sowohl Leistungserbrin-
ger alsauch Leistungstrager berichten von steigenden Aufwanden und wachsender Komplexitat.
Das Berichtswesen gewinnt an Bedeutung als Steuerungsinstrument, wahrend die zunehmende
Burokratisierung vielfach als belastend wahrgenommen wird. Gleichzeitig wird die intensivierte
Zusammenarbeit zwischen Leistungstragern und Leistungserbringern haufig als fachlicher Ge-

winn bewertet.

Die praktische Handhabbarkeit der Verfahren hangt stark von lokalen Rahmenbedingungen ab,
insbesondere von klaren Zustandigkeiten, stabilen Kommunikationsstrukturen und etablierten
Routinen.

Finanzielle Auswirkungen

Die finanziellen Auswirkungen der neuen Systematik, die auf einer starkeren Orientierung anin-
dividuellen Unterstutzungsbedarfen durch Bedarfskategorien, Zeitwerte und differenzierte Leis-
tungsbestandteile basiert, sind zum Zeitpunkt der Evaluation noch nicht abschliefend bewertbar.
Die Modellphase dient insbesondere der Analyse entsprechender Effekte, etwa durch Schatten-
rechnungen, wobei bereits potenzielle Spannungen, insbesondere im Zusammenhang mit Perso-

nalschlisseln und der Abbildung komplexer Bedarfe, sichtbar werden.

Gleichzeitig zeigen sich bereits deutliche indirekte Effekte: Sowohl bei Leistungstragern als auch
bei Leistungserbringern entstehen zusatzliche Verwaltungsaufwande, die uberwiegend ohne
strukturelle Gegenfinanzierung bewaltigt werden. Dies fuhrt zu einer faktischen Mehrbelastung

innerhalb bestehender Budgets.

Die Ergebnisse der Schattenrechnungen verdeutlichen eine heterogene Verteilung finanzieller

Effekte zwischen den Einrichtungen. Zudem bestehen Hinweise auf strukturelle
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Unterfinanzierungsrisiken, insbesondere bei komplexen UnterstUtzungsbedarfen. Die Refinan-

zierung definierter Basisstellen wird hingegen als geklart bewertet
Ubergreifende Bewertung

In der Gesamtbewertung zeigt sich, dass die RLV eine strukturell personenzentrierte, differen-
zierte und systematische Leistungslogik im Einklang mit den Vorgaben des SGB IX etabliert, de-
ren praktische Umsetzung jedoch Uberwiegend in einer frihen Phase verbleibt und sich bislang
vor allem auf Verfahrens-, Dokumentations- und Steuerungsebenen niederschlagt. Veranderun-
genim Alltag der Leistungsberechtigten sind demgegeniiber nur begrenzt sichtbar. Ubergreifend
wird die Personenzentrierung gestarkt, bleibt jedoch durch bestehende Strukturen und Ressour-
cen begrenzt; die Bedarfsermittlung wird differenzierter, weist jedoch Herausforderungen hin-
sichtlich Verstandlichkeit, Validitat und Ubertragbarkeit auf: Administrative Prozesse nehmen
deutlich zu und finanzielle Effekte sind noch nicht abschliefend beurteilbar, zeigen jedoch po-

tenzielle Spannungen.

Zentrale Handlungsempfehlungen

Aus den Befunden ergeben sich konsistente Ansatzpunkte fur die Weiterentwicklung der RLV:
Fachlich

e Verbesserungvon Transparenz und Verstandlichkeit fur Leistungsberechtigte

e Weiterentwicklung und Differenzierung der Bedarfskategorien und Intensitatsstufen zur

besseren Abbildung komplexer Unterstutzungsbedarfe

e Transparentere Herleitung von Personalschlisseln und starkere VerknUpfung von Be-

darfsermittlung und konkreter Leistungserbringung

e Prazisere Zieldefinition arbeitsbegleitender Malknahmen sowie starkere Ausrichtung auf

individuelle Entwicklungsziele

Entwicklung eines landesweit abgestimmten Rollenprofils fur Qualifizierungsbeauftragte

Administrativ

e Vereinfachung und starkere Vereinheitlichung von Verfahren, insbesondere bei Bedarfs-

ermittlung, Leistungsbemessung und Berichtswesen
e Reduktion von Dokumentationsanforderungen auf fachlich notwendige Kerninhalte

e Bessere Verzahnung der zentralen Verfahrensschritte zur Erhdhung von Nachvollzieh-
barkeit und Effizienz

e Ausbau integrierter digitaler Losungen

1Management Summary Seite 11von 225



EGUS. (><] contec

research for better
health and care

e Starkung klarer Zustandigkeiten und verbindlicher Kommunikationsstrukturen zwischen

Leistungserbringern und Leistungstragern
Finanziell
e Systematische BerUcksichtigung indirekter Kosten und administrativer Mehraufwande

e Uberpriifung und Weiterentwicklung der Zeitwertsystematik sowie der zugrunde liegen-
den Personalschlussel

e (ezielte Adressierung von Unterfinanzierungsrisiken bei komplexen Unterstitzungsbe-
darfen

e Schaffung von Planungssicherheit durch transparente und verléssliche Ubergangsrege-
lungen
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2. Einleitung und Aufbau des Berichts

Im Zuge der Umsetzung des Bundesteilhabegesetzes (BTHG) wurde in Bayern eine neue Rah-
menleistungsvereinbarung fur Leistungenim Arbeitsbereich nach § 58 SGB IXin Werkstatten fur
behinderte Menschen gemaR § 219 SGB IX (Anlage B3.14 zum Rahmenvertrag nach § 131 SGB IX
Bayern) entwickelt. Die Einfuhrung der RLV stellt einen zentralen Baustein der Weiterentwick-
lung der Eingliederungshilfe im Kontext der Umsetzung des Bundesteilhabegesetzes (BTHG) dar.
Die parallellaufenden Reformen umfassen die Einfuhrung des Bayerischen Bedarfsermittlungs-
instruments (BIBay) sowie die Umsetzung des Teilhabe- und Gesamtplanverfahrens gemaf
§8§117 ff. SGB IX. Beide Reformprozesse zielen auf eine systematischere und starker individuali-
sierte Bedarfsermittlung und Leistungsplanung ab und beeinflussen damit zugleich die prakti-
sche Umsetzung der RLV. Weiterer Bestandteil der neuen RLV ist die Funktion der Qualifizie-
rungsbeauftragten, die Ubergénge der Werkstattmitarbeitenden auf den allgemeinen Arbeits-

markt starken sollen.

Die Spitzenverbande der Leistungserbringer und die Trager der Eingliederungshilfe haben sich
darauf verstandigt, die neue RLV zunachst in einer zweijahrigen Modellphase umzusetzen. Die
Modellphase erstreckte sich zunachst vom 1. Januar 2024 bis zum 31. Dezember 2025. Hierfur
wurden in jedem bayerischen Bezirk ausgewahlte Werkstatten als sogenannte Modellwerkstat-
ten bestimmt, in denen die Regelungen der neuen RLV zur Anwendung kommen. In jedem Bezirk
wurden hierfUr mindestens zwei und hochstens vier Werkstatten einbezogen. Bei der Auswahl
der Modellwerkstatten wurden unterschiedliche strukturelle Merkmale berUcksichtigt, darunter
insbesondere die Vielfalt der Leistungsangebote, die zielgruppenspezifische Ausrichtung, die
Grole der Werkstatt, die regionale Lage sowie die Anbindung an unterschiedliche Spitzenver-
bande. Ziel dieser Auswahl war es, unterschiedliche Rahmenbedingungen der Leistungserbrin-
gung abzubilden. Die Entscheidung Uber die Auswahl der Modellwerkstatten wurde durch den je-
weils zustandigen Bezirk mit dem auf Landesebene zustandigen Gremium aus Spitzenverbanden,
Leistungstragern der Eingliederungshilfe und der Landesarbeitsgemeinschaft (LAG) Selbsthilfe
Bayern getroffen.

Insgesamt nahmen urspringlich 19 Werkstatten an der Modellphase teil, darunter je vier Werk-
statten aus Schwaben und Mittelfranken, drei aus Oberbayern sowie je zwei aus der Oberpfalz,
Oberfranken, Niederbayern und Unterfranken. Bis zum Ende des Erhebungszeitraums konnten
mehrere Werkstatten keine Leistungsvereinbarungen schlieften und damit vollstandige Schat-
tenrechnung vorlegen. Insgesamt lagen 16 Leistungsvereinbarungen und zwolf Schattenrech-

nungen vor.

Im Hinblick auf die Zielgruppenorientierung zeigt sich folgende Ausrichtung: Vier Modellwerk-
statten sind primar auf Menschen mit geistiger Behinderung (G) sowie zwei der Modellwerkstéat-
ten auf kérperliche Behinderungen (K) ausgerichtet, wobei eine dieser Werkstatten einen
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besonderen Schwerpunkt auf Sinnesbeeintrachtigungen legt. Drei Modellwerkstatten richten ihr
Angebot Uberwiegend an Menschen mit seelischen Beeintrachtigungen (S). Insgesamt acht der
Modellwerkstatten arbeiten mit einem kombinierten Schwerpunkt fir Menschen mit geistigen
und seelischen Beeintrachtigungen (G &S). Zwei weitere Modellwerkstéatten verfolgen eine
breite Ausrichtung, indem sie Angebote fur Menschen mit geistigen, korperlichen und seelischen
Beeintrachtigungen (G, K&S) gleichermalen vorhalten.

Erst nach Beendigung der Modellphase soll eine Entscheidung tber die bayernweit flachende-
ckende Umsetzung der RLV getroffen werden. Die Grundlage stellen die hier vorliegende Evalu-
ation und deren Ergebnisse dar. Ziel dieser Evaluation ist es, die praktischen Auswirkungen derin
der RLV festgelegten Regelungen systematisch zu analysieren und eine evidenzbasierte Grund-

lage fur ihre Bewertung und magliche Weiterentwicklung zu schaffen.

Um ein differenziertes Bild der Auswirkungen der Modellphase zeichnen zu kénnen, wurden fol-

gende Ubergreifende Fragestellungen zugrunde gelegt:

o Welche fachlichen, finanziellen und administrativen Auswirkungen hat die RLV auf die betei-

ligten Akteure Leistungstrager, Leistungserbringer und Leistungsberechtigte?

e Sind die Regelungen geeignet, Menschen mit Behinderungen eine individuelle und selbstbe-
stimmte Auslbung ihrer beruflichen Tatigkeit zu ermoglichen und ihre volle, wirksame und

gleichberechtigte Teilhabe am Arbeitsleben zu fordern?

e \Welche Herausforderungen, Losungsansatze und Best Practices kdnnen in den genannten

Themenbereichen identifiziert werden?

Zur Beantwortung dieser Fragestellungen wurde die Evaluation in mehrere Module gegliedert, die
unterschiedliche Aspekte der RLV untersuchen. Die einzelnen Module greifen schrittweise ver-
schiedene Themenbereiche der Vereinbarung auf und analysieren deren Auswirkungen aus un-
terschiedlichen Perspektiven.

Die empirische Grundlage der Evaluation bildet ein Mixed-Method-Design, das verschiedene
qualitative und quantitative Erhebungs- und Auswertungsverfahren kombiniert. Hierzu zahlen
insbesondere leitfadengestutzte Experteninterviews mit Vertreterinnen und Vertreternder Leis-
tungserbringer und -trager, Gruppendiskussionen mit leistungsberechtigten Personen sowie
ebenfalls Leistungserbringern und -tragern, eine standardisierte Befragung der leistungsbe-
rechtigten Personen sowie erganzende Dokumentenanalysen. Durch die Kombination dieser un-
terschiedlichen Datenquellen kdnnen sowohl strukturelle Veranderungen der Verfahren als auch
Wahrnehmungen, Erfahrungen und Einschatzungen der beteiligten Akteure systematisch er-
fasst werden. Eine ausfuhrliche Darstellung der methodischen Vorgehensweise findet sich im

Anhang (vgl. Kapitel II).
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Der vorliegende Bericht ist in mehrere, aufeinander aufbauende Kapitel gegliedert, in denen zu-
nachst der Kontext der Evaluation dargestellt, anschliefend die empirischen Ergebnisse syste-

matisch aufbereitet und abschlieRend zusammengefuhrt und bewertet werden.

Kapitel 3 beschreibt den Evaluationsrahmen sowie die Ausgangsbedingungen fur die Implemen-
tierung der neuen RLV. Dabei werden insbesondere zentrale strukturelle Voraussetzungen der
Modellphase, deren Umsetzung sowie relevante Entwicklungen dargestellt. Ziel dieses Kapitels
ist es, die institutionellen und organisatorischen Rahmenbedingungen der Evaluation transpa-

rent zu machen und eine Grundlage fur die Einordnung der empirischen Ergebnisse zu schaffen.

Kapitel 4 bis 6 bilden den zentralen Ergebnisteil des Berichts. In diesen Kapiteln werden die fach-
lichen, administrativen und finanziellen Auswirkungen der Modellphase differenziert dargestellt.
Die Analyse basiert auf den wahrend der Evaluation erhobenen empirischen Daten und wird ent-
lang der drei zentralen Analyseperspektiven (fachliche, administrative und finanzielle Auswirkun-
gen) strukturiert. Zunachst werden die fachlichen Auswirkungen der neuen Vereinbarungen auf
die Leistungserbringung im Arbeitsbereich der Werkstatten dargestellt. Die analysierten Daten
wurden hierfur im Rahmen einer standardisierten Befragung mit Leistungsberechtigten, Grup-
pendiskussionen sowie Experteninterviews gesammelt und punktuell durch eine Dokumen-
tenanalyse erganzt (vgl. Kapitel 4). Anschliefend werden die administrativen Auswirkungen der
Modellphase betrachtet, insbesondere im Hinblick auf Veranderungen von Verwaltungsverfah-
ren, Dokumentationsanforderungen, organisatorischen Ablaufen sowie der Zusammenarbeit
zwischen Leistungstragern und Leistungserbringern. Datengrundlage bilden auch hier die Exper-
teninterviews sowie Gruppendiskussionen (vgl. Kapitel 5) AbschlieRend werden die finanziellen
Effekte der neuen Regelungen beschrieben, unter anderem auf Grundlage von Dokumentenana-
lysen, Interviews mit Expertinnen und Experten sowie der Auswertung von sogenannten Schat-
tenrechnungen, einer Gegenuberstellung der finanziellen Auswirkungen von alter und neuer RLV

auf der Ebene der Leistungserbringer (vgl. Kapitel 6).

In Kapitel 7 werden die zuvor dargestellten Ergebnisse zusammengefihrt und in einer Gbergrei-
fenden Synthese verdichtet. Dabei werden zentrale Befundmuster herausgearbeitet sowie mog-
liche Best-Practice-Ansatze identifiziert. Erganzend erfolgt eine rechtliche Einordnung ausge-
wahlter Aspekte der RLV.

Kapitel 8 ordnet die Ergebnisse aus wissenschaftlicher Perspektive ein. Zudem werden in diesem

Kapitel methodische Limitationen der Untersuchung reflektiert.

Kapitel 9 fasst die zentralen Ergebnisse der Evaluation zusammen und beantwortet die in der
Leistungsbeschreibung formulierten Evaluationsfragen. Auf dieser Grundlage werden abschlie-

Rend Handlungsempfehlungen fur die Weiterentwicklung der RLV formuliert.

Das Literaturverzeichnis (vgl. Anhang Kapitel I) enthalt die im Bericht herangezogenen Quellen.

Erganzende methodische Informationen zur Durchfuhrung der Evaluation, einschlielilich einer
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Beschreibung der eingesetzten Erhebungsinstrumente und Auswertungsverfahren, sind im An-
hang (Kapitel Il) dokumentiert. Die Befunde der qualitativen Untersuchungen der Leistungsbe-
rechtigten und Leistungserbringer sind inzusammengefasster Form tabellarisch in Kapitel lll dar-

gestellt.
3. Kontextualisierung der Evaluation und der Modellphase

Das folgende Kapitel dient der Kontextualisierung der Evaluation und der Modellphase. Es be-
schreibtzunéchst die spezifische Funktion der Modellphase innerhalb des Reformprozesses (Ka-
pitel 31). AnschlieRend werden strukturelle Unterschiede zwischen Bezirken und Werkstatten
dargestellt, die als wichtige Rahmenbedingungen fur die Umsetzung der neuen Regelungen zu
berlcksichtigen sind (Kapitel 32). Kapitel 3.3 beleuchtet weitere Reformprozesse innerhalb der
Eingliederungshilfe, die parallel zur Modellphase stattfinden und die praktische Umsetzung der
neuen RLV beeinflussen konnen. In Kapitel 3.4 wird die Modellphase in die Entwicklung der Leis-
tungssystematik der WfbMin Bayern eingeordnet und der bisherigen Systemlogikder neuen RLV
gegenubergestellt. AbschlieRend wird der Aufbau der Ergebnisdarstellung erlautert, um die
nachfolgenden Analysen systematisch einzuordnen und deren Interpretation im Kontext der un-
terschiedlichen Perspektiven und Untersuchungsdimensionen nachvollziehbar zu machen (Ka-
pitel 3.5).

3.1 Funktion der Modellphase

Die vorliegende Evaluation wurde zeitlich parallel zur Implementierung der neuen Regelungen
durchgefuhrt. Damit unterscheidet sich das Evaluationsdesign von klassischen Vorher-Nachher-
Analysen. Eine systematische Ausgangsmessung vor EinfUhrung der neuen RLV lag nicht vor.
Vielmehr begleitet die Evaluation einen laufenden Transformationsprozess und analysiert dessen
Auswirkungen wahrend der praktischen Umsetzung. Veranderungen mussen daher vor diesem
Hintergrund betrachtet werden und sind ggf. nur mit Einschrankungen als direkte Effekte der
neuen Regelungen zu interpretieren, da sie teilweise auch auf langerfristige Entwicklungen im
System der Eingliederungshilfe oder auf werkstattspezifische Rahmenbedingungen zurickzu-

fuhren sein konnen.

Die Modellphase wurde von den Vertragspartnern des Rahmenvertrags nach §131SGB IX be-
wusst als Erprobungsphase konzipiert. Ziel war es, praktische Erfahrungen mit der Umsetzung
der neuen RLV zu sammeln, mogliche Anpassungsbedarfe zu identifizieren und auf dieser Grund-
lage eine fundierte Entscheidung Uber eine flachendeckende Einfuhrung der Systematik zu er-
maoglichen. Die Modellphase erfullt damit eine doppelte Funktion: Einerseits dient sie der prakti-
schen Erprobung neuer Verfahrenund Instrumente, andererseits bildet sie die empirische Grund-

lage fur deren Bewertung und Weiterentwicklung.
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3.2 Heterogene Ausgangsbedingungen in Bezirken und Werkstatten

Ein zentraler Kontextfaktor der Evaluation ist die Heterogenitat der beteiligten Bezirke und

Werkstatten. Diese Unterschiede betreffen bei den Werkstatten unter anderem:

e Die GroRe und Organisationsstruktur der Werkstatten

e Zielgruppenspezifische Ausrichtung/ unterschiedliche fachliche Schwerpunkte

e Regionale Unterschiede zwischen stadtischen und landlichen Regionen und somit auch
Arbeitsmarktbedingungen

o Bestehende Strukturen der Qualifizierungs- und Ubergangsarbeit

e Unterschiedliche personelle und organisatorische Rahmenbedingungen

Zwischen den Bezirken bestehen Unterschiede hinsichtlich administrativer Ablaufe, organisato-
rischer Zustandigkeiten und gewachsener Kooperationsstrukturen zwischen Leistungstragern
und Leistungserbringern. Diese Unterschiede beeinflussen sowohl die Geschwindigkeit als auch
die konkrete Ausgestaltung der Umsetzung der neuen Regelungen. Wahrgenommene Verande-
rungen konnen teilweise auf bereits bestehende Strukturen oder regionale Besonderheiten zu-
rtckzufuhren sein und sind nicht ausschlieflich als unmittelbare Effekte der Modellphase zu ver-

stehen.

Die Ergebnisse der Evaluation werden schwerpunktmaRig vor dem Hintergrund der unterschied-
lichen Ausgangsbedingungen der 1) zielgruppenspezifischen Ausrichtung sowie 2.) bestehender
Strukturen der Qualifizierungs- und Ubergangsarbeit betrachtet, wahrend die anderen Kon-

textfaktoren die Analyse indirekt beeinflussen und nicht Gegenstand der vertieften Analyse sind.

3.3 Parallellaufende Reformprozesse

Ein weiterer zentraler Kontextfaktor fUr die Analyse und Interpretation der Ergebnisse ist die zeit-
gleiche Einfuhrung des BlBay und des bislang noch nicht in allen Verwaltungsschritten einge-
fuhrten Teilhabe- und Gesamtplanverfahren. BIBay wurde mit der Implementierung des Gesamt-
planverfahrens eingefuhrt und dient der systematischen Erfassung individueller Unterstut-
zungsbedarfe auf Grundlage des bio-psycho-sozialen Modells der International Classification of
Functioning, Disability and Health (ICF).

BIBay und das Gesamtplanverfahren stellen eigenstandige Reformprozesse innerhalb der Ein-
gliederungshilfe dar, wirken jedoch unmittelbar auf die Umsetzung der neuen RLV. Insbesondere
die Auswirkungen auf die administrativen Prozesse sind stark von diesen Veranderungen ge-
pragt. Fur die Evaluation bedeutet das, dass Veranderungen in der Praxis oft nicht eindeutig einer
einzigen Reformmalinahme zuzuordnen sind. Insbesondere Anpassungen in der Bedarfsermitt-
lung, Dokumentation oder Einzelfallarbeit kdnnen sowohl durch die Einfuhrung der RLV als auch

durch die Implementierung von Teilhabe-, Gesamtplanverfahren und BlBay bedingt sein.
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Die beschriebenen Kontextbedingungen sind fur die Evaluationsergebnisse von wesentlicher
Bedeutung. Zusammenfassend beeinflussen somit insbesondere drei Aspekte die Analyse und

Bewertung der Modellphase:

1. Zeitlicher Kontext der Evaluation: Die Evaluation begleitet einen laufenden Implementie-

rungsprozess und untersucht dessen Auswirkungen wahrend der Umsetzung.

2. Strukturelle Heterogenitat des Systems: Unterschiedliche Ausgangsbedingungen in Bezir-
ken und Werkstatten beeinflussen die Wahrnehmung und Umsetzung der neuen Regelun-
gen.

3. Parallellaufende Reformprozesse: Insbesondere die Einfuhrung von Teilhabe- und Gesamt-
planverfahren sowie BIBay beeinflusst die praktische Umsetzung der neuen Leistungssyste-

matik.

Vor diesem Hintergrund sind die Ergebnisse der folgenden Kapitel im Kontext eines umfassen-

deren Transformationsprozesses innerhalb der Eingliederungshilfe zu sehen.

3.4 Einordnung der Modellphase im Vergleich zur bisherigen Leistungssystematik

Mit der EinfUhrung der neuen RLV fur Werkstatten fUr behinderte Menschen in Bayern wird die
bisherige Leistungssystematik grundlegend weiterentwickelt. Die bisherige Leistungssystematik
beruhte im Wesentlichen auf einer vergleichsweise groben Differenzierung von Unterstitzungs-
bedarfen und war primar einrichtungsbezogen ausgestaltet. Die Finanzierung orientierte sich
bisher vor allem an pauschalen Hilfebedarfsgruppen (HBG), wodurch die individuellen Unterstut-
zungsbedarfe der leistungsberechtigten Personen nur begrenzt leistungsrechtlich abgebildet
werden. Zwar gehoren individuelle Assistenzplanung und arbeitsbegleitende Malinahmen bereits
zum fachlichen Auftrag der Werkstéatten, die Differenzierung dieser Unterstitzungsleistungen
spielte jedoch fur die leistungsrechtliche Bewertung und die Bemessung der Finanzierung nur
eine untergeordnete Rolle. Im Einvernehmen zwischen Leistungserbringer und Leistungstrager
konnte zudem auch auf die Bildung von Hilfebedarfsgruppen oder auf die Vereinbarung einzelner

Hilfebedarfsgruppen in der individuellen Leistungsvereinbarung verzichtet werden.

Mit der neuen RLV wird demgegentber eine systematische Neuausrichtung hin zu einer perso-
nenzentrierten und verbindlich anzuwendenden Leistungssystematik vorgenommen. Ausgangs-
punkt der Leistungsdefinition sind nun die individuellen Bedarfe der leistungsberechtigten Per-
son. Diese werden im Gesamtplanverfahren ermittelt und bilden die Grundlage fur die Ausgestal-
tung der Leistungen sowie deren Finanzierung. Damit wird die bisher eher indirekte Verbindung
zwischen Bedarf, Leistungserbringung und Ressourcensteuerung deutlich enger gefasst.

Zentrales Element der neuen Systematik ist eine differenzierte, mehrdimensionale Struktur von
Leistungen. Diese basiert auf aus einer Basisleistung sowie zusatzlichen Bedarfskategorien (BK1
und BK2) mit unterschiedlichen Intensitatsstufen (11 und 12) bei erhohten Bedarfen.
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Die Bedarfskategorien unterscheiden insbesondere zwischen kompensatorischen Unterstut-
zungsleistungen (z. B. Ubernahme von Tatigkeiten oder pflegerische Unterstiitzung) und qualifi-
zierenden UnterstUtzungsleistungen (z. B. Férderung arbeitsbezogener Kompetenzen durch
Fachkrafte) Eine leistungsberechtigte Person kann gleichzeitig Bedarfe in mehreren Kategorien
und unterschiedlichen Intensitatsstufen aufweisen. Im Unterschied zur bisherigen eindimensio-
nalen Einteilung in Hilfebedarfsgruppen entsteht damit eine kombinierbare und differenzierte
Leistungsstruktur, die eine genauere Abbildung individueller Unterstitzungsbedarfe ermaglicht.
Aus der Basisleistung und der Kombination der beiden Bedarfskategorien mit den jeweils defi-
nierten Intensitatsstufen resultieren damit neun differenzierbare Bedarfskonstellationen, die in
die Bemessung der Leistungserbringung einflieRen (Rahmenleistungsvereinbarung WfbM Bay-
ern,2023).

Die neue Leistungssystematik steht zudem in enger Verbindung mit den Verfahren der Bedarfs-
ermittlung und Gesamt- und Teilhabeplanung nach dem SGB IX. Das Verfahren der Gesamt- und
Teilhabeplanung wurde mit der Reform des SGB X grundlegend angepasst, indem es mit Nut-
zung des BIBay personenzentrierter, ICF-basiert sowie fur alle Beteiligten verbindlicher gestaltet
wurde (SGBIX 88§19 ff. §§117 ff). Diese starkere Verzahnung zwischen individueller Bedarfser-
mittlung, Leistungsplanung und Leistungserbringung entspricht der grundlegenden Zielsetzung
des BTHG, Leistungen der Rehabilitation und Teilhabe starker am individuellen Unterstitzungs-
bedarf der leistungsberechtigten Personen auszurichten (Bundesministerium fur Arbeit und So-
ziales, 2020). Die Bedarfsermittlung ist dabei als fortlaufender, zyklischer Prozess angelegt, der
neben der initialen Feststellung des Unterstiitzungsbedarfs auch die regelmaRige Uberpriifung
von Wirkung und Wirksamkeit sowie die Anpassung und Fortschreibung der Leistungen umfasst.
Insgesamt verschiebt die neue Systematik damit den Fokus von statischen Einstufungen hin zu
einer personenzentrierten, dynamischen und wirkungsorientierten Steuerung. Der Ablauf ist in

der folgenden Abbildung 3-1 grafisch dargestellt.
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Abbildung 3-1: Neue Systemlogik — vom personlichen Bedarf zu Leistungsangebot und Leis-
tungserbringung

Personlicher

Bedarfsermittlung ’ Bedarfsfeststellung

Ergebnis
Bedarfsermittlung

Leistungserbringung WfbM

BIBay
Bedarfs-

Basisleistung kategorien
Intensitatsstufen

Uberflihrung in
Bedarfskategorie

Bescheid inkl.
Teilhabe- oder
Gesamtplan

Kompensatorische / qualifizierende Unterstitzung

Quelle: eigene Darstellung, contec/I[EGUS 2026

Auch hinsichtlich der strukturellen Rahmenbedingungen ergeben sich Veranderungen. So soll ein
landesweit neu definierter Basisstellenplan eingefthrt werden, der die personelle Grundausstat-
tung der Werkstatten beschreibt. Dadurch sollen einheitliche Mindeststandards fur die perso-
nelle Ausstattung geschaffen werden, und zugleich eine bedarfsgerechtere Steuerung des Per-
sonaleinsatzes ermaglicht werden (Rahmenleistungsvereinbarung WfbM Bayern, 2023).

Die praktische Anwendung der neuen Bedarfskategorien und Intensitatsstufen sowie deren Aus-
wirkungen auf Personalplanung, Dokumentationsanforderungen und organisatorische Prozesse
innerhalb der Werkstattenistein zentraler Erprobungsgegenstand der Modellphase. Gleichzeitig
sollen mogliche finanzielle Effekte der neuen Systematik analysiert werden. Um wirtschaftliche
Risiken wahrend der Erprobungsphase zu begrenzen, ist vorgesehen, dass die Finanzierung der
Modellwerkstatten wahrend der Modellphase mindestens auf dem bisherigen Vergutungsniveau
abgesichert wird (Vereinbarung zur Implementierung und Evaluation der bayerischen Rahmen-
leistungsvereinbarung, 2023).

Die folgende Tabelle 3-1 stellt zentrale strukturelle Unterschiede zwischen der bisherigen Leis-
tungssystematik der WfbM in Bayern und der neuen RLV dar. Neben der Beschreibung der jewei-
ligen Systemmerkmale wird zugleich dargestellt, welche Fragestellungen sich daraus fur die Ana-

lyse der Modellphase ergeben.

3 Kontextualisierung der Evaluation und der Modellphase Seite 20 von 225



eGUS.

research for better
health and care

Tabelle 3-1: Vergleich bisherige Systemlogik vs. neuer RLV

(><] contec

Dimension

Grundstruktur
der Leistungs-

bemessung

Art der Unter-
stutzungsleis-

tungen

Gesamt- und

Personelle Aus-

stattung

Dokumentation
und Leistungs-

nachweis

Finanzierungs-

[oYe]1

Implementie-

rungsstrategie

Bisherige Leistungs-

systematik

Neue Leistungssyste-
matik RLV

Relevanz fur die Analyse

der Modellphase

Finanzierung uberwie-
gend Uber pauschale

Hilfebedarfsgruppen

Kombination aus Basis-
leistung und zusatzlichen
Bedarfskategorien mit In-

tensitatsstufen

Untersuchung der prakti-
schen Zuordnung von
Bedarfskategorien und

Intensitatsstufen

Unterstltzungsleis-
tungen Uberwiegend
einheitlich beschrie-

ben

Differenzierung zwischen
kompensatorischen und
qualifizierenden Unter-

stutzungsleistungen

Untersuchung maglicher

Auswirkungen

Gesamtplanverfahren
als Verwaltungspro-

VASSIS)

Modifikation des Ge-
samt- bzw. Teilhabeplan-
verfahren nach SGB X
insb. hinsichtlich Perso-
nenzentrierung und Me-
thodik

Analyse der Umsetzung
derin der Gesamt- und
Teilhabeplanung festge-
legten Ziele und MaRknah-

men

Personalschlussel teil-
weise regional unter-
schiedlich vereinbart

landesweit definierter Ba-
sisstellenplan

Untersuchung der Aus-
wirkungen auf Personal-
planung und Organisati-

onsstrukturen

Dokumentation vor-
handen, jedoch nur be-
grenzt mit der Leis-
tungsbemessung ver-
knupft

starkere Verbindung von
Bedarfsermittiung, Leis-
tungsplanung und Doku-

mentation

Analyse administrativer
Auswirkungen und Um-
setzbarkeit

eher einrichtungsbe-

zogene Finanzierung

starkere Orientierung an
individuellen Unterstit-
zungsbedarfen unter ein-

heitlicher Systematik

Bewertung moglicher fi-
nanzieller Auswirkungen
fur Werkstatten und Tra-

ger

bestehende Systema-
tik seit 2011

EinfUhrung Uber eine Mo-
dellphase (2024-2025)
mit wissenschaftlicher

Evaluation

Generierung empirischer
Erkenntnisse zur Weiter-

entwicklung der Leis-

tungssystematik

Quelle: eigene Darstellung, contec/IEGUS 2026
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3.5 Aufbau der Ergebnisdarstellung

Die folgenden Kapitel strukturieren der Darstellung der empirischen Ergebnisse zu den fachli-
chen,administrativen undfinanziellen Auswirkungen der Modellphase. Die dargestellten Befunde
bilden die Grundlage fur die Beantwortung der Evaluationsfragestellungen sowie fur die Ablei-
tung von Handlungsempfehlungen. Jedem Ergebniskapitel ist ein Kurz-Summary vorangestellt,
das die zentralen Ergebnisse des jeweiligen Themenbereichs zusammenfasst. Die Darstellung

schliefl3t jeweils mit einem Zwischenfazit ab, in dem die wesentlichen Befunde restmiert werden.

Die Darstellung der Ergebnisse erfolgt differenziert nach den Perspektiven der Leistungsberech-
tigten, Leistungserbringer und Leistungstrager, soweit in den jeweiligen Themenbereichen em-
pirisch belastbare Aussagen der entsprechenden Akteure vorliegen. Die Gewichtung der Per-
spektiven variiert dabei in Abhangigkeit vom Untersuchungsgegenstand und den eingesetzten
Erhebungsformaten. Wahrend im fachlichen Bereich insbesondere die Wahrnehmungen und Er-
fahrungen der Leistungsberechtigten eine zentrale Rolle einnehmen, stitzen sich die Analysen
zu administrativen und finanziellen Auswirkungen primar auf Einschatzungen der Leistungser-

bringer und Leistungstrager.

Es ist zu berlcksichtigen, dass einzelne Themenbereiche kapiteltbergreifende Bezlge aufwei-
sen konnen. Dies ergibt sich daraus, dass die untersuchten Auswirkungen haufig mehrdimensio-
nal sind und sich gegenseitig beeinflussen. Gleichzeitig wird auf diese Weise den unterschiedli-

chen Wahrnehmungen der beteiligten Akteure Rechnung getragen.

Die Ergebnisdarstellung beginnt mit den fachlichen Auswirkungen (Kapitel 4), darauf folgen die
administrativen Auswirkungen (Kapitel 5) und abschlieRend die finanziellen Auswirkungen (Kapi-
tel 6).
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4. Fachliche Auswirkungen

Vor dem Hintergrund der beschriebenen Kontextbedingungen und der dargestellten Struktur der
Ergebnisaufbereitung werden im Folgenden die empirischen Befunde zu den fachlichen Auswir-

kungen der Modellphase dargestellt.

Ein Ziel dieser Evaluation war es den aktuellen Stand und die Bewertung der fachlichen Aspekte
der RLV zu betrachten und einzuordnen. Dazu wurde eine standardisierte Befragung der Leis-
tungsberechtigten, eine Gruppendiskussionen mit Leistungsberechtigten, -erbringern und -tra-
gern sowie eine ergéanzende Dokumentenanalysen durchgefuhrt (vgl. Anhang Il). Dartber hinaus
wurden auch teilweise Aussagen aus Expertinnen- und Experteninterviews mit den Leistungser-
bringern und Leistungstragern (vgl. Anhang Il) zur Einordnung der fachlichen Auswirkungen der
neuen RLV hinzugezogen. Der Fokus dieser Interviews war ursprunglich die Reflexion der admi-
nistrativen (Kapitel 5) und finanziellen Auswirkungen der RLV (Kapitel 6), weshalb die fachlichen
Aspekte vor allem beilaufig erwahnt wurden und nichtin allen Interviews eine Rolle spielten.

Das folgende Kapitel umfasst die Ergebnisse der wahrend der Evaluation erhobenen Daten, be-
ginnend mit den Kernaussagen in Form einer Kurzzusammenfassung. Anschliefend erfolgt die
detaillierte Darstellung der fachlichen Veranderungen, des fachlichen Umsetzungsstand, den
Eindrucken zur bedarfsgerechten Ausgestaltung der Leistungen sowie die wahrgenommenen
fachlichen Entwicklungsbedarfe. Grundsatzlich werden, sofern belastbare Ergebnisse vorlagen,
in allen Unterkapiteln alle drei Perspektiven (Leistungsberechtigte, Leistungserbringer, Leis-
tungstrager) bertcksichtigt und dargestellt.
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41 Kurz-Summary

Die RLV verfolgt das Ziel, die Arbeit von Werkstatten fachlich starker an den Leitprinzipien des
BTHG auszurichten. Dazu gehdren insbesondere eine starker personenzentrierte Leistungsge-
staltung, eine systematischere Bedarfsermittlung sowie eine starkere Assistenz bei Qualifizie-
rung und Ubergangen auf den allgemeinen Arbeitsmarkt. Die Ergebnisse zeigen, dass sich die
Umsetzung der RLV zum Zeitpunkt der Erhebung Uberwiegend noch in einer frihen Implemen-
tierungsphase befand. Veranderungen betreffen bislang vor allem organisatorische und pro-
zessuale Strukturen, wahrend konkrete Veranderungen im Arbeitsalltag vieler leistungsberech-
tigter Personen begrenzt wahrgenommen werden. Die folgenden Kernaussagen fassen die zent-
ralen Befunde der Evaluation im Hinblick auf Leistungsqualitat, Rahmenbedingungen der Leis-

tungserbringung sowie die Rolle des Qualifizierungsbeauftragten zusammen.
Zentrale Kernaussagen

e Umsetzung der RLV befindet sich noch in einer frihen Implementierungsphase. Die
Modellphase ist bislang vor allem durch strukturelle und organisatorische Anpassungen
an die veranderten gesetzlichen Vorgaben im Teilhabe- und Gesamtplanverfahren ge-
pragt. Veranderungen betreffen insbesondere Verfahren der Bedarfsermittlung, Doku-
mentation und Leistungsplanung. Konkrete Veranderungen in Art, Inhalt und Umfang der
Leistungen im Arbeitsalltag vieler Leistungsberechtigter sind bislang nur begrenzt wahr-

nehmbar.

e Personenzentrierung wird durch die neue Bedarfsermittlung strukturell verankert, Ver-
anderungen im Leistungsalltag sind bislang jedoch nur begrenzt sichtbar. Die Bedarfser-
mittlung Uber BIBay richtet aus Sicht der Leistungserbringer und Leistungstrager den Blick
starker auf individuelle Bedarfe, Winsche und Ziele und wird damit als geeignet empfunden.
Leistungsberechtigte berichten jedoch bislang nur begrenzt von Veranderungen in der kon-

kreten Unterstltzung.

¢ Die Moglichkeit zur Partizipation und Wunsch- und Wahlrecht durch die BIBay-Gespra-
che wird positiv von den Leistungsberechtigten wahrgenommen. Leistungsberechtigte
berichten Uberwiegend positiv Uber die Mdglichkeit, eigene Winsche und Ziele einzubringen.
Gleichzeitig zeigen sich Informations- und Verstandnislicken hinsichtlich der Einstufung und

der praktischen Konsequenzen der Bedarfsermittlung.

e Zufriedenheit der Leistungsberechtigten ist insgesamt hoch bei zugleich differenzierten
Unterschieden nach Unterstitzungsbedarf und Passung. Die Zufriedenheit der Leistungs-
berechtigten istinsgesamt hoch. Gleichzeitig zeigt sich, dass sie mit steigendem Unterstuit-

zungsbedarf tendenziell geringer ausfallt. Zudem berichten Leistungsberechtigte haufiger
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von Zufriedenheit, wenn Tatigkeiten als passend zu den eigenen Fahigkeiten erlebt werden

und ausreichend Unterstitzung im Arbeitsalltag vorhanden ist.

¢ Die Umsetzung individualisierter Unterstitzung wird durch bestehende Rahmenbedin-
gungen begrenzt. Die Befunde zeigen ein Spannungsfeld zwischen der stérker individuali-
sierten Bedarfsermittlung und der weiterhin Uberwiegend gruppenbezogenen Leistungser-
bringung. Die Ubertragung individuell erhobener Bedarfe in konkrete Unterstiitzungsleistun-
gen wird von Leistungstragern und Leistungserbringern als anspruchsvoll beschrieben. Leis-
tungserbringer verweisen in diesem Zusammenhang insbesondere auf begrenzte personelle

Ressourcen sowie erhohte Dokumentationsaufwande.

¢ Komplexe Unterstutzungsbedarfe werden durch die bestehende Leistungssystematik
nur teilweise abgebildet. Leistungserbringer berichten, dass komplexe, schwankende sowie
praventive UnterstUtzungsbedarfe innerhalb der bestehenden Leistungssystematik nur teil-
weise abgebildet werden konnen. Auch Leistungstrager verweisen auf Grenzen der Abbild-

barkeit, insbesondere im Zusammenhang mit zeitwertbasierten Ansatzen.

e Arbeitsbegleitende MalRnahmen bleiben ein etablierter Bestandteil des Werkstattalltags.
Arbeitsbegleitende MaRRnahmen werden haufig genutzt und Uberwiegend positiv bewertet;
Hinweise auf Veranderungen oder eine starkere Ausrichtung auf individuelle Entwicklungs-
ziele im Zuge der Modellphase zeigen sich bislang nur begrenzt.

» Ubergange auf den allgemeinen Arbeitsmarkt bleiben eine Perspektive fiir eine Minder-
heit der Werkstattbeschaftigten. Rund ein Drittel der Leistungsberechtigten (31%) aulert
einen entsprechenden Wechselwunsch, wahrend die Mehrheit ihre berufliche Perspektive
weiterhininnerhalb der Werkstatt sieht. Ubergénge sind dabei teilweise mit groRen Unsicher-
heiten und negativen Erfahrungen verbunden.

¢ Der Qualifizierungsbeauftragte entwickelt sich vor allem als koordinierende und struktu-
rierende Funktion. Die neue Rolle wird Uberwiegend als Bundelung von Qualifizierungs- und
Ubergangsaktivitaten wahrgenommen. Insbesondere Aufgaben der Koordination, Netzwerk-
pflege und Angebotsentwicklung werden dem Qualifizierungsbeauftragten zugewiesen. Die
Rolle trifft dabei haufig auf bereits bestehende Strukturen des Ubergangsmanagements.
Auch aus Sicht der Leistungstrager wird die Bundelung von Zustandigkeiten als unterstut-

zend fur Abstimmungsprozesse beschrieben.

 Kurzfristige Effekte auf Ubergange sind bislang nicht erkennbar. Die Einfihrung des Qua-
lifizierungsbeauftragten wird vor allem als strukturelle Stérkung der Ubergangsarbeit be-
schrieben, wahrend kurzfristige Effekte auf die Zahl tatséchlicher Ubergange auf den allge-

meinen Arbeitsmarkt Uberwiegend nicht erwartet werden.
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4.2 Fachliche Veranderungen durch die neue RLV

Die neue RLV konkretisiert die gesetzlichen Regelungen des SGB X und verschiebt den Fokus
von einer fUrsorge- und versorgungsorientierten Leistungslogik hin zu mehr Teilhabe am Arbeits-
leben und Rehabilitation. Es sollen dementsprechend gemal § 58 Abs.2 SGB IX Leistungen im
Arbeitsbereich fur Menschen mit Behinderung erbracht werden, die Aufnahme, Austbung und
Sicherung einer Beschaftigung, die Teilnahme an arbeitsbegleitenden Malknahmen zur Verbes-
serung der Leistungsfahigkeit und einen Ubergang auf den allgemeinen Arbeitsmarkt unterstiit-
zen. AuRerdem sollen Entwicklungsmaoglichkeiten, Ressourcen sowie Eignung und Neigung der
leistungsberechtigten Personen sowie Leistungsschwankungen oder Krisen bertcksichtigt wer-
den. Dazu sind die Leistungserbringer durch die RLV aufgefordert, den Arbeitsplatz, die Arbeits-
inhalte und die UnterstUtzungsleistungen entsprechend zu gestalten. Dazu gehdren die zur Ver-
fugungstellung unterschiedlicher Arbeitsangebote in Orientierung an den ersten Arbeitsmarkt
und Markterfordernisse, die Bertcksichtigung von Entwicklungsmaglichkeiten, Ressourcen so-
wie Eignung und Neigung der Leistungsberechtigten sowie die fachlichen Standards. Zudem sol-
len arbeitsbegleitende MalRnahmen angeboten werden, die bei der Erhaltung bzw. Erhéhung der
erworbenen Leistungsfahigkeit unterstutzen. Ein Fokus liegt weiterhin bei der Unterstitzung der
Leistungsberechtigten bei der Umsetzungihrer individuellen Ziele zur personlichen und/oder be-
ruflichen Entwicklung. Der Leistungserbringer ist dazu aufgefordert, Ubergange zu Anschluss-
malnahmen und/oder anderen Leistungserbringern zu begleiten. Diese unterstitzen sie bspw.
mit Mobilitatstraining. Weiterhin sollen je nach Art und Schwere der Behinderung pflegerische
und therapeutische MalRnahmen in der Werkstatt sichergestellt werden. Darlber hinaus soll die
Mitwirkung der Leistungsberechtigten in der Werkstatt im Sinne des Wahlrechts fur Menschen
mit Behinderung nach § 62 SGB IX gestarkt und gefordert werden.

Konkret wurden bei der Umstellung auf die neue RLV Bedarfskategorien mit Intensitatsstufen
eingefuhrt, sowie eine Trennung zwischen pflegerischen Bedarfen und qualifizierten Fachleis-
tungs-Bedarfen forciert (vgl. Kapitel 34). AuRerdem soll eine deutlich stérkere Betonung von
Wirkung, Wirksamkeit, SMART-Zielen und regelmaRiger Zieliberprifung umgesetzt werden (vgl.
Abbildung 3-1). Die neue Bedarfsermittlung mithilfe des neu entwickelten BIBay betrachtet ne-
ben der Beeintrachtigung auch Aktivitaten, Teilhabe, Umweltfaktoren und personenbezogene
Faktoren systematisch. Dazu fUhren Vertreterinnen und Vertreter des Leistungstragers soge-
nannte BIBay-Gesprache mit den Leistungsberechtigten im Zuge des Teilhabe- oder Gesamt-
planverfahrens. Ubergdnge in andere Leistungsformen (Budget fir Arbeit, allgemeiner Arbeits-
markt, andere Angebote) werden darin systematisch gepruft. Bei den Leistungserbringern fallt
diese Aufgabe in das Rollenprofil des mit der RLV eingefuhrten und refinanzierten Qualifizie-

rungsbeauftragten.

Die fachlichen Ziele der gesamten Leistungserbringung umfassen damit unter anderem den Er-

halt und/oder Ausbau der erreichbaren Teilhabe am Arbeitsleben, die moglichst eigenstandigen
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Absolvierung des Arbeitsalltags und die Zufriedenheit der leistungsberechtigten Personen. Dar-
uber hinaus sollen die Quantitat und Qualitat von MalRnahmen, Aktivitaten und Kooperationen
zur Ermoglichung von Ubergangen auf den allgemeinen Arbeitsmarkt (z. B. Begleiteter Ubergang
Werkstatt — Allgemeiner Arbeitsmarkt (BUWA)), Aktivitéten zur Akquise von Praktikumsstellen
und/oder Schaffung von Einsatzstellen fur arbeitsmarktnahe und ausgelagerte Arbeitsplétze,
Aktivitaten zur Information Uber alternative Beschaftigungsmodelle zur Teilhabe am Arbeitsle-
ben aulerhalb der Werkstatt sowie Aktivitaten zur Schaffung von Transparenz Uber die Zusam-
mensetzung der Arbeitsentgelte’ im Sinne der Ergebnisqualitat der Leistungen betrachtet wer-

den.

Die folgenden Befunde beschreiben den Umsetzungsstand und die Wahrnehmbarkeit der Mo-
dellphase im Arbeitsalltag (Kap. 4.3) sowie den aktuellen Stand zentraler fachlicher Elemente der
RLV, die in der Modellphase implementiert und/oder reflektiert wurden und auf die bedarfsge-
rechte Ausgestaltung von Art, Inhalt und Umfang der Leistung der Werkstatten einzahlen (Kap.
43-48).Im Fokus stehen auf Seiten der Leistungsberechtigten die Wahrnehmbarkeit von Ver-
anderungen im Arbeitsalltag, die personenzentrierte Leistungserbringung (Passung zu Wun-
schenund Zielen, Ubergénge, Betreuung etc.), der Informations- und Beteiligungsstand hinsicht-
lich der anstehenden bzw.laufenden Veranderungen sowie die Wahrnehmung der Einfihrung der
neuen Bedarfsermittiung (BIBay). Auf Seiten der Leistungserbringer liegt der Schwerpunkt auf
den bisher umgesetzten bzw. sich in Umsetzung befindlichen fachlichen Veranderungen auf Ba-
sis der neuen RLV sowie deren fachliche Auswirkungen. Auch fur die Leistungstrager werden die
wahrgenommenen fachlichen Auswirkungen der neuen Regelungen beschrieben. Zudem werden
die von den Leistungserbringern und Leistungstragern erwahnten fachlichen Entwicklungsbe-
darfe und Best Practices abgebildet (Kap. 4.9).

Anzumerken ist, dass planmaligim Rahmen der Evaluation keine eigenstandige Bewertung des
Instruments BlBay erfolgen sollte. Die Bedarfsermittiung stelltjedoch einenintegralen Bestand-
teil der mit der RLV verbundenen Veranderungen dar und war zum Zeitpunkt der Datenerhebung
die fur alle beteiligten Akteure am unmittelbarsten erfahrbare Neuerung. Entsprechend nahm
das BIBay-Gesprach in den Datenerhebungen einen breiten Raum ein und wurde von den Be-
fragten in unterschiedlichen thematischen Zusammenhangen wiederholt aufgegriffen. Vor die-
sem Hintergrund wird das Thema in den folgenden Kapiteln mit einer entsprechenden Gewich-

tung bertcksichtigt undin Verbindung mit den Anforderungen der neuen RLV gesetzt.

Die folgende Ergebnisdarstellung erfolgt deskriptiv und verdichtend anhand der Erkenntnisse
aus den zuvor beschriebenen Erhebungsmethoden und endet mit einem Zwischenfazit zu den
fachlichen Auswirkungen der RLV (Kap. 410).

' Die Arbeitsentgelte waren nicht Teil der Evaluation. Sie werden hier der Vollstandigkeit halber erwahnt.
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4.3 Umsetzungsstand und Wahrnehmbarkeit der Modellphase im Arbeitsalltag

Die Gruppendiskussionen zeigen Ubereinstimmend, dass die Modellphase der neuen RLV aus
Sicht vieler Leistungsberechtigter bislang nur begrenzt im Arbeitsalltag spurbar ist. In fast allen
untersuchten Bezirken (Schwaben, Mittelfranken, Niederbayern, Unterfranken, Oberfranken,
Oberbayern) berichten Teilnehmende explizit, dass sie keinen oder nur einen sehr geringen Un-
terschied zur Situation vor der Modellphase wahrnehmen. Eine leistungsberechtigte Person
druckt das wie folgt aus.

Jlchwird sagen ich hab‘vorher Hilfe bekommen, [...] und in der Modellwerk-

stattzeitauch. [..] Und Angebote wie Arbeitsplatzwechsel, die gab es vorher

auch schon, auch in umfangreichem Mal3e mit Integration, Inklusion und so.

[..] Konkrete Anderungen, schwer zu sagen.” (Leistungsberechtigte Person,
Mittelfranken)

Sofern Veranderungen im Arbeitsalltag wahrgenommen wurden, werden diese eher auf allge-
meine Entwicklungen — etwa Personalengpasse oder individuelle Alltagserfahrungen — zurtck-
gefuhrt als auf Veranderungen der fachlichen Leistungen und Angebote. Diese Veranderungen
lassen sich nicht direkt auf Auswirkungen durch die Modellphase zurtickfuhren. Beispiele hierfur
werden etwa wie folgt beschrieben:

Llch hab'schon gravierende Verénderungen gemerkt [...] Friher hiefl3 es, eine
Gruppe muss besetzt sein mit Gruppenleiter und Gruppenhelfer. Das stimmt

schon lange nicht mehr [ ] “ (Leistungsberechtigte Person, Schwaben)

,Es gab eine Verdnderung Gberhauptim Haus, weil der Werkstattleiter sich
ausgetauscht hat ... Und auch in unserem Flur gab es Verénderungen, weil
Gruppenleiter in Rente sind und es kamen wieder neue ... Aber es gab so all-
gemein schon viele Verénderungen ... aber personalbedingt einfach.” (Leis-

tungsberechtigte Person, Oberfranken)

Einzelne Hinweise auf konkrete Veranderungen beziehen sich auf Qualifizierungs- und Uber-

gangsangebote sowie erweiterte Wechselmdglichkeiten zwischen Bereichen oder Standorten:

[..]Beiuns[.]hdngen jetzt auch Angebote aus, wo man sich bewerben kann,
wo man dann auch in Firmen oder [...] Unternehmen arbeiten kann [...] Aber
was halt jetzt auch bei uns neu ist in der Werkstatt, dass wenn jetzt zum Bei-
spiel jemand sagt, er méchte in ner anderen Gruppe arbeiten [...], dass man
jetzt auch Standortubergreifend praktisch nen Wechsel vollziehen kann [...].*

(Leistungsberechtigte Person, Schwaben)
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In Schwaben, Mittelfranken und Niederbayern wird wiederum auch teilweise sehr explizit be-
schrieben, dass die Modellphase bisher kaum wahrnehmbare Veranderungen mit sich gebracht

hat, wie die folgenden Zitate aus den jeweiligen Gruppendiskussionen zeigen:
,Gefuhlt eigentlich nichts [...] “ (Leistungsberechtigte Person, Schwaben)

,Nein, ich merke keine Veranderung.” (Leistungsberechtigte Person, Mittel-
franken)

,Ne so alles beim Alten.” (Leistungsberechtigte Person, Niederbayern)

Viele Teilnehmende der Gruppendiskussionen verbinden Veranderungen in der letzten Zeit je-
doch bezirksubergreifend damit, dass Vorgesetzte oder der Sozialdienst weniger Zeit fur person-
liche Gesprache hatten, wodurch sich die Betreuung aus ihrer Sicht teilweise verschlechtert
habe.Drei Leistungsberechtigte aus der Oberpfalz, Unterfranken und Schwaben beschreiben das

folgendermalen:

JAuf jeden Fall weniger Zeit, also sowoh! beim Sozialdienst als auch bei der
Gruppenleitung — die ist am Rotieren, und wenn dann die Person, die bei uns
Gruppenleitung macht, einmal ausféllt, dann steht er da — wird auch nicht viel

passieren?” (Leistungsberechtigte Person, Oberpfalz)

LEsist oftmals keine Zeit mehr fur viele Sachen da, weil so viel dokumentiert
werden muss. [..] Das nervt manchmal.” (Leistungsberechtigte Person, Unter-

franken)

JAlso bei uns hat sich jetzt noch nicht viel veréndert. [...] auler dass die Grup-
penleiter mehr schreiben mussen. Also man sieht sie dann noch wenigerin

der Gruppe selber.” (Leistungsberechtigte Person, Schwaben)

Daraus ergibt sich aus Sicht der Leistungsberechtigten eine geringere Prasenz der Gruppenlei-
tungenim Arbeitsalltag.

In einigen Bezirken wird zwar beschrieben, dass ,etwas Neues" (Leistungsberechtigte Person,
Oberbayern) stattfindet — etwa durch zusatzliche Gesprache, neue beteiligte Personen oder
mehr Austausch und dass es Informationen tber die Modellphase und das BIBay gegeben habe.
Gleichzeitig berichten Leistungsberechtigte, dass die Hintergrinde der neuen Verfahren (z. B.
Bedarfsermittiung im Zuge des Teilhabe- und Gesamtplanverfahrens) haufig nicht inhaltlich

nachvollzogen werden kénnen, was teilweise zu Unsicherheiten fuhrt.
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,Man kann's nicht ganz greifen, was es heil3t und wie das Modell ablauft. Und
es war halt viel Papier und man weil es auch nicht, wiederholt sich das BlBay-
Gespréch, oder ist es einmalig? [..] Bis mal alles ausgewertet wird und was es
dann heillt Modellwerkstatt am Ende, da bin ich ein bisschen weit weg davon.
[..] Es war sehr kompliziert und man konnte es nicht ganz greifen.” (Leistungs-
berechtigte Person, Mittelfranken)

Besonders kritisch dauftern sich Teilnehmende in der Oberpfalz. Dort berichten Leistungsberech-
tigte einer Gruppendiskussion, dass wahrend der Modellphase erprobt worden sei, wie sich die
Veranderungen durch die neue Leistungssystematik in der personellen Betreuung auswirkt. In
den Diskussionen wird geschildert, dass insbesondere pflegerische Unterstitzung unter solchen
Bedingungen aus Sicht der Betroffenen nicht ausreichend gewahrleistet werden kann und ge-

sundheitliche Risiken entstehen konnten.

,Am Montag Tag der roten Karte? gehabt (...) mit weniger Personal und da ha-
ben wir gemerkt, das geht einfach gar nicht, weil viele dann halt auch die

Pflege brauchen.” (Leistungsberechtigte Person, Oberpfalz)

Insgesamt ergibt sich aus Sicht der Leistungsberechtigten ein einheitliches Bild: Die Modell-
phase wird bislang nicht als grundlegende Veranderung des Arbeitsalltags erlebt. Wahrnehmbare
Veranderungen betreffen vor allem organisatorische oder kommunikative Aspekte, wahrend die
individuelle Unterstutzung Uberwiegend als unverandert beschrieben wird. Gleichzeitig duRern
viele Leistungsberechtigte bezirkstbergreifend die Sorge, dass Personalknappheit oder stei-
gende burokratische Anforderungen die Qualitat der Unterstitzung im Alltag beeintrachtigen

konnten.

Die Leistungserbringer bestatigen dieses Bild. Die Modellphase wird Uberwiegend als strukturel-
ler Veranderungsprozess beschrieben, dessen Auswirkungen sich bislangvor allem auf Verfahren,
Dokumentation und interne Abstimmungen beziehen. Veranderungen in der direkten Unterstut-
zung der Leistungsberechtigten werden dagegen haufig als begrenzt wahrnehmbar einge-
schatzt. Leistungserbringerinnen und -erbringer aus Schwaben und Mittelfranken formulieren

das wie folgt:

2 In der Einrichtung wurden die neuen Personalschllssel gemaRk der neuen Leistungssystematik im Rahmen eines
Testtages, dem sog. ,rote Karte“-Tag, erprobt. Hier wurde bei der Leistungserbringung mit einer roten Karte jeweils
angezeigt, welche Leistungen unter der neuen Leistungssystematik nicht mehr erbracht werden kénnten. Die Leis-
tungserbringer erhielten dementsprechend die ,rote Karte®, wenn eine Leistung nicht durch die neue Systematik re-

finanziert wirde.

4 Fachliche Auswirkungen Seite 30 von 225



research for better
health and care

EGUS. (><] contec

,Ganz drastisch gesagt, [...] noch nichts. Also ich hatte eingangs ja mal gesagt,
dass bei uns erst so ein Prozess der Denkweise, der Anderung der Denkweise
jetzt angestoRen wurde [...] auf die einzelnen Personen noch mal genauer zu

schauen.” (Leistungserbringer, Schwaben)

JAlso aufgrund der Modellphase gab es keine Verdnderungen. Wir hatten
diese zusétzlichen Stellen zum Teil schon besetzt fir neue Projekte. [...] Von
daher kénnen die Beschéftigten eigentlich keine Verénderung bemerkt ha-

ben, weil wir die Stellen vorher schon besetzt hatten aus Eigenmitteln [..]."

(Leistungserbringer, Mittelfranken)

In vier der sieben Bezirke (Schwaben, Oberbayern, Mittelfranken, Unterfranken) berichten Leis-
tungserbringer explizit, dass die Modellphase im operativen Alltag bislang nur begrenzt spurbar
sei. Viele Regelungen befanden sich noch in der Umsetzung oder wirkten zunachst vor allem auf

der Ebene von Verfahren und Dokumentation.

[..]was sich [...] auf der operativen Ebene veréndert hat, [...] kann man schwer
sagen, weil die Welt [ .| existiert auf dem Papier, aber eben nicht in der Reali-

tat.“ (Leistungserbringer, Oberbayern)

Teilweise wird betont, dass neue Instrumente und Prozesse eingefuhrt wurden, deren Auswirkun-
gen auf Betreuung, Qualifizierung oder Teilhabe jedoch noch nicht klar erkennbar seien. In Nie-
derbayern wird beschrieben, dass die Modellphase zwar einen grundlegenden Systemwechsel hin
zu individuellerer Bedarfslogik darstellt, im Alltag jedoch bislang vor allem als zusatzliche Belas-

tung wahrgenommen wird.

,Das Problem in Niederbayern ist, dass wir aus einer Zeit kommen, wo wir Ein-
heitssétze hatten, wo es keine Hilfebedarfsgruppen hatte.” (Leistungserbrin-

ger, Niederbayern)

Veranderungen im Sinne verbesserter Teilhabe wirden bislang nicht erlebt; stattdessen berich-
ten Werkstatten von Einschrankungen und einer starkeren Beanspruchung der vorhandenen

Ressourcen.

In mehreren Bezirken wird berichtet, dass zeitliche Ressourcen fur direkte padagogische Arbeit
und individuelle Begleitung begrenzt sind, insbesondere im Sozialdienst und in Fachdiensten.
Gleichzeitig beschreiben Leistungserbringerin mehreren Bezirken aber auch einen konzeptionel-
len oder kulturellen Wandel hin zu starker personenzentrierter Arbeit. Besonders deutlich wird
dies in Schwaben und Oberfranken formuliert. Dort wird die Modellphase als Impuls fir einen ,Pa-
radigmenwechsel” beschrieben. Werkstatten berichten hier von einer starkeren Ausrichtung der

MalRnahmenplanung an individuellen UnterstUtzungsbedarfen sowie von intensiverem
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fachlichem Austausch mit dem Leistungstrager. Teilweise wird der intensivere Austausch mitden
Leistungstragern als Chance gesehen, Bedarfe transparenter darzustellen und fachliche Diskus-
sionen Uber UnterstUtzungsleistungen starker zu strukturieren. Leistungserbringer aus Ober-

franken und Oberbayern formulieren dies wie folgt:

,Dass dadurch der Kontakt der Austausch jetzt von Werkstattseite zum Be-
zirk intensiver, positiver auch geworden ist. Dass man sich auf eine gemein-
same Sprache einigen konnte, also wie man die Kriterien im Rahmenleis-

tungsvertrag umsetzt.“ (Leistungserbringer, Oberfranken)

JAlso, positiv, dass man Uber die ganzen Werkstattstrukturen sehrintensiv[...]
mit dem Kostentrégerim Austausch ist[...] Ich finde, das ist so ein positiver

Effekt dadurch.” (Leistungserbringer, Oberbayern)

Auch die Leistungstrager beschreiben die Modellphase als Prozess der Einfuhrung und Erpro-
bung neuer Verfahren. Eine Vertreterin des Leistungstragers in Schwaben formuliert dies folgen-

dermalken:

[..] Weil es ist ein Modellprojekt, [...] da darf ja auch was schiefgehen, da ddr-
fen wir ja auch Fehlwege beschreiten. Die Frage ist, haben wir was draus ge-
lernt [..] auch fur die weitere Umsetzung des BTHGs generell oder auch ganz

konkret die Ausrollung auf andere Werkstéatten.” (Leistungstréager, Schwaben)

Direkte Auswirkungen auf die Situation der Leistungsberechtigten kénnen allerdings nur einge-

schrankt beurteilt werden.

FUr die Leistungstrager gehen die Umstellungen zudem mit einer Intensivierung der Einzelfallar-
beit und der Zusammenarbeit zwischen Leistungstragern und Werkstatten einher. In allen sieben
Bezirken wird berichtet, dass sich der Austausch zwischen Bezirken, Werkstatten und teilweise
auch Leistungsberechtigten deutlich intensiviert habe. Dieser intensivere Austausch wird teil-
weise als fachlicher Gewinn beschrieben, weil Bedarfe differenzierter sichtbar wirden und die
Leistungstrager einen genaueren Einblickin die Situation einzelner Leistungsberechtigter erhiel-
ten. In Mittelfranken wird beispielsweise hervorgehoben, dass die Mitarbeitenden der Bezirke
durch die Bedarfsermittlungsgesprache aufgrund des BIBay starker als zuvor in direkten Kontakt
mit Leistungsberechtigten treten und dadurch Einschatzungen entstehen, die Uber die bisherige
Aktenlage hinausgehen. Eine Vertreterin des Leistungstragers aus Mittelfranken beschreibt dies

wie folgt.
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Llch finde, es gibt auch positive Dinge. Also flr mich sind einfach Gespréche
vor Ort, Dinge zu ja zu erfahren, Menschen zu erleben. Auch vielleicht den
Blick noch grél3er und weiter zu fassen mit weiteren Hilfssystemen auch in
einer WfbM * (Leistungstrager, Mittelfranken)

In vier Bezirken (Schwaben, Oberpfalz, Mittelfranken, Oberfranken) wird hervorgehoben, dass die
neue Systematikim Rahmen des Gesamtplanverfahrens und der Einstufung in die Bedarfskate-
gorien zu mehr Transparenz und einem systematischeren Blick auf individuelle Unterstltzungs-
bedarfe beitrage. Genannt werden hier insbesondere das strukturierte Gesprachsformat des
BlBays, verbindlichere Datenanforderungen sowie ein differenzierterer Einblick in Bedarfe und
UnterstUtzungsleistungen.

Uber alle Perspektiven hinweg zeigt sich damit ein konsistentes Bild: Im Arbeitsalltag der Leis-
tungsberechtigten werden Uberwiegend keine oder nur geringe Veranderungen wahrgenommen
und flachendeckend umgesetzt. Gleichzeitig verweisen sowohl Leistungserbringer als auch Leis-
tungstrager auf fachliche und strukturelle Weiterentwicklungen, die sich derzeit insbesondere

auf Ebene von Verfahren, Dokumentation und konzeptioneller Ausrichtung vollziehen.

Die Ergebnisse der Dokumentenanalyse bestatigen dieses Bild. In der stichprobenartigen Aus-
wertung der ubermittelten Fachkonzepte und Prozessbeschreibungen zeigt sich, dass bislangin
keiner Werkstatt eine durchgangige konzeptionelle Neuausrichtung im Sinne der RLV finalisiert
ist. Haufig basieren die vorhandenen Dokumente weiterhin auf alteren Konzeptgrundlagen ohne
expliziten Bezug zur aktuellen Leistungssystematik. In mehreren Werkstatten sind einzelne Ele-
mente der RLV bereits vorhanden. In einzelnen Werkstatten sind zudem konkrete Weiterent-
wicklungen bestehender Verfahren seit Einfihrung des BTHG im Jahr 2020 erkennbar. Dazu zah-

len unter anderem

e eine starkere Systematisierung der Assistenzplanung, etwa durch klar definierte Zeitstruktu-
ren, verbindlichere Ablaufe und differenziertere Evaluationsschritte,

e die Zunahme personenzentrierter Planung (individuelle Ausrichtung, teilweise Beteiligung
der Leistungsberechtigten),

e die stérkere Vernetzung und Einbindung weiterer Akteure bei der Assistenzplanung (z. B.
Leistungstrager, Integrationsfachdienste),

e der Einsatz standardisierter Kompetenzanalysen als Grundlage der Bedarfsermittlung,

e eine Ausdifferenzierung von Dokumentations- und Berichtswesen mit starkerer Orientierung
an Verlaufs- und Wirkungserfassung sowie

e die Entwicklung neuer oder weiterentwickelter Konzepte im Bereich Ubergangsmanagement

und ausgelagerter Arbeitsplatze.
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Gleichzeitig zeigt die Dokumentenanalyse, dass zentrale fachliche Anforderungen der RLV viel-
fach noch nicht Eingang in die Ubermittelten Konzepte gefunden haben. Insbesondere sind hau-
fig eine systematische VerknUpfung mit dem Teilhabe- oder Gesamtplanverfahren, eine durch-
gangige Orientierung an Bedarfskategorien und Intensitatsstufen sowie eine konsistente wir-
kungsorientierte Zielsteuerung noch nicht in den Ubermittelten Dokumenten abgebildet. Auch
die explizite und strukturierte Beteiligung der leistungsberechtigten Person im Planungsprozess

istin den untersuchten Dokumenten nicht durchgangig erkennbar.

Die Dokumentenanalyse verdeutlicht damit, dass viele neue fachliche Anforderungen, die mit der
RLV einhergehen, noch in der Konzipierungs- und Entwicklungsphase zu sein scheinen und bis-
lang dementsprechend noch wenig Auswirkungen in der fachlichen Arbeit direkt fur die Leis-

tungsberechtigten wahrnehmbar sind.

Insgesamt ist damit zu konstatieren, dass sich die Umsetzung der RLV wahrend der Modellphase
zum Stand der Datenerhebung vor allem in einer Phase der konzeptionellen und prozessualen
Anpassung und Implementierung befand. Wahrend auf struktureller Ebene erste Anpassungen
und Weiterentwicklungen erkennbar sind, werden diese bislang nur begrenzt in konkrete Veran-

derungen der individuellen Unterstitzung im Arbeitsalltag der Leistungsberechtigten Ubersetzt.

4.4 Personenzentrierung

Im Folgenden werden Befunde zur Wahrnehmung individueller Unterstltzung, zum Umgang mit
hoherem Unterstltzungsbedarf und zu den personellen Ressourcen entlang der Perspektiven

der Leistungsberechtigten, Leistungserbringer und Leistungstrager dargestellt.

441 Leistungsberechtigte

Wahrnehmung individueller Unterstiitzung

Viele Leistungsberechtigte erleben ihren Arbeitsalltag und die Unterstitzung in der Werkstatt
grundsatzlich als passend und wertschatzend. In der standardisierten Befragung stimmen 55 %°
der Befragten der Aussage voll zu und 35 % eher zu, dass sie in der Werkstatt Unterstitzung er-
halten, die zu ihren Winschen und Zielen passt. Insgesamt geben damit 90 % der Antwortenden
an, dass die Unterstutzung ihren personlichen Vorstellungen entspricht. Auch die Passung des
Arbeitsplatzes wird Uberwiegend positiv bewertet: 90 % der Befragten stimmen der Aussage zu,
dass ihr Arbeitsplatz zu ihren Winschen passt. Die Passung des Arbeitsplatzes zu den eigenen

Fahigkeiten wird ebenfalls sehr hoch eingeschatzt; 94 % der Personen, die diese Frage

5 Die hier und im folgenden Text dargestellten Anteile beziehen sich auf die Zahl der Personen mit inhaltlich verwert-
baren Antworten. Fehlende Angaben sowie Ausweichoptionen (z. B. Weilk ich nicht’, ,Mdchte ich nicht sagen®) wer-
den grundsétzlich nichtin die Berechnung einbezogen, sofern sie keine inhaltliche Aussage zur Fragestellung enthal-
ten. Bei interpretativer Relevanz werden sie mit einberechnet und entsprechend ausgewiesen.
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beantwortet haben, geben an, dass ihre Fahigkeiten zu den Anforderungen ihrer Tatigkeit passen.
Zudem berichten 91% der Befragten, dass sie das Gefuhl haben, dass ihre Arbeit in der Werkstatt
wertgeschatzt wird (vgl. Abbildung 4-1).

Abbildung 4-1: Wahrnehmung individueller Unterstitzung & Passung*

Wahrnehmung individueller Unterstitzung & Passung

2%
Ich habe das Geflhl, dass meine Arbeit in der

Werkstatt wertgeschatzt wird. 60% 31% )
(h=819)

2%
lch bekomme in der Werkstatt Unterstitzung,

die zu meinen Winschen und Zielen passt. 55% 35% 8%
(n=803)

4%
Mein Arbeitsplatz passt zu meinen Winschen.

0, () o,
(n-816) 56% 34% 7%

1%
Mein Arbeitsplatz passt zu dem, was ich gut °

kann. 62% 32% 5%
(n=831)
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

B 0 Stimmevollzu B & Stimme eherzu B & Stimme eher nicht zu B & Stimme gar nicht zu

Quelle: eigene Darstellung, contec/IEGUS 2026

Die Gruppendiskussionen stutzen dieses Bild. Leistungsberechtigte berichten dort, dass Aufga-
ben haufig an individuelle Fahigkeiten angepasst werden oder personliche Vorlieben bei der Ar-
beitsverteilung bertcksichtigt werden. Eine leistungsberechtigte Person beschreibt dies folgen-
dermalien:

4 Da einzelne Fragen Ubersprungen werden konnten oder nur fur bestimmte Teilgruppen relevant waren, unterschei-

den sich die Fallzahlen zwischen den einzelnen Auswertungen. Die hier und im Folgenden dargestellten Ergebnisse
beziehen sich daher jeweils auf die Anzahl der Personen, die die entsprechende Frage tatséchlich beantwortet haben
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L[..] Ja, also zum Beispiel wer welche Arbeiten erledigen kann. Oder es gibt
auch viele Arbeiten, die wir ganz, ganz gern machen. Das ist jetzt schon allge-
mein bekannt und dann kriege ich immer die Arbeiten, die ich ganz gerne ma-
che und die kriegt dann auch kein anderer [... ] “ (Leistungsberechtigte Person,

Schwaben)

Auch Mitbestimmungsmaglichkeiten werden beschrieben. So berichten einzelne Leistungsbe-
rechtigte in den Gruppendiskussionen, dass sie Arbeitsbereiche wechseln oder neue Tatigkeiten

ausprobieren konnen und dass Vorschlage bertcksichtigt werden.

Gleichzeitig zeigen die Ergebnisse, dass Veranderungen gegentber dem Vorjahr weniger deutlich
wahrgenommen werden. 58 % der Befragten geben an, dass die Unterstltzung im Vergleich zum
Vorjahr besser zuihnen passe, wahrend 42 % keine Veranderung wahrnehmen. Zudem berichten
36 % der Antwortenden, dass sie eher nicht oder gar nicht mehr neue Dinge lernen oder auspro-

bieren kdnnen als noch vor einem Jahr (vgl. Abbildung 4-2)

Abbildung 4-2: Wahrnehmung Veranderungen & Moglichkeiten
Wahrnehmung von Veranderungen bei Unterstiitzung & Maglichkeiten
Seit letztem Jahr passt die Unterstitzung in der

Werkstatt besser zu meinen Wiinschen und 28% 30%
Zielen. (n=714)

1% 31%

Ich kannin meinem Arbeitsbereich mehr neue
Dinge lernen oder ausprobieren als noch vor 12% 24%
einem Jahr. (n=750)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

B 7 Stimmevollzu B & Stimme eherzu W & Stimme eher nicht zu B & Stimme gar nicht zu

Quelle: eigene Darstellung, contec/IEGUS 2026

Diese Einschatzungen kdnnen auch darauf hinweisen, dass Angebote bereits zuvor als passend
wahrgenommen wurden und sich in ihrer grundlegenden Ausgestaltung nur wenig verandert ha-

ben.

Weitere Befunde geben Einblicke in unterschiedliche Dimensionen von Unterstitzung und Ent-
wicklung im Werkstattalltag. So zeigen die Daten zunachst, dass Unterstitzungsstrukturen fur

die meisten Leistungsberechtigten grundsatzlich zuganglich und bekannt sind: Rund 90 % der
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Befragten geben an, zu wissen, an wen sie sich bei Fragen oder Problemen wenden kénnen, etwa
an die Gruppenleitung, den Werkstattrat oder die Frauenbeauftragte. Zudem berichten viele
Leistungsberechtigte von Handlungsspielraumen im Arbeitsalltag. 68 % der Befragten geben an,
neue Aufgaben ubernehmen zu kdnnen, wenn sie dies mochten, weitere 26 % zumindest gele-
gentlich (vgl. Abbildung 4-3)

Abbildung 4-3: Unterstutzungsstrukturen & Maglichkeit neue Aufgaben zu ibernehmen

Unterstutzungsstrukturen & Maoglichkeit neue Aufgaben zu
ubernehmen

Ich derf neue Aufgaben machen, wennich das

o, 0, 0,
mochte. (n=793) 68% 6% B
Wenn ich ein Problem habe, weill ich, an wenich 2%
mich wenden kann Zum Beispiel
92% 6%

Gruppenleitung, Werkstattrat,
Frauenbeauftragte oder andere. (n=814)

0% 20% 40% 60% 80%  100%

W/ B Manchmal MW Nein

Quelle: eigene Darstellung, contec/IEGUS 2026

Auch formalisierte Elemente individueller Zielreflexion sind fUr einen GroRteil der Befragten Tell
des Werkstattalltags. 84 % berichten, dass mindestens einmal jahrlich Gesprache Uber ihre Ar-
beit und ihre Ziele stattfinden. Schliellich berichten 80 % der Antwortenden, dass sie ihren per-
sonlichen Zielenim letzten Jahr ein bisschen bis sehr viel néhergekommen sind. Dies kann als Hin-
weis darauf verstanden werden, dass ein groRRer Teil der Leistungsberechtigten subjektiv Fort-

schritte in ihrer personlichen oder beruflichen Entwicklung wahrnimmt.

Unterstiitzungsbedarfe und wahrgenommene Unterstiitzung

Insgesamt stimmen 78 % der Antwortenden zu, dass in ihrem Arbeitsbereich ausreichend Mitar-
beitende zur Unterstitzung vorhanden sind, wahrend 22 % dies verneinen. Mit steigendem Un-
terstUtzungsbedarf sinkt der Anteil der Leistungsberechtigten, die ausreichend unterstitzendes
Personal wahrnehmen. Wahrend 87 % der Personen, die nach eigener Einschatzung ohne Hilfe

arbeiten, ausreichend Unterstlitzung sehen, liegt dieser Anteil bei 57 % der Personen, die
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angeben haufig Hilfe zu bendtigen sowie bei 62 % der Personen, die angeben, immer mit Hilfe
arbeiten. Anzumerken ist an der Stelle aber auch, dass knapp Uber die Halfte (51 %) der Personen,
die angeben immer mit Hilfe zu arbeiten, voll zustimmen, dass ausreichend Personal zu ihrer Un-
terstUtzung vorhanden ist (vgl. Abbildung 4-4). Auch die Wahrnehmung von Veréanderungen seit
dem letzten Jahr fallt mit steigendem Unterstutzungsbedarf zurtickhaltender aus.

Abbildung 4-4: Unterstutzung und subjektiver Hilfebedarf

Mitarbeitende zur Unterstutzung und subjektiver Hilfebedarf
"Ich finde, es sind genug Mitarbeitende in meinem Arbeitsbereich, die mich
unterstUtzen kénnen, wenn ich das brauche.”

lch arbeite immer mit Hilfe. (n=37) 51% 1% 14% 24%
lch brauche oft Hilfe. (n=117) 26% 31% 26% 16%
lch brauche manchmeal Hilfe. (n=457) 48% 33% 13% 6%
lch arbeite ganz alleine. (n=178) 62% 25% 9% 4%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

B &% Stimmevollzu B & Stimme eher zu B & Stimme eher nicht zu B & Stimme gar nicht zu

Quelle: eigene Darstellung, contec/IEGUS 2026

Zusatzlich zeigen sich Unterschiede zwischen Werkstatttypen. In Werkstatten, die in der ur-
sprunglichen Differenzierung vor den neuen Bedarfskategorien Uber spezialisierte K-Bereiche
(Spezialwerkstatten fur Menschen mit korperlichen Beeintrachtigungen) verfugten, wird ein
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Mangel an unterstitzendem Personal haufiger wahrgenommen: Hier duert etwa ein Drittel® der
Befragten, dass nicht gentigend Mitarbeitende vorhanden seien (vgl. Abbildung 4-5). Unter-
schiede zeigen sich zudem bei der Selbstbestimmung im Bereich Pflege: In Werkstatten mit K-
Schwerpunkt berichtet etwa die Halfte der Befragten, nicht selbst entscheiden zu kdnnen, von
wem sie gepflegt werden, wahrend die Anteile in Werkstatten mit Schwerpunkt S deutlich guns-
tiger ausfallen (vgl. Abbildung 4-6).

Abbildung 4-5: Unterstutzung nach Werkstatt Schwerpunkt

Mitarbeitende zur Unterstitzung nach Werkstatttyp
"lch finde, es sind genug Mitarbeitende in meinem Arbeitsbereich, die mich
unterstUtzen konnen, wenn ich das brauche."

G-Werkstatten 50% 31% 14% 6%
K-Werkstatten 34% 30% 19% 17%
S-Werkstatten 51% 28% 16% 5%

B 7 Stimmevollzu B & Stimme eherzu B &= Stimme eher nicht zu B & Stimme gar nicht zu
Quelle: eigene Darstellung, contec/IEGUS 2026

Abbildung 4-6: Selbstbestimmung der Unterstitzung bei der Pflege nach Werkstatttyp

° Die Zuordnung der Befragten zu Werkstattschwerpunkten erfolgte aufgrund fehlender Angaben zum konkreten Ar-
beitsbereich auf Ebene der Einrichtungen. In Fallen mit mehreren Schwerpunkten wurden Befragte entsprechend
mehrfach bertcksichtigt. Dieses Vorgehen ermdglicht eine deskriptive Annaherung an maégliche Unterschiede zwi-
schen Werkstatttypen, fuhrt jedoch zu einer eingeschrankten Interpretierbarkeit der Ergebnisse auf Individualebene

und schlieft unabhéngige Fallzuordnungen aus.
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Selbstbestimmung der Unterstiitzung bei der Pflege nach
Werkstatttyp
"Konnen Sie selbst entscheiden, von wem Sie gepflegt werden?"

G-Werkstatten 53% 5% 41%
K-Werkstatten 35% 13% 52%
S-Werkstatten 65% 7% 28%

m /a2 mManchmal m Nein

Quelle: eigene Darstellung, contec/ [EGUS 2026

Hinweise auf Herausforderungen zeigen sich auch bei spezifischen Unterstitzungsbedarfen.Un-
ter den Leistungsberechtigten, die angeben einen Pflegebedarf zu haben, berichten 63 %, aus-
reichend Unterstidtzung zu erhalten, wahrend 27 % keine aus ihrer Sicht ausreichende Hilfe zu
bekommen. Zudem konnen nur etwas weniger als die Halfte der Leistungsberechtigten mit Pfle-
gebedarf (49 %) selbst entscheiden, von wem sie gepflegt werden. Unter den Leistungsberech-
tigten mit Therapiebedarf berichten 65 %, alle notwendigen Therapien wahrend der Arbeitszeit

zu erhalten, wahrend 30 % dies verneinen.

Personelle Ressourcen zur Umsetzung individueller Unterstitzung

Sowohlin den Gruppendiskussionen als auch in den Freitextangaben der standardisierten Befra-
gung wird wiederholt und sehr haufig eine Sorge hinsichtlich der aktuellen und zukinftigen per-
sonellen Ausstattung geduRert. An dieser Stelle ist anzumerken, dass Veranderungen der Perso-
nalmenge nicht explizit auf die Aktivitaten wahrend der Modellphase zurlckzufuhren sind. Den-
noch stellte das Thema Personal ein pragnantes Thema in allen Befragungen der Leistungsbe-
rechtigten dar, verbunden mit der Sorge, dass die Unterstitzung durch die neue RLV noch weiter

sinken konnte.

Leistungsberechtigte berichten von Zeitmangel, Personalausfallen oder zu groken Gruppen und
aullern die Beflrchtung, dass personelle Ressourcen kunftig weiter reduziert werden konnten.
Damit verbunden ist die Sorge, dass notwendige Unterstitzung im Bedarfsfall moglicherweise
nicht mehrim bisherigen Umfang gewahrleistet werden kann und damit die Gesundheit der Leis-
tungsberechtigten gefahrden kénnte. Eine leistungsberechtigte Person aus der Oberpfalz for-
muliertdasin einer Diskussion zu den auf Seiten von Werkstatten erwarteten Personalkirzungen

im Bereich Pflege folgendermalen:
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,Wenn die im Rollstuhl nicht kathetisiert werden oder keine Pflege bekom-
men, dann sind Folgeerkrankungen der Fall.” (Leistungsberechtigte Person,
Oberpfalz)

Auch zwischen den Bezirken zeigen sich Unterschiede in der Wahrnehmung der personellen Un-
terstutzung. Besonders hohe Zustimmungswerte zur ausreichenden personellen UnterstUtzung
finden sich in Unterfranken (88 %), Oberfranken (87 %), Oberbayern (85 %) und Schwaben
(84 %). Deutlich niedriger fallt dieser Anteil in der Oberpfalz (57 %) aus; dort berichtet zugleich
knapp die Halfte der Befragten (49 %), dass die Zahl der unterstitzenden Personen zurlickge-
gangen sei. In Mittelfranken stimmen 63 % der Befragten zu, dass ausreichend Personal vorhan-
denist,wahrend in Niederbayern 71 % eine ausreichende personelle Unterstitzung wahrnehmen
(vgl. Abbildung 4-7). Hierbei handelt es sich um die individuellen Wahrnehmungen der Leistungs-
berechtigten. Eine objektive Prifung dessen erfolgte an dieser Stelle nicht.

Abbildung 4-7: Genug Mitarbeitende zur Unterstiitzung nach Bezirken
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Mitarbeitende zur Unterstutzung nach Bezirken

Unterfranken

(n-43) 88% 12%

Schwaben

(n-278) 84% 16%

Oberpfalz

(n=75) 57% 43%

Oberfranken

(n-86) 87% 13%

Oberbayern

(n=118) 85% 15%

Niederbayern

(n-92) 71% 29%

Mittelfranken

(n=125) 63% 37%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

B Leistungsberechtigte stimmen eher oder voll zu, dass genug Mitarbeitende in ihrem
Arbeitsbereich sind, die sie unterstitzen kdnnen, wenn sie das brauchen. (n=634)

B Leistungsberechtigte stimmen eher nicht oder gar nicht zu, dass genug Mitarbeitende in ihrem
Arbeitsbereich sind, die sie unterstitzen kénnen. (n=183)

Quelle: eigene Darstellung, contec/IEGUS 2026

Insgesamt zeigen die Ergebnisse, dass Leistungsberechtigte ihre aktuelle Unterstitzung Uber-
wiegend als passend erleben. Gleichzeitig weisen sowohl qualitative als auch quantitative Ergeb-
nisse darauf hin, dass Veranderungen in Richtung starker personenzentrierter Unterstitzung
bislang nichtin allen Bereichen deutlich wahrgenommen werden. Herausforderungen zeigen sich
insbesondere bei hoherem UnterstUtzungsbedarf sowie im Zusammenhang mit personellen Res-

sourcen und spezifischen Unterstutzungsleistungen wie Pflege oder Therapie.
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442 Leistungserbringer

Mehrere Werkstatten beschreiben Personenzentrierung grundsatzlich als zentrales fachliches
Leitprinzip der Arbeitin Werkstatten. In Werkstatten aus drei Bezirken (Oberbayern, Oberfranken
und Mittelfranken) wird ausdricklich betont, dass personenzentrierte Arbeit bereits vor Einfih-
rung der neuen RLV Bestandteil der fachlichen Praxis gewesen sei. In diesen Werkstatten wird
die neue Systematik teilweise als Mdglichkeit gesehen, bestehende personenzentrierte Ansatze
strukturierter zu dokumentieren oder starker zu systematisieren.

Besonders deutlich wird dies in Oberfranken beschrieben. Dort berichten die Werkstatten, dass
individuelle Zielgesprache, regelmalige Kompetenzanalysen sowie eine starker strukturierte As-
sistenzplanung dazu beitragen, individuelle Entwicklungsziele systematischerzu erfassen und zu
verfolgen. Die Werkstatten beschreiben eine starkere Ausrichtung auf individuelle Bedarfe und
Entwicklungsziele sowie eine Abkehr von ausschliellich gruppenbezogenen Strukturen hin zu ei-
ner starker individualisierten Betrachtung der Leistungsberechtigten. Dies zeigt sich auch inden

fur die Evaluation analysierten Konzepten.

JAlso wir haben Zielplanung bei den Gruppenleitern mit angedockt, dass sie
alle 3 Monaten mit der Person an den Zielen arbeiten, dass sie die Teilhabe-
ziele, die wir dann vom BlBay bekommen, dort mit aufnehmen und mit der
Person an weiteren Zielen arbeiten und erfragen, welche Ziele die Person hat
und Mallinahmen festlegen, die zu erreichen und dass wir einmal im Jahr ‘ne
Kompetenzanalyse machen, gezielt nach Wiinschen fragen.” (Leistungser-

bringer, Oberfranken)

,Wir haben vorher oft sehr organisationsbezogen gedacht, gruppenbezogen,
diese Personenzentriertheit, so erlebe es ich es zumindest, die wir alleine bei
der MalRnahmenplanung, wenn es um Mehrbedarf ging. [...] Ich finde, dass
durch die Gespréache wirklich der persénliche Bezug, das persénliche Wissen
ganz entscheidend sich verbessern hat. Dass man genauer hinschaut, was

braucht der einzelne Mensch.” (Leistungserbringer, Oberfranken)

Auch in Schwaben wird beschrieben, dass einzelne Elemente der neuen Systematik — etwa die
Aufhebungder bisherigen strukturellen Trennung zwischen Werkstattbereichen oder zusatzliche
Funktionen wie Qualitatsmanagement oder betriebliche Inklusion — grundsatzlich geeignet sein
konnten, eine flexiblere Unterstitzung der Leistungsberechtigten zu ermdglichen. Grundsatzlich
aullert jedoch ein Grolteil der Werkstatten auch Zweifel daran, ob die konkrete Ausgestaltung

der Zeitwertlogik tatsachlich eine stérkere individuelle Ausrichtung ermoglicht.

Mehrere Werkstatten berichten, dass zeitliche Ressourcen fur direkte padagogische Arbeit, in-

dividuelle Begleitung und Gesprache mit Leistungsberechtigten durch die vielen administrativen
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Neuerungen und Anforderungen begrenzt werden. Dies wirke sich aus Sicht der Werkstatten auf
die Umsetzung personenzentrierter Unterstitzung im Arbeitsalltag aus. Die zugrunde liegenden

verfahrens- und dokumentationsbezogenen Anforderungen werden in Kapitel 5 dargestellt.

Ein weiterer zentraler Themenbereich betrifft die personellen Rahmenbedingungen der Werk-
statten. Aussagen zu Personalschlisseln und personellen Ressourcen wurden von Vertreterin-
nen und Vertretern von Werkstatten aus allen sieben Bezirken getéatigt. In mehreren Bezirken
werden die erwarteten Veranderungen hinsichtlich des Personalschlissels kritisch bewertet.
Ubereinstimmend werden insbesondere der Sozialdienst sowie der pflegerische Bereich als nicht
bedarfsdeckend vor dem Hintergrund der neuen Bedarfseinschatzung und Leistungssystematik

beschrieben.

Bezirksubergreifend wird zudem der enge Zusammenhang zwischen Personalschlusseln und den
Maglichkeiten zur Umsetzung personenzentrierter Unterstitzung hergestellt. Aus Sicht der
Werkstatten erschweren eng bemessene oder als unzureichend bewertete Schltssel eine konti-
nuierliche individuelle Begleitung, insbesondere im Hinblick auf Beziehungsarbeit, praventive
Stabilisierung und Krisenintervention. Zudem wird berichtet, dass Eins-zu-eins-Begleitungen
seltener moglich sind und UnterstlUtzungsangebote dadurch teilweise starker standardisiert
werden mussen.

Exemplarisch fur die Aussagen der Leistungserbringer, stehen die beiden folgenden Aussagen

von Leistungserbringern aus Mittelfranken und Unterfranken:

JIndividualisierte Hilfe ist immer aufwendiger [...]. Uberall da, wo wir mit weni-
ger Personal rauskommen, stimmt was nicht.” (Leistungserbringer, Mittel-
franken)

,Die [Namen der Leistungsberechtigten der Werkstatt] kénnen alle super ar-
beiten, aber sie brauchen auch Zeit und das merken wir, dass wir die nicht

mehr haben." (Leistungserbringer, Unterfranken)

In mehreren Werkstatten wird zudem stark betont, dass komplexe und schwankende Unterstut-
zungsbedarfe mit der neuen Leistungssystematik unzureichend bertcksichtigt sind. Dies betrifft
insbesondere Situationen, in denen kontinuierliche, praventive oder intensive individuelle Beglei-
tung erforderlich ist. Hier fehlen aus Sicht der Befragten dementsprechende personelle und fi-
nanzielle Ressourcen, um diese komplexen Bedarfe angemessen zu berUcksichtigen. Eine Werk-
statt, die schwerpunktmalig Personen mit Sinnesbeeintrachtigungen betreut, hob aullerdem
noch einmal verstarkt die Bedeutung von individuellen Assistenzleistungen im Arbeitsalltag und
die Vorhaltung bestimmter Gruppen- und Raumgrofiien furihre Leistungsberechtigten hervor so-
wie die Problematik, diese mit dem neuen System und damit verknupften Personalschltsseln ab-

zudecken.
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L[] die Basis ist bei uns eine andere - namlich ein kleinerer Raum, vorgefer-
tigte Wege, Uberall Markierungen. Wo finde ich was? Also es hat alles seinen
festen Platz. Wir haben, wie gesagt, diese kleinen Gruppen und wenn wir jetzt
auf diese neue Systematik Gibergehen wirden, auf 1zu 12, dann sieht die Welt
bei uns ganz anders aus, und [...] das wird massive Einschrénkung mit sich
bringen und wir hatten in der Summe Gber 30 Prozent Personaleinbulien.”

(Leistungserbringer, Mittelfranken)

Ein Leistungserbringer weist in diesem Zusammenhang darauf hin, dass besonders Spezialwerk-
statten, die unterschiedliche Zielgruppen mit sehr spezifische Unterstitzungsbedarfen beglei-
ten, eine differenziertere Betrachtung in Bezug auf die personelle Ausstattung erfordern. Der

Leistungserbringer rat davon ab, diese Spezifika gleichermalen zu behandeln:

,Mirist das Thema der Spezialwerkstétten einfach sehr wichtig. Und da spre-
cheich jetzt nicht nur far blinde oder sehbeeintrachtigte Personen, sondern
auch fur psychisch beeintrachtigte Personen, fur kérperliche Beeintrachtigte,
ja, das sind alles so [...] spezielle Gruppen, die auch einen speziellen Personal-
schlissel bendtigen. Das ist mein grélites Anliegen, dass man da einfach spe-
ziell hinguckt und nicht nach dem GielSkannenprinzip bei 1zu 12 landet.” (Leis-

tungserbringer, Mittelfranken)

Mehrere Werkstatten erwahnen zudem, dass praventive und indirekte Unterstitzungsleistun-
gen im neuen System aus ihrer Sicht nur eingeschrankt bertcksichtigt werden kénnen. Dabei
wird hervorgehoben, dass Veranderungen im Verhalten von Leistungsberechtigten haufig auf

veranderte Umweltbedingungen zurtckzufuhren sind.

L[...] eigentlich haben wir blo3 den Umweltfaktor veréndert. Ja, Umwelt kann
forderlich sein, Umwelt kann aber auch behindern.” (Leistungserbringer, Mit-

telfranken)

Diese praventiven und indirekten Unterstutzungsleistungen, bspw. die Gestaltung der Ar-
beitsumgebung seien ein wichtiger Aspekt der fachlichen Arbeit, dessen Abdeckung aktuell nur

bedingt erkennbar seiin den neuen Regelungen.

Insgesamt zeigen die Aussagen der Leistungserbringer ein Spannungsfeld zwischen dem fachli-
chen Anspruch einer personenzentrierten Unterstitzung und den strukturellen Rahmenbedin-
gungen der Leistungserbringung. Wahrend Personenzentrierung fachlich breit unterstitzt wird
und durch einzelne Instrumente der neuen Systematik teilweise gestéarkt werden kann, berichten
zahlreiche Werkstatten von begrenzten zeitlichen und personellen Ressourcen sowie von Her-

ausforderungen bei der Abbildung komplexer Unterstutzungsbedarfe. Diese Faktorenwirken sich
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aus Sicht der Leistungserbringer auf die praktische Umsetzung personenzentrierter Begleitung
im Werkstattalltag aus.

443 Leistungstrager

Die Aussagen der Leistungstrager beziehen sich im Zusammenhang mit der Modellphase vor al-
lem auf Veranderungen in der Bedarfsermittlung sowie deren Verhaltnis zur praktischen Leis-
tungserbringungin Werkstatten. Dabei wird wiederholt auf ein Spannungsfeld zwischen individu-
eller Bedarfsermittlung und bestehenden Strukturen der Leistungserbringung hingewiesen.

In mehreren Bezirken wird beschrieben, dass die neuen Bedarfsermittlungsverfahren —insbeson-
dere die Gesprache mit BIBay — zu einer differenzierteren Einschatzung individueller Unterstit-
zungsbedarfe beitragen kénnen. In Schwaben, Oberbayern, Niederbayern, Oberfranken und Mit-
telfrankenwird berichtet, dass durch persdnliche Gesprache mit leistungsberechtigten Personen
ein umfassenderes Bild ihrer Situation entsteht als zuvor durch eine Uberwiegend aktenbasierte
Bearbeitung. In Oberfranken wird hervorgehoben, dass fachliche Einschatzungen sich durch
diese Gesprache teilweise verandern konnen. Auch in Niederbayern wird beschrieben, dass Be-
darfe nun starker personenbezogen erfasst werden und damit die individuelle Situation starker
in den Fokus rackt Fur Mittelfranken wird ebenfalls auf die starkere Einzelfallorientierung der Be-
darfsermittlung verwiesen, da diese nun systematisch unter Beteiligung des Fachdienstes bear-
beitet werden. In Unterfranken wird die starkere Einbindung leistungsberechtigter Personen in
Gesprache und Verfahren hervorgehoben. Fur die Oberpfalz werden keine eigenstandigen Aus-
sagen zu einer veranderten fachlichen Perspektive auf individuelle Bedarfe formuliert.

Mehrere Leistungstrager weisen darauf hin, dass sich aus der starker individualisierten Bedarfs-
ermittlung ein Spannungsverhaltnis zur bestehenden Organisation der Leistungserbringung er-
geben kann. In Schwaben und Niederbayern wird beschrieben, dass individuelle Bedarfe zwar dif-
ferenziert erhoben und Bedarfskategorien zugeordnet werden, die Leistungserbringung in Werk-
statten jedoch weiterhin Uberwiegend im Gruppensetting erfolgt. Dadurch sei fur leistungsbe-
rechtigte Personen nichtimmer unmittelbar nachvollziehbar, wie die erhobenen individuellen Be-

darfe in konkrete Unterstutzungsleistungen Ubersetzt werden.

In der Oberpfalz wird darauf hingewiesen, dass bestimmte Unterstitzungsbedarfe — insbeson-
dere pflegerische Bedarfe bei korperlichen Behinderungen — im bestehenden System nicht ein-
deutig abgebildet sind. Dort wird beschrieben, dass Behandlungspflege faktisch erbracht wird,
jedoch nicht eindeutig Teil der RLV ist, wodurch fachlicher Klarungsbedarf gesehen wird. Fur die
ubrigen sechs Bezirke werden keine vergleichbaren fachlichen Hinweise zur unzureichenden Ab-

bildung spezifischer Unterstltzungsbedarfe benannt.

Insgesamt zeigen die Aussagen der Leistungstrager, dass die Modellphase vor allem zu Verande-
rungen in der Erhebung und Bewertung individueller Unterstidtzungsbedarfe fuhrt. Gleichzeitig

wird in einzelnen Bezirken darauf hingewiesen, dass die Ubertragung dieser individualisierten
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Bedarfsermittlung in die praktische Leistungserbringung innerhalb der bestehenden Werkstatt-

strukturen mit fachlichen Herausforderungen verbunden bleibt.
444 Zusammenfuhrung der Perspektiven

Insgesamt zeigen die Befunde, dass die aktuelle Unterstitzung im Werkstattalltag aus Sicht der
Leistungsberechtigten Uberwiegend als passend wahrgenommen wird. Leistungserbringer be-
schreiben personenzentrierte Unterstutzung zugleich Uberwiegend als bereits etabliertes fach-
liches Leitprinzip. Die hohen Zustimmungswerte der Leistungsberechtigten zur Passung von Un-
terstltzung, Arbeitsplatz und eigenen Fahigkeiten sowie qualitative Hinweise auf individuelle
Aufgabenanpassung und Mitbestimmung verweisen darauf, dass individuelle Bedarfe im Ar-
beitsalltag bertcksichtigt werden. Gleichzeitig zeigen die Ergebnisse, dass diese Wahrnehmung
mit einer insgesamt stabilen Einschatzung der bestehenden Unterstuitzung einhergeht. Veran-
derungenim Vergleich zum Vorjahr werden von einem relevanten Teil der Leistungsberechtigten
nicht wahrgenommen, und ein Teil berichtet von eingeschrankten Maglichkeiten, neue Aufgaben

zu Ubernehmen oder neue Fahigkeiten zu entwickeln.

Perspektivibergreifend wird zudem ein Spannungsfeld zwischen der differenzierteren Bedarfs-
ermittlung und der praktischen Umsetzung im Werkstattalltag sichtbar. Leistungstrager be-
schreiben eine starkere Einzelfallorientierung durch die neuen Verfahren, wahrend gleichzeitig
darauf hingewiesen wird, dass die Leistungserbringung weiterhin Uberwiegend in gruppenbezo-
genen Strukturen erfolgt. Leistungserbringer verweisen darauf, dass individuelle Bedarfe zwar
differenzierter erfasst und geplantwerden, inre Umsetzung im Alltagjedoch durch die erwarteten
Veranderungen der personellen und organisatorische Rahmenbedingungen durch die neue Leis-

tungssystematik begrenzt bleibt.

Besonders deutlich treten Unterschiede bei Personen mit hoherem oder komplexem Unterstut-
zungsbedarf hervor. Mit steigendem Unterstitzungsbedarf sinkt der Anteil der Leistungsbe-
rechtigten, die eine ausreichende Unterstltzung wahrnehmen. Zudem zeigen sich Einschran-
kungen bei spezifischen Unterstutzungsleistungen, insbesondere im Bereich Pflege und Thera-
pie sowie bei der Selbstbestimmung in der Ausgestaltung dieser Leistungen. Leistungserbringer
weisen zudem darauf hin, dass insbesondere intensive, kontinuierliche oder schwankende Unter-
stlUtzungsbedarfe unter den neuen Rahmenbedingungen nur eingeschrankt abgebildet werden
konnen. Auch Leistungstrager benennen in einzelnen Bereichen Klarungsbedarfe bei der syste-
matischen Abbildung spezifischer Unterstutzungsbedarfe. Eine zentrale Rolle in diesem Zusam-
menhang spielen personelle Ressourcen, die in allen Perspektiven thematisiert werden, insbe-
sondere im Hinblick auf erwartete Entwicklungen durch die neue Systematik. Leistungsberech-
tigte aulern wiederholt die Sorge, dass sich die personelle Situation kinftig verschlechtern
konnte, etwa durch grofiere Gruppen oder geringere zeitliche Kapazitaten fur individuelle Unter-

stUtzung. Leistungserbringer bewerten erwartete Veranderungen der Personalschlussel,
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insbesondere im Sozialdienst und im pflegerischen Bereich, kritisch und beschreiben mogliche
Auswirkungen auf die Umsetzung individueller Unterstltzung, etwa im Hinblick auf individuelle
Begleitung oder Eins-zu-eins-Unterstltzung. Leistungstrager thematisieren personelle Aspekte

weniger direkt, verweisen jedoch auf strukturelle Spannungenin der Umsetzung.

Die Befunde verweisen damit auf eine Diskrepanz zwischen einer Uberwiegend positiv bewerte-
ten bestehenden Unterstltzung einerseits und strukturellen sowie erwarteten Herausforderun-
gen andererseits. Diese zeigen sich insbesondere dort, wo héhere Unterstitzungsbedarfe auf
begrenzte oder als unzureichend erwartete personelle und organisatorische Rahmenbedingun-
gen treffen.

4.5 Bedarfsermittlung und BIBay

Ein weiteres zentrales Element der neuen RLV ist die EinfUhrung der Bedarfsermittlung mittels
BIBay. Zur Bewertung der neuen Verfahren wurden Einschatzungen zur Verstandlichkeit, zur
fachlichen Aussagekraft sowie zu den Auswirkungen auf die Ziel- und Assistenzplanung erhoben.
Die Ergebnisse werden im Folgenden entlang der Perspektiven der Leistungsberechtigten, der
Leistungserbringer und der Leistungstréager dargestellt, bevor eine Zusammenfuhrung aller Per-

spektiven erfolgt.

Anzumerken ist zudem, dass die BIBay-Gesprache wahrend der Modellphase in den Werkstatten
stattfanden. Die Leistungsberechtigten hatten und haben die Moglichkeit eine Vertrauensper-
sonfurdas Gesprach hinzuzuziehen. Diese musste nicht zwingend eine Person aus der Werkstatt
sein. Es wurde an dieser Stelle bezirks- und werkstattseitig unterschiedlich gehandhabt. Teil-
weise war in allen Gesprachen eine Vertretung aus der Werkstatt als Vertrauensperson anwe-
send.

451 Leistungsberechtigte

Insgesamt geben in der standardisierten Befragung 410 Personen an, bereits ein BIBay-Ge-
sprach gehabt zu haben, 116 Personen sind sich unsicher und 342 geben an bisher noch kein
BIBay Gesprach gehabt zu haben (vgl. Abbildung 4-8).

Abbildung 4-8: Teilnahme am BIBay Gesprach
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Teilnahme am BIBay-Gesprach

"Haben Sie mit jemandem vom Bezirk ein Gespréch zu lhren Zielen
gehabt (BIBay)?" (n=752)

m Ja (n=410) m Nein(n=342) = Weiltich nicht (n=116)
Quelle: eigene Darstellung, IEGUS 2026

Die Gesprache zur Bedarfsermittlung werden von den Leistungsberechtigten Uberwiegend posi-
tivbewertet. In allen Bezirken stimmt eine deutliche Mehrheit der Befragten der Aussage zu, dass
ihre Winsche und Ziele im Gesprach gut beachtet wurden. Die Zustimmungsanteile reichen von
67 % in Unterfranken (hier mit n =15 nur geringe Fallzahl) bis 94 % in Schwaben (n =126). Auch
in den Ubrigen Bezirken liegen die Werte auf einem vergleichbaren Niveau (Oberpfalz 84 %,
Oberbayern 90 %, Oberfranken 87 %, Mittelfranken 87 %, Niederbayern 90 %) (vgl. Abbildung
4-9).

Abbildung 4-9: Berucksichtigung Ziele und Wiinsche im BIBay
Berucksichtigung Ziele und Winsche im BIBay

2%
Ich habe das Geflhl, dass der Mitarbeiter/die
Mitarbeiterin des
Bezirks meine Winsche und Ziele gut beachtet
hat (n=368)

51% 38% 10%

B 0 Stimmevollzu B & Stimme eherzu W & Stimme eher nicht zu M & Stimme gar nicht zu

Quelle: eigene Darstellung, contec/ [EGUS 2026
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Auch die Gruppendiskussionen bestatigen dieses Bild weitgehend. In mehreren Werkstatten be-
richten Leistungsberechtigte, dass sie ihre Anliegen im Gesprach einbringen konnten, sich ernst
genommen fuhlten und bewerteten es positiv, dass sie personlich befragt wurden, wie beispiels-

weise die folgende Aussage eines Leistungsberechtigten aus Schwaben verdeutlicht:

JAlso ich fand es gut, dass die mich gefragt haben, was ich will. Das war vorher
nicht so.” (Leistungsberechtigte Person, Schwaben)

Gleichzeitig zeigen die Diskussionen, dass die Gesprache nicht durchgehend als unproblematisch
erlebt wurden. Teilweise wurden private Fragen als unangenehm beschrieben oder es bestand
Unsicherheit dartber, welche Folgen die Gesprache haben konnten. Eine Person aus Oberbayern
formuliert das folgendermalien:

JAlso allgemein kommen dann schon so die Fragen, ja, was hat das jetzt fur
Konsequenzen, was ich da jetzt erzahlt habe? (..) kamen dann auch Fragen
halt vor, die dann schon gefuhlt aufs Private gehen.” (Leistungsberechtigte

Person, Oberbayern)

Trotz der Uberwiegend positiven Bewertung der Gesprache zeigen die Ergebnisse deutliche In-
formations- und Verstandnislicken. Nur gut die Halfte der Befragten (52 %), die ein BlBay Ge-
sprach hatten, gibt an, einen Bescheid zum Ergebnis des Bedarfsfeststellungsverfahrens (im Fol-
genden ,BlBay-Bescheid”) erhalten zu haben. Rund ein Funftel (20 %) ist sich unsicher, ob ein
Bescheid vorliegt (vgl. Abbildung 4-10). Der Anteil der Personen mit erhaltenem Bescheid variiert
deutlich zwischen den Bezirken und reicht von 35 % in Oberbayern bis 79 %in Oberfranken. Unter
den Personen, die einen Bescheid erhalten haben, geben 69 % an, diesen verstanden zu haben,
wahrend 18 % berichten, den Bescheid nicht verstanden zu haben. Besonders deutlich werden
die Informationslucken bei der Einstufung in Bedarfskategorien. 73 % der Befragten geben an,
keine Erklarung zu den Bedarfskategorien erhalten zu haben oder sich nicht daran erinnern zu
konnen. Selbst im Bezirk mit den hochsten Anteilen hinsichtlich der erhaltenen Erklarungen
(Oberpfalz) wurde nur gut ein Drittel der Befragten Uber die Bedarfskategorien informiert. Auch
das Wissen Uber die eigene Einstufung ist sehr gering. Uber 90 % der Befragten wissen ihre Be-
darfskategorie nicht sicher. Die Anteile der Personen, die angeben ihre Kategorie zu kennen, lie-
gen je nach Bezirk lediglich zwischen 2 % in Niederbayern und 15 % in Schwaben. Insgesamt ge-
ben 82 Personen an, ihre Bedarfskategorie zu kennen, tatsachlich benennen konnten sie jedoch
nur 29 Personen. Dies entspricht etwa 7 % aller Personen, die angaben, ein BlIBay-Gesprach ge-
fUhrt zu haben (vgl. Abbildung 4-10).
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Abbildung 4-10 BIBay-Bescheide und Bedarfskategorien

BIBay-Bescheide und Bedarfskategorien

Haben Sie einen Bescheid zu ihrem Gesprach

o, 0, o,
bekommen? (n=405) o e AV
Haben Sie den Bescheid verstanden? (n=203) 69% 18%  12%
Hat Ihnen jemand erklart, was eine Bedarfs-Kategorie 5% 28% 1%
ist? (n=875) ? ° °
Wissen Sie, in welche Bedarfs-Kategorie Sie sind?
10% 62% 28%

(n=860)

HJa HENein B Weilichnicht

Quelle: eigene Darstellung, contec/ [EGUS 2026

In einer Sonderauswertung im Rahmen der Evaluation konnte zu dem nachgewiesen werden,
dass Erklarung erhalten deutlich damit zusammenhangt, ob Personen sich informiert fihlen und
ihre Kategorie kennen (p=.36 bis 52).

Die Gruppendiskussionen bestatigen diese Befunde. In mehreren Bezirken berichten Leistungs-
berechtigte, dass sie das Bedarfsermittlungsverfahren mittels BIBay und die Einordnung in eine
Bedarfskategorie nur teilweise verstehen oder nicht genau wissen, welche Bedeutung ihre Ein-
stufung hat. Teilweise wurden auch Barrieren in der Verstandlichkeit oder beim Zugang zu Ergeb-

nissen angesprochen, wie eine leistungsberechtigte Person aus Schwaben anmerkt:

JAlso ich sag jetzt mal in unserer Werkstatt [...] da gibt es Menschen auch, die
verstehen das ja gar nicht, was der Bezirk eigentlich von denen wollte.” (Leis-

tungsberechtigte Person, Schwaben)

Konkrete Auswirkungen der Bedarfsfeststellung auf den Werkstattalltag werden von den Leis-

tungsberechtigten bislang nur begrenzt wahrgenommen. In den Gruppendiskussionen berichten
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mehrere Teilnehmende, dass sich nach den BIBay-Gesprachen im Alltag bislang wenig verandert
habe. Zwar wird die Mdglichkeit, Winsche und Ziele im Gesprach zu aufiern, teilweise positiv be-
wertet. Gleichzeitig bleibt aus Sichtvieler Leistungsberechtigter unklar,inwelchem Umfang diese
Ziele anschlieRend tatsachlich umgesetzt werden, wie beispielsweise folgender Leistungsbe-

rechtigter aus Unterfranken formuliert:

,Was rausgekommen ist, hat man halt nicht so gesehen.” (Leistungsberech-
tigte Person, Unterfranken)

Insgesamt zeigt sich damit aus Sicht der Leistungsberechtigten ein Bild, in dem die Gesprache
zur Bedarfsermittlung Uberwiegend positiv erlebt werden, wahrend ihre Ergebnisse fur die Be-
troffenen selbst nur eingeschrankt nachvollziehbar sind und bislang nur begrenzt sichtbare Aus-
wirkungen auf den Werkstattalltag haben.

4.5.2 Leistungserbringer

Mehrere Werkstatten bezirksubergreifend beschreiben die neue Bedarfsermittlung mittels
BIBay und Leistungssystematik nach Bedarfskategorien grundsatzlich als geeignet, Unterstut-
zungsbedarfe systematischer zu erfassen und fachliche Arbeit zu starken. Aussagen hierzu fin-

den sich insbesondere in Werkstatten aus Schwaben und Oberfranken.

,Das war richtig klasse [...] dann konnten wir uns richtig mal wieder mit demn
betreuten Mitarbeiter befassen [..] das kommt viel zu kurz.” (Leistungserbrin-

ger, Schwaben)

Insbesondere die Umstellung von pauschalen Hilfebedarfsgruppen auf differenzierte Bedarfska-
tegorien mit Intensitatsstufen wird als Maglichkeit gesehen, individuelle Unterstutzungsbedarfe
genauer sichtbar zu machen.

In Schwaben berichten dartber hinaus drei Werkstatten, dass Fachkrafte sich durch die neue
Leistungssystematik intensiver mit individuellen Entwicklungszielen der Beschaftigten ausei-
nandersetzen konnen. Teilweise wird beschrieben, dass Unterstitzungsleistungen, die zuvor im
Alltag ,mitgelaufen” (Leistungserbringer, Schwaben) seien, nun expliziter dokumentiert und be-
grundet werden. Positiv hervorgehoben wird, dass die Leistungsberechtigten mehrere Entwick-

lungsziele formulieren konnen.

Mehrere Werkstatten berichten schlieflich, dass sich aus der neuen Leistungssystematik bislang
nur begrenzte Veranderungen fur die konkrete UnterstUtzungsarbeit im Werkstattalltag erge-
ben hatten. In allen Bezirken wird darauf hingewiesen, dass die Ergebnisse der BIBay-Gesprache
nur eingeschrankt als Grundlage fur die praktische Unterstutzungsplanung genutzt werden kon-
nen. Begrundetliegt das vor allem in teilweise verzdgert eingegangenen Bescheiden oder unkla-

ren Zielformulierungen (detailliertere Ausfihrungen vgl. Kapitel 5)
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Zudem finden sichin Werkstatten aus sechs der sieben untersuchten Bezirke kritische Einschat-
zungen zur fachlichen Aussagekraft der Bedarfsermittlung. Mehrere Einrichtungen duern Zwei-
fel daran, ob die erhobenen Ergebnisse die tatsachlichen Unterstitzungsbedarfe der Leistungs-
berechtigten valide abbilden. Insbesondere wird eine geringe Nachvollziehbarkeit der Ableitung
von Bedarfseinstufungen aus den gefuhrten Gesprachen beschrieben. Werkstatten berichten,
dass die Verbindung zwischen den im Gesprach erhobenen Informationen und den daraus resul-

tierenden Einstufungen nichtin allen Fallen erkennbar ist.

JInwieweit da wirklich dann auch die griffigen Ergebnisse zu den Bedarfen so
mit der belastbaren Rickschlussméglichkeit da sind, das ist [...[ fraglich. [...]
Diese Verknlpfung BlBay-Interview und Bedarfskategorie Intensitatsstufe,

die gibt es ja nicht, die ist grundsétzlich nicht da.” (Leistungserbringer, Nieder-

bayern)

Weiterhin wird kritisiert, dass einzelne Gesprache nicht ausreichen, um komplexe Unterstit-
zungsbedarfe verlasslich abzubilden. Dies betrifftinsbesondere Personen mit hohem Unterstit-
zungsbedarf oder eingeschrankten Kommunikationsmaglichkeiten. Dartber hinaus wird berich-
tet, dass bestimmte Unterstutzungsbedarfe nureingeschrankt bertcksichtigt werden. Dazu zah-

len insbesondere

e komplexe oder schwankende Bedarfe (z. B. bei psychischen Beeintrachtigungen),
e ceingeschrankte Selbstauskunftsmaglichkeiten im Gesprach sowie

e pflegerische Unterstitzungsleistungen.

Mehrere Werkstatten weisen zudem darauf hin, dass Leistungsberechtigte ihre Unterstitzungs-
bedarfeim Gesprach nichtimmer vollstandig selbst darstellen konnen. In diesem Zusammenhang
wird die begleitende Rolle der Werkstatten als bedeutsam beschrieben, um Bedarfe realitatsnah
einzuschatzen. Insbesondere in Oberbayern sowie in Mittelfranken wird beschrieben, dass Mitar-
beitende der Werkstatten regelmalRig an den Gesprachen teilnehmen oder diese begleiten, um
UnterstUtzungsbedarfe realistischer darzustellen.

,Bei den BIBay-Gespréchen [...] die Klienten, die stellen sich in diesen Gespré-
chen von ihrer besten Seite dar. Da sitzt keiner — auch nicht die Angehdrigen,
die jetzt nur auf die Schwéchen [...] eingehen und sagen:,Ja, ich brauche da
Hilfe, ich brauche da Hilfe", sondern da heilit es immer, ,Nee, das kann ich ja
eigentlich alleine” Und wenn wir da auch nicht so tatkréftig unterstitzen wdr-
den[..Jundin den Gespréchen dabei wéren und doch den Bedarf dann mal
deutlich machen, den wir sehen und den wir leisten, dann sehe ich das auch

wirklich als schwierig an, dass der Kostentréger da einen realistischen Einblick
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kriegt, wie viel Leistung wir eigentlich erbringen.” (Leistungserbringer,

Oberbayern)

Gleichzeitig wird berichtet, dass fachliche Einschatzungen der Werkstatten nicht in allen Fallen
in die endgultige Einstufung einflieRen. Dies wird von einzelnen Werkstatten als Einschrankung

der fachlichen Anschlussfahigkeit der Bedarfsermittlung wahrgenommen.

L[...]wie die Leistung aus der Bedarfsermittlung des BlBay Gbertragen wird,
weill man auch nicht ganz genau, wie die Einstufung dann vorgenommen
wurde. Aber wir haben ja die Ergebnisse bekommen, welche Bedarfskatego-
rien die Leute bekommen und [...] das weicht halt unglaublich stark von dem

ab, was wir was wir haben. ja." (Leistungserbringer, Mittelfranken)

Insgesamt zeigen die Ergebnisse ein Spannungsfeld zwischen den fachlichen Potenzialen der
neuen Bedarfsermittlung und den Herausforderungen inihrer praktischen Nutzung. Wahrend die
Verfahren eine differenziertere Auseinandersetzung mit individuellen Unterstutzungsbedarfen
ermdglichen kdnnen, berichten viele Werkstatten von einer begrenzten Nutzbarkeit der Ergeb-
nisse fur die konkrete Assistenzplanung sowie von Schwierigkeiten bei der Abbildung komplexer

UnterstlUtzungsbedarfe im Werkstattalltag.
453 Leistungstrager

Mehrere Leistungstrager beschreiben BIBay grundséatzlich als geeignetes Instrument zur syste-
matischen Erfassungindividueller Unterstitzungsbedarfe. Es wird als qualitativer Fortschritt ge-
genuber friheren Verfahren eingeordnet, da es ermaglicht, Lebenssituationen, Unterstutzungs-
bedarfe sowie strukturelle Rahmenbedingungen umfassender zu erfassen und als wichtiger
Schritt hin zu einer differenzierteren Bedarfsermittlung diene. Gleichzeitig wird betont, dass
BIBay selbst nicht unmittelbar zu einer Einstufung in Bedarfskategorien fuhrt, sondern zunachst
eine qualitative Grundlage fur weitere fachliche und verwaltungstechnische Be- und Entschei-
dungen liefert. Dieses Verhaltnis zwischen Bedarfsermittlung und Leistungsbemessung stellt ei-
nen zentralen Diskussionspunkt dar. In Schwaben wird explizit darauf hingewiesen, dass mit BIBay
zwar individuelle Bedarfe erhoben werden, die konkrete Leistungsbemessung jedoch Uber zu-
satzliche Instrumente und Zeitwerttabellen erfolgen musse und in Schwaben auch dementspre-
chend umgesetzt wird (vgl. Kapitel 5 und 6). Dadurch entstehen zwei unterschiedliche Ebenen

der Systematik, deren Zusammenhang aus Sicht der Befragten nicht immer eindeutig ist.

Zudem werden von den Bezirken Grenzen bei der Abbildbarkeit individueller Unterstitzungsbe-
darfe beschrieben. Insbesondere die zeitwertbasierten Ansatze stolRen aus Sicht der Bezirke dort
an ihre Grenzen, wo Unterstitzungsbedarfe nicht vollstandig quantifizierbar sind. Auch die Viel-
zahlmadglicher Einstufungen wird als komplex beschrieben und kann zu unterschiedlichen Inter-

pretationen fuhren.
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In mehreren Bezirken wird dazu berichtet, dass in vielen Fallen ein geringerer Hilfebedarf festge-
stellt wurde als in der vorherigen Systematik. Die Entscheidung Uber Bedarfsstufen wird damit
als schwierig beschrieben. Daruber hinaus wird auf Abgrenzungsprobleme zu Pflegeleistungen

und hauslicher Krankenpflege hingewiesen.

DarUber hinaus wird darauf hingewiesen, dass die Qualitat der Bedarfsermittlung stark von den

kommunikativen Maglichkeiten der leistungsberechtigten Person abhangt.

Insgesamt beschreiben die Leistungstrager BIBay Uberwiegend als fachlich sinnvolles Instru-
ment zur differenzierten Beschreibung individueller Unterstutzungsbedarfe. Gleichzeitig wird
deutlich, dass sich aus der Verbindung vonindividueller Bedarfserhebung, Bedarfskategorien und
quantitativer Leistungsbemessung fachliche Spannungsfelder ergeben kdnnen. Besonders hau-
fig werden dabei Fragen der Abbildbarkeit individueller Unterstutzungsbedarfe sowie der prakti-

schen Passung der Systematik zum Werkstattkontext thematisiert.
454 Zusammenfuhrung aller Perspektiven

Die Ergebnisse zur Bedarfsermittlung durch BlIBay zeigen vier zentrale Befunde: die Uberwiegend
positive Bewertung der BlBay-Gesprache, deutliche Informationslicken hinsichtlich der Leis-
tungssystematik, Zweifel an der Validitat der Bedarfsermittlung sowie bislang begrenzte Auswir-
kungen auf den Werkstattalltag. Die Gesprache selbst werden von Leistungsberechtigten Uber-
wiegend positiv bewertet. In allen Bezirken stimmt eine deutliche Mehrheit der Befragtenzu, dass
sie den Eindruck haben, dass ihre Winsche und Ziele im Gesprach bericksichtigt wurden. Auch
Leistungserbringer und Leistungstrager bewerten das Gesprachsformat grundsatzlich als geeig-
net, individuelle Situationen und Unterstltzungsbedarfe systematischer zu erfassen. Gleichzei-
tig zeigen die Ergebnisse deutliche Informationslicken. Viele Leistungsberechtigte wissen nicht,
in welche Bedarfskategorie sie eingestuft wurden, und ein grofier Teil berichtet, keine Erklarung
zu Bedarfskategorien oder Einstufungen erhalten zu haben. Auch Leistungserbringer weisen
wiederholt darauf hin, dass die Ableitung von Bedarfskategorien aus den Gesprachen fur viele
Beteiligte nur begrenzt nachvollziehbar ist. DartUber hinaus wird von zahlreichen Werkstatten in-
frage gestellt, ob Unterstitzungsbedarfe in einzelnen Gesprachen zuverlassig erhoben werden
konnen. Mehrere Werkstatten berichten, dass die Gesprache zu kurz seien, um komplexe Unter-
stUtzungsbedarfe vollstandig zu erfassen. Gleichzeitig wird darauf hingewiesen, dass viele Leis-
tungsberechtigte ihre Bedarfe im Gesprach nicht immer selbst umfassend darstellen kénnen,
etwa aufgrund von Kommunikationsbarrieren oder eingeschrankter Selbstwahrnehmung. Vor
diesem Hintergrund wird die Beteiligung der Werkstatten im Gesprach haufig als notwendig be-
schrieben, um UnterstUtzungsbedarfe realistischer einzuschatzen. Schlieflich berichten sowohl
Leistungsberechtigte als auch mehrere Werkstatten, dass sich aus der Bedarfsermittlung bis-
lang nur begrenzt erkennbare Veranderungen fur den Werkstattalltag ergeben haben. Winsche

und Ziele kénnen zwar im Gesprach benannt werden, gleichzeitig bleibt fur viele Beteiligte unklar,
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wie diese anschliefend tatsachlich in Unterstitzungsleistungen oder Arbeitsorganisation Uber-

setzt werden.

4.6 Arbeitsbegleitende Angebote

Ein weiterer fachlicher Bestandteil der RLV betrifft die arbeitsbegleitenden Malknahmen. Nach
der RLV gehdren hierzu Angebote, die der Erhaltung und Erhohung der im Berufsbildungsbereich
erworbenen Leistungsfahigkeit sowie der Weiterentwicklung der Persdnlichkeit dienen. Sie kon-
nen individuell oder in Gruppen stattfinden und sollen an den individuellen Zielen und Bedarfen
der leistungsberechtigten Personen ausgerichtet sein. Genannt werdenin der RLV insbesondere
Malnahmen mit therapeutischen, gesundheitsfordernden und personlichkeitsbildenden Zwe-
cken. Vor diesem Hintergrund wurde in der Evaluation untersucht, welche arbeitsbegleitenden
Angebote aus Sicht der Leistungsberechtigten bestehen, wie diese genutzt und bewertet wer-
den und ob Veranderungen im Vergleich zum Vorjahr wahrgenommen werden. Dabei ist zu be-
rUcksichtigen, dass sich das Angebotsspektrum arbeitsbegleitender MalRnahmen wahrend der
Modellphase nach Einschatzung der beteiligten Akteure bislang nur begrenzt verandert hat.
Wahrgenommene Unterschiede im Zeitverlauf lassen sich daher nicht eindeutig auf Regelungen
der neuen RLV zurtckfuhren. Gleichzeitig kdnnen stabile oder bereits positiv bewertete Struktu-
ren auch darauf hinweisen, dass einzelne fachliche Elemente, die mit der neuen RLV stéarker for-

malisiert wurden, in vielen Werkstatten bereits zuvor Bestandteil der Praxis waren.

Nutzung und bestehende arbeitsbegleitende Angebote

Die Ergebnisse der standardisierten Befragung zeigen zunachst, dass arbeitsbegleitende Mal3-
nahmen von einem groflen Teil der Leistungsberechtigten genutzt werden. Insgesamt geben
71% der Befragten an, an entsprechenden Angeboten teilzunehmen. Gleichzeitig zeigt sich, dass
die Nutzung nicht flachendeckend erfolgt und ein Teil der Leistungsberechtigten keine arbeits-
begleitenden Malknahmen in Anspruch nimmt. Der am haufigsten genannter Grund fur eine
Nichtteilnahme ist fehlendes Interesse an den Angeboten (40 %). Ebenfalls haufig wird genannt,
dass kein passendes Angebot vorhanden gewesen sei (34 %). Deutlich seltener wird Zeitmangel
als Grund angegeben (11%). Weitere 15 % der Befragten nennen sonstige Grinde. Die offenen
Angaben im Freitextfeld zeigen eine Reihe zusatzlicher Grinde fur eine Nichtteilnahme. Einzelne
Teilnehmende berichten, dass sie aufgrund von Krankheit, Arbeitsausfall oder einer hohen Ar-
beitsbelastung nicht teilnehmen konnten. Weitere Hinweise betreffen organisatorische Aspekte,
etwa eine spate Veroffentlichung der Angebote oder fehlende Platze in gewlnschten Kursen.
Daruber hinaus wird teilweise beschrieben, dass angebotene Kurse als wenig passend oder nicht
ausreichend vielfaltig wahrgenommen wurden. Einzelne Nennungen beziehen sich aulerdem auf
strukturelle Rahmenbedingungen wie Teilzeitarbeit, zeitlich begrenzte Angebote oder die Nicht-

fortfihrung einzelner Kurse.
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Die arbeitsbegleitenden Angebote insgesamt werden von den Leistungsberechtigten, die diese
nutzen, Uberwiegend positiv bewertet. 86 % der Befragten stimmen der Aussage zu, dass ihnen
die Mallnahmen dabei helfen, neue Dinge zu lernen. 77 % geben an, dass die Angebote ihnen da-
bei helfen, ihre Arbeit besser zu schaffen. Die Angebote werden damit von einer deutlichen Mehr-
heit der Befragten als hilfreicher Bestandteil des Werkstattalltags erlebt (vgl. Abbildung 4-11).

Abbildung 4-11: Unterstitzung durch Arbeitsbegleitende Angebote

Unterstitzung durch Arbeitsbegleitende Angebote

Die arbeitsbegleitenden Angebote helfen mir dabei,

0, 0, 0, o,
fur mich selbst neue Dinge zu lernen. {n = 565) 54% 33% w°”
Die arbeitsbegleitenden Angebote helfen mir dabei, 2% 40% 7% 12%
meine Arbeit zu schaffen. (n = 547) ° - - ;

0% 50% 100%

B {7 Stimmevollzu B & Stimme eherzu B & Stimme gar nicht zu B &z Stimme eher nicht zu

Quelle: eigene Darstellung, contec/ IEGUS 2026

Am haufigsten nehmen die Befragten an Bewegungsangeboten teil (39 %). Ebenfalls haufig ge-
nannt werden Angebote im Bereich Gestalten (17 %) sowie MaRnahmen mit Bezug zu Alltags-
kompetenzen (10 %). Sprachbezogene Angebote werden vergleichsweise selten genannt (6 %).
Ein grokerer Anteil der Nennungen entfallt zudem auf sonstige Angebote (28 %), die im Freitext-
feld spezifiziert wurden. Diese offenen Angaben umfassen unter anderem kreative Aktivitaten,
Entspannungsangebote, Spiele- und Bewegungsgruppen, soziale Angebote sowie Mallnahmen
zur Forderung praktischer Alltagskompetenzen (vgl. Abbildung 4-12).
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Abbildung 4-12: Nutzungsbereiche arbeitsbegleitender Angebote

Themenbereiche genutzter arbeitsbegleitender Angebote (n = 736)

Sprache; 6%
|

Alltag;
10%

Bewegung; 39%

Gestalten; 17%

Sonstiges
(Freitextfeld); 28%

Quelle: eigene Darstellung, contec/ [EGUS 2026

Veranderungswahrnehmungen

Neben der grundsatzlichen Bewertung der Angebote wurde auch erhoben, ob Leistungsberech-
tigte Veranderungen gegenuber dem Vorjahr wahrnehmen. 53 % der Befragten stimmen der
Aussage zu, dass arbeitsbegleitende MaRnahmen ihnen in den letzten Wochen besser dabei hel-
fen,neue Dinge zu lernen als noch vor einem Jahr. Fur die Unterstltzung beim Schaffen der Arbeit
liegt dieser Anteil bei 50 %. Gleichzeitig berichtet jeweils etwa die Halfte der Befragten, dass sie
keine entsprechende Veranderung wahrnimmt (vgl.
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Abbildung 4-13).

Abbildung 4-13: Veranderungswahrnehmung arbeitsbegleitende Angebote
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Veranderungswahrnehmung arbeitsbegleitende Angebote

In den letzten Wochen und Monaten helfen mir die
arbeitsbegleitenden Angebote besser dabei, neue 28% 11% 33%
Dinge zu lernen als vor einem Jahr. (n =511)

In den letzten Wochen und Monaten helfen mir die
arbeitsbegleitenden Angebote besser meine Arbeit 29% 15% 31%
zu schaffen als noch vor einem Jahr. (n = 495)

0% 50% 100%

B 7 Stimmevollzu B & Stimme eherzu B & Stimme gar nicht zu B & Stimme eher nicht zu

Quelle: eigene Darstellung, contec/ [EGUS 2026

Diese Ergebnisse lassen sich nicht unmittelbar als Hinweis auf eine Veranderung des Angebots
interpretieren. Vielmehr konnen stabile Einschatzungen auch darauf hinweisen, dass Angebote
bereits zuvor als passend wahrgenommen wurden und sich inihrer grundlegenden Ausgestaltung

nur wenig verandert haben.

Neben der Bewertung der Angebote selbst in der standardisierten Befragung thematisieren die
Gruppendiskussionen zudem auch deren Verflgbarkeit und Entwicklung. Bezirkstbergreifend
wird zwar von vielfaltigen MalRnahmen berichtet, gleichzeitig wird jedoch auch der Wegfall einzel-
ner Angebote wahrgenommen. In Unterfranken berichten Leistungsberechtigte beispielsweise,
dass arbeitsbegleitende Maltinahmen, die zuvor regelmalig genutzt worden seien, infolge der

neuen Bedarfseinteilung teilweise nicht mehr im bisherigen Umfang angeboten wirden.

,Was ich auch schade finde, es sind auch ABM [Anm.: Arbeitsbegleitende An-
gebote] -Stellen gestrichen worden.” (Leistungsberechtigte Person, Unter-

franken)

Auch die offenen Antworten in der standardisierten Befragung weisen auf mdagliche Verbesse-
rungsbedarfe hin. Haufig genannt werden Wunsche nach einer grofieren Vielfalt an Angeboten,
etwa in den Bereichen Fremdsprachen, IT-Kurse, Erste Hilfe, Kochen oder Handarbeit. Zudem
wunschen sich viele Befragte, dass MalRnahmen haufiger stattfinden, langer dauern und seltener
ausfallen. Ausfalle werden von den Teilnehmenden haufig mit Personalmangel in Verbindung ge-
bracht. Weitere Hinweise betreffen die Zuganglichkeit der Angebote, etwa fur AuRenstellen oder

beieingeschrankten Fahrmaglichkeiten. Gleichzeitig aulRern einzelne Teilnehmende den Wunsch
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nach starker alltagsrelevanten oder anspruchsvolleren Inhalten. Einige Angebote werden von den

Befragten teilweise als wenig herausfordernd oder zu stark freizeitbezogen wahrgenommen.

Zusammenfassend zeigen die Ergebnisse, dass arbeitsbegleitende MalRnahmen aus Sicht der
Leistungsberechtigten weiterhin ein verbreitetes und Uberwiegend positiv bewertetes Element
des Werkstattalltags darstellen.

4.7 Ubergange auf den allgemeinen Arbeitsmarkt

Die RLV verfolgt das Ziel, Ubergénge aus Werkstatten in den allgemeinen Arbeitsmarkt sowie in-
nerbetriebliche Wechsel und Ubergéange in andere Lebensphasen zu stérken. Mit der neuen RLY
wurde zudem mit dem Qualifizierungsbeauftragten eine Funktion eingefthrt, die Qualifizierungs-

und Ubergangsprozesse strukturell unterstiitzen soll.

Vor diesem Hintergrund werden im Folgenden die Einschatzungen von Leistungsberechtigten
und Leistungserbringern zu Ubergangsprozessen und der Rolle des Qualifizierungsbeauftragten

dargestellt. Abschliellend erfolgt eine Ubergreifende Zusammenfassung der zentralen Befunde.
471 Leistungsberechtigte

Ein Wechsel auf den allgemeinen Arbeitsmarkt stellt nur fur einen Teil der Leistungsberechtigten
eine relevante Perspektive dar, wahrend die Mehrheit der Befragten ihre berufliche Zukunft wei-
terhin innerhalb der Werkstatt sieht. Insgesamt geben 31% der Befragten an, dass sie gerne auf
demersten Arbeitsmarktarbeitenwirden. Demgegenuber geben 69 % der Antwortenden keinen
entsprechenden Wechselwunsch an. Neben Ubergéngen auf den allgemeinen Arbeitsmarkt
wurde auch nach dem Interesse an Veranderungen innerhalb der Werkstatt gefragt. 19 % der Be-
fragten geben an, dass sie gerne in einem anderen Arbeitsbereich arbeiten wirden. Fur die Mehr-
heit der Befragten (81%) besteht ein solcher Wunsch nicht. Dies deutet darauf hin, dass inner-
betriebliche Wechselmaglichkeiten zwar fur einen Teil der Leistungsberechtigten relevant sind,

insgesamt jedoch eine geringere Rolle spielen als der Verbleib im bestehenden Arbeitsbereich.

Unter den Leistungsberechtigten, die einen Wechsel auf den ersten Arbeitsmarkt grundsatzlich
in Betracht ziehen, geben 72 % an, ausreichend Unterstiitzung fir einen entsprechenden Uber-
gang zu erhalten. Gleichzeitig zeigen die Ergebnisse, dass diese Einschatzung je nach individuel-
lem Unterstutzungsbedarf unterschiedlich ausfallt. So variiert die Zustimmung zur Aussage, aus-
reichend Unterstutzung fur einen Wechsel zu erhalten, zwischen 64 % bei Personen, die angeben
oft Hilfe zu bendtigen, und 83 % bei Personen, die nach eigener Einschatzung weitgehend selbst-
standig arbeiten. Auch Personen, die angeben, immer mit UnterstUtzung zu arbeiten, stimmen
mit 83 % mehrheitlich zu, dass sie ausreichend Unterstltzung erhalten; aufgrund der vergleichs-
weisen geringen Fallzahl (n = 12) sind diese Ergebnisse jedoch vorsichtig zu interpretieren (vgl.
Abbildung 4-14).
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Abbildung 4-14: Subjektiver Hilfebedarf und Unterstiitzung beim Wechsel auf den ersten Ar-
beitsmarkt

Subjektiver Hilfebedarf und Unterstutzung beim Wechsel auf den ersten
Arbeitsmarkt
"Ich finde, ich bekomme genug Unterstitzung, damit ich bald auf den
ersten Arbeitsmarkt wechseln kann."

lch arbeite ganz alleine. (n=82) 48% 35% 7% 10%
lch brauche manchmal Hilfe. (n=129) 33% 36% 22% 9%
Ich brauche oft Hilfe. (n=33) 30% 33% 27% 9%

Ich arbeite immer mit Hilfe. (n=12) 50% 33% 0% 17%

B 0 Stimmevollzu B & Stimme eher zu B & Stimme eher nicht zu B & Stimme gar nicht zu

Quelle: eigene Darstellung, contec/ [EGUS 2026

Auch bei der Einschatzung der Unterstiitzung bei Ubergéngen innerhalb des Werkstattsettings,
etwa beim Wechsel in einen anderen Arbeitsbereich, zeigen sich Unterschiede nach Unterstut-
zungsbedarf. Wahrend 86 % der Leistungsberechtigten mit gelegentlichem Unterstitzungsbe-
darf (,Ich brauche manchmal Hilfe") angeben, ausreichend Unterstitzung zu erhalten, liegt dieser
Anteil bei Personen mit dauerhaftem Unterstltzungsbedarf bei 55 %. Auch hier ist zu bertck-
sichtigen, dass die Fallzahlen insbesondere bei den Gruppen mit héherem Unterstitzungsbedarf

gering sind.

Der Ubergang in die Rente ist fir die Mehrheit der Befragten aktuell nicht relevant (86 %). Die

kleine Gruppe (n = 48) mit Unterstitzungsbedarf bewertet die erhaltene Unterstltzung
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Uberwiegend positiv. Nahezu alle Befragten aus dieser Teilgruppe geben an, dass die erhaltene
Unterstitzung ausreichend ist (98 % Zustimmung), wobei ein groRer Teil der Befragten vollstan-

dig zustimmt.

Neben den quantitativen Einschatzungen geben die offenen Antworten in der standardisierten
Befragung zusatzliche Hinweise auf wahrgenommene Unterstitzungsbedarfe. Die offenen Ant-

worten zeigen zentrale Unterstitzungsbedarfe bei Ubergangen:

e Unterstutzung bei Bewerbungen und Praktika
e mehrindividuelle Beratung und Zielklarung
e Dbessere Information Uber Angebote und Ansprechpartner

e strukturelle Voraussetzungen wie verfugbare Arbeitsplatze

Zugleich wird deutlich, dass Ubergangsperspektiven unterschiedlich bewertet werden. Wéhrend
ein Teil der Leistungsberechtigten einen Wechsel anstrebt, aulern viele andere den Wunsch
nach Verbleib in der Werkstatt, begriindet u. a. mit Zufriedenheit innerhalb ihrer Werkstatt, dem
sozialenUmfeld in der Werkstatt oder negativen Erfahrungen auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt.
Besondersin den Gruppendiskussionen spielten diese negativen Erfahrungen und/oder entspre-
chende Angste vor der Tatigkeit auf dem ersten Arbeitsmarkt eine zentrale Rolle, die teilweise
auch sehr emotional diskutiert wurden. Einzelne Leistungsberechtigte beschreiben die Werk-

stattin diesem Zusammenhang als ,geschutzten” Raum, in dem sie sich wohl und sicher fuhlen.
4.7.2 Leistungserbringer

Bezirksibergreifend wird von Leistungserbringern bestatigt, dass Ubergange auf den allgemei-
nen Arbeitsmarkt weiterhin nur fur einen relativ kleinen Teil der Werkstattbeschaftigten eine re-
alistische Perspektive darstellen. In einer Werkstatt in der Oberpfalz wird beispielsweise ge-
schatzt, dass etwa 1-2 % der Beschaftigten tatsachlich Qualifizierungsangebote mit konkreter
arbeitsmarktbezogener Perspektive nutzen. Ahnliche Einschatzungen werden auch in Gruppen-

diskussionen in Schwaben und Niederbayern berichtet.

,Das ist halt eine geringe Menge an Werkstattbeschéftigten, die das versu-
chen wollen, auf den ersten Arbeitsmarkt zu gehen. Das ist vielleicht ein, zwei
Prozent von der ganzen Werkstatt, die diesen Qualifizierungsbeauftragten

nutzen.” (Leistungserbringer, Oberpfalz)

In den Gruppendiskussionen werden zudem Unterschiede zwischen verschiedenen Beschaftig-
tengruppen innerhalb der Werkstatten beschrieben. Insbesondere in Schwaben und Oberfranken
wird berichtet, dass arbeitsmarktorientierte Qualifizierungsangebote und Praktika Uberwiegend
von Beschéaftigten aus dem G-Bereich genutzt wirden. FUr Beschéaftigte aus dem S-Bereich wird
darauf hingewiesen, dass ein Wechsel auf den allgemeinen Arbeitsmarkt nicht in jedem Fall als

vorrangiges Ziel gesehen wird. Teilweise wird berichtet, dass Personen mit seelischen
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Beeintrachtigungen bereits Erfahrungen auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt gemacht haben und

eine erneute Integration unter Umstanden als belastend empfunden werden kann.

,Viele kommen ja eigentlich aus dem freien Arbeitsmarkt in den P- Bereich,
weil sie es einfach vom Druck her nicht schaffen. Also das wére kontraproduk-
tiv, dass sie dann in dem Moment, wenn sie es auf dem Arbeitsmarkt nicht
mehr geschafft haben, dass sie schon wieder auf dem Aullenarbeitsplatz, auf
dem freien Arbeitsmarkt gehen, um sich wieder diesen Druck zu unterwerfen,
also daher wird es eher [.. ] von Beschéftigten aus dem G-bereich mehr ge-
nutzt, weil sie dadurch die Maglichkeit haben, auch mal was anderes zu sehen

und auch mal nach draulRen zu gehen.” (Leistungserbringer, Schwaben)

Dariber hinaus wird in Gruppendiskussionen in Oberbayern und der Oberpfalz betont, dass Uber-
gange stark von externen Rahmenbedingungen abhangen. Neben individuellen Voraussetzun-
gender Beschaftigten spielen insbesondere die Bereitschaft von Betrieben sowie die allgemeine
Arbeitsmarktlage eine zentrale Rolle. Ubergange werden daher haufig als Ergebnis eines Zusam-
menspiels individueller Voraussetzungen, betrieblicher Rahmenbedingungen und vorhandener

Unterstutzungsangebote beschrieben.

Regionale Unterschiede in der Organisation von Ubergangsarbeit werden insbesondere fir Mit-
telfranken beschrieben. In Interviews und Gruppendiskussionen aus diesem Bezirk wird berichtet,
dass Ubergange auf den allgemeinen Arbeitsmarkt bereits vor der Modellphase (iber spezifische
Forderstrukturen seitens des Bezirks unterstutzt wurden. Dazu zahlen unter anderem Pro-
gramme zur Forderung von AuRenarbeitsplatzen, Mafllinahmen zur beruflichen Qualifizierung so-
wie Angebote zur Ubergangsbegleitung. Eine Werkstatt beschreibt ein umfassendes Uber-
gangssystem mit langjahrig etablierten Angeboten, darunter ein vergleichsweise hoher Anteil an
AuRenarbeitsplatzen, Aktivitaten im Rahmen des Budgets fur Arbeit sowie zertifikatsbasierte
Qualifizierungsangebote mit IHK-Bezug. Ubergénge werden dort als Bestandteil einer langerfris-
tig aufgebauten inklusionsorientierten Strategie beschrieben und seien demzufolge nicht Teil

der Modellphase.

Neben Ubergéngen auf den allgemeinen Arbeitsmarkt werden in einzelnen Diskussionen auch
andere Ubergangssituationen thematisiert, insbesondere der Ubergang in die Rente. In Unter-
franken wird berichtet, dass Angebote zur Vorbereitung auf den Renteneintritt punktuell vorhan-
den sind, jedoch bislang nicht in allen Werkstatten systematisch ausgestaltet sind. In Oberfran-
kenwird in diesem Zusammenhang der Bedarf an Anschlussangeboten fur ehemalige Werkstatt-

beschaftigte angesprochen.

Insgesamt zeigen die Einschatzungen der Leistungserbringer, dass Ubergange auf den allgemei-
nen Arbeitsmarkt eine fachlich bedeutsame Zielperspektive innerhalb der Werkstattarbeit dar-

stellen. Gleichzeitig wird deutlich, dass deren Umsetzung sowohl von individuellen
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Voraussetzungen der Beschaftigten als auch von strukturellen Rahmenbedingungen innerhalb
und aulerhalb der Werkstatten beeinflusst wird.

4.7.3 Leistungstrager

Im Rahmen der Interviews und Gruppendiskussionen mit den Leistungstragern wird das Thema
Ubergange (berwiegend in bergeordneter Form adressiert. In einzelnen Aussagen wird darauf
verwiesen, dass bundesgesetzliche Entwicklungen sowie gesellschaftliche und politische Erwar-
tungen zu einer starkeren Ausrichtung der Werkstatten auf den allgemeinen Arbeitsmarkt bei-
tragen. Viele Werkstatten hatten bereits strukturelle Voraussetzungen geschaffen, um Uber-

gange auf den allgemeinen Arbeitsmarkt zu unterstitzen.

,Man merkt es an der Anzahl der Vertrége, die die Werkstétten machen. Also
nicht flachendeckend. aber [dass] die meisten Werkstéatten schon langst die-
sen Vertrag haben, dass sie eine VVoraussetzung geschaffen haben, um un-
kompliziert Personen in diese MalRnahmen aufnehmen zu kénnen [...].“ (Leis-

tungstrager, Oberbayern)

Gleichzeitig wird deutlich, dass Ubergange nach Wahrnehmung der Leistungstréger an verschie-
dene strukturelle Voraussetzungen gebunden sind. In einzelnen Aussagen werden insbesondere
Einschrankungen durch Pflegebedarfe, Mobilitatsanforderungen sowie regionale Rahmenbedin-
gungen, etwa im landlichen Raum, benannt, die Ubergénge auf den allgemeinen Arbeitsmarkt er-
schweren konnen. Die Bedarfsermittlung durch BIBay wird dabei von einzelnen Leistungstragern
als geeignetes Instrument verstanden, um individuelle Teilhabewunsche und arbeitsbezogene
Zielsetzungen differenzierter zu erfassen, etwa wenn leistungsberechtigte Personen den
Wunsch aulern, auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt tatig zu sein, dies jedoch aufgrund spezifi-
scher Unterstutzungsbedarfe nicht unmittelbar umsetzbar ist. Dies kann laut einzelnen Befrag-
ten die Basis dafur bilden, gemeinsam mit Leistungserbringern und leistungsberechtigten Per-

sonen Losungen zu entwickeln, um Teilhabechancen zu verbessern.

Dariber hinaus wird vereinzelt die Bindelung von Qualifizierungs- und Ubergangsprozessen,
etwa im Rahmen eines Qualifizierungsmanagements, als sinnvoll bewertet, da Aufgaben und Zu-
standigkeiten dadurch strukturierter verortet werden kénnen (vgl. Kapitel Qualifizierungsma-

nagement).
4.7.4 Qualifizierungsmanagement

Vor dem Hintergrund der in der RLV vorgesehenen starkeren Ausrichtung auf Qualifizierung und
arbeitsmarktorientierte Entwicklungsperspektiven wurde in der Modellphase die Funktion des
Qualifizierungsbeauftragten eingefuhrt. Im Folgenden wird dargestellt, wie diese Funktion in den
Werkstatten umgesetzt bzw. geplant wird, welche Aufgaben und Schwerpunkte ihr zugeschrie-

ben werden und welche Veranderungen im Zusammenhang mit der EinfUhrung des
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Qualifizierungsbeauftragten aus Perspektive der Leistungserbringer, Leistungstrager und Leis-
tungsberechtigten beschrieben werden.

Die empirischen Befunde aus Gruppendiskussionen und erganzenden Interviews zeigen, dass die
Implementierung der neuen Funktion des Qualifizierungsbeauftragten in vielen Werkstatten auf
bereits etablierte Strukturen der Ubergangs- und Qualifizierungsarbeit trifft. In mehreren Bezir-
ken wird berichtet, dass entsprechende Aufgaben bereits vor Beginn der Modellphase wahrge-
nommen wurden (u. a. Schwaben, Oberbayern, Niederbayern, Mittelfranken). Die Einflhrung der
Funktion wird daher teilweise nicht als grundlegend neuer Aufgabenbereich, sondern als struk-
turelle Absicherung oder Refinanzierung bestehender Praxis beschrieben. So formuliert ein Leis-

tungserbringer aus Niederbayern:

L[] jetzt wird endlich das einmal refinanziert, was halt in der Vergangenheit

schon immer da war." (Leistungserbringer, Niederbayern)

Auch ineinem Interview aus Schwaben wird dies von einem Leistungserbringer betont:

,Die Qualifizierungsbeauftragte war vorher schon bei uns, hatte nur wahr-

scheinlich einen anderen Namen.” (Leistungserbringer, Schwaben)

Die Umsetzung erfolgte demnach vielfach als Weiterentwicklung oder formale Bindelung bereits

vorhandener Aufgabenbereiche.

Organisatorisch zeigt sich eine heterogene Ausgestaltung. In einzelnen Werkstatten wurde die
Funktion etwa als Gruppenleiterassistenz verortet (Schwaben). In anderen Fallen bestehen pa-
rallele oder bereits etablierte Rollen wie Jobcoaches (Oberbayern, Schwaben), Inklusionsbeauf-
tragte (Schwaben) oder Bildungsbegleiter (Mittelfranken), neben denen der Qualifizierungsbe-
auftragte erganzend implementiert bzw. konzipiert wurde. Vereinzelt wird auch berichtet, dass
Stellenanteile fur den Qualifizierungsbeauftragten nicht besetzt werden konnten (Unterfran-

ken), was die praktische Umsetzung zusatzlich beeinflusst.

Gleichzeitig wird in mehreren Gruppendiskussionen darauf hingewiesen, dass der zugrunde lie-
gende Personalschltssel (1:240) den zeitlichen Spielraum fur intensive Einzelfallbegleitung deut-
lich begrenzt (u.a. Mittelfranken, Unterfranken, Niederbayern). Von einem Leistungserbringer

aus Unterfranken wird hierzu formuliert:

,Mit dem Schlussel kénnte unser Kollege gerade nur Netzwerkarbeit ma-

chen.” (Leistungserbringer, Unterfranken)

Insbesondere kleinere Werkstatten berichten von sehr geringen Stellenanteilen, die eine umfas-
sende operative Begleitung einzelner Leistungsberechtigter nur eingeschrankt ermoglichen.
Bezirksubergreifend wird die Rolle primar als koordinierend, konzeptionell und qualifizierungsori-

entiert wahrgenommen (u.a. Oberbayern, Oberpfalz, Mittelfranken, Niederbayern). Beschrieben
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werden insbesondere die Steuerung und Planung von Qualifizierungsprozessen, die konzeptio-
nelle Mitgestaltung arbeitsmarktnaher Angebote, die Biindelung von Ubergangsaktivitaten so-
wie die Koordination externer Kooperationen. Formuliert wird von Leistungserbringern beispiels-

weise:

L[] nicht unbedingt der 1zu 1 Kontakt, sondern eher diese Steuerung, Pla-
nung der Qualifizierung... (Leistungserbringer, Oberbayern)

[ ]wirklich auch an Qualifizierungsangeboten konzeptionell mitzuarbeiten.”

(Leistungserbringer, Oberpfalz)

Operative Arbeitsplatzbegleitung wird demgegenuber nur eingeschrankt als Kernbestandteil der
Rolle beschrieben. Vielmehr wird diese Aufgabe haufig weiterhin bei bestehenden Funktionen
(z.B.Jobcoach) verortet.

Inhaltlich lassen sich drei zentrale Aufgabenbereiche unterscheiden:

(1) Qualifizierungskoordination: Hierzu zahlen die Organisation von Berufsorientierungssemi-
naren (Schwaben), Zertifikats- und IHK-Lehrgangen (Oberfranken, Mittelfranken), Bewer-
bungstrainings (Schwaben, Mittelfranken) sowie Mobilitatstrainings (Mittelfranken, Unter-

franken). So wird etwa von einem Leistungserbringer berichtet:

,Die haben ein Seminar Berufliche Orientierung entwickelt.” (Leistungserbrin-

ger, Schwaben)

In einzelnen Bezirken werden zudem spezifische konzeptionelle Weiterentwicklungen be-
schrieben, etwa hybride Ubergangsgruppen, also Gruppen, die zunéchst wahrend ihrer Arbeit
in der Werkstatt auf den Ubergang vorbereitet werden oder besondere Qualifizierungsfor-

mate.

(2) Praktika und Ubergangsanbahnung: Die \Vermittlung von Praktika und die Organisation von
Hospitationeninklusive der Akquise von Unternehmen auf dem ersten Arbeitsmarkt sowie die
individuelle Zielklarung werden mehrfach genannt (Schwaben, Oberbayern, Oberfranken).
Aus Schwaben wird beispielsweise von einem Leistungserbringer hervorgehoben, dass die

Qualifizierungsbeauftragte aktuell viele Praktika erfolgreich vermittelt:

L[..] die vermittelt gerade unglaublich viele Praktika [...]“ (Leistungserbringer,
Schwaben)

Dabei wird betont, dass wiederholte Praktika, intensive Begleitung oder Mobilitatsibungen

zeitlich durch den geplanten Personalschlissel nur eingeschrankt abbildbar sind.

(3) Vernetzung und Systemkoordination: Hierunter fallen die Kooperation mit externen Akteu-
ren (z.B. Einheitliche Ansprechstellen fur Arbeitgeber (EAA), Zentrum Bayern Familie und
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Soziales (ZBFS), Rehabilitationstragern), die Beteiligung an Teilhabeplan-Konferenzen sowie
die strukturelle Koordination von Ubergangsprozessen. In der Oberpfalz beschreibt ein Leis-
tungstrager, dass es durch die ,Dach™-Rolle in Form eines Qualifizierungsbeauftragten, der
die Gesamt-Koordination Ubernimmt, einfacher sei Einzelfélle zu bearbeiten. In dieser Funk-
tion wird der Qualifizierungsbeauftragte teilweise als strukturelles Bindeglied zwischen
Werkstatt, Leistungstragern und externen Akteuren beschrieben.

[..]wennein Dach geschaffen ist, dann ist es leichter im Einzelfall zusammen

zu kommen.” (Leistungstréger, Oberpfalz)

Aus Perspektive der Leistungsberechtigten stehen demgegenuber konkrete Unterstitzungsbe-
darfe im Vordergrund. Genannt werden insbesondere Unterstitzung bei der Suche geeigneter
Betriebe, die Bertcksichtigung von Mobilitat und Erreichbarkeit sowie Hilfe beim Erwerb formaler

Qualifikationen (Schwaben, Mittelfranken, Oberfranken). So auRert ein Leistungsberechtigter:

Llch wird mir schon mehr Hilfe wiinschen.” (Leistungsberechtigte Person,
Mittelfranken)

Die Wahrnehmung der Rolle unterscheidet sich damit teilweise zwischen struktureller und indi-
vidueller Ebene: Wahrend Leistungserbringer primar die systemische und koordinierende Funk-
tion betonen, artikulieren Leistungsberechtigte starker Bedarfe an konkreter Einzelfallunter-

stutzung.

Im Hinblick auf bislang beobachtbare Veranderungen wahrend der Modellphase werden vor allem
strukturelle und prozessbezogene Effekte beschrieben. Diese betreffen weniger die unmittel-
bare Zahl der Ubergange, sondern priméar die Organisation, Sichtbarkeit und Systematisierung
von Qualifizierungs- und Ubergangsprozessen. Mehrere Werkstatten berichten von zusé&tzlichen
zeitlichen Ressourcen, die eine starkere Fokussierung auf arbeitsmarktorientierte Themen er-
maoglichen (u.a. Schwaben, Oberbayern). Die Funktion wird als klarer Verantwortungsbereich
wahrgenommen, wodurch Zusténdigkeiten transparenter und Ubergangsthemen présenter im
Arbeitsalltag verankert seien (Schwaben, Oberpfalz). In einer Gruppendiskussion wird dies wie

folgt von einem Leistungserbringer beschrieben:

L[] lduft jetzt auf jeden Fall noch mal mit mehr Schwung [..]* (Leistungser-
bringer, Schwaben)

Als konkrete bereits eingetretene Veranderungen werden in den Gruppendiskussionen die fol-

genden benannt:

e cine systematischere Planung und Bundelung von Qualifizierungsangeboten (Oberbayern;
Oberfranken),
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e cine aktivere Ansprache potenziell wechselinteressierter Leistungsberechtigter (Schwaben;
Oberfranken),

e cine verstarkte Initiierung und Koordination von Praktika (Schwaben; Oberbayern),

e cine hohere interne und externe Sichtbarkeit arbeitsmarktorientierter Angebote (Oberfran-
ken; Schwaben),

e Klarere interne Zustandigkeiten fir Ubergangsthemen (Schwaben: Oberpfalz).

Teilweise wird berichtet, dass Qualifizierungsangebote (z. B. Zertifikatslehrgange oder Berufsori-
entierungsseminare) nun gezielter strukturiert oder refinanziert umgesetzt werden kénnen
(Schwaben; Mittelfranken; Oberfranken). Auch wird vereinzelt von einer intensiveren Netzwerk-
pflege und engeren Abstimmungsprozessen mit externen Partnern gesprochen (Oberpfalz;
Oberbayern). In einzelnen Diskussionen wird dariber hinaus betont, dass nicht allein die Anzahl
der Ubergange maRgeblich sei, sondern deren Qualitat und Stabilitat (Oberbayern). Als relevante
Verénderung wird beschrieben, dass Ubergange sorgféltiger vorbereitet wiirden, um ,Bruchlan-
dungen“zu vermeiden (Leistungserbringer, Oberbayern). Hier wird eine qualitative Verbesserung
der Begleitung als zentrales Ziel benannt. Zudem spiegeln einzelne Leistungstrager auch wider,
dass aus ihrer Erfahrung die Akquise von Stellen besser lauft, wenn Werkstatten eine extra Stelle
fur Jobcoach oder Inklusionsbeauftragten vorhalten.

Demgegenuber wird mehrfach von Vertreterinnen und Vertretern aus Werkstatten betont, dass
keine deutliche Steigerung der Ubergangszahlen beobachtet oder erwartet werde (Niederbay-
ern, Oberpfalz, Mittelfranken, Schwaben). Begrindet wird dies zum einen damit, dass entspre-
chende Aktivitaten bereits vor der Modellphase umgesetzt wurden und sich durch die formale
Einfuhrung der Funktion keine grundlegende strukturelle Neuausrichtung ergeben habe. Zum
anderen wird auf den begrenzten Stellenumfang verwiesen, der eine intensive Einzelfallbeglei-
tung nur eingeschrankt ermagliche (Niederbayern; Unterfranken; Mittelfranken). Ein Vertreter
aus Niederbayern bezeichnet die Einfuhrung in diesem Zusammenhang als ,kein groSer Wurf" da
der Aufwand aus seiner Sicht hoher sei (Leistungserbringer, Niederbayern).

Zusammenfassend lassen sich im bisherigen Verlauf der Modellphase vor allem Veranderungen
auf struktureller und organisatorischer Ebene feststellen: starkere Bundelung von Zustandigkei-
ten, erhohte Sichtbarkeit arbeitsmarktorientierter Angebote sowie eine intensivere thematische
Fokussierung (Schwaben; Oberbayern; Oberfranken; Oberpfalz). Deutliche quantitative Effekte
im Sinne erhéhter Ubergangszahlen werden hingegen tiberwiegend nicht berichtet und werden
von mehreren Befragten auch nicht kurzfristig erwartet, da bereits bestehende Strukturen durch
die RLV formalisiert wurden ohne grundséatzliche Weiterentwicklung (Niederbayern; Oberpfalz;
Mittelfranken; Schwaben).
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47.5 Zusammenfuhrung aller Perspektiven

Die Ergebnisse zeigen insgesamt, dass Ubergange auf den allgemeinen Arbeitsmarkt innerhalb
der Werkstatten weiterhin nur fur einen begrenzten Teil der Leistungsberechtigten eine ge-
wunschte Perspektive darstellen. Fureinen Teil der Beschaftigten werden entsprechende Wech-
seloptionen zwar grundsatzlich in Betracht gezogen, die Mehrheit sieht ihre berufliche Perspek-
tive jedoch weiterhin innerhalb der Werkstatt. Ubergange auf den ersten Arbeitsmarkt erschei-
nen damit weniger als allgemeiner Entwicklungspfad, sondern eher als individuelle Option fUr ein-
zelne Beschaftigte. Sowohl aus Sicht der Leistungsberechtigten als auch der Leistungserbringer
wird deutlich, dass Ubergdnge von einer Vielzahl individueller und struktureller Faktoren beein-
flusst werden. Neben personlichen Voraussetzungen und Unterstitzungsbedarfen spielen ins-
besondere betriebliche Aufnahmebereitschaft, regionale Arbeitsmarktbedingungen sowie be-
stehende Unterstutzungsangebote eine Rolle. Gleichzeitig werden Unterschiede zwischen Per-
sonengruppen innerhalb der Werkstatten beschrieben. Arbeitsmarktorientierte Qualifizierungs-
angebote und Praktika werden nach Einschatzung der Befragten haufiger von Beschaftigten aus
dem G-Bereich genutzt, wahrend fur andere Personengruppen, insbesondere im S-Bereich,

Ubergénge auf den allgemeinen Arbeitsmarkt teilweise eine geringere Bedeutung haben.

Vor diesem Hintergrund wird die mit der RLV eingeflhrte Funktion des Qualifizierungsbeauftrag-
tenin vielen Werkstatten vor allem als strukturelle Weiterentwicklung bereits bestehender Akti-
vitdten im Bereich Qualifizierung und Ubergangsarbeit wahrgenommen. Die Rolle wird tiberwie-
gend koordinierend und konzeptionell beschrieben und zielt insbesondere auf die Bundelung von
Qualifizierungsangeboten, die Initiierung arbeitsmarktnaher Malinahmen sowie die Vernetzung
mit externen Akteuren. Die bislang beschriebenen Veranderungen beziehen sich vor allem auf
organisatorische und prozessuale Aspekte der Ubergangsarbeit, etwa klarere Zusténdigkeiten,
eine starkere Bundelung von Qualifizierungsangeboten sowie eine erhohte Sichtbarkeit arbeits-
marktorientierter Themen innerhalb der Werkstatten. Insbesondere in Werkstatten, die angeben,
bereits vor der Modellphase (ber etablierte Strukturen der Ubergangs- und Qualifizierungsarbeit
zu verfugen, wird die neue Funktion teilweise weniger als inhaltliche Neuerung, denn als formale
Absicherung oder Refinanzierung bestehender Aufgaben beschrieben. Der zusatzliche Effekt der

Funktion wird in diesen Fallen entsprechend begrenzt eingeschatzt.

Insgesamt deuten die Ergebnisse darauf hin, dass die Modellphase derzeit vor allem strukturelle
Voraussetzungen fUr eine starkere arbeitsmarktorientierte Ausrichtung der Werkstattarbeit un-
terstitzt. Mégliche Effekte auf konkrete Ubergange durften sich eher mittel- bis langfristig zei-

gen.

4.8 Zufriedenheit

Die Zufriedenheit der Leistungsberechtigten ist Bestandteil der in der RLV festgelegten Ergeb-

nisqualitat. Sie dient als Indikator dafur, inwieweit die Leistungen der Werkstatten aus Sicht der
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Leistungsberechtigtenzu einer als passend empfundenen Arbeits- und Unterstitzungssituation
beitragen. Vor diesem Hintergrund wurde in der Evaluation untersucht, wie Leistungsberechtigte
ihre aktuelle Arbeitssituation einschatzen und ob sich ausihrer Sicht Veranderungenim Vergleich
zum Vorjahr ergeben haben. Die Ergebnisse basieren auf der standardisierten Befragung sowie
auf Rickmeldungen aus Gruppendiskussionen mit Leistungsberechtigten. Dabei ist zu bertick-
sichtigen, dass zum Zeitpunkt der Erhebung viele der mit der RLV verbundenen fachlichen Ver-
anderungen in den Werkstatten noch nicht oder nur in Ansatzen umgesetzt waren. Die folgende
Darstellung stellt priméar einen Uberblick Uber den aktuellen Stand der wahrgenommenen Ar-

beitssituation und Zufriedenheit der Leistungsberechtigten dar.

Die Ergebnisse der standardisierten Befragung zeigen insgesamt ein hohes Zufriedenheitsni-
veau unter den Leistungsberechtigten. 86 % der Befragten geben an, aktuell mit ihrer Arbeitssi-
tuation in der Werkstatt zufrieden zu sein. Gleichzeitig berichten viele Leistungsberechtigte von
Veranderungen im Vergleich zum Vorjahr. 49 % geben an, heute zufriedener zu sein als ein Jahr
zuvor. 42 % sehen keine Veranderung ihrer Zufriedenheit, wahrend 6 % angeben, unzufriedener
geworden zu sein. Insgesamt zeigt sich damit eine Uberwiegend stabile bis leicht positive Ent-
wicklung der wahrgenommenen Arbeitssituation. Zwischen den Bezirken zeigen sich dabei Un-
terschiede. Eine Mehrheit der Befragten berichtet in Oberfranken (69 %), Oberbayern (67 %),
Niederbayern (65 %) und Unterfranken (59 %) von einer Verbesserung ihrer Zufriedenheit ge-
genuber dem Vorjahr. In Mittelfranken (65 %), der Oberpfalz (60 %) und Schwaben (55 %) Gber-
wiegen hingegen stabile oder negative Einschatzungen (vgl. Abbildung 4-15).

Abbildung 4-15: Zufriedenheit im Vergleich zum Vorjahr nach Bezirken
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Zufriedenheit im Vergleich zum Vorjahr
"lch bin seit letztem Jahr zufriedener in der Werkstatt."

Alle Bezirke (n=720) 26% 26% 42% 6%
Mittelfranken (n=104) 20% 15% 59% 6%
Niederbayern (n=84) 32% 33% 29% 6%
Oberbayern (n=95) 32% 35% 31% 3%
Oberfranken (n=7/5) i A 41% 29% 19
Onerpiaz (16
Schwaben (n=260) 24% 21% 49% 6%
Unterfranken (n=36) 28% 31% 33% 8%

W Ja, ein bisschen.

W Ja, sehrviel.

m Nein, ich bin nicht zufriedener als vor einem Jahr.
| Nein, ich bin unzufriedener als vor einem Jahr.

Quelle: eigene Darstellung, contec/ [EGUS 2026

Die Zufriedenheit variiert zudem je nach subjektivem Unterstitzungsbedarf. Personen, die nach
eigener Einschatzung weitgehend selbststandig arbeiten, berichten haufiger von einer deutli-
chen Verbesserung ihrer Zufriedenheit als Personen mit hoherem Unterstitzungsbedarf. So ge-
ben 40 % der Befragten, die angeben allein arbeiten zu kénnen, an, sehr viel zufriedener zu sein
als im Vorjahr. Bei Personen, die haufig Unterstitzung bendtigen, liegt dieser Anteil bei 13 %.
Gleichzeitig steigt mit zunehmendem Unterstitzungsbedarf der Anteil derjenigen, die angeben,

nicht zufriedener geworden zu sein (vgl. Abbildung 4-16).

Abbildung 4-16: Zufriedenheit im Vergleich zum Vorjahr und subjektiver Hilfebedarf
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Zufriedenheit im Vergleich zum Vorjahr und subjektiver Hilfebedarf

Ich arbeite ganz alleine. (n =151) 40% 27% 28% 4%
Ich brauche manchmal Hilfe. (n = 412) 22% 29% 44% 5%
Ich brauche oft Hilfe. (n =101) 13% 15% 61% 11%
Ich arbeite immer mit Hilfe. (n =33) 33% 15% 39% 12%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

W Sehrviel zufriedener M Ein bisschen zufriedener W Nicht zufriedener B Unzufriedener

Quelle: eigene Darstellung, contec/ [EGUS 2026

Die offenen Antworten der Befragten und die Gruppendiskussionen geben zusatzliche Hinweise
darauf, welche Faktoren aus Sicht der Leistungsberechtigten besonders zur Zufriedenheit oder
Unzufriedenheit beitragen. Ein zentraler Einflussfaktor betrifft finanzielle Aspekte. Mehrere Be-
fragte aullern den Wunsch nach héherem Einkommen, gerechter Bezahlung oder bezahlbaren
Verpflegungsangeboten. Der Wunsch nach finanzieller Sicherheit wird haufig mit der Moglichkeit
verbunden, starker am gesellschaftlichen Leben teilnehmen zu kénnen.

Daruber hinaus wird der Wunsch nach Anerkennung und Wertschatzung der eigenen Arbeit wie-
derholt genannt. Leistungsberechtigte berichten, dass sie sich im Allgemeinen mehr ernst ge-
nommen fuhlen mochten, sowohl in Bezug auf ihre Arbeit als auch hinsichtlich personlicher An-

liegen oder Probleme.

Auchdie Arbeitsbedingungen spielen eine wichtige Rolle fir die Zufriedenheit. Inden Freitextant-
worten werden insbesondere Larmbelastung, fehlende Ruckzugsmaglichkeiten oder Uberfullte
Arbeitsraume angesprochen. Einige Befragte wunschen sich mehr Ruhe, Einzelarbeitsplatze oder
insgesamt bessere raumliche Bedingungen. Zudem wird der Personalmangel in vielen Rickmel-
dungen als Belastung beschrieben, da er aus Sicht der Befragten zu weniger Unterstitzung und

weniger Zeit fur individuelle Anliegen fuhrt.

Ein weiterer Themenbereich betrifft die Passung zwischen Tatigkeit, Interessen und Fahigkeiten.

Einige Leistungsberechtigte berichten von dem Wunsch nach abwechslungsreicheren
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Tatigkeiten, neuen Herausforderungen oder der Maglichkeit, eigene Fahigkeiten starker einzu-
bringen. Teilweise wird auch der Wunsch nach einem Wechsel in einen anderen Arbeitsbereich
innerhalb der Werkstatt geauRert.

Die statistische Auswertung der Befragungsdaten zeigt zudem, dass Zufriedenheit besonders
stark mit der wahrgenommenen Passung zwischen Tatigkeit und individuellen Fahigkeiten sowie
mit angemessener Unterstitzung und Wertschatzung zusammenhangt. Gleichzeitig zeigt sich
ein negativer Zusammenhang zwischen Zufriedenheit und Wechselwlnschen: Personen, die we-
niger zufrieden mit ihrer Arbeitssituation sind, auftern haufiger den Wunsch nach einem Wechsel
auf den allgemeinen Arbeitsmarkt oder in einen anderen Arbeitsbereich.

Insgesamt zeigen die Ergebnisse ein hohes und tberwiegend stabiles Zufriedenheitsniveau unter
den Leistungsberechtigten. Gleichzeitig wird deutlich, dass Zufriedenheit eng mit der wahrge-
nommenen Passung zwischenindividuellen Fahigkeiten, Arbeitsinhalten und Unterstitzungsan-
geboten verbunden ist. Einflussfaktoren auf die Veranderungen der Zufriedenheit werden vor al-
lem hinsichtlich individueller Arbeitsbedingungen, Unterstutzungserfahrungen und Anerken-

nung im Arbeitsalltag beschrieben.

4.9 Fachliche Entwicklungsbedarfe & Best Practices aus Sicht der Leistungserbringer &
Leistungstrager

Sowohl die Leistungserbringer als auch die Leistungstrager wurden in der Gruppendiskussionen
und den Experteninterviews konkret nach fachlichen Entwicklungsbedarfen und guten neu ent-
wickelten Praktiken wahrend der Modellphase befragt. Die folgenden Abschnitte zeigen die dort
genannten Hinweise und Anregungen fur die weitere fachliche Umsetzung der RLV.

491 Leistungserbringer

Die Leistungserbringer beschreiben in den Interviews und Gruppendiskussionen anknupfend an
ihre Bewertungen der RLV verschiedene Entwicklungsbedarfe hinsichtlich der fachlichen Ausge-

staltung der neuen Leistungssystematik. Diese beziehen sich insbesondere auf

(1) die Differenzierung der Bedarfsermittiung,
(2) die Sichtbarkeit praventiver und indirekter Unterstitzungsleistungen sowie
(3) die fachliche Einbindung der Werkstatten in Prozesse der Bedarfseinschatzung und Leis-

tungsplanung

Bedarfskategorien differenzierter gestalten, um hohe und komplexe Unterstiitzungsbedarfe
besser abzubilden
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Ein zentraler Entwicklungsbedarf betrifft die fachliche Ausgestaltung der Bedarfsfeststellung
und der Leistungsbemessung. In mehreren Interviews wird darauf hingewiesen, dass die beste-
henden Formen der Differenzierung von Unterstitzungsbedarfen aus Sicht vieler Befragter nicht
ausreichen, um individuelle Bedarfslagen abzubilden. Dies betrifft insbesondere Situationen, in
denen UnterstUtzungsbedarfe stark ausgepragt sind oder mehrere Unterstltzungsdimensionen
gleichzeitig vorliegen. Vor diesem Hintergrund wird in einzelnen Interviews angeregt, die beste-
henden Kategorien der Bedarfseinschatzung fachlich zu Uberprifen und gegebenenfalls weiter
zu differenzieren. Konkret wird dabei die EinfUhrung einer zusatzlichen Intensitatsstufe oberhalb
der derzeitigen Bedarfskategorien genannt, um komplexe und mehrdimensionale Bedarfslagen
differenzierter erfassen zu konnen. Daruber hinaus wird auch eine flexiblere Handhabung beste-
hender Schwellenwerte oder eine Erweiterung der Zeitkorridore innerhalb der Kategorien ange-
sprochen. Einzelne Leistungserbringer weisen zudem auf die Bedeutung klar definierter fachli-
cher Kriterien fur die Einstufung von Unterstitzungsbedarfen in Form eines noch flachende-
ckend einzufuhrenden Leistungsbemessungsinstruments hin. Teilweise wird dabei auch eine
starkere Orientierung an etablierten Referenzrahmen — etwa dem bio-psycho-sozialen Modell
der ICF — angesprochen, um die Einstufung von Unterstitzungsbedarfen transparenter und

nachvollziehbarer zu gestalten.

Ja also, es brauchte tatséchlich wirklich ein verléssliches Instrument [ ] Kon-
krete Vorstellung dazu habe ich nicht, nur naturlich ICF orientiert eben auch.
Es muss ein greifbares Uberprifbares Ergebnis dabei rauskommen, das auch

wirklich valide ist.” (Leistungserbringer, Oberpfalz)

Im Bezirk Schwaben wurde ein solches Instrument bereits entwickelt, konsolidiert und angewen-
det. Der sogenannte ,Leistungsbericht” umfasst Diagnosen, Ressourcen und Barrieren der leis-
tungsberechtigten Person, mit Bezug zur ICF, um ,dieses Gesamtbild zu zeichnen”und personen-

zentrierte MaRnahmen abzuleiten (weitere Informationen vgl. Kapitel 6)

Praventive und indirekte Unterstitzungsleistungen stéarker in der Leistungssystematik be-
ricksichtigen

Ein weiterer von vielen Leistungserbringern beschriebener Entwicklungsbedarf betrifft die Be-
rUcksichtigung indirekter sowie praventiver Assistenzleistungen innerhalb der Leistungssyste-
matik. In mehreren Interviews wird in diesem Zusammenhang darauf hingewiesen, dass diese in-
direkten und praventiven Leistungen innerhalb der bestehenden Systematik nur begrenzt sicht-
bar gemacht werden kdnnen, da sie sich nicht eindeutig einzelnen Leistungsbestandteilen zu-
ordnen lassen. Hier besteht aus Sicht der Befragten dringender Weiterentwicklungsbedarf.

BerUcksichtigt werden sollten beispielsweise bei den indirekten Leistungen Fallbesprechungen,
Abstimmungen mit Angehdrigen oder rechtliche Betreuungen, Koordinationsleistungen im Zu-

sammenhang mit individuellen Forderprozessen sowie Dokumentations- und Planungsaufgaben.
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Bei den praventiven Assistenzleistungen, die darauf abzielen, Belastungssituationen fruhzeitig
zu erkennen und stabilisierende MaRnahmen einzuleiten, um Krisen, Uberforderungssituationen
oder Abbruche von Arbeitsprozessen zu vermeiden, gibt es bei Bedarfe bei der Abbildung struk-
turierender Begleitung im Arbeitsalltag, unterstitzender Gesprache oder Konfliktmoderation in-
nerhalb von Arbeitsgruppen sowie angepasste Gestaltung von Arbeitsplatzen und Arbeitsumge-
bungen. Daruber hinaus wird in diesem Zusammenhang auch auf die Bedeutung struktureller
Rahmenbedingungen innerhalb der Werkstatten hingewiesen. Hierzu zahlen etwa stabile Be-
zugspersonensysteme, kleinere Arbeitsgruppen oder organisatorische Strukturen, die eine kon-
tinuierliche und personenzentrierte Begleitung ermdglichen. Auch diese sollten starker bertck-
sichtigt werden.

Fachliche Einschatzungen der Werkstatten starker in Bedarfsermittlung und Leistungspla-
nung einbeziehen

Mehrere Interviewpartnerinnen und -partner verweisen darauf, dass Werkstatten aufgrund der
kontinuierlichen Begleitung der leistungsberechtigten Personen Uber umfangreiche Beobach-
tungen hinsichtlich individueller Entwicklungsverlaufe und Unterstitzungsbedarfe verfiigen. Vor
diesem Hintergrund wird in einzelnen Interviews angeregt, die fachlichen Einschatzungen der
Werkstatten bei der Bedarfsermittlung systematischer zu bertcksichtigen oder transparenter in
die Entscheidungsprozesse einzubinden. Dies betrifft insbesondere die Bewertung individueller
UnterstlUtzungsbedarfe sowie die Einschatzung der praktischen Umsetzbarkeit einzelner Unter-
stUtzungsmalinahmen im Werkstattalltag. In mehreren Interviews wird zudem darauf hingewie-
sen, dass Unterstutzungsbedarfe im Werkstattkontext haufig Uber langere Zeitraume beobach-
tet werden und sich situativ verandern konnen. Vor diesem Hintergrund wird angeregt, neben
punktuellen BIBay-Gesprachen oder Einzelbewertungen starker auch kontinuierliche Beobach-
tungen sowie vorhandene Dokumentationsdaten der Werkstatten in die Bedarfseinschatzung
einzubeziehen. Teilweise wird in diesem Zusammenhang auch die Einbindung verschiedener Per-
spektiven — etwa von Werkstattpersonal, Angehdrigen oder rechtlichen Betreuungen — ange-
sprochen, um individuelle Unterstutzungsbedarfe aus unterschiedlichen Perspektiven bertck-

sichtigen zu kdnnen.
4.9.2 Leistungstrager

Aus Sicht der Leistungstrager zeigen sich sowohl einzelne fachliche Best Practices auf Arbeits-

ebene jedoch auch deutliche Entwicklungsbedarfe.

Als bereits bewahrter Ansatz werden von einigen Bezirken insbesondere die Bedarfsermittlungs-
gesprache beschrieben, die entlang des Tagesablaufs der leistungsberechtigten Personen ge-
fUhrt werden und nicht schematischen Ablauf an BlBay orientiert sind (bspw. Vertreterin-
nen/Vertreter aus der Werkstatt nahmen an den Gesprachen teil) (Schwaben, Oberpfalz,

Oberbayern). Die Durchfuhrung durch Fachdienste mit hoher Gesprachsfihrungskompetenz
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sowie die Orientierung am bio-psycho-sozialen Modell werden ebenfalls bezirkstibergreifend als
fachlich sinnvoll hervorgehoben (u. a. Oberbayern und Schwaben).

UnterstUtzend wirken bei einzelnen Bezirken interne Strukturen wie bereichsibergreifende Ar-
beitsgruppen und E-Learning-Angebote (Mittelfranken) sowie gemeinsame EinfUhrungsschu-
lungen (Niederbayern). Positiv bewertet werden von mehreren Bezirken auRerdem eine enge und
transparente Zusammenarbeit mit den Werkstatten sowie gemeinsame Abstimmungsprozesse
zur Leistungsbemessung. Ebenfalls wird hervorgehoben, dass personliche Gesprache mit Leis-
tungsberechtigten eine differenziertere fachliche Einschatzung ermaglichen und werden gegen-
uber reiner Aktenbearbeitung als Mehrwert beschrieben.

Weitere von mehreren Bezirken als hilfreich beschriebene Ansatze betreffen die systematische
Erfassung des zeitlichen Aufwands, die Bedarfserfassung im Flieitext sowie unterstitzende In-
strumente wie Ausfullhilfen und Vorbereitungsbégen. Erganzend wird von einem Bezirk (Mittel-
franken) Ubungsphasen im Fachdienst, etwa in Form gemeinsam geflhrter Interviews, sowie der
Einsatz von Arbeits- und Unterarbeitsgruppen zur Weiterentwicklung des Instrumentes hervor-
gehoben. Auch etablierte Kommunikationsformate wie Fachgesprache, Qualitatsdialoge und Be-
gleitgremien sowie die intensive Einbindung der Werkstatten tragen laut mehrerer Bezirke zur

fachlichen Weiterentwicklung bei.

Gleichzeitig konstatieren alle Bezirke, dass bislang kaum Ubertragbare oder verstetigte Best
Practices vorliegen und sich viele Verfahren noch im Anpassungsprozess befinden. Zentrale
fachliche Entwicklungsbedarfe besteheninsbesondere in der besseren Verzahnung von Bedarfs-
ermittlung und Leistungsbemessung sowie in der Reduktion von Komplexitat und Dokumentati-
onsaufwand. BIBay wird als umfangreich und teilweise schwer verstandlich beschrieben, zudem

erschweren parallele Systeme die Anwendung (u. a. Oberfranken, Niederbayern).

Weitere Herausforderungen betreffen laut mehrerer Bezirke die unklare Ausgestaltung von Be-
darfskategorien und Zeitwerten sowie die unzureichende Abbildung pflegerischer Bedarfe. Auch
das Spannungsverhaltnis zwischen individueller Bedarfsermittlung und gruppenbezogener Leis-
tungserbringung wird als fachlich problematisch benannt. Dartuber hinaus werden von mehreren
Bezirken Unklarheiten hinsichtlich Zustandigkeiten, ein Bedarf an Vereinheitlichung und Verein-

fachung sowie Konflikte im Zusammenhang mit der Zeitwertsystematik beschrieben.

410 Zwischenfazit: Stand der fachlichen Implementierung

Die Ergebnisse der Evaluation zeigen, dass sich die fachliche Umsetzung der neuen RLV zum
Zeitpunkt der Datenerhebung Uberwiegend noch in einer frihen Implementierungsphase befin-
det. Die Modellphase wird von den beteiligten Akteursgruppen vor allem als Phase der struktu-

rellen Umstellung und organisatorischen Anpassung beschrieben.

4 Fachliche Auswirkungen Seite 77von 225



EGUS. (><] contec

research for better
health and care

In den teilnehmenden Werkstéatten wurden zentrale Elemente der neuen Systematik organisa-
torisch implementiert. Dazu gehdren insbesondere die Einfihrung des Teilhabe- und Gesamt-
planverfahrens mit der Bedarfsermittiung Uber BIBay, neue Anforderungen an Zielplanung sowie
die Konzipierung und/oder Einfihrung zusatzlicher Funktionen wie des Qualifizierungsbeauf-
tragten. Diese Veranderungen betreffen vor allem die Planungs- und Steuerungsebene der Leis-
tungen. Gleichzeitig zeigen die Ergebnisse, dass viele der fachlichen Inhalte der RLV — etwa per-
sonenzentrierte Gesprache, arbeitsbegleitende Malknahmen oder Aktivitaten zur Forderung von
Ubergangen — in zahlreichen Werkstatten bereits vor der Modellphase Teil der Praxis waren. Die
neue Systematik wird daher vielfach weniger als grundlegende fachliche Neuerung wahrgenom-
men, sondern eher als Strukturierung und Formalisierung bestehender Ansatze.

Aus Sicht der Leistungsberechtigten bleiben die Veranderungen bislang haufig abstrakt und we-
nig greifbar. Gleichzeitig zeigen die quantitativen Ergebnisse, dass die aktuelle Unterstitzung in
den Werkstatten von den meisten Leistungsberechtigten weiterhin als passend bewertet wird.
Zudem sind die Zufriedenheitswerte im Allgemeinen in den Werkstatten sehr hoch, was darauf
hindeutet, dass viele Leistungsberechtigte ihre Arbeitsbedingungen grundsatzlich als angemes-
sen erleben. Ahnlich verhélt es sich im Bereich der Ubergange auf den allgemeinen Arbeitsmarkt.
Ubergange bleiben dabei weiterhin eine Perspektive fir einen vergleichsweise kleinen Teil der
Beschéftigten. Werkstatten, die bereits vor der Modellphase iber etablierte Strukturen im Uber-
gangs- oder Qualifizierungsmanagement verfugten, berichten haufig von geringeren Verande-
rungen durch die Einfihrung der neuen Instrumente. In diesen Fallen wird die RLV vor allem als
formale Absicherung oder Refinanzierung bestehender Aufgaben wahrgenommen. Dagegen be-
richten Werkstatten mit weniger ausgepragten bestehenden Strukturen teilweise von starkeren
organisatorischen Anpassungen, etwa bei der Systematisierung von Qualifizierungsangeboten
oder der Bundelung von Zustandigkeiten. Insgesamt zeigt sich, dass die Funktion des Qualifizie-
rungsbeauftragten in vielen Fallen zunachst organisatorisch etabliert wird, wahrend sich kon-
krete Effekte auf Ubergange in den allgemeinen Arbeitsmarkt bislang nur begrenzt beobachten

lassen.

Daruber hinaus wird durch die neue Leistungssystematik insbesondere im Sozialdienst sowie in
der pflegerischen Unterstitzung ein hoherer Personalschlussel verbunden mit weniger Personal
erwartet, der aus Sicht der Befragten eine intensivere personenzentrierte Begleitung erschwe-
ren kdnnte. Auch die praktische Umsetzung der Leistungssystematik wird teilweise kritisch dis-
kutiert. Die Befragten auflern Schwierigkeiten bei der Abbildung komplexer Unterstitzungsbe-
darfeinderneuen Leistungssystematik sowie Spannungenzwischen individueller Bedarfsermitt-
lung und gruppenorientierter Arbeitsorganisation. Mehrere Befragte sehen Anpassungsbedarf
darin, Unterstutzungsbedarfe — insbesondere bei komplexen Unterstitzungsanforderungen —
differenzierter abbildenzu konnen. In diesem Zusammenhang wird auch darauf hingewiesen, dass

die derzeitige Systematik indirekte und praventive Unterstitzungsleistungen nur eingeschrankt
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sichtbar macht. Dartber hinaus wird in den Interviews angeregt, die fachlichen Beobachtungen

und Einschatzungen der Werkstatten starker in Prozesse der Bedarfseinstufung einzubeziehen.

Aus Sicht der Leistungsberechtigten bestehen zudem Herausforderungen im Bereich der Trans-
parenz und Verstandlichkeit der neuen Verfahren. Viele Befragte berichten, dass sie ihre Einstu-
fung oder die Bedeutung einzelner Kategorien nur eingeschrankt nachvollziehen kénnen.

Trotz der beschriebenen Herausforderungen werden einzelne Elemente der neuen Systematik
von den beteiligten Akteursgruppen auch als fachliche Weiterentwicklung beschrieben. Dazu ge-
horen insbesondere die systematischere Bedarfsermittiung, intensivere Gesprache Uber indivi-
duelle Ziele sowie eine starkere strukturelle Verankerung arbeitsmarktorientierter Themen. Diese
Entwicklungen kdnnen perspektivisch dazu beitragen, personenzentrierte Planung und individu-
elle Entwicklungsverlaufe starker in den Mittelpunkt der Werkstattarbeit zu ricken. Zum Zeit-
punkt der Evaluation zeigen sich entsprechende Effekte jedoch Uberwiegend auf der strukturel-

len und konzeptionellen Ebene.

Insgesamt deutet die Evaluation darauf hin, dass die Modellphase bislang vor allem organisatori-
sche und konzeptionelle Voraussetzungen fur die Umsetzung der RLV geschaffen hat. Die zent-
ralen fachlichen Zielsetzungen —insbesondere eine starkere Personenzentrierung, eine differen-
ziertere Bedarfsermittlung sowie eine starkere arbeitsmarktorientierte Ausrichtung — werden
von den beteiligten Akteuren grundsatzlich unterstitzt. Konkrete Veranderungen in der Unter-
stdtzungspraxis und im Arbeitsalltag der Leistungsberechtigten sind zum Zeitpunkt der Daten-
erhebung jedoch noch begrenzt sichtbar und durften sich eher in spateren Phasen der Umset-
zung zeigen. Damit bestatigt sich der Charakter der Modellphase als Transformations- und Lern-
prozess,in dem neue Instrumente und Verfahren zunachst erprobt und schrittweise in die Praxis

integriert werden.
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5. Administrative Auswirkungen

Ein Ziel der Evaluation besteht darin, systematisch zu untersuchen, welche administrativen Aus-
wirkungen der RLV fur die Leistungstrager und Leistungserbringer mit sich bringen und wie sich
diese konkret im Verwaltungshandeln sowie in bestehenden Prozessstrukturen niederschlagen.
Im folgenden Kapitel werden hierzu die Ergebnisse aus Experteninterviews und Gruppendiskus-
sionen zu diesem Themenbereich umfassend und strukturiert und entlang zentraler Analyseas-
pekte aufbereitet dargestellt, beginnend mit einem Kurz-Summary, das die zentralen Kernaus-
sagen zusammenfasst. Daran anschlieRend erfolgt die differenzierte und systematisch geglie-
derte Darstellung der administrativen Veranderungen sowie der damit verbundenen wahrge-
nommene Auswirkungen auf den Praxisalltag der beteiligten Akteure. Erganzend werden die von
den befragten Personen formulierten Entwicklungsbedarfe sowie identifizierten Best Practices
im Hinblick auf administrative Verfahren aufgegriffen und systematisch eingeordnet. Zum Ab-
schluss des Kapitels wird ein kurzes Zwischenfazit gezogen, das die wesentlichen Befunde bun-
delt. Grundsatzlich werden in diesem Abschnitt schwerpunktmaRig die Perspektiven der Leis-
tungserbringer und Leistungstrager berucksichtigt und entsprechend kontextbezogen darge-
stellt.
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51 Kurz-Summary

Die RLV verfolgt das Ziel, die Leistungserbringung im Arbeitsbereich von Werkstatten starker zu
strukturieren. Dazu gehoren insbesondere die Einfuhrung des Bedarfsermittlungsinstruments
BIBay, die starkere VerknUpfung von Bedarfsermittlung und Leistungsplanung sowie eine starker
standardisierte Dokumentation und Leistungsbemessung. Die Ergebnisse der Evaluation zeigen,
dass die Umsetzung der RLV im administrativen Bereich mit einer deutlichen Ausweitung und
Verdichtung von Verfahren verbunden ist. Die Modellphase ist bislang vor allem durch zusatzliche
Verfahrensschritte, erhohte Dokumentations- und Abstimmungsanforderungen sowie neue An-
forderungen an die Zusammenarbeit zwischen Werkstatten und Bezirken gepragt. Die Verande-
rungen betreffen damit insbesondere die Ablaufe der Bedarfsermittlung, das Berichtswesen, die

Zeitwertsystematik sowie die Organisation und Steuerung administrativer Prozesse.

Die folgenden Kernaussagen fassen zentrale Befunde der Evaluation zu Prozessveranderungen,
Berichtswesen, Zeitwertsystematik, Ressourcenbelastung sowie Zusammenarbeit und Kommu-

nikationsstrukturen zusammen.
Zentrale Kernaussagen

¢ Die Modellphase geht mit einer deutlichen Intensivierung administrativer Verfahren ein-
her. Sowohl Werkstatten als auch Bezirke berichten von zusatzlichen Verfahrensschritten,
erweiterten Prif- und Abstimmungsprozessen sowie verlangerten Bearbeitungszeiten. Die
Veréanderungen betreffen insbesondere die Bedarfsermittlung mit BIBay, das Gesamtplan-

verfahren sowie die Leistungsbemessung.

e Die administrativen Anforderungen haben sich in Werkstatten und Bezirksverwaltungen
spurbar erhoht. Werkstatten berichten insbesondere von zusatzlichem Aufwand bei Vorbe-
reitung, Begleitung und Nachbereitung der Bedarfsermittlung sowie von steigenden Doku-
mentationspflichten. Bezirke beschreiben vor allem komplexere Fallbearbeitungen, intensi-

vere Prufprozesse und einen erhdhten Zeitbedarf in der Sachbearbeitung.

e Berichtswesen und Dokumentation haben als Steuerungsinstrumente deutlich an Be-
deutung gewonnen. Dokumentation dient neben der fachlichen Verlaufsdarstellung, zuneh-
mend der Begrindung von Einstufungen, der Leistungsbemessung und der administrativen
Absicherung von Entscheidungen. Dies fuhrt auf beiden Seiten zu einer erhéhten Relevanz

von Nachweis-, Dokumentations- und Priufprozessen.

¢ Die Zeitwertsystematik wird als zentrales Steuerungsinstrument, aber auch als Span-
nungsfeld beschrieben. Leistungstrager betrachten die Zeitwerte vor allem als Grundlage
strukturierter Leistungsbemessung und administrativer Steuerung. Werkstatten berichten
dagegen von Schwierigkeiten, komplexe, indirekte oder schwankende Unterstltzungsbe-

darfe in ein minutengenaues System zu Ubertragen. Dadurch entstehen Spannungen
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zwischen standardisierter Bemessungslogik und den Unterstutzungsrealitaten im Werk-
stattalltag.

e Der erhohte administrative Aufwand wirkt sich auf Organisation und Personaleinsatz aus.
In mehreren Werkstatten verschieben sich Arbeitsanteile zugunsten administrativer Tatig-
keiten. Zeitressourcen, die zuvor starker fur direkte UnterstUtzung genutzt wurden, werden
nun vermehrt fur Dokumentation, Abstimmung und Verfahrensbegleitung benotigt. Auch auf
Seiten der Leistungstrager wird der zusatzliche Aufwand haufig ohne entsprechende perso-

nelle Aufstockung bewaltigt.

¢ Die Zusammenarbeit zwischen Leistungserbringern und Leistungstragern hat sich inten-
siviert, ist aber ressourcenintensiver geworden. In mehreren Bezirken wird von einem star-
keren fachlichen Austausch Uber Unterstutzungsbedarfe berichtet. Gleichzeitighaben Koor-
dinationsaufwand, Ruckfragen und Abstimmungsbedarfe deutlich zugenommen. Die Verfah-
ren werden Uberwiegend als weiterhin funktionsfahig, aber deutlich aufwendiger beschrie-
ben.

e Die Effizienz der Verfahren hangt stark von lokalen Umsetzungsbedingungen ab. Dort, wo
klare Zustandigkeiten, stabile Kommunikationswege, feste Ansprechpartnerinnen und -part-
ner und abgestimmte Routinen bestehen, werden die Verfahren eher als handhabbar be-
schrieben. In Regionen mit verzdgerten Rickmeldungen, uneinheitlichen Dokumentations-
anforderungen oder unklaren Zustandigkeiten berichten die Beteiligten von erhohtem Koor-

dinationsaufwand und langeren Bearbeitungszeiten.

e Fuir eine Weiterentwicklung der Verfahren werden vor allem Vereinfachung, Standardi-
sierung und bessere Verzahnung als zentral angesehen. Sowoh| Werkstatten als auch Be-
zirke benennen Entwicklungsbedarfe bei der Reduktion paralleler Dokumentationsanforde-
rungen, der starkeren Vereinheitlichung von Standards, der Vereinfachung der Zeitwertsys-
tematik, dem Ausbau digitaler Losungen sowie bei klareren Kommunikations- und Gover-

nance-Strukturen.

5 Administrative Auswirkungen Seite 82 von 225



EGUS. (><] contec

research for better
health and care

5.2 Administrative Veranderungen durch die RLV

Die Einfuhrung der RLV fur Leistungen im Arbeitsbereich nach § 58 SGB IX sowie die damit ver-
bundene zweijahrige Modellphase stellen fur die bayerischen Bezirke als Trager der Eingliede-
rungshilfe einen organisationsrechtlich und steuerungsbezogen gepragten Transformationspro-
zess innerhalb des durch das BTHG neu strukturierten Vertragsrechts der §8123 ff. SGB IX dar.
Daneben sind von den Leistungstragern die Anforderungen des Teilhabe- oder Gesamtplanver-
fahrens SGB IX zu implementieren. Im Hilfeplanverfahren wiederum ist die Einfuhrung des neuen
Bedarfsermittlungsinstrumentes BIBay eingebettet. Somit laufen unterschiedliche Prozesse pa-
rallel und fuhren dazu, dass die Schwierigkeit besteht, die administrativen Auswirkungen konkret

einem der beiden Reformprozesse zuzuordnen.

Die Modellphase wirkt sich auf verschiedene miteinander verflochtene Ebenen aus: die formalen
Verwaltungsverfahren (insbesondere das Teilhabe- oder Gesamtplanverfahren, die Bedarfser-
mittlung und das Berichtswesen), die interne Organisation und personellen Ressourcen der
Werkstatten und Bezirksverwaltungen sowie auf die interinstitutionelle Zusammenarbeit zwi-
schen Leistungserbringern und Leistungstragern. Diese Veranderungen erfolgen vor dem Hin-
tergrund bestehender Verwaltungsstrukturen, regional unterschiedlicher Ausgangsbedingun-

gen und zum Teil abweichender Umsetzungsstrategien in den Bezirken.

Aus Perspektive der Leistungsberechtigten ist die Bedarfsermittiung mittels BlBay und das ge-
samte Teilhabe- oder Gesamtplanverfahren mit seinen Mitwirkungs- und Einsichtsrechten ins-
besondere relevant, da diese bestimmen, welche Unterstutzungsleistungen zukinftig bewilligt
werden und Einfluss auf die personelle Ausstattung im Arbeitsbereich nimmt. Die Erstellung des
BlBay ist Grundlage fur eine individuelle Assistenzplanung und hat Auswirkungen auf Dokumen-
tation, Berichtswesen und Teilhabeplanung. Im Evaluationskonzept wird daher ausdricklich vor-
gesehen, die administrativen Auswirkungen des BlBay sowie dessen Auswirkungen auf Unter-

stUtzungsprozesse zu untersuchen.

5.3 Umsetzungsstand, Auswirkungen und Veranderungen im Vergleich zu vor der Modell-
phase

Nach dem offiziellen Ende der Modellphase am 31122025 zeigen sich deutliche Unterschiede
zwischen den Modellwerkstatten den Umsetzungsstand der administrativen Verfahren betref-
fend.

Ein Teil der Werkstatten weist einen fortgeschrittenen Umsetzungsstand auf. In diesen Fallen
liegen Leistungsvereinbarungen (teilweise rickwirkend zum 01.012024 bzw. 01.03.2024 oder
01.072024) vor. Die Bedarfsermittlungen sind in gréferem Umfang abgeschlossen. Die Teilha-

bezielvereinbarung von Leistungstrager und Leistungsberechtigtem ist entweder vollstandig
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abgeschlossen oder weitgehend umgesetzt, teilweise mit nur noch wenigen offenen Fallen. Wi-

derspruchsbedarfe werden dabei kaum berichtet.

Eine zweite Gruppe von Werkstatten befindet sich in einem mittleren Umsetzungsstand. Hier
sind Leistungsvereinbarungen teilweise abgeschlossen oder noch in Bearbeitung. Die Bedarfs-
ermittlung wurde in relevantem Umfang begonnen, ist jedoch noch nicht vollstandig abgeschlos-
sen oder dokumentiert. Der Bescheid inkl. Teilhabe- oder Gesamtplanversand durch die Leis-
tungstrager wurde teilweise angegangen oder steht noch aus. In mehreren Fallen wurden trotz

bereits durchgefuhrter Bedarfsermittlungen noch keine Bescheide versandt.

Eine dritte Gruppe weist einen frihen Umsetzungsstand auf. In diesen Werkstatten sind Leis-
tungsvereinbarungen noch nicht abgeschlossen oder befinden sich im Verhandlungsprozess.
Bedarfsermittlungen wurden teilweise begonnen (z.B. DurchfUhrung von BIBay-Gespréachen), je-
doch noch nicht in Bedarfskategorien Uberfuhrt. Ein Bescheid durch die Leistungstrager istin

diesen Fallen noch nicht ergangen.

WerkstattUbergreifend werden Verzogerungen insbesondere mit technischen Problemen, aus-
stehenden Rucklaufen von Unterlagen sowie einem erhohten Abstimmungs- und Dokumentati-
onsaufwand begrundet. Mehrfach wird darauf hingewiesen, dass die Umsetzung der Dokumen-
tation sowie die Zuordnung zu Bedarfskategorien zeitaufwandig ist. Fur mehrere Werkstatten
wird zudem berichtet, dass Bestandsfalle ab Mitte Februar 2025 aus Zeit- und Effizienzgrinden
ohne Anwendung des Bedarfsermittiungsinstruments BiBay begutachtet wurden. Dies betrifft
insbesondere Werkstatten mit bereits weit fortgeschrittener Bedarfsermittlung.

Uber die unterschiedlichen Umsetzungsstande hinaus lassen sich auf Basis der Interviews die
allgemeinen Veranderungen der administrativen Verfahrenim Vergleich zur Situation vor der Mo-
dellphase rekonstruieren. Im Vergleich zur Situation vor der Modellphase wird in den Interviews
ubereinstimmend von veranderten administrativen Verfahren berichtet. Diese betreffen insbe-
sondere prozessuale und strukturelle Aspekte, wie die starkere Einbeziehung der leistungsbe-
rechtigten Personindie Bedarfsermittlung, einverandertes Berichtswesen sowie die Planung der
Leistungserbringung anhand von Zeitwerten. DarUber hinaus werden Anpassungen in der Zu-
sammenarbeit zwischen den Akteuren beschrieben, die mit neuen Abstimmungsanforderungen
einhergehen. In den Interviews wird dabei wiederholt auf Unterschiede zur vorherigen Verwal-
tungspraxis Bezug genommen, wobei sowohl zusatzliche Anforderungen als auch Verschiebun-

gen bestehender Aufgaben benannt werden.

Die beschriebenenVeranderungen werdenim Folgenden entlang der Fokusthemen Prozess-und
Strukturveranderungen, Berichtswesen und Dokumentation, Zeitwerte und Ressourcenbelas-

tung sowie Zusammenarbeit und Kommunikation dargestellt.
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5.4 Prozess- und Strukturveranderungen

Die Ruckmeldungen zu den Prozess- und Strukturveranderungen werden mafgeblich durch die
Bedarfsermittlung mittels BIBay und die damit verbundenen Verfahren gepragt. Das BIBay-Ge-
sprach stellt fUr alle beteiligten Akteure den zentralen, unmittelbar erfahrbaren Bestandteil der
neuen Systematik dar und wird entsprechend haufig und ausfuhrlich thematisiert.

Vor diesem Hintergrund beziehen sich die folgenden Ausfuhrungen zu Prozess- und Strukturver-
anderungeninweiten Teilen auf die mit der Bedarfsermittlung verbundenen Ablaufe. Andere Ver-
anderungen im Rahmen der RLV werden demgegenuber seltener explizit benannt und treten in

den Ruckmeldungen weniger deutlich hervor.
541 Leistungserbringer

Prozessveranderungen

Die Ergebnisse zeigen, dass mit der EinfUhrung der neuen RLV eine deutliche Ausdifferenzierung
der Verfahrensablaufe in der Leistungserbringung und Leistungssteuerung einhergeht. Betrof-
fensindinsbesondere die Bedarfsermittlung, das Gesamtplanverfahren sowie die daran anschlie-

Renden internen und externen Abstimmungsprozesse.

In sechs der sieben Bezirke (Schwaben, Oberpfalz, Oberbayern, Oberfranken, Mittelfranken und
Unterfranken) berichten Werkstéatten, dass sich durch die Einfihrung von BIBay zusatzliche Pro-
zessschritte in der Bedarfsermittlung ergeben haben. Dazu zahlen insbesondere vorbereitende
Tatigkeiten (bspw. Raumlichkeiten zur Verfligung stellen, BIBay Gespréchstermine koordinieren,
Angeharige informieren), die Durchfihrung von Vorbereitungsgesprachen mit den Leistungsbe-
rechtigten und teilweise auch die Begleitung der BIBay-Gesprache sowie deren Nachbereitung
und Dokumentation.

Im Vergleich zur Situation vor der Modellphase wird eine starkere Formalisierung und Standardi-
sierung der Ablaufe zur Bedarfsermittlung beschrieben. Verfahrensschritte sind klarer definiert,
gleichzeitig jedoch auch umfangreicher und starker miteinander verzahnt. Insbesondere die Be-
darfsermittlung wird nicht mehr als punktueller Schritt, sondern als Teil eines mehrstufigen Ge-

samtprozesses beschrieben.

Daruber hinaus berichten Werkstatten von einer starkeren Einbindung verschiedener Akteure in
die Verfahren.Neben den Werkstatten und den Leistungsberechtigten selbst sind insbesondere
die Leistungstrager, Fachdienste sowie teilweise gesetzliche Betreuungen und Angehdrige in die
Prozesse eingebunden, bspw. hinsichtlich der Teilnahme am BIBay Gesprach oder der Informie-
rung der Leistungsberechtigten. Dies fuhrt gleichermalien zu einer Ausweitung der Abstim-
mungs- und Koordinationsprozesse bei der Leistungserbringung. Diese seien aus Sicht vieler

Leistungserbringer nicht im Gesamtverfahren in der Modellphase berUtcksichtigt worden.
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.In der Logik sollten die Personen das mit dem Kostentréger in Erfahrung
bringen. Wo landet es aber, weil die Beziehung entsteht? In der WfbM. Das
heil3t, ich habe immens gestiegene Beratungstétigkeit [... " (Leistungserbrin-

ger, Oberbayern)

Die Veranderungen der Verfahren fuhren in mehreren Bezirken vor allem zu internen organisato-
rischen Anpassungen innerhalb der Werkstatten. In vier der sieben Bezirke (Oberfranken, Mittel-
franken, Niederbayern und Unterfranken) berichten Werkstatten von Anpassungen interner
Strukturen oder Arbeitsablaufe. Diese betreffen unter anderem Schulungen fur Mitarbeitende,
Anpassungen interner Dokumentations- oder IT-Systeme sowie organisatorische Umstellungen
im Zusammenhang mit neuen Dokumentations- oder Bedarfserhebungsverfahren. In zwei dieser
Bezirke (Oberfranken und Unterfranken) wird zusatzlich berichtet, dass die Einfuhrung neuer Do-

kumentationssysteme mit erheblichem Einarbeitungs- und Schulungsaufwand verbunden war.

,Das war auf vielen Ebenen anspruchsvoll. Das eine war dieser Paradigmen-
wechsel von dem Einrichtungszentrierten zum Personenzentrierten [...], dass
das Personal diese \Veréanderung erkennt. Da haben wir ICF-Schulungen ge-
macht fur das Personal. Das war tatsédchlich sehr wichtig, dass das frih war,
weil sich das dann wiederfinden muss in den BlBay-Gesprachen, den Be-
richtsbégen und auch in der praktischen Arbeit.” (Leistungserbringer, Ober-

franken)

Ein Sonderfall zeigt sich in Niederbayern. Dort wird von beiden befragten Werkstatten ein grund-
legender Systemwechsel durch die neuen Regelungen beschrieben: Die zuvor bestehende pau-
schale Mehrbedarfslogik wurde durch die starker individualisierte Bedarfslogik ersetzt. Dadurch
entstehen aus Sicht der Werkstatten ganzlich neue Anforderungen an Dokumentation, Ge-
sprachsfuhrung und Prozessstrukturierung. Dies stellt die Werkstatten vor grofte Herausforde-

rungen.

.Furuns gestaltet sich die Situation schwierig, weil wir einen ganz anderen
Hintergrund haben im Bezirk Niederbayern durch die Tatsache, dass bei uns
keine Einstufungen unserer Klienten in Hilfebedarfsgruppen da war, sondern
man generell gesagt hat: Es gibt fur uns unseren Basisstellenplan, das ist die
Grundlage aller Verhandlungen und dann gibt es einen gewissen Prozentsatz

X der dribergelegt wird und mit dem sind [...] ganz pauschal, alle Mehrbedarfe

abgegolten.” (Leistungserbringer, Niederbayern)

Andere Bezirke beschreiben keinen solchen grundlegenden Systemwechsel.
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Personelle Strukturverdanderungen

Neben Veranderungen in Prozessen berichten Werkstatten in mehreren Bezirken auch von Aus-
wirkungen auf die personelle Ausstattung sowie von erwarteten Veranderungen in der Personal-
struktur. Die Befunde beziehen sich dabei Uberwiegend auf funktionale Verschiebungen von Auf-
gaben sowie auf perspektivische Anpassungen von Personalschltsseln. Bezirksubergreifend (v. a.
Oberpfalz, Mittelfranken und Oberbayern) werden konkrete oder erwartete Veranderungen von
PersonalschlUsseln berichtet. In Mittelfranken berichten zwei der vier beteiligten Werkstatten,
dass sich durch die neue Einstufungslogikim System Veranderungen in der personellen Ausstat-
tung ergeben konnten. In einem Fall wird ein maglicher Verlust von sieben bis neun Vollzeitstellen
in der direkten Betreuung beschrieben, der aus Sicht der Werkstatt zu geringeren Betreuungs-

zeiten und eingeschrankten Maglichkeiten individueller Begleitung fuhren konnte.

JAufgrund der Anteile an HGB 2 Félle verlieren wir in der direkten Betreuung
siebeneinhalb Stellen. [..] Da kénnen wir das nicht betreuen. Wir kriegen fir
Unterbringungsbeschluss grundsétzlich [...] einen personellen Mehraufwand
nach dem alten System jetzt noch. [...] Das féllt weg.” (Leistungserbringer,
Mittelfranken)

Auch in der Oberpfalz und Oberbayern wird von einer Verschlechterung von Personalschlisseln
berichtet, insbesondere im Bereich des Fachdienstes, bei gleichzeitig steigenden Anforderungen
im administrativen und dokumentationsbezogenen Bereich. Zudem zeichnet sich ab, dass beson-
ders Werkstatten mit S-Bereichen einen héheren Personalrickgang durch die angepassten Per-

sonalschlussel erwarten als Werkstatten ohne S-Bereich.

,Undim P°-Bereich haben wir keinen Pflegeanteil, was so klassisch eine Hilfs-
kraft ausfuhren kénnte, aber der Personalschliissel im P-Bereich, der ver-
schlechtert sich am stérksten. Fachdienst von 1zu 60 auf 1zu 80." (Leis-

tungserbringer, Oberbayern)

Gleichzeitig zeigen die Ergebnisse, dass strukturelle Veranderungen in der Personalorganisation
bislang kaum vollzogen und wahrend der Modellphase bislang wenig unmittelbaren Veranderun-
gen im Personalbestand vorgenommen wurden. Stattdessen wurden bestehende Personal-

schlissel tber Ubergangsregelungen (vgl. Kapitel 6.5) fortgefiihrt.

Neben diesen Entwicklungen wird in vier der sieben Bezirke (Schwaben, Oberbayern, Mittelfran-

ken und Unterfranken) die EinfUhrung oder geplante EinfUhrung neuer Funktionen innerhalb der

® Gemeint ist der Bereich in dem Personen mit psychischen bzw. seelischen Beeintrachtigungen betreut werden. In

diesem Bericht wird die Bezeichnung ,S-Bereich” verwendet. Die Begrifflichkeiten sind an dieser Stelle synonym zu

verstehen.
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Werkstatten erwahnt, insbesondere des Qualifizierungsbeauftragten fur den allgemeinen Ar-
beitsmarkt. Die Befunde zeigen jedoch, dass diese Funktionen teilweise noch im Aufbau sind und
Aufgabenprofile noch nicht abschlielRend geklart sind (vgl. Kapitel 4.74). Lediglich in einer Werk-
statt aus dem Bezirk Schwaben wurde beim Stand der Datenerhebung im Zuge der Modellwerk-
statt ein Qualifizierungsbeauftragter neu eingestellt. Anzumerken ist jedoch auf Basis der Aus-
sagen vieler Leistungserbringer, dass diese Funktion oftmals schon vorher unter anderer Be-
zeichnungexistierte (vgl. Kapitel 4.7.4). In einzelnen Werkstatten wird zudem berichtet, dass neue
Stellen aufgrund von Unsicherheiten Uber die langfristige Ausgestaltung des Systems bislang

nicht oder nur zuruckhaltend geschaffen werden.
5.42 Leistungstrager

Prozessveranderungen

Vor Beginn der Modellphase erfolgte die Fallbearbeitungin den Bezirken auf Grundlage etablier-
ter Bedarfsfeststellungsverfahren, die aus Sicht der befragten Bezirke in ihrer Struktur weitge-
hend stabil waren. Mit der EinfUhrung der Modellphase wurde das Gesamtplanverfahren gleich-
zeitig neu eingefuhrt. Insbesondere der Umfang der zu erhebenden Informationen sowie die Tiefe

der fallbezogenen Prufung werden von allen Bezirken hier als deutlich erhoht wahrgenommen.

In den Interviews mit den Expertinnen und Experten der Bezirke wird ausgefuhrt, dass sich die
Bearbeitung einzelner Falle zeitlich deutlich verlangert habe. Dies wird insbesondere auf zusatz-
liche Verfahrensschritte, intensivere Vor- und Nachbereitungen sowie auf notwendige Abstim-
mungen zuruckgefthrt. Auch seien Entscheidungsprozesse komplexer geworden und zusatzli-
che interne Abstimmungen erforderlich. Die technische Zusammenfuhrung bestehender und
neuer Dokumente wird als derzeit nicht mdglich beschrieben, wodurch zusatzlicher administrati-
ver Aufwand besteht. Mehrere Bezirke dultern den Wunsch nach einer digitalen Lésung, die eine
Zusammenfuhrung der Dokumente sowie ein intelligentes Befullen des Gesamtplans mittels

bspw. kinstlicher Intelligenz (KI) ermoglichen wirde.

Wahrend alle Bezirke erhebliche administrative Veranderungen konstatieren, zeigen sich zwi-
schen den Bezirken Unterschiede im Umgang mit diesen. Wahrend einzelne Leistungstrager be-
stehende Strukturen vergleichsweise gut anpassen konnten, beschreiben andere einen grundle-
genden bis hin zu enormem Mehraufwand, der nicht ohne Weiteres in die bisherigen Arbeitsab-

laufe integrierbar ist.

,Fraheristim Werkstattbereich vieles unkompliziert gelaufen. Jetzt haben wir

ein sehr aufwendiges Verfahren mit deutlich mehr Einbindung des Fachdiens-

tes, mehr Vor- und Nachbereitung und deutlich mehr Zeitbedarf." (Leistungs-
tréger, Oberfranken)
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,Der Aufwand ist insgesamt deutlich héher geworden — sowohl im AulRen-
dienst als auch in der Sachbearbeitung. Das VVerfahren zieht einfach viel mehr

Arbeit nach sich.” (Leistungstrager, Mittelfranken)

,Man darf nicht unterschatzen, wie stark sich die Bearbeitungszeiten verlan-
gern. Das bindet Ressourcen, die vorher so in diesem Bereich nicht erforder-

lich waren." (Bezirk Unterfranken)

,Der administrative und blrokratische Aufwand ist sehr, sehr grols geworden.”

(Leistungstréager, Niederbayern)

,Das Verfahren hat insgesamt eine Komplexitat erreicht, die man vielen leis-
tungsberechtigten Personen nur schwer vermitteln kann.” (Leistungstréger,
Schwaben)

Damit wird deutlich, dass der erhdhte administrative Aufwand kein singulares Phanomen einzel-
ner Bezirke darstellt, sondern in unterschiedlicher Auspragung in allen befragten Regionen be-

richtet wird.

Die Einfuhrung des Bedarfsermittlungsinstruments BlBay wird von allen befragten Bezirken als
zentrale Neuerung der Modellphase beschrieben. Im Vergleich zur vorherigen Praxis wird BlBay
als deutlich starker formalisiertes, umfangreicheres und zeitintensiveres Verfahren wahrgenom-
men. Die Bedarfsermittlung ist nach Aussagen der Interviewpartnerinnen und -partner mit einer
intensiveren Auseinandersetzung mit individuellen Bedarfslagen verbunden, geht jedoch zu-
gleich mit einem erheblichen gesamtadministrativen Mehraufwand einher.

Neben dem Instrument BIBay werden von den befragten Bezirken jedoch auch weitere administ-
rative Anforderungen als aufwandssteigernd beschrieben. Insbesondere die im Zuge der neuen
Leistungssystematik gestiegenen Anforderungen an Wirkungsorientierung, ZielUberprifung und
Dokumentation fUhren zu zusatzlichen administrativen Tatigkeiten, die Uber die Bedarfsermitt-
lung hinausgehen. Diese betreffen unter anderem die Nachverfolgung von Zielerreichung, die
Plausibilisierung von Leistungen sowie die verstarkte VerknUpfung von Bedarfsermittiung, Leis-

tungsplanung und Dokumentation.

,Das Verfahren ist sehr aufwendig. Es missen Vorbereitungsbogen versen-

det, medizinische Stellungnahmen angefordert, Termine vereinbart und Ge-

spréche gefUhrt werden. Allein die Erstellung des BlBay ist zeitintensiv, weil
die ICF-Items vollstandig durchgearbeitet werden missen.” (Leistungstréger,

Niederbayern)
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Mehrere Bezirke berichten, dass sich durch BIBay insbesondere die Vor- und Nachbereitung der
Gesprache deutlich verlangert habe. Neben den eigentlichen Gesprachen vor Ort binden Fahrzei-

ten, Dokumentation sowie interne Abstimmungen zusatzliche Ressourcen.

,Die Gespréche dauern zum Teil &dnger, weil eine Vollerhebung stattfinden
muss. Und dadurch ist auch die Vor- und Nachbereitung beim Fachdienst

deutlich aufwendiger.” (Bezirk Schwaben)

Daruber hinaus wird in verschiedenen Bezirken auf Unsicherheiten in der Anwendung des Instru-
ments hingewiesen, insbesondere im Hinblick auf die Einstufung in Bedarfskategorien und die

Uberleitung der Bedarfsermittiung in leistungsrechtliche Entscheidungen.

,Die Einstufung in die Bedarfskategorien ist sehr schwierig und zeitaufwendig.
Die Dokumentation muss gepruft werden, und das fuhrt auch zu Konflikten,

weil Erwartungen geweckt werden.” (Leistungstrager, Niederbayern)

Auch andere Bezirke thematisieren den erhohten Klarungs- und Abstimmungsbedarf, der sich

aus der neuen Systematik ergibt:

,Wir hatten anfangs viele Rickfragen und Kldrungsbedarfe, weil die Anwen-
dung des Instruments nicht sofort eindeutig war." (Leistungstréger, Ober-

pfalz)

Gleichzeitig wird in mehreren Interviews betont, dass die Bedarfsermittlung durch BIBay zu mehr
direktem Kontakt mit leistungsberechtigten Personen gefihrt habe. Dieser Aspekt wird zwar als
fachlich positiv hervorgehoben, zugleich aber klar mit einem erhohten Zeit- und Ressourcenauf-

wand verbunden.

,Der positive Effekt ist, dass wir mehr Kontakt zu den leistungsberechtigten
Personen haben. Aber das ist halt mit sehr viel Zeitaufwand verbunden.” (Leis-

tungstréger, Niederbayern)

In mehreren Bezirken wird weiterhin darauf hingewiesen, dass fur die Erstellung der erforderli-
chen medizinischen Stellungnahmen nicht ausreichend Arztinnen und Arzte zur Verfligung ste-
hen. Teilweise wird hinterfragt, ob zusatzliche medizinische Stellungnahmen im Arbeitsbereich
erforderlich sind, da im Berufsbildungsbereich bereits entsprechende Einschatzungen vorliegen.
In einzelnen Bezirken wurde das Instrument vorab an Leistungsberechtigte versandt. Dies fuhrte
teilweise zu Uberforderung oder Verzégerungen. Auch wird in einigen Bezirken die Durchfiihrung
von Vollerhebungen bei langjahrig Beschaftigten kritisch hinterfragt, da diese als verunsichernd

wahrgenommen wurden.
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Personelle Strukturverdanderungen

Im Unterschied zu den Werkstatten werden auf Seiten der Leistungstrager kaum eigenstandige
personelle Strukturveranderungen im Sinne neuer Stellen oder organisatorischer Einheiten be-
schrieben. Stattdessen zeigen die Befunde Ubereinstimmend, dass der mit der Modellphase ver-
bundene Mehraufwand Uberwiegend innerhalb bestehender personeller Strukturen aufgefangen
wird. Betroffen sind dabei sowohl der sozialpadagogische Fachdienst als auch die Sachbearbei-
tung. Fur beide Bereiche wird eine Ausweitung und starkere Verzahnung der Aufgaben beschrie-
ben, etwa durch eine intensivere Einbindung des Fachdienstes bei Leistungsberechtigten im
Werkstatkontext sowie durch eine starkere inhaltliche Beteiligung der Sachbearbeitung an Ziel-
definition, Zieltberprifung und Berichtswesen. Gleichzeitig wird in mehreren Bezirken darauf hin-
gewiesen, dass die zusatzlichen Anforderungen ohne entsprechende personelle Aufstockung
bewaltigt werden mussen. Der erhdhte Zeitaufwand pro Fall sowie zusatzliche Auftendienst-, Ko-
ordinations-und Dokumentationstatigkeiten flhren zu einer spurbaren Verdichtung der Arbeits-

belastung.

In einzelnen Bezirken werden zudem personelle Engpasse, insbesondere im Fachdienst, aus-
drlcklich benannt. Teilweise wird darauf verwiesen, dass der zusatzliche Personalbedarf rechne-

risch deutlich ansteigt, ohne dass hierfur dauerhaft zusatzliche Stellen geschaffen wurden.
543 Zusammenfuhrung beider Perspektiven:

Die Ergebnisse zeigen Ubereinstimmend aus Sicht von Leistungserbringern und Leistungstra-
gern, dass die Einfuhrung der neuen RLV zu einer deutlichen Ausweitung und Verdichtung admi-
nistrativer Verfahren gefuhrt hat. Zentral ist dabei die Transformation von zuvor eher punktuellen
und etablierten Ablaufen hin zu starker formalisierten, mehrstufigen und miteinander verzahnten

Prozessen, insbesondere im Kontext der Bedarfsermittlung und des Gesamtplanverfahrens.

Auf Seiten der Leistungserbringer auRert sich diese Veranderung vor allem in zusatzlichen Pro-
zessschritten, einem erweiterten Abstimmungsbedarf sowie einem deutlich erhohten Dokumen-
tations- und Koordinationsaufwand. Gleichzeitig zeigt sich eine starkere Einbindung verschiede-
ner Akteure (z. B. Leistungstrager, Fachdienste, Angehorige), wodurch sich die Komplexitat der
Verfahrenerhoht Erganzend dazu zeigen die Befunde auch Veranderungenin der Personalstruk-
tur. Diese betreffen bislang weniger tatsachlich vollzogene Anpassungen des Personalbestands,
sondern vor allem funktionale Verschiebungen und erwartete Entwicklungen. In mehreren Bezir-
ken wird berichtet, dass sich Aufgabenanteile zugunsten administrativer, dokumentationsbezo-
gener und koordinierender Tatigkeiten verschieben. Gleichzeitig werden Veranderungen in Per-
sonalschlusseln beschrieben bzw. erwartet, teilweise verbunden mit der Einschatzung, dass sich
die personelle Ausstattung insbesondere in S-Bereichen verschlechtern kdnnte. Neue Funktio-
nen, wie etwa Qualifizierungsbeauftragte, befinden sich teilweise im Aufbau, sind jedoch noch

nicht flachendeckend implementiert und in ihren Aufgabenprofilen nicht abschlieRend geklart,
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wobei zu berUcksichtigenist, dass die Einfuhrung dieser Rollen sowie die Klarung ihrer konkreten
Zustandigkeiten mit zusatzlichen administrativen Aufwanden verbunden sind. Hierzu zéhlenins-
besondere Abstimmungsprozesse, die Entwicklung klarer Stellen- und Aufgabenbeschreibungen
sowie die organisatorische Einbindung in bestehende Strukturen, welche dazu beitragen, dass die

Funktionen bislang nicht durchgangig etabliert sind.

Auch die Leistungstrager berichten konsistent von einer erheblichen Zunahme des administrati-
ven Aufwands. Die Einfuhrung des Gesamtplanverfahrens und des Instruments BlBay geht mit
langeren Bearbeitungszeiten, komplexeren Entscheidungsprozessen sowie erhdhtem Abstim-
mungsbedarf einher. Gleichzeitig wird die Bedarfsermittlung fachlich als intensiver und starker
auf die individuelle Situation der leistungsberechtigten Personen ausgerichtet beschrieben, je-
doch verbunden miteinem deutlichen Ressourcenmehrbedarf. Die Bewaltigung des zusatzlichen
Aufwands erfolgt dabei Uberwiegend innerhalb bestehender personeller Strukturen, was zu einer
Ausweitung und Verdichtung der Aufgaben insbesondere im Fachdienst und in der Sachbearbei-
tung fuhrt. Hier besteht aus Sicht einzelner Leistungstrager Anpassungsbedarf, um die Prozess-
veranderungen nachhaltig umzusetzen.

In der Zusammenschau beider Perspektiven zeigt sich damit, dass die neuen Verfahren zu einer
erheblichen Ausweitung administrativer Anforderungen sowie zu Verschiebungen in Aufgaben-
profilen und perspektivisch auch in der Personalstruktur fuhren. Diese Entwicklung betrifft so-
wohl die operative Umsetzung in den Werkstatten als auch die Steuerungs- und Prufprozesse

auf Seiten der Leistungstrager.

5.5 Berichtswesen und Dokumentationsanforderungen

Die EinfUhrung der neuen Regelungen in der Modellphase geht auflerdem mit grundlegenden
Veranderungen im Berichtswesen und in den Dokumentationsanforderungen einher. Dokumen-
tation und Berichtswesen stellen dabei zentrale Instrumente zur Nachvollziehbarkeit von Unter-
stUtzungsleistungen, zur Begrindung von Leistungsentscheidungen sowie zur Kommunikation
zwischen Leistungserbringern und Leistungstragern dar. Die folgenden Abschnitte beleuchten

diese Entwicklungen aus der Perspektive der Leistungserbringer und der Leistungstrager.
551 Leistungserbringer

In allen sieben Bezirken berichten Werkstatten von einem deutlichen Anstieg der Dokumentati-
ons- und Berichtspflichten im Zusammenhang mit der Modellphase. Besonders haufig genannt
werden zusatzliche Anforderungen im Zusammenhang mit Unterlagen zur Bedarfsermittlung,
Mehrbedarfsdokumentationen, Verlaufsdokumentationen sowie neuen Berichtsbogen und Re-
flexionsberichten. In vier der sieben Bezirken (Oberpfalz, Oberfranken, Mittelfranken und Nieder-

bayern) wird diese Entwicklung besonders detailliert beschrieben. Werkstatten berichten hier
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von deutlich erweiterten Anforderungen an die Nachvollziehbarkeit und Begriindung von Unter-
stutzungsbedarfen.

Dazu gehoren unter anderem:

e zusatzliche Stellungnahmen zur Begrindung von Einstufungen,
e detaillierte Verlaufsdokumentationen Uber langere Zeitraume hinweg,
e erganzende Nachweise Uber UnterstUtzungsleistungenim Arbeitsalltag,

e sowie zusatzliche Berichtsinstrumente zur Darstellung von Bedarfen und MalRnahmen.

Von einigen Werkstatten wird kritisiert, dass Assistenzleistungen und padagogische MalRnahmen
uber mehrere Monate hinweg dokumentiert werden mussen, um Einstufungsentscheidungen
nachvollziehbar zu begrinden. Mehrere Bezirke beschreiben die Dokumentation in diesem Zu-
sammenhang als zunehmend rechtfertigungsorientiert, da Assistenzleistungen stérker als bisher

begrundet und nachgewiesen werden mussen.

Neben der quantitativen Ausweitung der Dokumentation wird auch eine Veranderung der inhalt-
lichen Logik der Dokumentation beschrieben. Wahrend Dokumentationen zuvor haufig auf be-
sondere Ereignisse oder Auffalligkeiten fokussiert gewesen seien, wird nun starker erwartet, Un-
terstUtzungsbedarfe, padagogische Malknahmen und Entwicklungsverlaufe systematisch darzu-
stellen. Die erweiterten Anforderungen an die Dokumentation werden haufig als Belastung wahr-

genommen.

,Deswegen musste unser Fachdienst ergénzend fur jede einzelne Person
auch noch eine zusétzliche Dokumentation abliefern. Und das war eben ein

immenser Aufwand.” (Leistungserbringer, Oberpfalz)

Neben der Ausweitung der Dokumentationsanforderungen berichten Werkstattenin vier der sie-
ben Bezirke (Schwaben, Oberbayern, Mittelfranken und Unterfranken) von strukturellen oder
technischen Herausforderungen im Umgang mit den neuen Berichtssystemen. Mehrere Bezirke
berichten hier, dass zentrale Assistenzleistungen oder Veranderungen im Assistenzbedarf in den
bestehenden Dokumentationsinstrumenten nur eingeschrankt abgebildet werden konnen. Ge-

nannt werden insbesondere:

e begrenzte Eingabefelderin Formularen,

e fehlende Mdglichkeiten, mehrere Unterstutzungsleistungen gleichzeitig darzustellen,

e eingeschrankte Abbildbarkeit indirekter Leistungen (z. B. Beratung, Teamabstimmungen
oder Elternarbeit),

e sowiefehlende Maoglichkeiten, praventive Unterstutzungsleistungen oder Veranderungen

im Unterstutzungsbedarf angemessen zu dokumentieren.

Mehrere Bezirke berichten zudem von praktischen Herausforderungen in der Anwendung der
Berichtssysteme. Diese betreffen sowohl die Struktur der Dokumentationsinstrumente als auch
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deren praktische Handhabung im Verwaltungsprozess. So wird in mehreren Werkstatten darauf
hingewiesen, dass die Zielstrukturen der verschiedenen Dokumentationsinstrumente nicht ein-
heitlich aufgebaut sind. Insbesondere im Zusammenhang mit den Bescheiden zur Bedarfsfest-
stellung wird beschrieben, dass nicht immer klar zwischen Ubergeordneten Teilhabezielen und
operativen Zielen der Werkstattarbeit unterschieden werde. Dadurch entsteht aus Sicht der
Werkstatten zusatzlicher Ubersetzungs- und Abstimmungsaufwand, da Ziele aus der Bedarfser-
mittlung zunachstinterpretiert und anschlieflend in konkrete Arbeits- oder Entwicklungsziele fur

den Werkstattalltag Ubertragen werden mussen.

,Wir haben von einzelnen Klienten dann auch das BlBay-Gespréchsprotokoll
bekommen, das ist so schwammig ohne Zielvorgabe. Also, wir sind nicht
schlauer, was wirim nachsten Berichtszeitraum fur Bedarfe decken sollen.
Letztendlich entsteht es trotz alledem, die eigentlichen smarten Ziele und
Handlungsziele im Gespréch mit dem Klienten ohne den Leistungstréger.”

(Leistungserbringer, Unterfranken)

Daruber hinaus berichten einzelne Werkstatten, dass Bescheide und Rickmeldungen aus den
Verfahren teilweise schwer verstandlich formuliert seien. Dies betreffe insbesondere die Begrun-
dung von Einstufungsentscheidungen oder die Beschreibung von Assistenzbedarfen. In der Pra-
xis fUhre dies dazu, dass Werkstatten zuséatzliche Zeit aufwenden mussten, um Inhalte fur Leis-
tungsberechtigte, Angehdrige oder gesetzliche Betreuungen verstandlich aufzubereiten und
Ruckfragen zu klaren.

,/Angehdrige, Eltern und die Blrokratie, es sind unglaublich viele Briefe bei un-
seren Mitarbeitern eingetroffen, viele Seiten in einer Amtssprache, in einer
ICF-Sprache, die [Angehérigen] wissen gar nicht, damit umzugehen.” (Leis-

tungserbringer, Oberbayern)

Mehrere Werkstatten berichten zudem von organisatorischen Problemen im Dokumentations-
und Ruckmeldeprozess. Genannt werden beispielsweise verspatete Ubermittlungen von Be-
scheiden, teilweise erst nach langeren Zeitraumen, sowie in einzelnen Fallen fehlerhafte oder un-
vollstandige Dokumente. Dies kdnne dazu fuhren, dass Informationen fur die aktuelle Arbeit mit
den Leistungsberechtigten nur eingeschrankt nutzbar seien und zusatzlicher Klarungs- oder

Korrekturaufwand entstehe.

Schliefllich werden auch technische Einschrankungen der Dokumentationssysteme beschrie-
ben. Dazu zahlen unter anderem fehlende Schnittstellen zwischen verschiedenen Dokumentati-
onssystemen, eingeschrankte Mdglichkeiten des digitalen Datenaustauschs sowie fehlende Au-

tomatisierungen bei der Verarbeitung von Dokumentationsdaten. In der Folge entstehen
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zusétzliche Arbeitsschritte, etwa durch manuelle Ubertragung von Informationen zwischen ver-
schiedenen Systemen oder durch parallele Dokumentation in mehreren Dokumentationsforma-

ten.

,Und natdrlich haben wir begleitend die Tagesdoku, die in unser EDV-System
reinfliel3t, die ist nicht im Leistungsbericht [Anm.: Spezifisches Instrument in
Schwaben] aber das korreliert alles miteinander und wdssten wir perspekti-

visch genau nach dem System arbeiten wir, dann wdrden wir diese Systematik

in unserinternes EDV System einbauen und dann natdrlich die Tagesdoku, die
personenzentrierte Planung alles miteinander verknipfen, dass das alles in

einem Guss ist, also dass es nicht Extraarbeit ist." (Leistungserbringer,
Schwaben)

JAlso ich kann nicht erst Tagesdokumentationen in Vivendi machen, um dar-
aus einen Dokubogen zu schreiben, um daraus dann noch einen Bericht zu
schreiben. Also, da drehen wir uns irgendwie im Kreis. [.] Hilfreich wére es
auch, wenn es irgendeine digitale Lésung gébe, um Doku-Bdgen an den Be-
zirk schneller Gbermitteln zu kbnnen, weil aktuell schicken wir es per Post

(Leistungserbringer, Oberbayern)

Gleichzeitig werden auch potenzielle Vorteile der neuen Dokumentationssysteme beschrieben.
In mehreren Bezirken wird darauf hingewiesen, dass die strukturierte Darstellung von Bedarfen —
insbesondere im Zusammenhang mit ICF-orientierten Berichtssystemen — grundsatzlich geeig-
netsei, UnterstUtzungsbedarfe systematischer abzubilden. In einzelnen Fallenwird zudem erwar-
tet, dass sich der administrative Aufwand mit zunehmender Routine im Umgang mit den Instru-

menten reduzieren kdnnte.

In allen Bezirken berichten Werkstatten, dass der gestiegene Dokumentations- und Nachweis-
aufwand Auswirkungen auf die Arbeitsorganisation innerhalb der Werkstatten hat. Mehrere
Werkstatten weisen zudem darauf hin, dass der gestiegene administrative Aufwand in einem
Spannungsverhéltnis zu den Anforderungen der Produktionsarbeit innerhalb der Werkstatten
steht. Dokumentationsanforderungen, Produktionsauftrage und arbeitsbegleitende Unterstut-
zung mussen im Arbeitsalltag parallel organisiert werden, was aus Sicht der Werkstatten zusatz-
liche organisatorische Herausforderungen erzeugt. Gleichzeitig berichten Leistungstrager, dass
die Einforderung entsprechender Nachweise in der Praxis teilweise dadurch erschwert wird, dass
Leistungserbringer unter Verweis auf datenschutzrechtliche Bestimmungen die Vorlage be-
stimmter Dokumente ablehnen. Dies verstarkt die bestehenden Abstimmungsbedarfe und tragt

zusatzlich zur Komplexitat der administrativen Prozesse bei.
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,Und das geht natdrlich alles von der Betreuungszeit weg und auch von der
Produktionszeit weg, also wir sind ja ein Betrieb, der produziert Sachen bezie-
hungsweise hat Dienstleistungen zu erbringen, und das geht alles weg von
der Zeit." (Leistungserbringer, Niederbayern)

5.5.2 Leistungstrager

Im Vergleich zur Zeit vor der Modellphase wird das Berichtswesen auch aus Sicht der Leistungs-
trager als deutlich umfangreicher und komplexer beschrieben. Die Anforderungen an Umfang,
Detailtiefe und Nachvollziehbarkeit der Dokumentation haben sich nach Aussagen der Inter-
viewpartnerinnen und -partner erhcht. Dies betrifft sowohl die von den Leistungserbringern zu
erstellende Berichte als auch deren Prifung und Weiterverarbeitung auf Seiten der Bezirke. Leis-
tungserbringer erstellen umfangreiche Dokumentationen, teilweise minutengenau, aus denen
die Bedarfsbemessungabgeleitet wird. Diese Dokumentationen sind nur eingeschrankt durch die

Leistungstrager Uberprufbar.

,Es gibt jetzt keinen bayernweit einheitlichen Dokumentationsstandard. Wir
haben fir Schwaben eine eigene Lésung gefunden, aber das ist sehr aufwen-
dig — fur die Werkstéatten und fur uns, weil wir diese Berichte ja prifen und be-

werten mussen.” (Leistungstréager, Schwaben)

Mehrere Bezirke berichten, dass insbesondere die Dokumentation zur Leistungsbemessung ei-
nen zusatzlichen Aufwand darstellt, da Bedarfsermittiung und Leistungsbemessung als ge-
trennte Verfahrenssysteme umgesetzt werden. Da aus BlBay keine Bedarfskategorie direkt ab-
geleitet werden kann, ist zusatzliche Dokumentation erforderlich. Dies fuhrt zu Doppelstrukturen
und erhohtem Prifaufwand. Ein bayernweit einheitlicher Dokumentationsstandard besteht
nicht. Aus diesem Grund fuhren unterschiedliche Vorgehensweisen zwischen den Bezirken zu di-
vergierenden Pruf- und Abstimmungsprozessen. Mehrere Bezirke sprechen sich daftr aus, Do-

kumentationspflichten und Berichtswesen auf das geringstmagliche Mal’ zu beschranken.

Wirermitteln mit BIBay den Bedarf, aber nicht die Leistung. Die Leistungsbe-
messung erfolgt Gber zusédtzliche Dokumentation. Damit fahren wir im Mo-
ment zwei Systeme, die nur bedingt miteinander verzahnt sind.” (Leistungs-

tréger, Schwaben)

Auch aus anderen Bezirken wird der gestiegene Pruf- und Bearbeitungsaufwand hervorgehoben.
Die erhohte Dokumentationsdichte fuhrt demnach zu einer starkeren Bindung administrativer

Ressourcen.

5 Administrative Auswirkungen Seite 96 von 225



EGUS. (><] contec

research for better
health and care

,Der Dokumentationsaufwand ist deutlich gestiegen. Das Hin- und Herschi-
cken der Unterlagen, das Priifen und Sortieren bindet viel Zeitin der Sachbe-

arbeitung.” (Leistungstréger, Niederbayern)

Zugleich wird darauf hingewiesen, dass der Mehraufwand im Berichtswesen nicht immer mit ei-
nem unmittelbar erkennbaren Mehrwert, insbesondere fur die Leistungsberechtigten der Werk-
statten verbundenist.

,Das bringt im Grunde eine Ausweitung der Blirokratie mit sich. Einen klaren
Mehrwert fir die leistungsberechtigten Personen sehe ich im Moment nicht.”

(Leistungstréger, Niederbayern)

Das Instrument BIBay wird zudem durchgangig als nicht anwenderfreundlich und als zu lang be-
schrieben. Es bestehen teilweise Unklarheiten in der Anwendung. Genannt werden fehlende Fil-
terfunktionen, fehlende passende Register sowie das Fehlen eines spezifischen Core-Sets’ fur

Werkstatten fur behinderte Menschen.

Zwischen den Bezirken zeigen sich Unterschiede darin, wie das Berichtswesen organisatorisch
umgesetzt wird. Wahrend einzelne Bezirke laut eigenen Aussagen pragmatische Ubergangslo-
sungen etabliert haben, wird in anderen Bezirken ein anhaltend hoher Abstimmungs- und Kla-

rungsbedarf beschrieben.
553 Zusammenfuhrung der Perspektiven

Die Ergebnisse aus der Perspektive von Leistungserbringern und Leistungstragern zeigen Uber-
einstimmend, dass die Einfuhrung der neuen Regelungen wahrend der Modellphase mit einer
deutlichen Ausweitung der Dokumentations- und Berichtspflichten verbundenist. Sowohl Werk-
statten als auch Bezirke berichten von einem gestiegenen Umfang an Nachweis-, Dokumentati-
ons- und Prifprozessen sowie von einer erhdhten Detailtiefe der Berichte. Werkstatten heben
insbesondere die zusatzlichen Anforderungen an die Erstellung und Aufbereitung der Dokumen-
tation sowie deren Auswirkungen auf Arbeitsorganisation und Betreuungsarbeit hervor. Leis-
tungstrager hingegen beschreiben vor allem den erhohten Pruf- und Bearbeitungsaufwand in
der Fallbearbeitung sowie strukturelle Herausforderungen durch parallel bestehende Dokumen-
tationssysteme. Insgesamt zeigen die Befunde beider Perspektiven, dass das Berichtswesen im
Zuge der Modellphase deutlich komplexer gewordenist und zusatzliche administrative Ressour-

censowohl auf Seiten der Leistungserbringer als auch der Leistungstrager bindet.

7 Standardisierte Zusammenstellungen von besonders relevanten Lebens- und Funktionsbereichen, mit denen die
Auswirkungen einer Behinderung systematisch beschrieben werden.
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5.6 Zeitwerte und Ressourcenbelastung

Die EinfUhrung der Zeitwertsystematik stellt die zentrale strukturelle Veranderung der Leis-
tungsbemessung dar. Die Zeitwerte sollen Assistenzbedarfe in zeitbasierte Leistungsanteile
Ubersetzen und damit eine Grundlage fur Einstufungen, Personalschlissel sowie die Finanzie-
rung der Leistungen bilden. Im folgenden Abschnitt werden die Wahrnehmungen und Einschat-

zungen der Leistungserbringer und Leistungstrager zu diesem Thema aufgefthrt.
5.6.1 Leistungserbringer

In allen Bezirken auRern Werkstatten grundlegende Zweifel an der Nachvollziehbarkeit der Zeit-
wertsystematik. Besonders haufig wird kritisiert, dass die Herleitung der Minutenwerte, Schwel-
lenwerte und Einstufungskriterien fur die Werkstatten nicht transparent sei.

,Das ist fur uns halt nach wie vor Uberhaupt nicht nachvollziehbar, wie die wie
denn die eigentlich entstanden sind. Uns konnte es auch keiner bisher vor-
rechnen ja, wie man da auf bestimmte Zeiten [...] kommen soll.“ (Leistungser-

bringer Schwaben)

Mehrere Werkstatten aus allen Bezirken berichten, dass die mathematische oder fachliche
Grundlage der Zeitwerte nicht nachvollzogen werden kénnen. Die Minutenwerte werden teilweise
als schwer verstandlich, inkonsistent oder willkurlich beschrieben. Dadurch entstehe Unsicher-

heit daruber, wie UnterstUtzungsbedarfe tatsachlich in Zeitwerte Ubersetzt werden sollen.

,In dem Augenblick sind wir einfach mit Minutenwerten konfrontiert, die
schlecht nachzuvollziehen sind.” (Leistungserbringer, Mittelfranken)

,Diese Minuten sind Gberhaupt kein Messinstrument, muss man ehrlicher-

weise sagen.” (Leistungserbringer, Unterfranken)

,Wir haben jetzt trotzdem die Aufgabe, diese Zeitwerte irgendwie zu erfassen
und zu benennen fur diesen Dokubogen. [...] wobei es oft schwierig einzu-
schétzen ist, gerade bei diesen kleineren Hilfeleistungen. (Leistungserbringer,

Oberbayern)

In funf Bezirken (Oberpfalz, Oberbayern, Mittelfranken, Niederbayern und Unterfranken) wird zu-
dem kritisiert, dass die Abgrenzung zwischen Basisleistung und Mehrbedarf nicht klar definiert
sei. Werkstatten beschreiben, dass nicht eindeutig festgelegt sei, welche Unterstutzungsleis-
tungen durch die Basisleistung abgedeckt werden und ab welchem Punkt zusatzliche Leistungen
anerkannt werden. Dies erschwere sowohl die Dokumentation als auch die fachliche Begrindung

von Einstufungen.
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L[] allerdings fehlt uns auch fur die belastbare Verlaufsdokumentation die
Aussage: Was ist denn wirklich dann Knackpunkt? Also wo ist dann auch die
Unterscheidung zwischen Basisleistung und Mehrbedarf?" (Leistungserbrin-

ger, Niederbayern)

In einzelnen Interviews wird zudem darauf hingewiesen, dass die aus Sicht der Befragten zu ho-
hen Schwellenwerte fur Bedarfskategorien und Intensitatsstufen dazu fihren kénnten, dass As-
sistenzbedarfe im System nicht vollstandig anerkannt werden. Die Schwellenlogik wird in dem

Zuge als sehr starr und formal beschrieben.

In sechs der sieben Bezirke (Schwaben, Oberpfalz, Oberbayern, Mittelfranken, Niederbayern und
Unterfranken) wird explizit betont, dass das minutengenaue Zeitwertsystem zentrale Aspekte
der Unterstutzungsarbeit nur unzureichend abbilden kann. Besonders haufig wird kritisiert, dass
das System Uberwiegend direkte Unterstitzungsleistungen berlcksichtigt, wahrend indirekte

oder strukturelle Leistungen kaum erfasst werden konnen. Genannt werden unter anderem:

e F[allbesprechungen und Teamabstimmungen

e (Gesprache mit Angehdrigen oder gesetzlichen Betreuungen

e organisatorische Koordination

e padagogische Vorbereitung oder Nachbereitung

e praventive Unterstltzungsarbeit

e strukturelle Rahmenbedingungen wie kleinere Gruppengrofien oder stabile Bezugsperso-

nensysteme

Diese Tatigkeiten sind nach Aussagen vieler Werkstatten ein zentraler Bestandteil der Unter-

stltzungsarbeit, lassen sich jedoch nur schwer in einzelne Zeitminuten Ubersetzen.

L[...] die Leistungen, die ich in der in der Gruppe und in der Gruppendynamik
erbringe, als Mitarbeiter, die kann ich dann nicht eintragen. Ich kann nur di-
rekte personenbezogene Leistungen [eintragen] ” (Leistungserbringer,
Oberbayern)

,Der Sozialdienst [ .. ] die haben wahnsinnig viel indirekte Leistungen zu leis-
ten, um ein Fallgespréach zu organisieren, Leute einzuladen, Eltern ins Boot zu
holen, da sitzt man viel im Bdro fir ein Gesprach, das faktisch 10 Minuten wo-

méglich dauert oder lassen Sie es eine halbe Stunde sein. Aber aullenrum
habe ich etliches zu tun und das ist Sozialdienstaufgabe bis hin zu dem gan-
zen Bericht schreiben etc, das eigentlich in dem System nicht vorkommt und
wenn jemand sehr schwierig ist, muss ich viel schreiben und viel organisieren.”

(Leistungserbringer, Mittelfranken)
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Daruber hinaus wird in mehreren Werkstatten berichtet, dass es mithilfe der Zeitwertlogik
schwierig sei, schwankende Unterstutzungsbedarfe abzubilden. Durchschnittsbasierte Zeit-

werte kdnnen diese Dynamiken nach Einschatzung vieler Werkstatten nur begrenzt erfassen.

[..]weil viele Verhaltensweisen ja auch phasenweise auftreten. Also eine Wo-
che, ein Monat ist es total viel und die Zeit wird jetzt total hoch und dann ist
es wieder weniger. Also da ein Durchschnittswert zu finden ist ziemlich
schwierig.” (Leistungserbringer, Oberbayern)

In mehreren Bezirken (u. a. Schwaben, Mittelfranken, Oberbayern) wird zudem berichtet, dass die
minutengenaue Logik teilweise dazu fuhren kann, dass im Fokus der Dokumentation problemori-
entierte Interventionen stehen, wahrend stabilisierende oder praventive UnterstUtzungsarbeit
weniger sichtbar wird. Da UnterstUtzungsleistungen haufig erst dann dokumentiert werden,
wenn konkrete Interventionen erfolgen, kann aus Sicht einzelner Werkstatten ein verzerrtes Bild

der tatsachlichen UnterstUtzungsarbeit entstehen.

Ein weiterer zentraler Themenbereich betrifft mogliche Auswirkungen der Zeitwertsystematik
auf Personalschlissel und Ressourcensteuerung. In vier Bezirken (Schwaben, Oberpfalz, Mittel-
franken und Unterfranken) berichten Werkstatten, dass die Kombination aus Zeitwertlogik, In-
tensitatsstufen und Personalschlisseln zu Unsicherheiten hinsichtlich der zukinftigen perso-
nellen Ausstattung fuhrt. Mehrere Werkstatten auflern die Sorge, dass bestimmte Assistenzleis-
tungen im System nicht ausreichend berUcksichtigt werden kdnnten und sich daraus langfristig
Verschlechterungen und/oder Verschiebungen in der Personalstruktur ergeben — insbesondere

vor dem Hintergrund der als starr wahrgenommenen Schwellenwerte.

Unterschiede zwischen Schwerpunkten (G, K, S)
In den Interviews zeigen sich Tendenzen, dass die Zeitwertsystematik je nach Schwerpunkt der

Werkstatten unterschiedlich bewertet wird und unterschiedliche Problemlagen erzeugt.

Werkstatten mit einem Schwerpunkt auf geistigen Beeintrachtigungen (G) berichten insbeson-
dere, dass komplexe Unterstitzungsbedarfe, etwa bei herausforderndem Verhalten oder erhoh-
tem Pflegebedarf in den bestehenden Zeitwerten nur teilweise bertcksichtigt werden. In mehre-
ren Interviews wird die Befurchtung geadufert, dass die Systematik langfristig zu einer Ver-
schlechterung von Personalschlisseln fuhren konnte, wenn diese Unterstitzungsbedarfe nicht

ausreichend abgebildet werden.

Werkstatten mit einem Schwerpunkt auf seelische Erkrankungen (S) betonen vor allem die be-
grenzte Passung der Zeitwertlogik zu dynamischen UnterstUtzungsbedarfen. Unterstutzungs-
leistungen entstehen hier haufig situativ oder in Krisensituationen und lassen sich daher nur be-
grenzt in feste Minutenwerte Ubersetzen. Die minutengenaue Logik wird deshalb als nur einge-

schrankt geeignet beschrieben, diese Unterstutzungsrealitat abzubilden. In diesen Werkstatten
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richtet sich die Kritik weniger auf mdgliche finanzielle Auswirkungen, sondern stérker auf die Un-

planbarkeit und Dynamik der Unterstltzungsarbeit.

Werkstatten, die mehrere Bedarfsgruppen betreuen, thematisieren besonders die Komplexitat
der Zeitwertsystematik. Kritisiert werden vor allem schwer nachvollziehbare Schwellenwerte,
hohe Dokumentationsanforderungen sowie die unzureichende Bertcksichtigung indirekter Un-

terstutzungsleistungen.

Werkstatten mit Schwerpunkt auf korperliche und/oder Sinnesbeeintrachtigungen (K) themati-
sieren vor allem strukturelle Grenzen der Zeitwertlogik. In einzelnen Interviews wird beschrieben,
dass Unterstutzungsleistungen in diesen Werkstatten haufig uber dauerhafte Rahmenbedin-
gungen organisiert werden, etwa durch spezifische Assistenzstrukturen oder angepasste Ar-
beitsorganisation. Diese Formen der Unterstltzung lassen sich aus Sicht der Werkstatten nur
begrenzt in einzelne UnterstUtzungsminuten Ubersetzen. In einem Interview wird zudem darauf
hingewiesen, dass die Kombination aus Zeitwertsystematik und Personalschllsseln als struktu-
rell problematisch wahrgenommen wird. Die Werkstatt duRert die Sorge, dass spezifische Unter-
stUtzungsbedarfe ihrer Zielgruppe im bestehenden System nicht ausreichend berUcksichtigt
werden konnten und sich daraus perspektivisch Risiken fur die wirtschaftliche Tragfahigkeit des
Werkstattbetriebs ergeben konnten. Darlber hinaus wird die starker defizitorientierte Logik der
Zeitwerte als padagogisch problematisch beschrieben, da sie den Fokus stéarker auf Einschran-

kungen als auf vorhandene Kompetenzen der Beschaftigten lenke.
5.6.2 Leistungstrager

Aus Sicht der Leistungstrager stelleninsbesondere die Zeitwerte sowie die vorhandene Ressour-
cenausstattung zentrale Einflussfaktoren fur die administrative Tragfahigkeit der Modellphase
dar. Beide Aspekte wirken sich unmittelbar auf die Umsetzbarkeit der neuen Verfahren im Ver-
waltungsalltag aus und pragen maligeblich die Arbeitsbelastung der beteiligten Verwaltungs-

strukturen.

Ein wesentlicher Faktor in diesem Zusammenhang sind die festgelegten Zeitwerte, die als Grund-
lage fur die Bemessung von Unterstitzungsleistungen dienen. In mehreren Bezirken wird be-
schrieben, dass die Zeitwerttabelle in der Praxis eine wichtige Orientierungs- und Steuerungs-
funktion erfullt. Gleichzeitig zeigen sich jedoch Unterschiede zwischen den Bezirken hinsichtlich
der konkreten Anwendung dieser Zeitwerte. Diese Unterschiede betreffen insbesondere die In-
tensitat der Prifung, die Akzeptanz der angegebenen Zeitwerte sowie die Praxis der Nachforde-
rung zusatzlicher Begrindungen oder Nachweise. In einigen Bezirken werden die angegebenen
Zeitwerte eher als Orientierungsrahmen genutzt, wahrend in anderen Bezirken eine detailliertere
Uberpriifung erfolgt. Dadurch entstehen unterschiedliche Verwaltungspraktiken im Umgang mit

den dokumentierten Unterstutzungsleistungen.
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Eng damit verbunden ist der Ressourcenbedarf auf Seiten der Leistungstrager. In den Interviews
wird deutlich, dass die administrative Umsetzbarkeit der neuen Verfahren stark mit der personel-
len Ausstattung der Verwaltung verknUpft ist. Mehrere Bezirke weisen darauf hin, dass die zu-
satzlichen Anforderungen im Zusammenhang mit der Modellphase nicht vollstdndig durch die

bestehenden personellen Ressourcen abgedeckt werden konnen.

Um mit diesen Anforderungen umzugehen, berichten mehrere Bezirke von unterschiedlichen
Kompensationsstrategien. Dazu zahlen unter anderem interne Umverteilungen von Aufgaben,
zusatzliche Abstimmungsprozesse innerhalb der Verwaltung sowie eine Priorisierung einzelner
Arbeitsschritte. Diese Strategien ermdglichen es kurzfristig, den erhdhten Arbeitsaufwand zu be-
waltigen. Gleichzeitig werden sie jedoch nicht in allen Fallen als dauerhaft tragfahig bewertet. In
mehreren Bezirken wird zudem berichtet, dass im Zuge der Modellphase keine zusatzliche per-

sonelle Ausstattung auf Seiten der Leistungstrager erfolgtist.
5.6.3 Zusammenfihrung der Perspektiven

Die Ergebnisse zeigen eine deutliche Differenz in der Perspektive auf die Zeitwertsystematik.
Wahrend Leistungstrager die Zeitwerte primar als Instrument zur strukturierten Leistungsbe-
messung und administrativen Steuerung verstehen, thematisieren Werkstatten vor allem die
praktischen Herausforderungen bei der Ubertragung individueller Unterstitzungsbedarfe in ein
minutengenaues System. Besonders hervorgehoben werden dabei Schwierigkeiten bei der Ab-
bildung komplexer, indirekter oder dynamischer Unterstitzungsleistungen. Gleichzeitig berich-
ten beide Seiten von einem erhohten administrativen Aufwand im Umgang mit der Zeitwertsys-
tematik. Insgesamt verdeutlichen die Befunde, dass die Zeitwertlogik als zentrales Steuerungs-
instrument der Modellphase wirkt, in der praktischen Umsetzung jedoch Spannungen zwischen
der Logik standardisierter Leistungsbemessung und den heterogenen UnterstUtzungsrealitaten
in den Werkstatten entstehen.

5.7 Zusammenarbeit und Kommunikation

Die EinfUhrung der Modellphase sowie der damit verbundenen neuen Instrumente zur Bedarfs-
ermittlung und Leistungsbemessung hat nach Einschatzung der befragten Werkstatten und Be-
zirke auch in der Zusammenarbeit zwischen Leistungserbringern und Leistungstragern Verande-
rungen ausgeldst. Die wahrgenommenen Auswirkungen werden im Folgenden zusammenge-

fasst.
571 Leistungserbringer

Die Interviews mit den Leistungserbringern zeigen, dass sich durch die Modellphase sowohl neue
Formen der Zusammenarbeit und des fachlichen Austauschs entwickelt haben als auch zusatz-
liche Abstimmungsanforderungen und organisatorische Herausforderungen entstanden sind.

Wahrend in einigen Werkstatten (bspw. Schwaben, Oberfranken, Oberbayern, Mittelfranken,

5 Administrative Auswirkungen Seite 102 von 225



EGUS. (><] contec

research for better
health and care

Unterfranken) von einer stéarkeren fachlichen Kommunikation und transparenten Abstimmungs-
prozessen berichten, verweisen Werkstatten in anderen Bezirken auf erhdhte Anforderungen
und/oder neue Herausforderungen in der Zusammenarbeit (bspw. Oberpfalz, Niederbayern, Mit-

telfranken).

Mehrere Werkstatten berichten, dass die Modellphase zu einer intensivierten fachlichen Ausei-
nandersetzung zwischen Leistungserbringern und Leistungstragern gefthrt hat. Durch die
neuen Instrumente der Bedarfsermittiung und die strukturierte Festlegung von Assistenzleis-
tungen sind zusatzliche Abstimmungsformate entstanden, die einen vertieften Austausch uber
Assistenzbedarfe ermdglichen. Insbesondere Werkstatten aus Schwaben und Oberfranken be-
richten hier von dialogorientierten Abstimmungsprozessen und einer Zusammenarbeit, die hau-

fig als vertrauensvoll und l6sungsorientiert beschrieben wird.

JAlso, ich glaube auf der Fachdienstebene des Bezirkes, also Fachdienst und
Sozialdienst der Werkstatt hat sich der Austausch tatséchlich intensiviert, ne,
[..] also das gab es regelhaftim Vorfeld nicht so und das wirde ich jetzt
grundlegend auch mal als positiv betrachten.” (Leistungserbringer, Oberbay-

ern)

In Schwaben werden beispielsweise regelmaliige Abstimmungen zwischen Werkstatten, Sozial-
diensten und sozialmedizinischem Dienst sowie ein begleitendes Austauschgremium als wichtige
Elemente der Zusammenarbeit genannt. In Oberfranken wird hervorgehoben, dass die Gesprache
fur die Bedarfsermittlung den direkten Austausch zwischen Leistungstragern und leistungsbe-
rechtigten Personen starken und dadurch auch die Kommunikation zwischen Werkstatten und

Bezirken offener geworden sei.

Auch in Mittelfranken und Oberbayern berichten einzelne Werkstatten von positiven Erfahrun-
gen im fachlichen Austausch, insbesondere mit Fachstellen oder einzelnen Ansprechpartnerin-
nen und -partnern innerhalb der Bezirksverwaltungen. Teilweise wird der direkte Austausch mit
Fachkraften der Bezirke als konstruktiv und hilfreich fur das Verstandnis von Unterstitzungsbe-

darfen beschrieben.

Gleichzeitig berichten einzelne Werkstatten, dass die neuen Instrumente der Modellphase auch
zusatzliche Anforderungen an administrative Abstimmungsprozesse mit sich gebracht haben,
bspw. hinsichtlich der fachlichen Abstimmungen zu Bedarfseinschatzungen und Einstufungen,
etwa bei der Zuordnung zu Bedarfskategorien und Intensitatsstufen oder bei der Plausibilisie-
rung einzelner Unterstutzungsleistungen sowie bei der Klarung von Einzelfallen. Auchim Zusam-
menhang mit Verfahrensablaufen und Zustandigkeiten werden hohere Abstimmungsbedarfe be-
schrieben, beispielsweise hinsichtlich Ruckmeldestrukturen, Informationsweitergabe oder un-
terschiedlicher Vorgehensweisen zwischen den beteiligten Akteuren. In einzelnen Regionen
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(Oberpfalz, Niederbayern und teilweise Mittelfranken) wird in diesem Zusammenhang auf langere
Bearbeitungszeiten oder verzogerte Ruckmeldungen seitens der Veraltung hingewiesen.

Die Werkstatten berichten, dass dadurch Unsicherheit dartber entstanden ist, wie die Ergeb-

nisse konkretin die Praxis umgesetzt werden sollen.

,Da haben wir zundchst einmal keine Rlickmeldung erhalten und auch nicht
Ruckmeldung dazu welche Person ist jetzt wie eingestuft.” (Leistungserbrin-

ger, Oberpfalz)

Ein weiterer Aspekt betrifft den gestiegenen Bedarf an einzelfallbezogenen
Abstimmungen. Werkstétten berichten, dass im Zuge der neuen Systematik
Unterstutzungsbedarfe und Einstufungen teilweise detaillierter geklart wer-
den mussen, was mit einem erhéhten Zeit- und Abstimmungsaufwand ver-
bunden sein kann. Diese Prozesse werden in einigen Féllen als organisatorisch
anspruchsvoll beschrieben. ,Also, wir waren mehrmals beim Bezirk und haben
Einzelfélle mit ihnen besprochen. [...] die Dokumentation dann Punkt fir

Punkt [...], besprochen. (Leistungserbringer, Oberpfalz)

Daruber hinaus wird von verschiedenen Werkstatten (ua. aus Niederbayern und Mittelfranken)
darauf hingewiesen, dass Verfahrensablaufe und Ruckmeldestrukturen nicht in allen Fallen als
vollstandig transparent wahrgenommen werden. Teilweise berichten Werkstatten, dass trotz
fruhzeitiger Zuarbeit zusatzliche Klarungsprozesse erforderlich sind, um Planungssicherheit zu

erreichen.

Einweiterer Aspekt der Veranderungen betrifft die zunehmende Bedeutung von Dokumentation
und Informationsaustausch fur die neue Leistungssystematik. Die Dokumentationen bilden eine
zentrale Grundlage fur die Bedarfsermittlung und Leistungsfeststellung und muissen dement-
sprechend detailliert ausgearbeitet werden. In einigen Interviews wird beschrieben, dass Werk-
statten dabei eine vermittelnde Rolle einnehmen, indem sie Informationen aus dem Werkstatt-
alltag fur die Entscheidungsprozesse der Leistungstrager aufbereiten Und ihre Dokumentatio-
nen teilweise bereits vor den BIBay-Gesprachen zur Verfigung stellen, um Unterstitzungsbe-

darfe nachvollziehbar zu machen.

L[] woraufhin wir uns geeinigt haben, dass wir immer vor den |[...] BIBay-Ge-
sprachen, auch wenn wir nicht eingeladen wurden, unsere Dokumentation
schon als Vorbereitung fur den Fachdienst, unsere Erfassung [zur Verfigung

stellen]” (Leistungserbringer, Unterfranken)

Auchin Oberbayern und Mittelfranken wird beschrieben, dass unterschiedliche Berichtssysteme

oder Informationswege zusatzlichen Abstimmungsaufwand erzeugen konnen. Beispielsweise
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berichten Werkstatten von strukturell bedingte Mehrfachdokumentation aufgrund getrennter
Zustandigkeiten oder davon, dass bereits vorhandene Informationen innerhalb der Verwaltung
nicht immer systematisch weitergegeben werden. Darlber hinaus wird in mehreren Interviews
darauf hingewiesen, dass unterschiedliche Vorgehensweisen zwischen den Bezirken zusatzli-
chen Koordinationsaufwand verursachen konnen. Dieser Aspekt wird unter anderem von Werk-
statten in Schwaben und Oberfranken thematisiert, die sich teilweise starker harmonisierte Ver-

fahren zwischen den Bezirken winschen.

Neben organisatorischen Veranderungen beschreiben mehrere Werkstatten auch strukturelle
Spannungsfelder, die sich aus den unterschiedlichen Rollen von Leistungstragern und Leis-
tungserbringern ergeben. Werkstatten begleiten leistungsberechtigte Personen haufig Uber
langere Zeitraume und verfugen daher Uber detaillierte Kenntnisse ihrer Unterstitzungsbedarfe.
Gleichzeitig erfolgt die Bedarfsfeststellung in formal strukturierten Verwaltungsverfahren, in de-
nen diese Einschatzungen dokumentiert und gepruft werden mussen. In einigen Interviews —ins-
besondere in Niederbayern, Unterfranken und teilweise Mittelfranken — wird beschrieben, dass
daraus Spannungsfelder entstanden sind. Werkstatten berichten beispielsweise, dass fachliche
Einschatzungen aus ihrer Sicht nicht immer vollstéandig bertcksichtigt werden oder dass Unter-
stUtzungsbedarfe sehr detailliert dokumentiert werden mussen. Diese Erfahrungen werden von
den Werkstatten teilweise als konfliktbehaftet und als strukturelle Herausforderung in der Zu-
sammenarbeit zwischen Leistungstragern und Leistungserbringern beschrieben.

Die Ergebnisse deuten insgesamt darauf hin, dass die neuen Instrumente einerseits zu einer star-
keren fachlichen Kommunikation Uber Unterstitzungsbedarfe beigetragen haben. Andererseits
entstehen durch neue Verfahren, Dokumentationsanforderungen und Abstimmungsprozesse
zusatzliche organisatorische Anforderungen und bieten Potenzial fur Spannungen. Die Zusam-
menarbeit zwischen Werkstatten und Bezirken wird dabei maRgeblich durch regionale Verwal-
tungsstrukturen, etablierte Kommunikationswege sowie die praktische Umsetzung der neuen
Verfahren gepragt.

572 Leistungstrager

Der Verwaltungsaufwand zwischen Leistungstragern und Leistungserbringern wird auch durch
die Leistungstrager als erhoht beschrieben. Die verstarkt notwendig gewordene Kommunikation
auf Arbeitsebene wird dabei teilweise positiv bewertet. Schwieriger wird dagegen die Abstim-
mung auf Leitungsebene beschrieben, insbesondere im Zusammenhang mit Bedarfskategorien
und finanziellen Auswirkungen. Auch die Kommunikation Uber Ergebnisse der Bedarfsermittiung
wird von den meisten Bezirken als herausfordernd dargestellt. Eine Einigung Uber Dokumentati-
onsstandards und Qualitatsanforderungen wird auf Landesebene teilweise als schwierig einge-

schatzt.
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Im Verhaltnis zwischen Leistungstragern und Leistungserbringern wird ein erhdhter Abstim-
mungsbedarf beschrieben. Mehrere Bezirke berichten von zusatzlichen Ruckfragen, voneinander
abweichenden Dokumentationssystemen sowie der Notwendigkeit pragmatischer Ubergangslé-
sungen. Gleichzeitig wird in mehreren Interviews eine konstruktive Zusammenarbeit mit den
Werkstatten betont. Trotz erhohten Aufwands werden keine strukturellen Kooperationsabbru-
che beschrieben. Die Ablaufe werden vielmehr als funktionierend, jedoch deutlich ressourcenin-
tensiver charakterisiert. Einzelne Interviewpartnerinnen und -partner benennen zudem rechtli-
che Unsicherheiten im Zusammenhang mit Datenschutzfragen, insbesondere hinsichtlich der

Einsichtnahme in Unterlagen der Leistungserbringer.

Im Verhaltnis zwischen Leistungstragern und leistungsberechtigten Personen wird die Effizienz
ambivalent dargestellt. Einerseits wird die intensivere Bedarfsermittlung als fachlich positiv be-

wertet.

,Der positive Effekt ist, dass wir mehr Kontakt zu den leistungsberechtigten
Personen haben. Aber das ist halt mit sehr viel Zeitaufwand verbunden.” (Leis-

tungstrager, Bezirk Niederbayern)

Andererseits werden die Komplexitat der Unterlagen, umfangreiche Dokumentationsanforde-
rungen sowie Verzogerungen im Verfahren als Hirden benannt. In einem Interview wird in diesem

Zusammenhang von einer lediglich formalen Beteiligung gesprochen (Schwaben).

Die Abstimmung mit den Landesverbanden der Freien Wohlfahrtspflege wird dagegen als an-
spruchsvoller wahrgenommen. Der Austausch zwischen den Bezirken wird als hilfreich bewertet.
Innerhalb der Bezirksverwaltungen wurden bereichsubergreifende Arbeitsgruppen eingerichtet,
unter anderem unter Beteiligung von Fachdienst, Rechtsdienst und Sachbearbeitung, um die
Umsetzung intern abzustimmen. Diese interne Abstimmung wird als zielfuhrend beschrieben.
Teilweise wird darauf hingewiesen, dass Auswirkungen der Modellphase auch auf andere Leis-

tungsbereiche, insbesondere den Bereich Wohnen, intern abgestimmt werden mussen.
573 Zusammenfuhrung beider Perspektiven

Die Ergebnisse zeigen, dass sich die Zusammenarbeit zwischen Leistungserbringern und Leis-
tungstragern im Zuge der Modellphase sowohl intensiviert als auch organisatorisch erschwert
hat. Gleichzeitig ist der Koordinations- und Kommunikationsaufwand deutlich gestiegen. Neue
Dokumentationsanforderungen, zusatzliche Abstimmungsschritte sowie unterschiedliche Ver-
fahrenspraktiken zwischen den Bezirken fuhren zu komplexeren Informationsflissen und teil-
weise langeren Bearbeitungszeiten. Wahrend Werkstatten insbesondere zusatzliche Abstim-
mungsbedarfe, Unsicherheiten in Verfahrensablaufen und Spannungsfelder zwischen fachlicher

Einschatzung und administrativer Entscheidung thematisieren, beschreiben Leistungstrager vor

5 Administrative Auswirkungen Seite 106 von 225



EGUS. (><] contec

research for better
health and care

allem den erhdhten Kommunikations- und Prufaufwand sowie den Bedarf an internen Abstim-

mungsstrukturen innerhalb der Verwaltungen.

Insgesamt zeigen die Befunde, dass die Zusammenarbeit weiterhin funktionsfahigist, die Ablaufe
jedoch deutlich ressourcenintensiver geworden sind. Die Effizienz der Verfahren hangt dabei da-
von ab, wie klar Zustandigkeiten geregelt sind, wie zuverlassig Informationen zwischen Werkstat-
ten und Bezirken ausgetauscht werden und in welchem Umfang sich stabile Abstimmungsrouti-
nen etablieren konnten. Dort, wo feste Kommunikationswege, regelmalige Abstimmungsfor-
mate und klare Ansprechpartner bestehen, werden die Verfahren eher als handhabbar beschrie-
ben. In Regionen mit unklaren Zustandigkeiten, verzogerten Ruckmeldungen oder uneinheitli-
chen Dokumentationsanforderungen berichten die Beteiligten hingegen von erhéhtem Koordi-

nationsaufwand und langeren Bearbeitungszeiten.

5.8 Administrative Entwicklungsbedarfe und Best Practices aus Sicht der Leistungserbrin-
ger und Leistungstrager

Zuséatzlich zu den administrativen Auswirkungen wurden in den Interviews mit den Leistungser-
bringern und Leistungstragern konkret nach Best-Practices, die sichin der Modellphase etabliert
haben, sowie nach Winschen und Entwicklungsbedarfen in Bezug auf die administrativen Ver-
fahrengefragt. Diese werden im Folgenden dargestellt. Insgesamt zeigt sich, dass konkrete Best-
Practice-Ansatze nur vereinzelt benannt wurden, wahrend der Grof3teil der Rickmeldungen auf
wahrgenommene Entwicklungsbedarfe verweist. Im Folgenden werden diese komprimiert darge-

stellt und anschlieRend die identifizierten Best Practices herausgearbeitet.
5.81 Leistungserbringer

Die von den Leistungserbringern benannten administrativen Entwicklungsbedarfe lassen sich
ubergreifend auf wenige zentrale Themenfelder bundeln. Ein wiederkehrender Aspekt ist der
Wunsch nach starkerer Vereinheitlichung administrativer Verfahren zwischen den Bezirken (u. a.
Schwaben, Oberfranken, Mittelfranken, Niederbayern, Unterfranken) sprechen, um Abstim-
mungsaufwande zu reduzieren und die Vergleichbarkeit von Ergebnissen zu verbessern. Dies be-
trifft insbesondere die Durchfuhrung und Auswertung der BIBay-Gesprache sowie Dokumenta-
tionsanforderungen und Berichtssysteme, hier z. B. klar definierte Dokumentationsstandards so-
wie einheitliche Kriterien fur Basis- und Mehrbedarfe, wie sie in Teilen schon umgesetzt werden.
Ziel dieser Vereinheitlichung sei insbesondere eine bessere Nachvollziehbarkeit von Entschei-

dungen sowie eine Reduktion administrativer Mehrarbeit.

Einweiteres zentrales Themenfeld betrifft die Ausgestaltung der Zeitwertsystematik und der zu-
grunde liegenden Bemessungslogik. In mehreren Bezirken (u. a. Mittelfranken, Oberbayern, Nie-
derbayern, Unterfranken) wird angeregt, die minutengenaue Bemessung zu vereinfachen und

starker mit personellen Ressourcen sowie PersonalschlUsseln zu verknupfen, um die praktische
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Umsetzbarkeit im Werkstattalltag zu verbessern, beispielsweise durch die Nutzung von Zeitkor-
ridoren oder groberen Bedarfskategorien. Teilweise wird zudem vorgeschlagen, alternative For-
men der Bedarfsbemessung zu prufen, die weniger stark auf Einzelminuten basieren. Gleichzeitig
wird betont, dass Zeitwerte inhaltlich starker mit personellen Ressourcen und Personalschlis-
seln verknUpft werden sollten, um die praktische Umsetzbarkeit im Werkstattalltag zu verbes-
sern. In diesem Zusammenhang wird auch angeregt, Assistenzleistungen starker ausgehend von
Bedarfsprofilen und bestehenden personellen Strukturen zu bestimmen, anstatt diese primar
Uber Zeitwerte zu definieren. Ergénzend wird in mehreren Bezirken (u. a Mittelfranken, Oberbay-
ern, Schwaben) der Bedarf formuliert, bestehende Bedarfskategorien und Schwellenwerte zu
Uberprifen und weiter auszudifferenzieren, um unterschiedliche UnterstUtzungsintensitaten
besser abzubilden. Konkret wird vereinzelt die EinfUhrung einer zusatzlichen Intensitatsstufe
(z.B. Intensitatsstufe 3) vorgeschlagen. Zudem wird darauf hingewiesen, dass auch praventive,

indirekte und strukturelle Unterstitzungsleistungen im System abbildbar sein sollten.

Daruber hinaus wird wiederholt der Wunsch nach differenzierten Berichtspflichten formuliert,um
den administrativen Aufwand zu senken, beispielsweise bei stabilen Unterstitzungsbedarfen le-
diglich kurze Bestatigungen in langeren Abstanden vorzusehen, wahrend ausfuhrliche Berichte
nur bei wesentlichen Veranderungen erforderlich waren. Weiterhin wird eine starkere Anerken-
nung bereits vorhandener Dokumentationsformen der Werkstatten angeregt, um doppelte Da-
tenerhebungen zu vermeiden. Ein weiterer wiederkehrender Aspekt betrifft den Ausbau digitaler
Losungen. Leistungserbringer aus mehreren Bezirken (u.a. Schwaben, Oberbayern) betonen,
dass integrierte digitale Systeme zur Verknupfung von Dokumentations- und Berichtspflichten
beitragen kdnnen administrative Prozesse effizienter zu gestalten. Genannt werden unter ande-
rem automatisierte Berechnungen von Zeitwerten, digitale Ubermittlung von Berichten an die
Bezirke sowie integrierte Systeme, die Leistungsplanung, Dokumentation und Nachweisfihrung
miteinander verknupfen. Betont wird zudem, dass digitale Losungen auch die interne Kommuni-
kation und Abstimmung verbessern kdnnten. Voraussetzung hierfir sei jedoch, dass bestehende

Prozesse tatsachlich integriert und keine zusatzlichen parallelen Strukturen geschaffen werden.

Schlieflich wird auch die Zusammenarbeit zwischen Werkstatten und Leistungstragern thema-
tisiert. Hier wird insbesondere ein Bedarf nach transparenteren Entscheidungslogiken, klareren
Zustandigkeiten und verbindlicheren Kommunikationsstrukturen gesehen (v.a. Mittelfranken,
Unterfangen, Niederbayern, Oberbayern, Oberpfalz). Dazu zahlen beispielsweise feste Protokolle
fur Abstimmungen, transparente Kriterien fur Bedarfskategorien sowie schnellere Entscheidun-
gen bei Mehrbedarfen. Einige Werkstatten weisen darauf hin, dass ein starker dialogorientierter
Austausch zwischen Leistungserbringern und Leistungstragern zur Reduktion administrativer
Absicherungsmechanismen beitragen konnte. In diesem Zusammenhang wird wiederholt die Be-
deutung von Vertrauen als Steuerungsprinzip betont. Aus Sicht der Leistungserbringer konnte
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eine starkere Berucksichtigung fachlicher Einschatzungen der Werkstatten dazu beitragen, zu-

satzliche Absicherungs- und Dokumentationsanforderungen zu reduzieren.

Insgesamt lassen sich die benannten Entwicklungsbedarfe damit auf folgende zentrale Punkte

verdichten:

(1) stéarkere Standardisierung von Instrumenten und Verfahren zwischen den Bezirken,

(2) Uberpriifung und Vereinfachung der Zeitwertsystematik,

(3) Reduktion und Differenzierung von Berichtspflichten,

(4) Ausbau digitaler Losungen sowie

(5) Verbesserung der Kommunikations- und Governance-Strukturen zwischen Leistungser-

bringern und Leistungstragern.

Demgegenuber wurden konkrete, bereits erprobte Best Practices bzw. Praktiken nurin einzelnen

Bezirken benannt:

e |m Bezirk Schwaben wurde ein strukturierter Leistungsbericht entwickelt, der zur Leis-
tungsbemessung eingesetzt wird und von den Leistungserbringern als standardisiert,
nachvollziehbar und personenzentriert beschrieben wird. Ergebnisse kdnnen hiermit un-
mittelbar quantifiziert und transparent dargestellt werden.

e Ebenfallsin Schwaben wird ein Governance-Modell mit Begleitgremium sowie regelmafi-
gen Abstimmungen zwischen Sozialdienst und Sachbearbeitung als funktionierender An-
satz hervorgehoben, da fachliche Fragen schneller geklart und gemeinsame Standards
entwickelt werden konnen.

e |m Bezirk Oberfranken wird ein gemeinsam entwickelter Leistungsbemessungsbogen als
hilfreiches Instrument beschrieben, das zu einer hoheren Nachvollziehbarkeit und gerin-
geren Konfliktanfalligkeit beitragt.

Auch in anderen Bezirken gibt es Uberlegungen zu entsprechenden Leistungsbemessungsbo-
gen sowie weitere praktikable Ansatze. Bei der Datenerhebung waren diese jedoch noch nicht

konsolidiert in Gebrauch.
5.8.2 Leistungstrager

Auch aus Sicht der Leistungstrager dberwiegen Hinweise auf Entwicklungsbedarfe gegentber
bereits etablierten Best Practices. In den Interviews werden zahlreiche Hinweise zur Weiterent-
wicklung der in der Modellphase eingefthrten Verfahren formuliert. Die genannten Vorschlage
konzentrieren sich insbesondere auf eine Vereinfachung und Entburokratisierung der Verfahren

sowie eine bessere Verzahnung von Bedarfsermittiung und Leistungsbemessung.

Mehrere Bezirke regen an, die Anwendung des Instruments BlBay stéarker zu fokussieren, etwa

durch die Beschrankung auf bestimmte Fallkonstellationen oder durch funktionale Anpassungen
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wie Filtermoglichkeiten und spezifische Core-Sets (u. a. Mittelfranken, Unterfranken, Niederbay-

ern, Oberfranken).

Daruber hinaus wird die Notwendigkeit betont, Doppelstrukturen in der Dokumentation zu ver-
meiden, beispielsweise durch integrierte Verfahren, aus denen sich Bedarfskategorien unmittel-
bar ableiten lassen (u. a. Mittelfranken, Unterfranken, Niederbayern). In diesem Kontext werden
einheitliche Dokumentationsstandards sowie klare Sprachregelungen zwischen den Vertrags-

partnern als notwendig erachtet.

Ein weiterer Schwerpunkt liegt auf der Digitalisierung administrativer Prozesse, insbesondere im
Hinblick auf sicheren Datenaustausch zw. Leistungstragern und Leistungserbringern und die
technische Integration von Dokumenten. Insbesondere wird der Wunsch nach einem intelligen-

ten, digitalen Befullen des Gesamtplans formuliert.

Insgesamt verdeutlichen die Ruckmeldungen der Leistungstrager, dass sich die identifizierten
Entwicklungsbedarfe vor allem auf die Reduktion von Komplexitat, die Verbesserung der Sys-

temintegration sowie die Sicherstellung praktikabler Verwaltungsprozesse beziehen.

Konkrete Best-Practice-Beispiele werden hingegen kaum benannt, was darauf hinweist, dass
sichviele Verfahren zum Zeitpunkt der Erhebung nochin der Erprobungs- und Anpassungsphase

befinden.

Die genannten Vorschlage verdeutlichen damit bestehende administrative Spannungsfelder.
Gleichzeitigist zu berlcksichtigen, dass einzelne Aspekte —insbesondere im Zusammenhang mit
dem Bedarfsermittlungsinstrument und dem Gesamtplanverfahren — durch bundesgesetzliche

Vorgaben gepragt sind und auf Landesebene nur begrenzt verandert werden kdnnen.

5.9 Zwischenfazit zur administrativen Tragfahigkeit der Modellphase

Die Befunde zeigen, dass die Modellphase vor allem mit einer deutlichen Ausweitung administra-
tiver Anforderungen verbunden ist. Die neuen Verfahren fuhren zu einer starkeren Formalisierung
und Strukturierung der Leistungserbringung, gehen jedoch gleichzeitig mit einem erheblich er-

hohten Dokumentations-, Abstimmungs- und Prifaufwand einher.

Dokumentation entwickelt sich dabei zu einem zentralen Steuerungsinstrument, das sowohl fur
die fachliche Begrindung als auch fur die Leistungsbemessung genutzt wird. Dies bindet auf Sei-
tender Leistungserbringer und Leistungstrager zusatzliche zeitliche und personelle Ressourcen,
die teilweise zulasten direkter Unterstutzungsleistungen gehen. Zugleich zeigen sich fachliche
Spannungen, insbesondere in der Ubertragung individueller und dynamischer Unterstiitzungs-
bedarfe in standardisierte und zeitwertbasierte Bemessungslogiken. Diese Spannungen werden
durch Unsicherheiten in der Systemanwendung und fehlende einheitliche Verfahren zusatzlich
verstarkt. Die erweiterten Anforderungen wirken sich zudem auf Organisation und Personal aus.

In beiden Akteursgruppen wird der zusatzliche Aufwand vielfach ohne entsprechende
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Ressourcenanpassung bewaltigt, was auf eine begrenzte administrative Tragfahigkeit der Ver-
fahren hinweist. Gleichzeitig fuhrt die Modellphase teilweise zu intensiveren Abstimmungen zwi-
schen Leistungserbringern und Leistungstragern. Diese Entwicklung ist jedoch mit einem erhoh-
ten Koordinationsaufwand verbunden und bleibt stark von der Ausgestaltung lokaler Kommuni-

kations- und Verfahrensstrukturen abhangig.

Insgesamt entsteht ein Spannungsfeld zwischen dem Ziel einer starkeren Strukturierung und
Transparenz einerseits und steigenden administrativen Belastungen sowie begrenzter prakti-
scher Handhabbarkeit andererseits. Fur die Weiterentwicklung erscheint insbesondere eine Re-
duktion von Komplexitat, eine bessere Abstimmung der Verfahren sowie eine Entlastung bei Do-

kumentations- und Abstimmungsanforderungen zentral.
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6. Finanzielle Auswirkungen

Ein Ziel der Evaluationistes, die finanziellen Auswirkungen der RLV auf Leistungstrager und Leis-
tungserbringer zu untersuchen. Im folgenden Kapitel werden die Ergebnisse aus Dokumen-
tenanalysen und Experteninterviews zu diesem Themenbereich dargestellt, beginnend miteinem
Kurz-Summary Uber die zentralen Kernaussagen. Besondere Relevanz haben dabei die in der Mo-
dellphase vereinbarten Schattenrechnungen, welche die finanziellen Auswirkungen der neuen
RLV mit den zugrunde gelegten Bedarfskategorien und Stellenplanen der urspriinglichen Rege-
lung gegenuberstellen und den Leistungserbringern wahrend der Modellphase die Finanzierung
mindestens auf Niveau der ursprunglichen Regelung garantieren. AnschlieRend erfolgt die de-
taillierte Darstellung der veranderten Leistungssystematik und ihrer finanziellen Implikationen
sowie der konkreten Schattenrechnungen und Personalschlissel. Zudem werden von den be-
fragten Personen formulierte finanzielle Entwicklungsbedarfe und Best Practices beschrieben.

Zum Abschluss erfolgt ein kurzes Zwischenfazit.

Im Mittelpunkt stehen schwerpunktmalig die Perspektiven der Leistungserbringer und Leis-
tungstrager; die Perspektive der Leistungsberechtigtenistinsoweit berlcksichtigt, als finanzielle
Entscheidungen unmittelbare Auswirkungen auf Art und Umfang ihrer Unterstitzungsleistun-

gen haben.
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6.1 Kurz-Summary

Die neue Leistungssystematik entfaltet in der Modellphase bislang vor allem indirekte und
schwer abschliefend quantifizierbare finanzielle Wirkungen. Ein belastbares Endbild liegt noch
nicht vor, da sich die Systematik weiterhin in der Erprobung befindet und zentrale Steuerungsin-
strumente — insbesondere Bedarfskategorien, Zeitwertlogik und Schattenrechnungen — vieler-

orts noch nicht konsolidiert sind.

Die zentralen finanziellen Effekte liegen derzeit weniger in eindeutig messbaren Mehrkosten als
in steigenden indirekten Kosten, Planungsunsicherheit sowie offenen Fragen der kunftigen Re-

finanzierung. Die folgenden Kernaussagen fassen die zentralen finanziellen Befunde zusammen.
Zentrale Kernaussagen

e Die nach neuer RLV verbindliche Refinanzierung der Basisstellen durch die Leistungstra-
ger ist unstrittig. Dies betrifft die Stellen der Qualifizierungsbeauftragten fur den allgemei-
nen Arbeitsmarkt, Qualitdtsmanagement, Datenschutzbeauftragten, IT-Administration. Die
neue RLV konkretisiert damit teils gelebte Praxis und weist die Stellen korrekterweise dem

durch die Leistungstrager zu refinanzierenden Bereich zu.

e Steigende indirekte Belastungen auf Seiten der Leistungstrager ohne strukturelle Ge-
genfinanzierung. Die Umsetzung der neuen Systematik bindet erhebliche Verwaltungskapa-
zitatenim Fachdienst und in der Sachbearbeitung, ohne dass hierfur in der Regel neue Stellen
geschaffen wurden. Dies fuhrt zu faktisch steigenden Verwaltungsaufwanden innerhalb be-

stehender Budgets, also zu Mehrarbeit in der Verwaltung zu Lasten anderer Aufgaben.

¢ Nicht refinanzierter Mehraufwand und Planungsunsicherheit bei Leistungserbringern.
Gestiegene Dokumentations-, Abstimmungs- und Berichtspflichten binden Fachpersonal,
das dadurch weniger fur die direkte Leistungserbringung zur Verfugung steht. Gleichzeitig ist
unklar, ob und in welchem Umfang dieser Mehraufwand kunftig refinanziert wird.

e Heterogene Wirkung der Schattenrechnungen. Rund die Halfte der ausgewerteten zwolf
Einrichtungen erhalt Ausgleichszahlungen zwischen 13000 € und 227000 €; die andere
Halfte erhalt keine zusatzlichen Mittel. Die Berechnungen deuten zudem auf eine strukturelle

Verschiebung von Stellen weg vom Pflegedienst hin zu Gruppen- und Fachdiensten hin.

e Unklare Ubersetzungslogik zwischen Bedarfsermittlung und Leistungsbemessung als
zentrales Konfliktfeld. Die Ableitung konkreter Personalschlissel aus den Ergebnissen des
BIBay wird als nicht ausreichend verlasslich beschrieben. Aus Sicht der Leistungserbringer
entsteht dadurch eine unsichere Kalkulationsgrundlage, da die angesetzten Zeitwerte nicht
konsistent in refinanzierbare Personalkosten Uberfuhrt werden kdnnen. Insbesondere bei

schwankenden oder komplexen UnterstlUtzungsbedarfen ergeben sich Risiken fUr eine
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auskdmmliche Finanzierung, da tatsachliche Personalaufwande nichtin allen Fallen durch die
Vergutungssystematik gedeckt sind.

e Strukturelle Unterfinanzierungsrisiken bei komplexen Bedarfen. Insbesondere Leistungs-
berechtigte mit hohem oder stark schwankendem Unterstutzungsbedarf, etwa bei psychi-
schen Beeintrachtigungen oder Autismus-Spektrum-Stdrungen, sind im bestehenden Sys-
tem aus Basisleistung und Mehrbedarf nur unzureichend refinanziert. Mehrere Werkstatten
berichten uber das Risiko, diese Personengruppe kunftig nicht mehr adaquat versorgen zu

konnen.

¢ Angespannte wirtschaftliche Gesamtlage verstarkt den Druck. Die schwierige Situation
in der Werkstattproduktion schrankt bisherige finanzielle Ressourcen aus der Produktion
fur besondere Leistungen zunehmend ein und erhoht die Vulnerabilitat gegendber syste-
mischen Unterdeckungen.
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6.2 Finanzielle Veranderungen durch die neue Leistungssystematik

Mit der Einfuhrung der RLV wurde eine Leistungssystematik etabliert, die einen Kompromiss zwi-
schen eher pauschalierter Finanzierung und vollstandig individualisierter Stundenbemessung
anstrebt. Konkret sieht die neue Systematik eine Basisleistung vor, die um zwei Bedarfskatego-
rien (BK1: kompensatorischer pflegerischer Bedarf; BK 2: qualifizierter Fachleistungsbedarf) mit
jeweils zwei Intensitatsstufen (11 und 12) erganzt werden kann. Daraus resultieren neun magliche
Betreuungskombinationen, die mit entsprechenden Zeitwerten und Personalschlisseln hinter-

legtsind.

Dies stellt aus finanzieller Sicht eine signifikante Veranderung gegentber der urspringlichen
Systematik mit zwei Hilfebedarfsgruppen (HGB1und HGB2) sowie einer Offnungsklausel fir in-
dividuelle Verhandlungen zwischen Leistungstrager und Leistungserbringer dar. Hinzu kommen
die unterschiedlichen finanziellen Ausgangssituationen in den beteiligten WfbM und Bezirken.
Das zeigt sich in folgenden in den Interviews und aus der Dokumentenanalyse gewonnen Er-

kenntnissen:

e Jenach historisch bedingten Ausgangssituationen stellt die neue RLV fur einige Leistungs-
erbringer eine grundsatzliche Chance dar,im Landesvergleich eher niedrige Verhandlungs-
ergebnisse nun nach einheitlicher Systematik zu verbessern.

e Die nundeutlich ausdifferenziertere Systematik mit neun Kombinationsmaoglichkeiten der
verschiedenen Bedarfskategorien und Intensitatsstufen fuhrt im Vergleich zur urspringli-
chen Systematik mit zwei Hilfsbedarfsgruppen und somit auch nur zwei Maximalauspra-
gungen dazu, dass einige Leistungserbringer sich besserstellen, andere schlechter. Dies
kann dann vorkommen, wenn zuvor in HBG1 eingeordnete Leistungsberechtigte nun auf-
grund der neuen modulareren Systematik zusatzlichen Bedarf ausgewiesen bekommen,
oder zuvor in HBG2 eingeordnete Leistungsberechtigte nun aufgrund der neuen modula-
reren Systematik weniger Bedarf ausweisen. Der Wechsel von zwei Kategorien zu neun Ka-
tegorien der Bedarfsermittlung fuhrt zu einer hoheren Ausdifferenzierung in der Mitte.

e Bei spezialisieren Leistungserbringern mit besonderer Klientel oder Leistungserbringern
mit zuvor individuell pauschal geschlossenen Leistungsvereinbarungen fallt die Diskrepanz
zwischen alter und neuer Systematik besonders deutlich hervor. So kdnnen etablierte Per-
sonalschlUssel und deren Refinanzierung nach neuer Systematik teilweise deutlich selbst
theoretisch nicht erreicht werden.

e Schlieflich wirkt auch die Modellphase selbst und deren ungewisser Ausgang hemmend
auf den Abschluss neuer Leistungsvereinbarungen nach neuer Systematik. Hier ist die un-

sichere Perspektive ausschlaggebend.
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Bis Jahresende 2025 hatten u.a. aus den genannten Grunden 12 von urspringlich 19 Modell-
werkstatten eine Leistungsvereinbarung nach neuer RLV unterzeichnet. Eine Modellwerkstatt

ist aus der Modellphase ausgetreten.

Finanziell bedeutsam ist dabei, dass die neuen Personalschlussel im neuen Basisstellenplan auf
einer Kalkulation der Leistungstrager basieren, die die aus den BlIBay-Gesprachen ermittelten
Bedarfe in Minutenwerte pro Tag Ubersetzen. Die Leistungserbringer haben auf diese Kalkulation
keinendirekten Einfluss; die genaue Berechnungslogik bleibtin mehreren Bezirken intransparent.
Im Bezirk Schwaben, in dem alle Leistungserbringer eine Leistungsvereinbarung unterzeichnet
haben, wurden auf Grundlage einer zwischen Leistungserbringern und Leistungstragern abge-

stimmten modifizierten Berechnungslogik verhandelt.

Unstrittig und von allen Leistungserbringern begruft ist die durch die neue RLV geregelte Refi-
nanzierung von vier Basisstellen (Qualifizierungsbeauftragter fur den allgemeinen Arbeitsmarkt,

Qualitatsmanagement, Datenschutzbeauftragter, IT-Administration).

6.3 Umsetzungsstand und finanzielle Auswirkungen

Die Modellphase wird von allen Bezirken nicht als abgeschlossener Reformschritt, sondern als
Ubergangssystem beschrieben, in dem die finanziellen Wirkungen erst schrittweise sichtbar wer-
den. Strukturelle und finanzielle Effekte sind — wie in mehreren Bezirken ausdricklich betont —
bislang nureingeschrankt oder noch gar nichterkennbar. Der Umsetzungsstand variiert zwischen
den Bezirken erheblich: Wahrend zwei Bezirke von einer vergleichsweise zugigen und kooperati-
ven Umsetzung berichten, fehlen in einem Bezirk zum Zeitpunkt der Berichterstellung noch ab-
gestimmte Schattenrechnungen, da zwischen Leistungstrager und Leistungserbringern Dissens
Uber Umfang und Dokumentation erhohter Bedarfe besteht. Die Analyse konzentriert sich in be-
sonderem Malte auf die sogenannten ,Schattenrechnungen®. Im Rahmen der Modellphase wur-
den die Schattenrechnungen vereinbart, um sicherzustellen, dass keine der Modellwerkstatten
wahrend der Umstellung finanziell schlechter gestellt werden. Hierzu werden die Personalauf-
wande nach der alten und der neuen Systematik. Gibt es weiterhin eine Kostendifferenz, wird

diese wahrend der Modellphase vom Trager ausgeglichen®

Aus Sicht der Leistungserbringer zeigt sich die finanzielle Wirkung in einer Kombination aus per-
spektivisch nicht refinanziertem Mehraufwand, Planungsunsicherheit und strukturellen Unterfi-
nanzierungsrisiken. Insbesondere die gestiegenen Anforderungen an BiBay-Gesprache und Do-

kumentation, Berichtswesen und Abstimmung fihren zu einem erhohten Personaleinsatz, der in

8 Wahrend der Modellphase wurden temporar zusatzliche Zahlungen Pro Klient und Zeitraum geleistet, diese dienten
dem Ausgleich des Mehraufwands, der durch die Teilnahme an der Modellphase entstanden ist. Sie endeten mit dem
31122025.
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der bestehenden Vergutungssystematik nicht vollstandig abgebildet ist. Daraus resultiert eine
wirtschaftliche Mehrbelastung, da zusatzliche Personalressourcen gebunden werden, ohne dass
auf Dauer eine entsprechende Gegenfinanzierung sichergestellt ist. Mehrere Werkstatten be-
schreiben diesen Effekt jedoch als dauerhaft, wodurch sich das Risiko einer strukturellen Unter-

deckung der tatsachlichen Personalkosten verstarkt.

Besonders belastend wirkt die angespannte wirtschaftliche Lage in der Produktion, die bisherige
finanzielle Ressourcen aus der Produktion fur besondere Leistungen zunehmend entfallen lasst.
Gleichzeitig sehen sich Werkstatten mit der Unsicherheit konfrontiert, dass organisatorische
Entscheidungen — insbesondere im Personalbereich — bewusst zuruckgestellt wurden, weil un-

klar ist, welche strukturellen Rahmenbedingungen kunftig gelten.

Besonders problematisch erscheint die nur begrenzte Abbildungsfahigkeit komplexer oder stark
schwankender Unterstitzungsbedarfe. Werkstatten berichten, dass insbesondere Leistungsbe-
rechtigte mit psychischen Beeintrachtigungen oder Autismus-Spektrum-Stérungen im Zusam-
menspiel von Basisleistung und Mehrbedarf strukturell unterfinanziert sind. Einzelne Einrichtun-
gen sehen die Gefahr, diese Personengruppe perspektivisch nicht mehrin den Werkstatten, son-
dern nur noch in Tagesforderstatten betreuen zu konnen. Verstarkt wird dies durch Passungs-
probleme mit bestehenden organisatorischen und baulichen Strukturen, etwa wenn raumliche
Konzepte auf kleinere Gruppengrofien ausgelegt sind, die unter den neuen Personalschlisseln
wirtschaftlich schwer aufrechtzuerhalten waren. Bei einer Werkstatt, spezialisiert auf Sinnesein-
schrankungen, wird die Mehrbelastung durch nicht adaquate Zeitwerte also so hoch empfunden,

dass sie die Modellphase bereits verlassen hat.
Zentrale finanzielle Befunde aus Sicht der Leistungserbringer:

e nicht refinanzierter Mehraufwand durch gestiegene Dokumentations- und Abstim-
mungsanforderungen,

e Risiko der Reduktion refinanzierter Personalressourcen durch veranderte Personal-
schlussel,

e strukturelle Unterfinanzierungsrisiken bei komplexen und schwankenden Bedarfen,

e hohe Unsicherheit in der Personal- und Investitionsplanung,

e Wegfall von Finanzierungoptionen durch angespannte Produktionslage.

6.4 Zeitwerttabelle und Personalschlissel

Die Berechnung der Zeitwerte ist der zentrale Streitpunkt zwischen Leistungstragern und Leis-
tungserbringern, da auf ihrer Basis die Personalkalkulation und damit die Finanzierung der Werk-
statten erfolgt. Tabelle 6-1zeigt die von den Leistungstragern kalkulierten Zeitwerte und die da-

raus abgeleiteten Personalschlussel.
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Tabelle 6-1: Zeitwerte der Bedarfskategorien

Pflege- Gruppen-
Fachdienste | Zeit _
dienst dienst

BK'] 1 30 Z0Min/Tag| |

BK1 12 ‘110 60 Min/ Tag

BK2 1 ‘ 160 1h/Woche [110 4h /Woche
BI-<2 12 1:60 1h/Woche |1:8 5h/Woche

Quelle eigene Darstellung, contec/ IEGUS 2026

Von den Leistungserbringern wird die Berechnungsgrundlage kritisch bewertet. Exemplarisch il-
lustriert dies der Pflegedienst bei BK1/I1: Teilt man die durchschnittliche Wochenarbeitszeit von
2280 Minuten auf 20 zu betreuende Personen auf, verbleiben pro Person und Tag lediglich 22,8
Minuten —und damit bereits weniger als der kalkulierte Zeitwert von 30 Minuten, ohne dass Ur-
laub, Krankheit oder betreuungsferne Tatigkeiten wie Teambesprechungen berucksichtigt sind.
Ferner sind Rustzeiten und Systemzeiten, bspw. fur Fallbesprechungen oder Dokumentation,
nicht bertcksichtigt.

Im alten Basisstellenplan waren verschiedene Personalschlussel fur die zwei bestehenden Be-
darfskategorien in den Bezirken individuelle Verhandlungssache. Durch die grobe Kategorisie-
rung gab es mehr Raum fur interne Umverteilung von Personal, zum Beispiel bei episodenhaft
angestiegenen Unterstitzungsbedarfen.

Dariiber hinaus wird die Ubersetzung individueller, tiber die Zeit schwankender Unterstitzungs-
bedarfe in kleinteilige Durchschnittswerte von mehreren Einrichtungen als grundlegendes Prob-
lem beschrieben. Insbesondere bei Krisensituationen, psychischen Erkrankungen und hohem
Pflegebedarf sei die Zyklizitat der Bedarfe kaum in regelmaRige Zeitaufwande zu Uberfthren.
Werkstatten auflern Uberdies die Erwartung, dass die PersonalschlUssel im Regelfall perspekti-
visch auf Werte von etwa 1:11 oder 1112 sinken konnten, wahrend frihere Schlissel von 1:8 oder 1.9

als fachlich angemessen beschrieben werden.

Aus Sicht der Leistungstrager entstehen finanzielle Auswirkungen derzeit vor allem durch einen
deutlich erhohten Verwaltungs- und Prifaufwand. Bedarfsermittlungsgesprache dauern nach
Angaben aus Oberbayern regelmalig 60 bis 90 Minuten, in Oberfranken wird ein durchschnittli-
cher Aufwand von 4,8 Arbeitsstunden pro BIBay-Einzelfall benannt — Vor- und Nachbereitung
sowie Fahrzeiten eingerechnet. Dieser Aufwand wird ohne dauerhafte zusatzliche Stellen bewal-
tigt, was zu steigenden indirekten Verwaltungskosten fuhrt, die nicht zu einer Ausweitung des
bestehenden Budgets fuhren. Auch hier findet eine Verschiebung von Tatigkeiten hin zur Verwal-

tung statt, was zu einem Qualitatsverlust der Kerntatigkeiten fihren kann.
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Gleichzeitig besteht erhebliche Unsicherheit dartber, wie die neuen Bedarfskategorien und Zeit-
werte kunftigin stabile und vergleichbare Personalschlissel und Finanzierungsmodelle Ubersetzt
werden konnen. Die Auslegung von Bedarfskategorien und der Umgang mit Zeitwerten werdenin
einzelnen Bezirken als konfliktbehaftet beschrieben (u. a. Oberbayern). Kooperationstiefe und
Vertrauensverhaltnis zwischen Leistungstragern und Leistungserbringern haben dabei unmittel-
bare finanzielle Relevanz: Ein hoher Abstimmungsgrad kann den Pruf- und Steuerungsaufwand
reduzieren; geringe Abstimmung fuhrt zu erhéhtem Klarungsaufwand und indirekten Kostenfol-

gen.
Zentrale finanzielle Befunde aus Sicht der Leistungstrager:

e zusatzlicher Personalbedarf im Verwaltungsvollzug ohne dauerhafte Gegenfinanzierung,

e steigende indirekte Verwaltungskosten beistabiler Refinanzierung der Werkstatten,

e hohe Unsicherheitin der kinftigen Ableitung von Personalschlisseln aus Bedarfskatego-
rien und Zeitwerten,

e erhohter Bedarf an Abstimmung und Nachsteuerung aufgrund komplexer Systemlogik.

6.5 Schattenrechnungen

Die in der Modellphase durchgeflUhrten Schattenrechnungen ermdglichen eine erste quantita-
tive Annaherung an die finanziellen Effekte der neuen Systematik. Ausgewertet wurden aus-
schlieRlich die mit dem jeweiligen Bezirk abgestimmten - geeinten - Schattenrechnungen aus
insgesamt elf Einrichtungen in funf Bezirken (je zwei in Mittelfranken, Oberfranken und Unter-
franken, je zwei in der Oberpfalz und drei in Schwaben, wobei einzelne Einrichtungen separate
Rechnungen fur verschiedene Bereiche erstellt haben). Fur Niederbayern liegt zum Zeitpunkt der
Berichterstellung keine geeinte Schattenrechnung vor, da zwischen Werkstatten und Bezirk Dis-
sens Uber die Dokumentation deutlich erhdhter Bedarfe besteht — ein Befund, der fUr sich ge-

nommen die strukturelle Konfliktanfalligkeit der Systematikillustriert.

Die kalkulatorische Tiefe der Schattenrechnungen variiert erheblich zwischen den Bezirken; so
werden etwa Abrechnungstage und Bereichsdifferenzierungen (Regelfall, Teilzeit, AuRenarbeits-

platz) nicht Uberall ausgewiesen, was die Vergleichbarkeit einschrankt.

Ein zentrales Ergebnis ist die Frage, ob Werkstatten durch die neue Systematik finanziell besser
oder schlechter gestellt werden. Rund die Halfte der untersuchten Einrichtungen — sieben von
dreizehn — erhalt Ausgleichszahlungen zwischen 13.000 € und 227000 €; die Ubrigen sechs Ein-
richtungen erhalten keine zusatzlichen Mittel, da nach neuer Systematik keine Unterdeckung
entsteht.

Sowohl bei der Inzidenz und der Hohe der Ausgleichszahlungen als auch bezuglich der Personal-
Uberhange lasstsich keine Ubergeordnete Systematik, seies nach GroRe oder Spezialisierung der

Werkstatten, feststellen.
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Ursachlich fur Ausgleichszahlungen sind primar Personaliberhange zwischen den neuen Soll-
Stellen und dem tatsachlich beschaftigten Personal sowie die Refinanzierung der vier neuen Ba-
sisstellen. Bei nicht besetzten Basisstellen werden die entsprechenden Personalkosten gegen-
gerechnet. Der Befund, dass nahezu alle Werkstatten die vier Basisstellen vollstandig ausschop-
fen, wird von den Befragten so begrindet, dass diese Aufgaben zuvor bereits ohne separate Re-
finanzierung wahrgenommenwurden und nun lediglich explizitausgewiesen werden. In Interviews
wurde verschiedentlich betont, dass die gestiegene Transparenz durch diese explizite Auswei-

sung sehr willkommen ist.

Betrachtet man allerdings die Ausgleichszahlungen unter der Pramisse, dass die neu geschaffe-
nen Basisstellen nicht besetzt wurden, wird deutlich, dass ein GroRteil der Ausgleichszahlungen
durch genau diese Kosten entsteht. Von sieben Werkstatten, die eine Ausgleichszahlung in An-
spruch nehmen, blieben nur zwei Ubrig, bei einer weiteren ist keine Aussage moglich, da Informa-
tionen Uber die Basisstellen nichtin deren Schattenrechnung enthalten sind. Anders gesagt ent-
scheidet die Finanzierung der neu geschaffenen Stellen mafligeblich daruber, ob sich die Werk-

statten durch die Neuregelung besser oder schlechter stellen.

Im Gesamtdurchschnitt beschaftigt jede Einrichtung gemaR neuer Systematik rund eine Person
zuviel: die Bandbreite reicht von 4,8 zu wenig besetzten Stellen bis zu 6,75 Uberbesetzten Stellen
je Einrichtung (siehe Abbildung 6-1). Besonders auffalligist dabei das dienstbereichsspezifische
Muster: Im Pflegedienst weist die groRe Mehrheit der Einrichtungen einen Personaliberhang auf
- die neue Systematik wirde also eine Reduktion von Pflegestellen nahelegen. Im Gruppen- und
Fachdienst kehrt sich dieses Bild um: Die meisten Werkstatten beschaftigen hier weniger Perso-
nal als nach neuer Systematik vorgesehen. Insgesamt ergibt sich damit eine strukturelle Ver-
schiebung weg vom Pflegedienst hin zu Gruppen- und Fachdiensten, teilweise mit Uberschiissen
im Pflegedienst.

Abbildung 6-1: Personaltiberhange nach Dienstbereichen

6 Finanzielle Auswirkungen Seite 120 von 225



EGUS. (><] contec

research for better
health and care

Personalliberhange der Fachbereiche

4.0 3.4
o 30
€
o 20
° , 11
7 o0 7
& 00 ——
‘©
g _1’0 . _OY4
2 20

30 -19

Uberhang Uberhang Pflegedienst  Uberhang Fachdienst  Uberhang Summe

Gruppendienst
Quelle: eigene Darstellung, contec/ [EGUS 2026

Bei den Teilzeitkraften entstehen insbesondere in Schwaben hohere Kosten; deutlich geringere

Kosten zeigen sich hingegen in Ober- und Unterfranken.

6.6 Finanzielle Entwicklungsbedarfe und Best Practices aus Sicht der Leistungserbringer

und Leistungstrager
6.6.1 Leistungserbringer

Aus Sichtder Leistungserbringer konzentrieren sich die finanziellen Entwicklungsbedarfe auf drei
Kernbereiche: erstens eine Uberprifung und Neukalibrierung der Zeitwerte, insbesondere fiir den
Pflegedienst und fur Leistungsberechtigte mit komplexen Bedarfen: zweitens eine starkere Dif-
ferenzierung der Intensitatsstufen, um schwankende, episodische oder sehr hohe Unterstut-
zungsbedarfe auskommlich abbilden zu konnen — konkret wird in mehreren Bezirken die EinfUh-
rung einer Intensitatsstufe |3 diskutiert; drittens mehr Transparenz in der Ubersetzungslogik zwi-
schen BIBay-Ergebnissen, Bedarfskategorien und Personalschlisseln.

Als Best Practice wird das in Schwaben entwickelte Instrument der Leistungsbemessung hervor-
gehoben. Dieser strukturierte Leistungsbericht erfasst individuelle Bedarfe differenziert und
uberfuhrt diese dartber hinaus wenn sinnvoll Uber eine Pool-Faktor-Logik in konkrete tagliche
und wochentliche Dienstzeiten, die auf Vollzeitaquivalente hochgerechnet und den Anforderun-
gen der Leistungstrager gegenubergestellt werden kdnnen. Erganzend wurde eine abgewan-
delte Zeitwerttabelle entwickelt, die effektive Kontaktzeiten auf Basis von Produktivjahresar-
beitszeiten abzuglich Urlaub, kalkulatorischer Krankheitstage und Nicht-Kontaktzeiten (Team-
besprechungen, Qualitdétsmanagement, Fortbildung) neu berechnet. Ein willkommener Nebenef-
fekt ist, dass diese Dokumentation auch zum internen Controlling und zur Prozessoptimierung

genutzt werden kann.

Ziel des Prozesses war die ,Uberpriifung der Stimmigkeit der grundsatzlichen Systematik’ um ei-
nen ,Verlust oder auch Zugewinn an Stellen transparent zu begrinden und in beiden Fallen auch
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korrekt, bedarfsgerecht, ckonomisch zu rechtfertigen.” (Schwaben) und durch einen gemeinsam
akzeptierten Verhandlungsprozess bezuglich der Zeitwerte in Zukunft Verwaltungskosten bei
Leistungstrager und Leistungserbringer zu reduzieren. Auf Basis dieser bedarfsgerechteren
Zeitwerttabelle wird angeregt weiter zu verhandeln. Eine modifizierte Version des entwickelten

Instruments wird bereits in Oberfranken eingesetzt.
6.6.2 Leistungstrager

Von Seiten der Leistungstrager werden insbesondere zwei Entwicklungsbedarfe mit finanzieller
Relevanz benannt: Zum einen die starkere Verzahnung von Bedarfsermittlung und Leistungsbe-
messung in einem integrierten Verfahren, aus dem sich die Bedarfskategorie unmittelbar und
nachvollziehbar ableiten lasst, um den derzeit erforderlichen Zusatzdokumentationsaufwand zu
reduzieren. Zum anderen die Anpassung personeller Ressourcen an den gestiegenen administ-
rativen Aufwand, wobei teilweise eine Blndelung von Ressourcen uber Bezirksgrenzen hinweg
angeregt wird. Erganzend wird auf die Bedeutung ausreichender finanzieller Mittel fur die Leis-
tungserbringer hingewiesen, da die Qualitat der Verfahrensumsetzung als stark ressourcenab-

hangig beschrieben wird.

6.7 Zwischenfazit zur finanziellen Tragfahigkeit der Modellphase

Die Befunde zeigen, dass die Modellphase in finanzieller Hinsicht als Ubergangssystem mit hoher
Unsicherheit zu charakterisieren ist. Die zentralen finanziellen Effekte liegen derzeit weniger in
klar messbaren Endkosten als in einer Verschiebung von Tatigkeiten weg von den Kernaufgaben,
hin zu Verwaltungstatigkeiten. Die Grunde liegen vornehmlich in dem gestiegenen Dokumenta-

tionsaufwand im Zuge des neuen Verfahrens.

Die neue Leistungssystematik verfolgt konzeptionell das Ziel einer differenzierteren und poten-
ziell bedarfsgerechteren Ressourcensteuerung. Gleichzeitig bleibt strukturell ungeklart, wie die
qualitative Bedarfserhebung uber BIBay in eine nachvollziehbare und auskommliche Leistungs-
bemessung Uberfuhrt wird. Diese Schnittstellenlicke zwischen Bedarfsermittlung und Finanzie-
rung bedingt die aus Leistungserbringerperspektive unzureichenden und schwer nachzuvollzie-
henden PersonalschlUssel und ist damit ist die wesentliche Quelle fur die beschriebenen Kon-
flikte zwischen Leistungstragern und Leistungserbringern. Besonders problematisch erscheinen
dabei die begrenzte Passung individueller Bedarfsermittlung zu gruppenbasierten Werkstatt-
strukturen, die unklare Abgrenzung zwischen Basisleistung und Mehrbedarf sowie die unzu-

reichende Abbildung komplexer und schwankender Unterstutzungsbedarfe.

Die Schattenrechnungen illustrieren diese Unsicherheit: Sie zeigen heterogene Wirkungen und
eine strukturelle Verschiebung von Stellen weg vom Pflegedienst hin zu Gruppen- und Fach-
diensten, deren langfristige Refinanzierung noch nicht abschliefend geregelt ist. FUr die weitere

Entwicklung erscheint entscheidend, ob es gelingt, Bedarfserhebung, Leistungsbemessung und
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Finanzierung konsistenter miteinander zu verknupfen und dabei sowohl Verwaltungsaufwande

als auch Risiken struktureller Unterdeckung zu reduzieren.
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7. Synthese der Ergebnisse

Im vorliegenden Kapitel werden die Ergebnisse der vorangegangenen Analysen zusammenge-
fuhrt undin eine Ubergreifende Perspektive eingeordnet. Dazu werden die empirischen Befunde
zunachst im Kontext der gesetzlichen Rahmenbedingungen des SGB IX rechtlich eingeordnet

(Kapitel 7.1) sowie im Anschluss in einer integrierten Analyse verdichtet dargestellt (Kapitel 72).

7.1  Rechtliche Einordung

Die Evaluation ist eingebettet in die grofte und herausforderndste Reform der Eingliederungs-
hilfe mit Blick auf Hilfen fur Menschen mit Behinderungen fur alle Seiten des sozialrechtlichen
Dreiecks. Mit dem im Jahr 2017 eingefuhrten BTHG wurde das SGB IX und weitere gesetzliche
Regelungen der Eingliederungshilfe schrittweise bis zum letzten Reformschritt im Jahr 2020 ge-

andert.

Grundlage der hier in Rede stehenden Fragestellungen sind vor allem die Regelungen mit Ge-
samtplanverfahren gem. 8§ 117 ff SGB IX und zum Bedarfsermittlungsinstrument gem. § 118 SGB
IX auf dereinen Seite. Der Landesrahmenvertrag (LRV) und die RLV fulit auf den Regelungenzum
Vertragsrecht gem. §§ 123 ff SGB IX, insbesondere §§ 131 ff SGB IX sowie die Anderungen gem. §
58, 90,219 SGB IX und der WVO.

Mit dem BIBay wurde ein dem neuen § 118 SGB IX entsprechendes Bedarfsermittlungsinstru-
ment eingefuhrt. Das Instrument ist eingebettet in das durch den Leistungstrager durchzufuh-
rende Teilhabe-bzw. Gesamtplanverfahren. Mit den neuen gesetzlichen Regelungen gehen weit-
gehende Anderungen in der Praxis der Bedarfsfeststellung fiir die Leistungstrager einher, die zu
vielen der beschriebenen Umsetzungsschwierigkeiten fuhren. Aus den Aussagen der Beteiligten
wird haufig nicht differenziert, ob die bewerteten Veranderungen auf das ausfuhrlich normierte
Gesamtplanverfahren zurlckzufuhren ist oder die konkrete Umsetzung in Bayern mit BIBay der
Grund fur die Veranderung ist. So wird z. B. angemerkt, dass die Uberpriifung des Gesamtplans
alle zwei Jahre erfolgt. Diesist jedoch eine gesetzliche Vorgabe aus § 121 Abs. 2 Satz 2 SGB IX. Die
Einflihrung des neuen Gesamtplanverfahrens beeinflusst also maRgeblich die getatigten Auke-
rungen der Beteiligten in Bezug auf zusatzlichen administrativen Aufwand, veranderte Kommu-
nikationserfordernisse, Ausfuhrlichkeit des Bedarfsermittlungsinstrumentes und Bewertung der

Modellphase als solches.

Ein Blick Uber die bayerischen Grenzen hinaus zeigt, dass es kein bundesweit einheitliches Sys-
tem der Bedarfsermittlung und Leistungsbemessung in WfbM gibt. Seit der EinfUhrung des
BTHG wird die Finanzierung und Leistungsbeschreibung des Arbeitsbereichs im Wesentlichen
uber die LRV nach § 131 SGB IX und die darauf aufbauenden Leistungs- und Vergutungsverein-
barungen organisiert. Die Bundeslander unterscheiden sich in der Leistungs- und Vergutungs-

systematik immens:; teils arbeiten sie mit Leistungstypen, Hilfebedarfsgruppen und Pauschalen,
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teils mit Leistungsgruppen, Minuten- bzw. Zeitmodellen, teils mit Bandbreiten von Personal-
schlUsseln plus individueller Gesamt- bzw. Teilhabeplanung. LRV und begleitende Unterlagen re-
geln typisierende Mechanismen wie Personalrichtwerte, Leistungspauschalen oder andere Me-
thoden zur Festlegung der personellen Ausstattung; fur die individuelle Bedarfsdeckung bleibt
trotzdem das Teilhabe- bzw. Gesamtplanung mafgeblich. Die Verfahren sind zum Teil noch nicht
flachendeckend standardisiert eingefuhrt. Die konkrete Umsetzung dieser Regelungen in die
Praxis machen schwierige und von unterschiedlichen Interessenlagen gepragte Verhandlungen

zwischen den Vertragspartnern notwendig.

Immer wieder zeigt sich die auch in dieser Evaluation deutliche Diskrepanz zwischen Bedarfser-
mittlung und Leistungsbemessung. Wahrend das Bedarfsermittiungsinstrument in § 118 SGB IX
ausfuhrlich gesetzlich normiertist, sind die Systeme zur Leistungsbemessung aus der Praxis her-
aus mit dem Blick auf die Ziele des BTHG unabhangig davon entwickelt worden. Die Schwierigkeit
besteht nun in der Ubersetzung der Ergebnisse aus der Bedarfsermittlung mit dem jeweiligen

Leistungssystem. Dieser Befund ist in allen Bundeslandern gleichermalen zu finden.

Begleitend zur Weiterentwicklung der Werkstatten sind noch begleitende Reformen parallel um-
zusetzen, in denen es um die Ausdifferenzierung von Alternativen zur klassischen WfoM geht, wie
andere Leistungsanbieter, Budget fur Arbeit, betriebsintegrierte bzw. ausgelagerte Arbeits-
platze.

Im Folgenden einige Beispiele fur Leistungssysteme aus den anderen Bundeslandern exempla-
risch.

Nordrhein-Westfalen strukturiert die neue Leistungssystematikim LRV und seine Anlagen. Bau-
steine des neuen Leistungs- und Vergutungssystems beinhaltet folgende Module. Die individu-
elle Betreuungsleistung umfasst die bedarfsgerechte, individuell zu erbringende und zu bewilli-
gende UnterstUtzung der Werkstatt-Beschaftigten. Die generelle Betreuungsleistung beinhal-
tet die Leistungen der Fachkrafte in der Werkstatt bzw. beim Anderen Anbieter, die eine Grund-
leistung an Betreuung, Unterstltzung und Fdrderung gewahrleisten, auch in der Gruppe. Die Ba-
sisleistung umfasst samtliche Personal- und Sachkosten, die weder aufgrund eines personen-
zentrierten Bedarfs entstehen noch Bestandteil der Investitionskosten sind. Als Investitionsbe-
trag werden weiterhin Kosten fur betriebsnotwendige Anlagen einschlieRlich ihrer Ausstattung
vergutet. Weiterhin sind die Fahrtkosten der Beschaftigten, das Arbeitsforderungsgeld und die
Sozialversicherungsabgaben fur die Menschen mit Behinderung Bestandteile der Werkstatt-Fi-
nanzierung. Die neue Systematik sollte in einem Modellprojekt erprobt werden. Ergebnisse liegen
dazu nicht vor.

Baden-Wirttemberg zeigt noch einmal eine andere Logik. Dort werden die Leistungen im Ar-
beitsbereich der Werkstatt Uber die Leistungsbeschreibung zum LRV und Uber angebotsspezi-
fisch zu vereinbarende Personalausstattung mit festen Bandbreiten strukturiert. In der
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einschlagigen Anlage zum Arbeitsbereich WfoM werden etwa Bandbreiten fur die weitere Perso-
nalausstattung von 110 bis 1:8,4 genannt; fUr Menschen mit seelischer Behinderung gelten ei-
gene Werte. Gleichzeitig konnten altere Vergutungsstrukturen aus den friheren Leistungstypen
nur Ubergangsweise bis 31122023 fortgefuhrt werden. AulRerdem konkretisiert Baden-\Wurt-
temberg Teilzeit im WfbM-Arbeitsbereich ausdricklich mit Verweis auf Wunsch- und Wahlrecht
und die UN-BRK.

Bremen dokumentiert sehr offen den Ubergangscharakter seines Systems: Der dort veroffent-
lichte Rahmenvertrag beschreibt das Leistungssystem ausdrucklich als ,zeitlich befristetes
Ubergangsmodell” fir den Ubergangszeitraum werden nach Zielgruppen Leistungstypen gebil-
det, die als typisierte Leistungsangebote der Vergleichbarkeit von Inhalt, Umfang und Qualitat
dienen. Das ist ein klares Beispiel fur ein Land, das weiterhin Uber Leistungstypen arbeitet, zu-

gleich aber den Reformcharakter selbst hervorhebt.

Als Fazit lasst sich festhalten: Die Lander bewegen sich nicht in Richtung eines einheitlichen Be-
messungsmodells, sondern in Richtung eines gemeinsamen Reformrahmens mit unterschiedli-
chen Umsetzungsformen. Im Bundesvergleich beobachtet man einen Flickenteppich aus Leis-
tungstypen, Leistungsgruppen, Modulen, Personalschlissel- und Pauschalsystemen unter dem
gemeinsamen Reformdruck und einen auRerst heterogenen Umsetzungsstand von BTHG und
UN-BRK.

Uber alle Lander gesehen ist festzustellen, dass eine starkere Personenzentrierung in der indivi-
duelle Bedarfsermittlung organisiert ist, was aber nicht bedeutet, dass daraus eine individuali-
sierte VergUtung folgt. Die Vergutung bleibt typisierend, pauschalierend oder gruppenbezogen.

7.2 Integrierte Analyse der Modellphase

Die Ergebnisse der empirischen Untersuchungen und wirtschaftlichen Analysen werden im Fol-
genden zusammengefuhrt, um die Wechselwirkungen zwischen fachlichen, administrativen und
finanziellen Aspekten der Modellphase sichtbar zu machen. Zunachst wird der Stand der fachli-
chen Umsetzung im Verhaltnis zu den Zielsetzungen der RLV eingeordnet. Darauf aufbauend
werden die administrative Tragfahigkeit und Effizienz der Ablaufe zwischen Leistungsberechtig-
ten, -erbringern und -tragern analysiert. Abschliefend werden die finanziellen Auswirkungen als
strukturelle Rahmung der Umsetzung dargestellt. Ziel dieser integrierten Betrachtung ist es,
zentrale Spannungsfelder der aktuellen Implementierungsphase herauszuarbeiten und in ihrem

Zusammenhang zu verstehen.
7.21 Fachliche Umsetzung der RLV: Stand und Herausforderungen

Im Mittelpunkt der durchgefthrten Evaluation steht unter fachlichen Gesichtspunkten die Frage,

ob die Regelungen der Rahmenleistungsvereinbarung — als Konkretisierung und
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Operationalisierung des LRV — geeignet sind, die Anforderungen des SGB IX hinsichtlich der Teil-
habe am Arbeitsleben sowie des Grundsatzes der Personenzentrierung umzusetzen.

Die Ergebnisse der Evaluation zeigen insgesamt, dass sich die fachliche Umsetzung zum Zeit-
punkt der Datenerhebung uberwiegend noch in einer frihen Implementierungsphase befindet.
Veranderungen betreffen bislang vor allem strukturelle, organisatorische und verfahrensbezo-
gene Aspekte der Leistungserbringung, wahrend konkrete Veranderungen im Arbeitsalltag vieler
leistungsberechtigter Personen nur begrenzt wahrgenommen werden. Anzumerken ist an dieser
Stelle, dass sich zum Ende der Datenerhebung der Evaluation die Bedarfsermittiungen noch in
der Durchfuhrung befanden und aulRerdem viele Bescheide zur Bedarfsfeststellung noch nicht
bei den Werkstatten eingegangen waren. Das beeinflusste die zielorientierte Planung der Leis-

tungserbringung anhand derim BlBay-Gesprach abgeleiteten Ziele und Bedarfe.

Personenzentrierung

Die Evaluation zeigt dennoch, dass personenzentrierte Leistungserbringung bereits vor Einfuh-
rung der neuen Systematik ein fachlicher Anspruch vieler Werkstatten gewesen ist. Zahlreiche
Werkstatten berichten, dass individuelle Zielgesprache sowie individuelle Leistungen und Anpas-
sungen von Arbeitsplatzen bereits zuvor Bestandteil der Praxis waren. Durch die starkere Fokus-
sierung auf Teilhabeziele im Teilhabe- und Gesamtplanverfahren wurde dieser Anspruch weiter-
entwickelt und starker systematisiert. In diesem Sinne kann die neue Systematik in vielen Ein-
richtungen als Strukturierung und Systematisierung bestehender Anforderungen verstanden

werden.

Gleichzeitig verdeutlichen die Befunde ein zentrales Spannungsfeld der aktuellen Implementie-
rungsphase. Regelungen der RLV fUhren teilweise zu erhchten administrativen Anforderungen,
ohne dass diese bislang fur viele Leistungsberechtigte mit spurbaren Veranderungen im Ar-
beitsalltag verbunden sind. Aus Sicht der Leistungserbringer wird mehrfach betont, dass stei-
gende Dokumentationsanforderungen einen erheblichen Teil der Arbeitszeit binden. Einige Leis-
tungserbringer sehen in der nun ausfuhrlicheren Dokumentation, die Chance Bedarfe und Leis-
tungen passender abzubilden und berichten von einem deutlichen Mehrwert. Andere Leistungs-
erbringer stehen demgegenuber jedoch kritisch. Allen gemein ist, dass aus Sicht der Befragten
durch die gestiegenen Dokumentationsanforderungen weniger Zeit fur direkte padagogische
Begleitung und individuelle Assistenzleistungen zur Verfiigung steht. Vor diesem Hintergrund
stellt sich die Frage, wie die Verfahren wirksamer gestaltet werden kdnnen, um zu einer konkreten

Verbesserung der Teilhabe beizutragen.

Unabhangig davon zeigen die Ergebnisse, dass der grundlegende Beschaftigungsauftrag der
Werkstatten Uberwiegend sehr gut erfullt wird. Die quantitativen Daten weisen sehr hohe Zu-
stimmungswerte bei der Passung zwischen Arbeitsplatz, Fahigkeiten und individuellen Interes-

sen auf. Auch das Gefuhl der Wertschatzung der eigenen Arbeit ist bei den meisten
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Leistungsberechtigten stark ausgepragt. Diese Ergebnisse sprechen fur eine hohe Stabilitat der
Beschaftigungssituation in den Werkstatten. Gleichzeitig fallen die Werte bei Indikatoren zur
personlichen Weiterentwicklung oder zum Erlernen neuer Aufgaben etwas geringer aus (65 %
stimmen zu, 25 % kénnen ,manchmal” neue Aufgaben Gbernehmen). Dies kénnte darauf hindeu-
ten, dass Werkstatten zwar einen stabilen und passenden Arbeitsplatz gewahrleisten, Assistenz-
leistungenin Bezug auf die individuellen Entwicklungsziele jedoch nicht durchgehend im gleichen
Male umgesetzt wird, was ebenfalls auf eine noch nicht vollstandig umgesetzte Personenzent-
rierung hinweisen kann. Die Befunde zu arbeitsbegleitenden Mallnahmen ergénzen dieses Bild.
Sie werden von einem groften Teil der Leistungsberechtigten genutzt und Uberwiegend positiv
bewertet. Gleichzeitig zeigen sich im Zuge der Modellphase bislang nur begrenzte Hinweise auf
inhaltliche Veranderungen oder eine deutlich starkere Ausrichtung an individuellen Entwick-

lungszielen.

Beteiligung und Verstéandlichkeit der Verfahren

Die Ergebnisse zeigen zudem Hinweise auf begrenzte Informationsstéande bei den Leistungsbe-
rechtigten im Hinblick auf zentrale Elemente der Verfahren. Dies wird insbesondere im Kontext
der Bedarfsermittlung deutlich. Ein GrofRteil der Leistungsberechtigten berichtet, bereits ein
BIBay-Gesprach gefthrt und dabei den Eindruck gehabt zu haben, dass eigene Winsche und
Ziele berUcksichtigt wurden. Gleichzeitig zeigen die Befunde, dass Kenntnisse Uber zentrale Be-
griffe und Ergebnisse des Verfahrens, insbesondere uber Bedarfskategorien sowie die individu-
elle Einstufung, vielfach nicht vorliegen. Diese Befundlage weist darauf hin, dass die Verstand-
lichkeit und Nachvollziehbarkeit der Verfahrensinhalte und -ergebnisse fur Leistungsberechtigte
unterschiedlich ausgepragt sein kann. Vor dem Hintergrund der im Gesamtplanverfahren gemag
§ 117 SGB IX vorgesehenen Beteiligung und Einbeziehung der leistungsberechtigten Person er-
scheint es daher relevant, den Zusammenhang zwischen formaler Beteiligung und tatsachlicher
Nachvollziehbarkeit der Ergebnisse naher zu betrachten. Das SGB IX versteht Leistungsberech-
tigte ausdrucklich nicht mehr als passive Hilfeempfangerinnen und Hilfeempfanger, sondern als
aktive Anspruchsberechtigte mit eigenen Rechten und Pflichten. Damit verbunden ist ein Em-
powerment-Ansatz, der voraussetzt, dass Leistungsberechtigte Uber ihre Rechte, ihre Ansprii-
che sowie Uber Verfahren der Bedarfsermittlung und Leistungsplanung nicht nur ausreichend in-
formiert sind, sondern auch einen aktiven Part in der Planung Ubernehmen. Nur wenn diese
Transparenz gegeben ist, konnen Leistungsberechtigte ihre eigenen Teilhabeziele formulieren
und aktivvertreten. Wenn Bedarfsermittlungsverfahren zwar formal durchgefuhrt werden, deren
Inhalte jedoch nicht ausreichend verstandlich oder barrierefrei vermittelt werden, besteht das

Risiko, dass Beteiligungsrechte lediglich formal erfullt werden, ohne tatsachlich wirksam zu sein.

Differenzierung von Unterstitzungsbedarfen
Der LRV verfolgt den Ansatz, die Leistungssystematik starker an individuellen Unterstitzungs-

bedarfen auszurichten. Die konkrete Ausgestaltung dieses Ansatzes erfolgtinder RLV,inder eine
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Systematik von Bedarfskategorien mit Intensitatsstufen eingefiihrt wurde. Diese stellt einen
Kompromiss zwischen pauschalen Leistungstypen und einer vollstandig stundenbasierten Leis-
tungsbemessung dar. Gleichzeitig wird damit die im SGB IX vorgesehene Trennung zwischen
kompensatorischen Unterstutzungsleistungen (BK1) und qualifizierter Fachleistung (BK2) und
strukturell nachvollzogen. In der Evaluation zeigte sich an vielen Stellen, dass die bestehenden
Bedarfskategorien insbesondere bei hohen oder komplexen Unterstitzungsbedarfen moglich-
erweise nicht ausreichend differenziert sind. Vor diesem Hintergrund stellt sich die Frage, inwie-
weit die derzeitige Systematik tatsachlich geeignetist, komplexe Unterstitzungsbedarfe perso-

nenzentriert abzubilden.

Diese Frage spiegeltsich auchin den empirischen Befragungen der Leistungsberechtigtenwider.
Die Auswertungen zeigen, dass Leistungsberechtigte mit hoherem Unterstitzungsbedarf ihre
UnterstUtzungssituation sowie ihre Entwicklungsmaglichkeiten im Erhebungszeitraum tenden-
ziellweniger positiv bewerten als Personen mit geringerem Unterstitzungsbedarf. Insbesondere
bei Indikatoren zur wahrgenommenen Weiterentwicklung oder zu Verbesserungen im Vergleich
zum Vorjahrzeigen sich niedrigere Zustimmungswerte. Dies deutet darauf hin, dass die derzeitige
Leistungserbringung Menschen mit hoherem Unterstitzungsbedarf messbar weniger erreicht.
Es ist davon auszugehen, dass personenzentrierte Entwicklungsprozesse bei hoherem Unter-
stUtzungsbedarf starker von personellen Ressourcen, stabilen Bezugssystemen und individuel-
len Assistenzleistungen abhangen. Um auch diese Personengruppe zukunftig bedarfsgerecht zu
erreichen ist es sinnvoll, auch komplexe Unterstitzungsbedarfe in den Intensitatsstufen abzu-
bilden.

Besonders deutlich wird diese Problematik ebenfalls in Einrichtungen mit spezifischen Zielgrup-
pen, etwa in Werkstatten fur Menschen mit Sehbeeintrachtigungen. In den entsprechenden
Gruppendiskussionen und Interviews wurden besonders ausgepragte Sorgen hinsichtlich der
neuen Leistungssystematik geaufert. Dort wird beflurchtet, dass die Einordnung in standardi-
sierte Bedarfskategorien komplexe Unterstltzungsbedarfe nur unzureichend abbilden konnte.
Gerade in spezialisierten Werkstatten, in denen Unterstltzung haufig auf spezifische Umwelt-
faktoren, raumliche Anpassungen oder individuelle Assistenzleistungen gepragt ist, wird die
Frage aufgeworfen, ob eine standardisierte Einstufung tatsachlich ausreichend differenziert ist,

um personenzentrierte Unterstitzung abzubilden.

Ubergéange auf den allgemeinen Arbeitsmarkt

Die Befunde zu Ubergangen auf den allgemeinen Arbeitsmarkt zeigen, dass diese fir die Mehr-
heit der befragten Leistungsberechtigten keine vorrangig gewlnschte Perspektive darstellen.
Ubergénge konzentrieren sich auf eine kleinere Teilgruppe und sind haufig mit erhdhten Anfor-
derungen an Vorbereitung und Begleitung verbunden. Auch nationale Befunde bestatigen, dass
Ubergange aus Werkstatten bislang nur in sehr geringem Umfang realisiert werden. Die Wech-

selquoten aus dem Arbeitsbereich liegen weiterhin auf einem niedrigen Niveau und ein Teil der
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Personen kehrt nach einem Ubergang wieder in die Werkstatt zurlick, was auf Herausforderun-

gen bei der nachhaltigen Integration hinweist (Engels et al, 2023).

Die Ergebnisse der Befragungen verdeutlichen zudem, dass die Formulierung eines Ubergangs-
ziels auf den allgemeinen Arbeitsmarkt bei einem Teil der Leistungsberechtigten mit Unsicher-
heiten und teilweise auch deutlich negativen Emotionen verbunden ist. In den Erhebungen wird
sichtbar, dass Werkstatten fur viele Leistungsberechtigte einen stabilen und vertrauten Arbeits-
und Sozialraum darstellen. Die Perspektive eines Wechsels wird vor diesem Hintergrund nicht
durchgangig als Chance wahrgenommen, sondern kann auch mit Sorgen hinsichtlich veranderter
Anforderungen, fehlender Unterstltzung oder dem Verlust vertrauter Strukturen verbunden
sein. Ubergange sind damit nicht nur eine Frage struktureller Ermoglichung, sondern auch von

subjektiven Erwartungen und Sicherheitsbedurfnissen gepragt.

Vor diesem Hintergrund ist die mit der RLV eingefuhrte Funktion des Qualifizierungsbeauftrag-
ten als strukturelle MalRnahme zur Starkung arbeitsmarktorientierter Prozesse einzuordnen. Die
Ergebnisse zeigen, dass diese Funktion in den Modellwerkstatten unterschiedlich umgesetzt
wird und vielfach auf bereits bestehende Strukturen des Ubergangsmanagements trifft. Viele
Werkstatten geben an, dass entsprechende Aufgaben bereits vor der Modellphase angelegt wa-
ren und durch die neue Funktion nun formalisiert werden konnen. Gleichzeitig gibt es aber bisher
kaum finale, Ubertragbare konzeptionelle Vorlagen zum Einsatz des Qualifizierungsbeauftragten
nach den Vorgaben der RLV.

Inhaltlich sehen die Befragten die Tatigkeit der Qualifizierungsbeauftragten vor allem bei koordi-
nierenden und strukturierenden Aufgaben. Dazu zéhlen insbesondere die Entwicklung und Orga-
nisation von Qualifizierungsangeboten, die Anbahnung von Kontakten zu Betrieben sowie die
Vernetzung mit externen Akteuren. Gleichzeitig zeigen die Ergebnisse, dass eine intensive indivi-
duelle Begleitung von Ubergangen, die firr viele Leistungsberechtigte eine zentrale Vorausset-
zung fur erfolgreiche und nachhaltige Beschaftigung darstellt, mit einem deutlich hcheren per-
sonellen Aufwand verbunden ist und mit der aktuellen Ressourcenausstattung des Qualifizie-

rungsbeauftragten nur eingeschrankt abgebildet werden kann.

Zugleich verweisen die Ergebnisse darauf, dass Ubergénge nicht ausschlieRlich von innerbetrieb-
lichen Strukturen der Werkstatten abhangen. Vielmehr treffen entsprechende Aktivitaten auf ei-
nen allgemeinen Arbeitsmarkt, der bislang nur eingeschrankt auf die Bedarfe von Menschen mit
Behinderungen ausgerichtetist. Der Teilhabebericht der Bundesregierung zeigt, dass Menschen
mit Behinderungen weiterhin deutlich geringere Erwerbsbeteiligungsquoten aufweisen und
strukturelle Barrieren beim Zugang zum Arbeitsmarkt bestehen (Maetzel et al, 2021). Auch in-
ternationale Analysen betonen, dass die Integration in regulare Beschaftigung maligeblich von
unterstutzenden Strukturen im Betrieb sowie von der Bereitschaft und den Ressourcen der Ar-
beitgeber abhangt (OECD, 2022).
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In der Zusammenschau der Ergebnisse wird deutlich, dass sich die Funktion des Qualifizierungs-
beauftragten derzeit in einem Spannungsfeld zwischen konzeptioneller Strukturentwicklung, be-
grenzten personellen Ressourcen und strukturellen Rahmenbedingungen des Arbeitsmarktes
bewegt. Gleichzeitig zeigen die unterschiedlichen Umsetzungsformen zwischen den Werkstat-
ten, dass Aufgabenverstandnis, organisatorische Einbindung und Zielsetzungen bislang nicht
einheitlich ausgepragt sind. Damit wird deutlich, dass fur die weitere Ausgestaltung der Funktion
insbesondere ein geklartes Aufgabenverstandnis sowie geeignete Kriterien zur Bewertung ihrer

Wirksamkeit erforderlich sind.

7.2.2 Administrative Tragfahigkeit und Effizienz der Ablaufe zwischen Leistungsberechtig-
ten, -erbringern und -tragern

Die mit der Einfuhrung der neuen RLV verbundenen Veranderungen fuhren zu einer deutlichen
Ausweitung und Verdichtung administrativer Anforderungen, die sich sowohl auf die organisato-
rische Bewaltigbarkeit als auch auf die Funktionsfahigkeit der Prozesse zwischen Leistungstra-

gern, Leistungserbringern und Leistungsberechtigten auswirken.

Die Ergebnisse weisen darauf hin, dass die administrative Belastung aus der Gleichzeitigkeit
mehrerer Umstellungen hervorgeht. Bedarfsermittlung, Gesamtplanverfahren, Leistungsbemes-
sung, Berichtswesen und Abstimmungsprozesse greifen starker ineinander als zuvor. Daraus
entsteht eine Verdichtung, die sich Uber einzelne Verfahrensschritte hinaus auf die Gesamtorga-
nisation der Ablaufe auswirkt und die Handhabung der Verfahren insgesamt beeinflusst. Diese
Verdichtung zeigt sich in den beiden Akteursgruppenin unterschiedlicher Form.

Verdanderungen auf Seiten der Leistungserbringer

Aus Sicht der Werkstatten zeigt sich der erhohte Aufwand vor allem in zusatzlichen Prozess-
schritten, einem hoheren Dokumentations- und Koordinationsbedarf sowie in veranderten inter-
nen Arbeitsablaufen. Die Bedarfsermittlung wird nicht mehr als punktueller Schritt, sondern als
Teil eines mehrstufigen Gesamtprozesses wahrgenommen, der Vorbereitung, Begleitung, Nach-
bereitung und Abstimmung sowie letztlich auch die Wirkungsmessung umfasst. Hinzu kommt
eine starkere Einbindung weiterer Akteure, etwa von Leistungstragern, Fachdiensten, Angehdri-
gen und gesetzlicher Betreuung. In mehreren Werkstatten fUhrt dies zu organisatorischen An-
passungen, Schulungsbedarfen und einer Verschiebung von Arbeitsanteilen zugunsten admi-
nistrativer Tatigkeiten. Teilweise werden auch Risiken fur die personelle Ausstattung und die di-

rekte Unterstltzungsarbeit beschrieben.

Veranderungen auf Seiten der Leistungstrager

Auch die Leistungstrager berichten Ubereinstimmend von einer erheblichen Zunahme administ-
rativer Anforderungen. Fallbearbeitung, Prifung und Entscheidungsfindung haben sich durch
das Zusammenspiel von BlBay, Gesamtplanverfahren und Leistungsbemessung deutlich verlan-

gert und an Komplexitdt zugenommen. Der zusatzliche Aufwand wird insbesondere auf
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umfangreichere Informationsgrundlagen, intensivere Vor- und Nachbereitung, zusatzliche in-
terne Abstimmungen sowie fehlende technische Integration zurtickgefthrt. Zwar wird die Be-
darfsermittlung fachlich als intensiver und starker auf die individuelle Situation der leistungsbe-
rechtigten Personen bezogen beschrieben, zugleich ist sie jedoch mit erheblichem Ressourcen-
mehrbedarf verbunden. Besonders die Relevanz von Prifprozessen hat sich mit der Umstellung
von pauschalen HBGs zu individuellen Bedarfskategorien verstarkt, um Einstufungen zu plausi-

bilisieren.

Zusammenarbeit und Schnittstellen

Vor diesem Hintergrund verandert sich auch die Zusammenarbeit zwischen den Akteuren. Die
starkere Formalisierung der Verfahren fuhrt zugleich zu einer Ausweitung und Systematisierung
der Zusammenarbeit zwischen Leistungstragern und Leistungserbringern. Abstimmungspro-
zesse werden strukturierter und fachliche Entscheidungsgrundlagen differenzierter ausgestal-
tet. Damit verbunden sind zusatzliche Kommunikations- und Abstimmungsanforderungen, die
sich auf die Prozessablaufe auswirken und zu verlangerten Bearbeitungszeiten beitragen. Diese
fuhren zu deutlichen Verzégerungen und damit zu Herausforderungen bei der Steuerung der
Leistungserbringung. Gleichzeitig zeigen die Befunde, dass die intensivere Zusammenarbeit auch
fachliche Potenziale eroffnet. Unterstutzungsbedarfe werden differenzierter erfasst, und Ab-
stimmungsprozesse gewinnen an fachlicher Tiefe, was die Grundlage fur eine nachvollziehbare
Leistungsplanung starkt.

Im Zusammenspiel mit den Leistungsberechtigten wird deutlich, dass die starkere Einbindung in
die Bedarfsermittiung grundsatzlich anschlussfahig ist. Gleichzeitig bleibt die Nachvollziehbar-
keit der Verfahren und ihrer Ergebnisse fur viele Leistungsberechtigte eingeschrankt, und kon-
krete Veranderungen im Arbeitsalltag sind bislang nur begrenzt sichtbar. Daraus ergeben sich

zusatzliche Vermittlungs- und Klarungsbedarfe, die in die Ablaufe zurtckwirken.

In diesem Zusammenhang tritt die Ausweitung von Schnittstellenarbeit im Gesamtplanverfahren
besonders deutlich hervor. Werkstatten Ubernehmen verstarkt vermittelnde Funktionen, indem
sie Informationen aufbereiten, Abstimmungen begleiten und Inhalte der Bedarfsermittiung sowie
Bescheide fUr Leistungsberechtigte und deren Angehdarige verstandlich machen. Diese Anforde-
rungen entstehen systematisch im Gesamtplanerfahren und sind nicht spezifisch den Werkstat-
ten zugeordnet. In der praktischen Umsetzung bundeln sie sich jedoch haufig bei den Werkstat-
ten, die Uber den unmittelbarsten Kontakt zu den Leistungsberechtigten und ihnren Angehorigen
bzw. gesetzlichen Betreuerinnen und Betreuer verfugen. Das ist gesetzlich nicht entsprechend
vorgesehen, spiegelt aber die bestehenden Bedarfe wider. Die damit verbundene Ausweitung von
Vermittlungs- und Ubersetzungsleistungen flihrt zu einer zusatzlichen Bindung personeller Res-
sourcen. Gleichzeitig verweist die begrenzte Verstandlichkeit von Verfahren und Bescheiden auf

eine eingeschrankte Zuganglichkeit der Systemlogik. Daraus entsteht zusatzlicher
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Abstimmungsbedarf, der die Ablaufe weiter beeinflusst und die Schnittstellen zu einem eigen-

standigen Arbeitsbereich innerhalb des Gesamtplanverfahrens macht.

Systemeffizienz und organisatorische Rahmenbedingungen

Die beschriebenen Entwicklungen wirken sich unmittelbar auf die Effizienz der Ablaufe aus. Die
Ergebnisse zeigen, dass die Effizienz der Verfahren eng mit ihrer administrativen Leistbarkeit ver-
knUpftist. Steigende Anforderungen an Dokumentation, Abstimmung und Prifung beeinflussen

die Prozessgeschwindigkeit ebenso wie die organisatorische Handhabbarkeit der Verfahren.

Ein zentraler Einflussfaktor liegt dabei in der Parallelitat unterschiedlicher Verfahren. Die gleich-
zeitige Anwendung von Instrumenten zur Bedarfsermittlung und zusatzlichen Verfahren zur
Leistungsbemessung und Dokumentation fuhrt zu Doppelstrukturen, die sowohl Verwaltungs-
prozesse als auch interne Dokumentations- und Abstimmungsprozesse in den Werkstatten be-
anspruchen. Die Ergebnisse deuten darauf hin, dass die Effizienz der Ablaufe wesentlich von der
Verzahnung der eingesetzten Instrumente sowie von der Klarheit der Schnittstellen zwischen
den beteiligten Akteuren abhangt. Einschrankungen zeigen sichinsbesondere dort, wo Verfahren
parallel laufen, Zustandigkeiten nicht eindeutig greifen oder zusatzliche Vermittlungsleistungen

erforderlich werden.

Hinzu kommt, dass die Ubertragung komplexer, indirekter oder schwankender Unterstitzungs-
bedarfe in die Logik der Zeitwertsystematik zusatzlichen Abstimmungs- und Begrindungsbedarf
erzeugt. Die Ergebnisse weisen darauf hin, dass diese Ubersetzungsanforderung sowohl auf Sei-
ten der Leistungserbringer als auch der Leistungstrager mit erhéhtem Dokumentations- und
Prafaufwand verbunden ist und die Abstimmung zwischen Bedarfsermittiung, Leistungsbemes-
sung und praktischer Umsetzung erschwert. Insbesondere stellt die angemessene Dokumenta-
tionindirekter oder praventiver Leistungen in der Dokumentation fur die Leistungserbringer eine
Herausforderung dar. Die minutengenaue Logik der Zeitwertsystematik begunstigt eine starkere
Fokussierung auf problemorientierte, klar quantifizierbare Interventionen, wahrend weniger di-
rekt zurechenbare Unterstutzungsleistungen schwerer abbildbar sind. Vor diesem Hintergrund
zeigt sich ein Bedarf an geeigneten Dokumentationsinstrumenten, die eine differenzierte Dar-
stellung dieser Leistungen ermaglichen und damitihre Refinanzierung unterstitzen. Ein Beispiel
hierfUr ist der in Schwaben angewendete Leistungsbericht, in dem entsprechende Anforderun-

gen bereits berucksichtigt werden.

Teilweise wird jedoch darauf hingewiesen, dass die zusatzlichen Anforderungen langfristig nur
unter entsprechend angepassten personellen oder organisatorischen Rahmenbedingungen

stabil leistbar erscheinen.

Unterschiede zwischen den Bezirken und Werkstatten ergeben sich insbesondere hinsichtlich
der Intensitat der Belastungswahrnehmung sowie der vorhandenen oder entwickelten organisa-
torischen Bewaltigungsstrategien. Die unterschiedlichen Belastungswahrnehmungen zwischen
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den Bezirken verweisen auf Unterschiede in denjeweiligen Anpassungskapazitaten. Dort, wo be-
stehende Routinen, stabile Kommunikationswege und klar definierte Zustandigkeiten vorhanden
sind, lassen sich neue Verfahren eher in bestehende Ablaufe integrieren. Wo diese Vorausset-
zungen fehlen, steigt der Aufwand fur Abstimmung, Klarung und Nachbearbeitung deutlich an.
Administrative Tragfahigkeit erscheint damit in erheblichem MalRe als Frage der organisatori-
schen Ausgangslage.

Die Art der Bewaltigung dieser Anforderungen unterscheidet sich zwischen den Akteursgruppen.
Leistungstrager greifen vor allem auf organisatorische Anpassungen zurlick, etwa durch Priori-
sierungen, interne Umverteilungen von Aufgaben oder einer starkeren Einbindung einzelner
Funktionsbereiche. Leistungserbringer reagieren uberwiegend prozessnah, indem zusatzliche
Anforderungenin bestehende Arbeitsablaufe integriert und durch Umorganisation, Abstimmung
und laufende Anpassung kompensiert werden. Teilweise werden werkstattseitig Leistungsbe-
messungs- sowie Dokumentationsinstrumente in Orientierung an den ICF-Kriterien entwickelt
und angewendet. Einheitliche Herangehensweisen haben sich bislang nicht durchgangig etab-
liert. Die Leistungstrager nutzten verschiedene administrative Anpassungen und entwickelten
konkrete Losungsansatze, um mit den Herausforderungen umzugehen. Im Folgenden erfolgt

eine anonymisierte vergleichende Gegenuberstellung in Tabelle 7-1.

Tabelle 7-1: Gegenuberstellung administrativer Anpassungen und Lésungsansatze®

Zentrale administrative |Gefundene Lésungen / Wahrgenommene
Belastung
Starke Ausweitung der Hoch (dauerhafte Bindung
A ' Interne Schwerpunktteams, ' ‘
_ Bedarfsermittiung, inten-|| =~ erheblicher Fachdienst-
Bezirk1 ‘ A - Priorisierung anderer Aufga- '
sive Fachdienstbeteili- 5 und Sachbearbeitungska-
en
gung pazitaten)

°Die Tabelle dient als analytisches Hilfsmittel zur Strukturierung der Befunde. Eine Bewertung oder Gewichtung der

Losungsansatze stellt dies nicht dar.

7 Synthese der Ergebnisse Seite 134 von 225




EGUS. (><] contec

research for better
health and care

Moderater Mehraufwand, [[Nutzung bestehender Routi-||Mittel (zusatzlicher Auf-
Anpassung bestehender |[nen, pragmatische Uber- wand uberwiegend integ-

Verfahren gangslosungen rierbar)

Zusatzliche Dokumenta- |[Temporére Sonderlosungen, [[Hoch (Doppelstrukturen,
IVAICHM tion und Prifung, paral- |lerhdhte Abstimmung mit erhdhter Pruf- und Koordi-

lele Systeme Werkstatten nationsaufwand)

. Eigene Dokumentationsfor- |Mittel (Mehrarbeit vor al-
_ Fokus auf Berichtswesen 4 , ,
Bezirk 4 , . mate, enge Kooperation mit |[lem in klar abgegrenzten
und Leistungsprufung ) ,
Modellwerkstatten Prozessschritten)

Breite Verfahrensauswei- [[Umverteilung innerhalb der {|Sehr hoch (dauerhafte
SEYAIISSM tUng bei begrenzten Res- ||Verwaltung, hohe individuelle||Uberlastung einzelner

sourcen Belastung Funktionsbereiche)

Ausgepragter Pruf- und o 4 .
, 4 , . Hoch (zeitintensive Einzel-
4 Abstimmungsaufwand bei||Verdichtung der internen .
Bezirk © ' fallsteuerung, einge-
komplexen Fallkonstella- ||Abstimmungsprozesse ) A ‘
schrankte Skalierbarkeit)

tionen

4 4 4 , Mittel (Belastung verteilt
4 Schrittweise Anpassung ||Sukzessive Integration neuer]|| . ‘
Bezirk 7 R sich zeitlich und organisa-
bestehender Ablaufe Verfahren 4
torisch)

Quelle: eigene Darstellung, contec/ [EGUS 2026

Die in Tabelle 7-1dargestellten Losungsansatze zeigen, dass auf bezirklicher Ebene unterschied-
liche Wege gefunden wurden, um auf die gestiegenen Anforderungen zu reagieren. Zugleich wird
deutlich, dass diese Ansatze vor allem kompensierenden Charakter haben. Sie tragen zur Auf-
rechterhaltung der Verfahren bei, reduzieren den zusatzlichen Aufwand jedoch nur begrenzt. Be-
sonders dort, wo hohe Belastung mit breiter Verfahrensausweitung und begrenzten Ressourcen
zusammenfallt, bleibt die administrative Beanspruchung auch unter veranderten Organisations-

formen auf hohem Niveau.

In der Gesamtschau weisen die Ergebnisse darauf hin, dass die neuen Verfahren zu einer starke-
ren Strukturierung und Differenzierung der Leistungserbringung beitragen, die Effizienz der Ab-
laufe jedoch wesentlich von der Passung zwischen Systemlogik und praktischer Umsetzung ab-
hangt. Einschrankungen ergeben sich insbesondere dort, wo Verfahren nicht durchgangig ver-
zahnt sind, zusatzliche Vermittiungsleistungen erforderlich werden oder die Anschlussfahigkeit

der Ergebnisse fur Leistungsberechtigte begrenztist.
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7.2.3 Finanzielle Auswirkungen und strukturelle Konfliktlinien zwischen den Akteuren

Die in Kapitel 6 dargestellten finanziellen Befunde erganzen das Bild der Modellphase um eine
Dimension, die in der Gesamtschau besondere Relevanz besitzt: Die Frage der finanziellen Trag-
fahigkeit der neuen Leistungssystematik erweist sich nicht als nachgelagerte Implementie-
rungsfrage, sondern als strukturelle Konfliktlinie, die den gesamten Reformprozess durchzieht

und mit den fachlichen sowie administrativen Befunden eng verwoben ist.

Indirekte Kosten als dominante Wirkungsform

Ein zentrales Ergebnis der Analyse finanzieller Auswirkungen besteht darin, dass die Modellphase
bislang keine eindeutig quantifizierbaren Mehrkosten im klassischen Sinne erzeugt, sondern vor-
rangig steigende indirekte Kosten. Auf Seiten der Leistungstrager manifestiert sich dies in einem
erheblich gestiegenen Verwaltungs- und Prifaufwand — mit Bearbeitungszeiten von bis zu 4,8
Arbeitsstunden pro BlBay-Einzelfall — der ohne strukturelle Personalaufstockung innerhalb be-
stehender Budgets aufgefangen wird. Dieser Befund steht in direktem Zusammenhang mit den
in Kapitel 5 beschriebenen administrativen Belastungen: Was dort als organisatorische Heraus-
forderungerscheint, hat hier eine unmittelbare finanzielle Entsprechung in Form verdeckter Kos-
tensteigerungen.

Auf Seiten der Leistungserbringer entsteht ein strukturell ahnliches Muster. Gestiegene Doku-
mentations-, Berichts- und Abstimmungspflichten binden Fachpersonal, das in der Folge weni-
ger fur die direkte padagogische Begleitung zur Verfugung steht. Diese Verschiebung wird von
mehreren Werkstatten nicht als temporarer Umstellungseffekt, sondern als strukturelle Veran-
derung beschrieben — eine Einschatzung, die fachlich schwer wiegt, da sie Personenzentrierung

und finanzielle Effizienz in ein Spannungsverhaltnis setzt.

Schattenrechnungen: Heterogenitat als Systembefund

Die Auswertung derin der Modellphase erstellten Schattenrechnungen — verfugbar fur zwolf Ein-
richtungen in sechs Bezirken — vermittelt ein differenziertes Bild der finanziellen Wirkungsweise.
Rund die Halfte der untersuchten Einrichtungen erhalt Ausgleichszahlungen im Bereich von
13.000 € bis 227.000 €; die Ubrige Halfte erzielt unter der neuen Systematik hohere Einnahmen
als nach alter Systematik. Diese Heterogenitat ist kein zufélliges Ergebnis, sondern Ausdruck
strukturell unterschiedlicher Ausgangsbedingungen: Sie spiegelt Differenzen in der Bedarfs-
struktur der Leistungsberechtigten, in der Personalausstattung und in der bisherigen Verhand-

lungstiefe zwischen Leistungstragern und Leistungserbringern wider.

Besonders aufschlussreich ist das dienstbereichsspezifische Muster der PersonalUberhange: Die
Schattenrechnungen deuten auf eine systematische Verschiebung von Stellen weg vom Pflege-
dienst hin zu Gruppen- und Fachdiensten hin. Diese strukturelle Umverteilung hat Implikationen,

die uUber die rein finanzielle Ebene hinausgehen — sie beruhrt unmittelbar die fachliche
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Zusammensetzung der Leistungserbringung und damit die in Kapitel 4 diskutierten Fragen der

Bedarfsgerechtigkeit.

Dass fur Niederbayern zum Zeitpunkt der Berichterstellung keine geeinte Schattenrechnung
vorliegt, da Werkstatten und Bezirk im Dissens uber die Dokumentation erhohter Bedarfe sind,
illustriert die strukturelle Konfliktanfalligkeit der Ubersetzungslogik zwischen Bedarfsermittiung

und Leistungsbemessung in besonderer Weise.

Die Schnittstellenliicke als zentrales Strukturproblem

Die wesentliche Ursache fur die beschriebenen Konflikte liegt in einer ungeldsten Schnittstellen-
problematik: Die qualitative Bedarfserhebung Uber BIBay wird nichtin einer fir alle Akteure nach-
vollziehbaren und akzeptierten Weise in konkrete Personalschlissel und Finanzierungsgrofen
uberfuhrt. Diese Lucke zwischen Bedarfsermittlung und Finanzierung erzeugt sowohl auf Seiten
der Leistungserbringer als auch der Leistungstrager Planungsunsicherheit. Leistungserbringer
kritisieren, dass die kalkulierten Zeitwerte — insbesondere fur den Pflegedienst — den tatsachli-
chen Betreuungsaufwand strukturell unterschatzen, wenn Urlaub, Krankheit, Teambesprechun-
gen und Rustzeiten eingerechnet werden. Die Leistungstrager hingegen verweisen auf die Kom-
plexitat einer individuellen Bedarfserhebung bei gleichzeitig gruppenorientierter Organisations-
struktur der Werkstatten.

Dieses Strukturproblem ist kein auf Bayern beschranktes Phanomen. Die in Kapitel 7.1 vorgenom-
mene bundesweite Einordnung bestatigt, dass die Diskrepanz zwischen einer gesetzlich normier-
ten, individualisierten Bedarfsermittlung (& 118 SGB IX) und typisierenden oder pauschalierten
Vergutungssystemen in nahezu allen Bundeslandern besteht — wenn auch in unterschiedlichen

Auspragungen.

Unterfinanzierungsrisiken bei komplexen Bedarfslagen

Einqualitativbesonders bedeutsamer Befund betrifft die strukturellen Unterfinanzierungsrisiken
fur Leistungsberechtigte mit komplexen, episodischen oder stark schwankenden Unterstlt-
zungsbedarfen — insbesondere bei psychischen Beeintrachtigungen oder Autismus-Spektrum-
Storungen. Mehrere Werkstatten berichten, dass dieser Personenkreis im Zusammenspiel von
Basisleistung und Mehrbedarf nicht auskommlich refinanziert wird. Einzelne Einrichtungen sehen
perspektivisch die Gefahr, diese Personengruppe nicht mehr in der Werkstatt, sondern nur noch

in Tagesforderstetten versorgen zu konnen.

Diese Perspektive ist von grundsatzlicher Relevanz fur die Bewertung der Reform: Wenn die neue
Systematik fur gerade jene Leistungsberechtigten mit den héchsten Bedarfen finanzielle Aus-
grenzungsrisiken erzeugt, steht dies in einem fundamentalen Widerspruch zur Zielsetzung des
BTHG, eine differenziertere und bedarfsgerechtere Versorgung zu ermdglichen. Die Diskussion
um die EinfUhrung einer Intensitatsstufe |3 verweist auf dieses Problem, ohne es bislang struk-
turell gelost zu haben.
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Angespannte Produktionslage als verstarkender Faktor

Die wirtschaftlich schwierige Situation in der Werkstattproduktion, die bisherige eventuelle fi-
nanzielle Spielrdume zunehmend einschrankt, verstarkt die beschriebenen Risiken. Die Vulnera-
bilitat gegentber systemischen Unterdeckungen nimmt damit in einem Moment zu, in dem die
Einrichtungen gleichzeitig erhohte Implementierungsaufwande zu tragen haben. Dies schafft
eine strukturelle Gleichzeitigkeit von Reform- und Wirtschaftsdruck, die in der weiteren Beglei-

tung des Prozesses Beachtung verdient.

Fazit und Verknipfung mit den tibrigen Synthesebefunden

Die finanziellen Befunde aus Kapitel 6 lassen sich nichtisoliert betrachten. Sie sind das materielle
Substrat der in den Kapiteln 5.2 und 5.3 beschriebenen administrativen Belastungen und Effi-
zienzprobleme. Zugleich bedingen finanzielle Entscheidungen — insbesondere Uber Personal-
schlussel und Zeitwerte — unmittelbar die Bedingungen, unter denen personenzentrierte Leis-
tungserbringungim Alltag méglichist. Die Qualitat der Beziehung zwischen Leistungstragernund
Leistungserbringern hat dabei einen quantifizierbaren finanziellen Ausdruck: Ein hohes Abstim-
mungsniveau reduziert den Prif- und Steuerungsaufwand nachweislich; geringe Kooperation er-

zeugt indirekte Mehrkosten auf beiden Seiten.

Als Best Practice verdient dasin Schwaben entwickelte Instrument der Leistungsbemessung be-
sondere Aufmerksamkeit: Es stellt den Versuch dar, die beschriebene Schnittstellenlicke durch
ein gemeinsam akzeptiertes Verhandlungsinstrument zu schlieffen, das individuelle Bedarfe Uber
eine Pool-Faktor-Logik in nachvollziehbare Zeitwerte und Stellenaquivalente uberfuhrt. Die be-
reits erfolgte Adaption in Oberfranken deutet auf eine Ubertragbarkeit des Ansatzes hin, die in
der weiteren Systementwicklung genutzt werden sollte.
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8. Wissenschaftliche Einordung/Methodische Reflexion

Die dargestellten Ergebnisse geben einen differenzierten Einblick in die Erfahrungen mit der Ein-
fuhrung der neuen Leistungsstruktur in den Modellwerkstatten sowie in zentrale Herausforde-
rungen und Entwicklungsbedarfe der praktischen Umsetzung. Um die Aussagekraft dieser Be-
funde angemessen einordnen zu konnen, werden die Ergebnisse im folgenden Kapitel vor dem
Hintergrund des methodischen Vorgehens der Evaluation sowie der Rahmenbedingungen der
Untersuchung wissenschaftlich reflektiert. Ziel dieses Kapitels ist es, die Aussagekraft und Be-
lastbarkeit der Befunde zu reflektieren sowie zentrale methodische Einschrankungen und die

Ubertragbarkeit der Ergebnisse zu diskutieren.

81 Wissenschaftliche Einordnung der Untersuchung

Ziel der Evaluation war es, die Auswirkungen der neuen Leistungsstruktur hinsichtlich fachlicher,
administrativer und finanzieller Aspekte der Leistung zu analysieren und Erfahrungen aus der
praktischen Umsetzung in den beteiligten Modellwerkstatten systematisch auszuwerten. Kon-
zeptionell basiert die Untersuchung auf einem mehrperspektivischen sozialwissenschaftlichen
Evaluationsansatz. Entsprechend der Zielsetzung der Leistungsbeschreibung wurden unter-
schiedliche Perspektiven in die Analyse einbezogen. Dazu zahlen insbesondere die Perspektive
der Leistungsberechtigten, der Leistungserbringer sowie der Leistungstrager. Erganzend wurden
organisatorische und wirtschaftliche Aspekte der Umsetzung betrachtet. Durch diese multiper-
spektivische Herangehensweise konnten unterschiedliche Dimensionen der EinfUhrung der
neuen Leistungsstruktur — etwa hinsichtlich der Ausgestaltung der Leistungen, der administra-
tiven Ablaufe oder der finanziellen Auswirkungen —miteinander in Beziehung gesetzt undim Kon-
text der praktischen Umsetzung analysiert werden. Mehrperspektivische Ansatze gelten in der
Evaluationsforschung als zentral, um komplexe sozialpolitische Reformprozesse angemessen
abzubilden und unterschiedliche Wirkungsdimensionen in ihrer Wechselwirkung zu analysieren
(bspw. Moore et al, 2015).

Eine besondere Stéarke der vorliegenden Evaluation liegt in der sequenziellen und zugleich itera-
tiven Anlage des methodischen Vorgehens. Zu Beginn der Evaluation wurden Fokusgruppen mit
Vertreterinnen und Vertretern der drei zentralen Akteursgruppen durchgefuhrt, um erste Erfah-
rungen aus der Modellphase zu erfassen, relevante Themenfelder zu identifizieren und die weite-
ren Erhebungsinstrumente zu prazisieren. Auf dieser Grundlage wurden die standardisierte Be-
fragung der Leistungsberechtigten, die Gruppendiskussionen, die leitfadengestutzten Experten-
interviews sowie die Dokumentenanalyse konzipiert und umgesetzt. Das methodische Vorgehen
folgte damit einer inhaltlich aufeinander aufbauenden Logik, in der explorative und vertiefende

Elemente systematisch miteinander verkntpft wurden.
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Methodisch verfolgte die Untersuchung damit das Prinzip der Triangulation unterschiedlicher
Datenquellen und Erhebungsmethoden. In die Evaluation wurden standardisierte Befragungen,
Gruppendiskussionen, Experteninterviews sowie die Analyse formaler, administrativer und wirt-
schaftlicher Dokumente einbezogen. Diese Kombination ermoglichte es, Befunde nicht nur aus
unterschiedlichen Perspektiven, sondern auch auf unterschiedlichen Analyseebenen zu erfas-
sen. So konnten subjektive Einschatzungen der Leistungsberechtigten, interaktive Aushand-
lungsprozesse in den Gruppendiskussionen, organisationsbezogene Einschatzungen der Leis-
tungserbringer und Leistungstrager sowie formale Umsetzungs- und Finanzierungsgrundlagen
systematisch miteinander in Beziehung gesetzt werden. Die methodische Triangulation tragt da-
mit wesentlich zur Nachvollziehbarkeit, Plausibilitat und empirischen Belastbarkeit der Ergeb-
nisse bei. Der Einsatz triangulativer Forschungsdesigns giltinsbesondere bei der Evaluation kom-
plexer sozialer Prozesse als geeignet, da unterschiedliche Perspektiven, Datentypen und Metho-
denmiteinander kombiniert werden konnen und dadurch die empirische Belastbarkeit der Ergeb-
nisse erhéht wird (Flick, 2011; Déring, 2023).

Eine weitere Stérke der Evaluation liegtin der Breite der einbezogenen Untersuchungseinheiten.
In die qualitativen und quantitativen Erhebungen wurden alle sieben bayerischen Bezirke sowie
alle 19 Modellwerkstatten einbezogen. Dadurch konnten unterschiedliche Umsetzungsbedin-
gungen, regionale Besonderheiten und institutionelle Kontexte berdcksichtigt werden. Die Eva-
luation bildet damit die Modellphase in ihrer organisatorischen Vielfalt ab und ermoglicht eine
differenzierte Analyse gemeinsamer Muster ebenso wie bezirksspezifischer oder werkstattbezo-

gener Unterschiede.

Besondere methodische Aufmerksamkeit galt der Einbeziehung der Perspektive der Leistungs-
berechtigten. Uber alle Erhebungsformate hinweg wurde auf eine mdglichst barrierearme und
adressatengerechte Gestaltung geachtet. Dies umfasste insbesondere den Einsatz einfacher
Sprache, unterstitzender Materialien, zuganglicher Gesprachssettings sowie eines Peer-Ansat-
zes in der standardisierten Befragung. Die Peers wurden im Vorfeld geschult und zugleich zur
Uberpriifung der Verstandlichkeit und Praktikabilitdt der Befragungsinstrumente einbezogen.
Erganzend wurden visuell unterstitzte Antwortformate, Screenreader-Lesbarkeit sowie inhalt-
lich adaptive FilterfUhrungen genutzt. Damit wurde die Perspektive der Leistungsberechtigten
nicht nurinhaltlich berdcksichtigt, sondern methodisch so erhoben, dass die Teilnahme maglichst
niedrigschwellig und verstandlich gestaltet war. Dies stellt eine zentrale Stéarke der Evaluation
dar, da gerade in der Untersuchung von Teilhabe- und Unterstutzungsprozessen die Qualitat der
Ergebnisse wesentlich davon abhangt, inwieweit die Sichtweisen der Leistungsberechtigten tat-
sachlich zuganglich gemacht werden. Der Einbezug partizipativer Elemente entspricht aktuellen
Entwicklungen in der Forschung zu Teilhabe und Inklusion, in denen Menschen mit Behinderung
zunehmend aktiv in Forschungs- und Evaluationsprozesse einbezogen werden (bspw. Wansing
etal,2022).

8 Wissenschaftliche Einordung/Methodische Reflexion Seite 140 von 225



EGUS. (><] contec

research for better
health and care

Die Untersuchung ist insgesamt als formative Evaluation der Implementationsphase der neuen
Leistungsstruktur zu verstehen. Im Mittelpunkt stand die Analyse der praktischen Umsetzung
der Regelungen in den Modellwerkstatten sowie der damit verbundenen organisatorischen An-
passungsprozesse. Implementationsanalysen sind ein zentraler Bestandteil der Evaluation kom-
plexer Interventionen und Reformprozesse, da sie Aufschluss dartber geben, wie neue Regelun-
gen in der Praxis umgesetzt werden, welche Herausforderungen dabei entstehen und welche

Faktoren die Umsetzung unterstitzen oder erschweren konnen (bspw. Moore et al, 2015).

Die Auswertung der erhobenen Daten erfolgte zunachst methodenspezifisch und wurde an-
schlielfend systematisch zusammengefuhrt. Quantitative Auswertungen dienten vor allem der
Beschreibung zentraler Muster und Unterschiede zwischen Teilgruppen. Qualitative Auswertun-
gen ermaglichten eine vertiefte Analyse von Erfahrungen, Einschatzungen und Umsetzungspro-
zessen. Fur die methodische Triangulation wurden die Ergebnisse aus den verschiedenen Daten-
quellen anschlieRend systematisch miteinander in Beziehung gesetzt, um Ubereinstimmungen,
Unterschiede und erganzende Befunde herauszuarbeiten. Dadurch konnten zentrale Entwick-
lungen und Herausforderungen der Modellphase aus verschiedenen Perspektiven konsistent

nachvollzogen und kontextualisiert werden.

Insgesamt ermdglicht das gewahlte Evaluationsdesign eine differenzierte Analyse der Imple-
mentationsprozesse und liefert empirisch fundierte Hinweise auf zentrale Wirkungsdimensionen,

Herausforderungen und Gelingensbedingungen der neuen Leistungsstruktur.

8.2 Limitationen der Evaluation

Beider Interpretation der Ergebnisse der vorliegenden Evaluation sind mehrere methodische und
kontextuelle Einschrankungen zu berucksichtigen, die sich aus dem Untersuchungsdesign sowie

aus den Rahmenbedingungen der Modellphase ergeben.

Dabeiist zu bertcksichtigen, dass die Einfuhrung neuer Regelungenin Organisationen haufig un-
terschiedliche Implementationsverlaufe aufweist. Werkstatten kdnnen neue Vorgaben in Abhan-
gigkeit von ihren vorhandenen Strukturen, Ressourcen oder organisatorischen Konzepten unter-
schiedlich umsetzen. Diese Unterschiede stellen einen wichtigen Kontextfaktor fur die Analyse
der Modellphase dar. Dartber hinaus konnen Reformprozesse in der Einfuhrungsphase von ad-
ministrativen Lern- und Anpassungsprozessen begleitet sein. Organisationenentwickelnim Ver-
lauf der Implementierung haufig neue Routinen im Umgang mit administrativen Anforderungen,
Dokumentationspflichten oder Kooperationsstrukturen. Solche Lernprozesse konnen Einfluss
auf die Wahrnehmung und Bewertung neuer Regelungen haben und sind daher bei der Interpre-
tation der Ergebnisse zu berUcksichtigen. Besonders zu Beginn kdnnen solche Veranderungs-
prozesse haufig mit Unsicherheiten und hohen Anpassungsaufwanden verbunden sein (bspw.
Damschroder et al, 2009).
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Eine zentrale Limitation besteht darin, dass kein systematischer VVorher-Nachher-Vergleich der
Situation vor Einfuhrung der RLV durchgefuhrt werden konnte. Die Evaluation begann zu einem
Zeitpunkt, zu dem die neuen Regelungen bereits in den Modellwerkstatten umgesetzt wurden.
Fur zentrale Fragestellungen lagen zu Beginn der Evaluation noch keine einheitlich erhobenen
Ausgangsdaten aus der Zeit vor Beginn der Modellphase vor. Dies betrifft insbesondere die Be-
wertung der Wirksamkeit der Leistungsstruktur aus der Perspektive der Leistungsberechtigten.
Ohne systematisch erhobene Ausgangsdaten zur Situation vor Einfuhrung der RLV — etwa hin-
sichtlich der Zufriedenheit mit der Arbeitssituation, wahrgenommenen Unterstitzungsleistun-
gen, individuellen Fordermoglichkeiten oder der Teilhabemdglichkeiten im Arbeitsalltag —ist eine
direkte quantitative Gegenuberstellung moglicher Veranderungen nur eingeschrankt maglich.
Aus diesem Grund konnte die Evaluation nicht als experimentelles oder quasi-experimentelles
Design durchgefuhrt werden. Veranderungen im Zusammenhang mit der Einfuhrung der RLV
konnten daher nicht anhand eines systematischen Vergleichs von Baseline- und Follow-up-Da-
ten gemessen werden. Vor diesem Hintergrund konnen Aussagen zur Wirksamkeit der neuen
Leistungsstruktur nicht im Sinne einer kausalen Wirkungsmessung interpretiert werden. Statt-
dessen erfolgt die Bewertung der Auswirkungen der RLV auf Grundlage einer triangulativen Ana-
lyse verschiedener Datenquellen. Hierzu zahlen insbesondere die wahrend der Modellphase er-
hobenen Einschatzungen der Leistungsberechtigten, Erfahrungen der Leistungserbringer und
Leistungstrager sowie strukturelle und organisatorische Veranderungen in den Modellwerkstat-
ten. Die Ergebnisse liefern damit empirisch gestutzte Hinweise auf wahrgenommene Verande-
rungen, Implementationsprozesse sowie zentrale Wirkungsdimensionen der neuen Leistungs-
struktur. Ein solches Vorgehen entspricht etablierten Ansatzen der Evaluationsforschung, bei
denen Wirkungsannahmen auch auf Basis qualitativer Daten, Erfahrungsberichte und Kon-
textanalysen bewertet werden, wenn experimentelle Designs oder Baseline-Daten nicht verfug-
bar sind (vgl. bspw. Déring 2023).

Eine weitere Einschrankung betrifft die Dokumentenanalyse, die wahrend der Evaluation zur
Kontextualisierung organisatorischer Veranderungen herangezogen wurde. Die Aussagekraft
der Dokumentenanalyse ist insofern begrenzt, als dass die vorliegenden Unterlagen in Aufbau,
Aktualitat, Benennung, Detaillierungsgrad und Dokumentationslogik teilweise sehr heterogen
vorlagen. Teilweise lagen unterschiedliche Dokumentstande nebeneinander vor, ohne dass ein-
deutig nachvollziehbar war, welche Fassung aktuell gultig war oder altere Versionen bereits ab-
geldst wurden. Zudem war nichtin allen Fallen klar erkennbar, ob es sich um formal fortgeschrie-
bene Unterlagen, tatsachlich gelebte Verfahrensgrundlagen oder lediglich erganzende Arbeits-
dokumente handelte. Vor diesem Hintergrund lasst sich auf Grundlage der vorliegenden Doku-
mente keine abschlieflende Aussage daruber treffen, in welchem Umfang organisatorische An-
passungen bereits vollstandig umgesetzt, teilweise implementiert oder noch nicht systematisch
dokumentiert wurden. Auch bei den eingereichten Schattenrechnungen gab es Diskrepanzen
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zwischen den einzelnen Werkstatten. Wahrend es bei einigen Einrichtungen noch keine geeinten
Schattenrechnungen gab, da der Abstimmungsprozess zwischen Leistungserbringern und -tra-
gern noch nicht ausreichend weit fortgeschritten war, unterscheidet sich auch die Qualitat und
Tiefe der ausgefullten Rechnungen zwischen den Einrichtungen. Teilweise wurden Kosten nicht
aufgeschlusselt, oder nur die ubergeordneten Kategorien ausgefullt. Hierdurch wurden einige

Analyseinstrumente hinfallig, da Bezirke nicht, oder nur unzureichend reprasentiert waren.

Daruber hinaus bestehen zwischen den Modellwerkstatten teilweise unterschiedliche organisa-
torische Rahmenbedingungen, etwa hinsichtlich der GroRe der Werkstatten, fachlicher Schwer-
punkte, regionaler Strukturen oder der personellen Ausstattung. Diese Unterschiede konnen Ein-
fluss auf die konkrete Umsetzung einzelner Regelungen der neuen Leistungsstruktur haben und

stellen daher einen weiteren Kontextfaktor fur die Interpretation der Ergebnisse dar.

Schliellichist zu berucksichtigen, dass ein Teil der erhobenen Daten auf qualitativen Erhebungen
und Einschatzungen der beteiligten Akteure basiert. Solche Daten liefern wichtige Einblicke in
Erfahrungen, Wahrnehmungen und Bewertungen der beteiligten Personen und sind insbeson-
dere fur die Analyse von Implementationsprozessen von grofter Bedeutung. Gleichzeitig stellen

sie keine objektive Messung aller Effekte dar.

Ferner kdnnen beobachtete Veranderungen nichtin allen Fallen eindeutig auf die Einfuhrung der
RLV zurtckgefuhrt werden.Neben den neuen Regelungen konnen auch andere Faktoren Einfluss
auf Entwicklungen innerhalb der Modellphase haben, etwa die gleichzeitige EinfUhrung des
neuen Bedarfsermittlungsinstruments, organisationsinterne Anpassungsprozesse, regionale
Rahmenbedingungen oder bestehende Konzepte der Werkstatten. Beispielsweise ist bei den
Folgen der Einfuhrung der Teilhabe- und Gesamtplanverfahren zu beachten, dass viele der admi-
nistrativen Auswirkungen auf die neuen gesetzlichen Regelungen zurickzufihren sind und nicht
unmittelbar auf die landesweite Umsetzung der RLV und der EinfUhrung des BIBay. In der Evalu-
ationsforschung wird dieses Problem als Attributionsproblematik bezeichnet, also als Schwierig-
keit, beobachtete Veranderungen eindeutig einer bestimmten MalRnahme zuzuordnen (bspw.
Buhrer et al, 2021).

8.3 Ubertragbarkeit der Ergebnisse

Ein Ziel der Evaluation bestand darin, Erkenntnisse zu generieren, die Uber die einzelnen Modell-
werkstétten hinaus zur Bewertung und Weiterentwicklung der RLV beitragen kénnen. Die Uber-
tragbarkeit der Ergebnisse folgt dem Prinzip der analytischen Generalisierbarkeit. Dieses Kon-
zept beschreibt die Ubertragung von empirisch gewonnenen Erkenntnissen Uber Implementati-
onsprozesse, strukturelle Herausforderungen und Gelingensbedingungen auf vergleichbare or-
ganisatorische Kontexte (vgl. Przyborski & Wohlrab-Sahr, 2021). Vor diesem Hintergrund sind die
Ergebnisse grundsatzlich auf andere WfbM in Bayern Ubertragbar, da sie zentrale Aspekte der

Umsetzung der neuen Leistungsstruktur sowie deren Auswirkungen auf organisatorische
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Ablaufe, Leistungsangebote und administrative Verfahren betreffen. Die in der Evaluation be-
trachteten Modellwerkstatten bilden unterschiedliche organisatorische und fachliche Kontexte
ab und ermaoglichen dadurch Einblicke in verschiedene Formen der praktischen Umsetzung der
RLV. Die Analyse dieser unterschiedlichen Umsetzungserfahrungen erlaubte es, strukturelle
Herausforderungen, Gelingensbedingungen und magliche Anpassungsbedarfe zu identifizieren,
die auch fiir andere WfbM in Bayern von Bedeutung sein kénnen. Gleichzeitig ist bei der Ubertra-
gung einzelner Befunde zu berUcksichtigen, dass organisatorische, personelle und regionale
Rahmenbedingungen die konkrete Umsetzung der RLV in unterschiedlichen Werkstatten beein-

flussen konnen.

Insgesamt ist die vorliegende Evaluation als empirisch fundierte Analyse der Implementations-
phase der neuen Leistungsstruktur zu verstehen. Trotz der beschriebenen methodischen Ein-
schrankungen ermdglicht die Kombination unterschiedlicher Datenquellen, Perspektiven und Er-
hebungsmethoden eine differenzierte Betrachtung der praktischen Umsetzung in den Modell-
werkstatten. Durch die triangulative Auswertung der erhobenen Daten konnten zentrale Ent-
wicklungen, Herausforderungen und Gelingensbedingungen der Einfuhrung der neuen Leis-
tungsstruktur konsistent aus verschiedenen Perspektiven nachvollzogen werden. Die Ergeb-
nisse liefern damit belastbare Hinweise auf relevante Wirkungsdimensionen und Umsetzungsbe-
dingungen der neuen Leistungsstruktur und stellen eine wichtige empirische Grundlage fur die
Bewertung der Modellphase sowie fur mogliche Weiterentwicklungen der RLV dar.

9. Fazit

Die vorliegende Evaluation hat die Auswirkungen der Bayerischen Rahmenleistungsvereinbarung
fur Leistungen im Arbeitsbereich nach § 58 SGB IX in Werkstatten fur behinderte Menschen in
einer Modellphase untersucht. Das methodische Design kombinierte quantitative und qualitative
Erhebungsverfahren und bezog alle sieben bayerischen Bezirke sowie 19 Modellwerkstatten ein.
Die Befunde beleuchten fachliche, administrative und finanzielle Wirkungsdimensionen aus den

Perspektiven der Leistungsberechtigten, der Leistungserbringer und der Leistungstrager.

Die Ergebnisse zeigen insgesamt, dass sich die Umsetzung der RLV zum Zeitpunkt der Datener-
hebung Uberwiegend noch in einer frihen Implementierungsphase befindet. Die Modellphase ist
bislang vor allem durch strukturelle und organisatorische Anpassungen gepragt. Zentrale fachli-
che Zielsetzungen, insbesondere eine starkere Personenzentrierung, eine differenziertere Be-
darfsermittlung sowie eine starkere arbeitsmarktorientierte Ausrichtung, werden von den betei-
ligten Akteuren grundsatzlich unterstutzt, sind jedoch im Arbeitsalltag der Leistungsberechtig-
ten bislang nur begrenzt sichtbar. Dabei zeigt sich, dass Personenzentrierung schon zuvor An-
spruch in den WfbM war, der nun auf eine neue qualitative Ebene gehoben wird und Verhand-
lungs- und Veranderungsprozesse auslost. Auch die Leistungsberechtigten zeigen sich
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mehrheitlich zufrieden in den WfbM, haben aber weiterhin teils Verstandnisprobleme in Bezug

auf die Verfahren sowie Sorgen und Angste vor den Verénderungen.

Gleichzeitigist die Modellphase durch einen erheblich gestiegenen administrativen Aufwand ge-
kennzeichnet, der sowohl bei den Leistungserbringern als auch bei den Leistungstragern Res-
sourcen bindet, ohne dass bislang eine strukturelle Gegenfinanzierung erfolgtist. Finanzielle Wir-
kungen entfaltet die neue Systematik vor allem indirekt, durch steigende Verwaltungskosten,
Planungsunsicherheit und strukturelle Unterfinanzierungsrisiken bei komplexen Bedarfslagen.
Eine landesweit einheitliche Systematik bei Bedarfsermittlung und Leistungsbemessung ist im
Sinne des Wettbewerbs sinnvoll und perspektivisch noch zu entwickeln.

Als Ubergreifendes Ergebnis der Modellphase Uber alle offenen Fragestellungen hinweg zeigt
sich eine gestiegene Kommunikation zwischen Leistungserbringer- und Leistungstragerseite,

was in einigen Fallen zu einem besseren gegenseitigen Verstandnis gefuhrt hat.

Insgesamt bestatigt sich der Charakter der Modellphase als Transformations- und Lernprozess,

in dem neue Instrumente und Verfahren erprobt und schrittweise in die Praxis integriert werden.

9.1 Zusammenfassung der Ergebnisse

Die vorliegende Evaluation hat neun zentrale Fragestellungen zu den Auswirkungen der RLV un-
tersucht. Die nachfolgenden Antworten basieren auf den Ergebnissen der Kapitel 3 bis 6 und in-

tegrieren fachliche, administrative sowie finanzielle Befunddimensionen.

(1) Welche Auswirkungen hat die Vereinbarung auf die bedarfsgerechte Ausgestaltung
von Art, Inhalt und Umfang der Leistung? Sind die Rahmenbedingungen zur Leistungs-
erbringung im Vergleich zur bisherigen RLV im Sinne des BTHG (Sozialraumorientie-
rung, Personenzentrierung Partizipation, Selbstbestimmung, Wunsch und Wahlrecht,
Durchlassigkeit zum allg. Arbeitsmarkt usw.) ausgestaltet?

= Die RLV legt eine konzeptionell am BTHG ausgerichtete Leistungssystematik zu-
grunde, die die Leitprinzipien der Personenzentrierung, Partizipation, Selbstbestim-
mung sowie des Wunsch- und Wahlrechts strukturell verankert. Die Ergebnisse der
Evaluation zeigen jedoch, dass eine vollstandige bedarfsgerechte Ausgestaltung im
Sinne dieser Ziele zum Zeitpunkt der Datenerhebungerstin Ansatzen realisiertist. Die

Umsetzung befindet sich Uberwiegend noch in einer frihen Implementierungsphase.

» Aufstruktureller Ebene wurden zentrale Instrumente wie das Bedarfsermittlungsver-
fahren mittels BIBay eingefuhrt, die eine individuellere Bedarfserfassung ermogli-
chen. Leistungsberechtigte berichten mehrheitlich positiv Uber ihre Teilhabe an den
BIBay-Gesprachen und Uber die Bertcksichtigung ihrer Winsche und Ziele. Gleich-
wohl zeigen die quantitativen Befragungsdaten, dass viele Leistungsberechtigte ihre
Einstufung in Bedarfskategorien nicht kennen oder deren Bedeutung nicht
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nachvollziehen kdnnen. Dies deutet darauf hin, dass Beteiligungsrechte zwar formal
erfullt werden, ihre inhaltliche Wirksamkeitim Sinne eines aktiven Empowerments je-

doch noch nicht durchgehend gewahrleistet ist.

* Hinsichtlich Sozialraumorientierung, Durchlassigkeit zum allgemeinen Arbeitsmarkt
und personenzentrierter Assistenz lassen sich erste strukturelle Fortschritte erken-
nen, etwa durch die neu refinanzierte Funktion des Qualifizierungsbeauftragten und
arbeitsbegleitende Malknahmen. Konkrete Veranderungen im Arbeitsalltag der Leis-
tungsberechtigten sind bislang jedoch nur begrenzt wahrnehmbar. Die RLV schafft
die notwendigen Voraussetzungen fur eine BTHG-konforme Leistungsgestaltung;

ihre vollstandige Wirkung wird sich erst in spateren Implementierungsphasen zeigen.

(2) Sind die bereitgestellten personellen und strukturellen Ressourcen ausreichend und
geeignet, um Menschen mit hoherem Hilfebedarf die Arbeit in einer WfbM zu ermog-
lichen?

= DieFrageistauf Grundlage der vorliegenden Befunde ambivalent zu beantworten. Ei-
nerseits belegen die quantitativen Befragungsdaten, dass der Uberwiegende Teil der
Leistungsberechtigten (ca. 71 %) eine ausreichende personelle Unterstitzung wahr-
nimmt. Andererseits zeigen die qualitativen Erhebungen, dass insbesondere Werk-
statten mit Leistungsberechtigten mit komplexen, episodischen oder stark schwan-
kenden Unterstutzungsbedarfen — etwa bei psychischen Beeintrachtigungen oder
Autismus-Spektrum-Storungen — unter der bestehenden Leistungssystematik
strukturelle Unterversorgungsrisiken beschreiben. Die zwei Bedarfskategorien mit je
zwei Intensitatsstufen werden bei hochkomplexen Unterstitzungslagen als zu undif-

ferenziert bewertet.

= Zusatzlich fuhrt der gestiegene Dokumentations- und Verwaltungsaufwand dazu,
dass Fachpersonal anteilig weniger Zeit fur die direkte padagogische Begleitung auf-
wenden kann. Eine strukturelle Gegenfinanzierung dieser Mehraufwande ist bislang
nichterfolgt. Im Ergebnis sind die Ressourcen fureinen Groliteil der Leistungsberech-
tigten derzeit noch ausreichend; fir Menschen mit sehr hohem Unterstutzungsbe-
darf bestehen jedoch erkennbare Llcken, die einer systematischen Weiterentwick-

lung der Leistungssystematik bedUrfen.

(3) Welche Auswirkungen ergeben sich auf die Finanzierungsstruktur der Modellwerk-
statten im Vergleich zu den bisherigen Regelungen, unter besonderer Berlicksichti-
gung des eingesetzten Personals und der Leistungsprofile der Werkstatten?

= Dieneue Leistungssystematik entfaltet in der Modellphase bislang vor allem indirekte
und nur bedingt abschlieRend quantifizierbare finanzielle Wirkungen. Ein belastbares

Gesamtbild liegt noch nicht vor, da sich zentrale Steuerungsinstrumente -
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insbesondere Bedarfskategorien, Zeitwertlogik und Schattenrechnungen — vielerorts

noch in der Erprobung befinden.

= Die Auswertung der verfugbaren Schattenrechnungen fur zwdlf Einrichtungen aus
sechs Bezirken zeigt ein heterogenes Bild: Etwa die Halfte der Einrichtungen erhalt
Ausgleichszahlungen zwischen 13.000 € und 227.000 €, wahrend die andere Halfte
unter der neuen Systematik hohere Einnahmen als nach der alten Systematik erzielt.
Diese Heterogenitatist strukturell bedingt und spiegelt Unterschiede in der Bedarfs-
struktur der Leistungsberechtigten, in der Personalausstattung sowie in der bisheri-
gen Verhandlungstiefe zwischen Leistungstragern und Leistungserbringern wider.

e Daruber hinaus ist eine strukturelle Verschiebung von Stellenanteilen weg vom Pfle-
gedienst hin zu Gruppen- und Fachdiensten feststellbar. Diese Umverteilung hat un-
mittelbare Implikationen fur die fachliche Zusammensetzung der Leistungserbrin-
gung. Die angespannte wirtschaftliche Lage in der Werkstattproduktion erhdht die
Vulnerabilitat der Einrichtungen gegenuber systemischen Unterdeckungen zusatz-
lich.

(4) Welche Auswirkungen ergeben sich auf die vom Leistungstrager zu Gbernehmenden
Kosten gegenliber den bisherigen Kosten?
» DiekEvaluationzeigt, dass auf Seitender Leistungstragervor allem steigende indirekte
Kosten entstehen, die bislang keine strukturelle Gegenfinanzierung erfahren haben.
Die Umsetzung der neuen Systematik — insbesondere die Durchfuhrung der BIBay-
Gesprache einschlieRlich Vor- und Nachbereitung sowie Fahrzeiten — bindet erhebli-
che Verwaltungskapazitaten im Fachdienst und in der Sachbearbeitung. Pro BIBay-
Einzelfall werden von den Leistungstragern durchschnittlich bis zu 4,8 Arbeitsstun-
den benannt, die innerhalb bestehender Budgets aufgefangen werden mussen.

=  Zusatzliche Abstimmungs-, Prif- und Kommunikationsbedarfe im Rahmen des Ge-
samtplanverfahrens sowie parallele Dokumentationssysteme erzeugen in mehreren
Bezirken Doppelstrukturen. Die Mehrzahl der befragten Bezirke beschreibt die Belas-
tungssituation als hoch bis sehr hoch. Eindeutig quantifizierbare Nettomehrkosten
auf der Ebene der Leistungserbringungskosten lassen sich zum gegenwartigen Zeit-
punkt nicht abschlielend beziffern, da die Modellphase noch nicht konsolidiert ist.
Klar erkennbar ist jedoch, dass die mit der neuen Systematik verbundenen administ-
rativen Anforderungen zu faktisch steigenden Verwaltungskosten fuhren, die bei

dauerhafter FortfUhrung des Systems einer expliziten Ressourcenplanung bedurfen.

= Schliellich sind noch die Mehrkosten zu benennen, die aufgrund der neuen Systema-
tik ggf. an WfbM gezahlt werden.
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(5) Wie ist die Effizienz der vereinbarten Ablaufe im Zusammenspiel zwischen Leistungs-
trager, Leistungserbringer und Leistungsberechtigten zu bewerten und gibt es dabei
Barrieren, administrative und birokratische Hirden?

» Die Effizienz der vereinbarten Ablaufe im Zusammenspiel zwischen Leistungstragern,
Leistungserbringern und Leistungsberechtigten ist zum Zeitpunkt der Evaluation
ambivalent zu bewerten. Einerseits fuhrt die neue Systematik zu einer starker forma-
lisierten und inhaltlich vertieften Zusammenarbeit zwischen den Akteursgruppen; die
intensivere fachliche Abstimmung wird von einem Teil der Beteiligten als Zugewinn

beschrieben.

» Andererseits ist die Effizienz durch eine Vielzahl struktureller Barrieren und administ-
rativ-burokratischer Hurden erheblich eingeschrankt. Hierzu zéhlen insbesondere die
zeitintensive Bedarfsermittlung mittels BIBay, die parallele Nutzung mehrerer Doku-
mentations- und Bemessungssysteme, verlangerte Bearbeitungszeiten sowie un-
klare Zustandigkeiten und Schnittstellenprobleme. Die Ubertragung individuell ermit-
telter Bedarfe in gruppenbasierte Leistungsstrukturen erzeugt zuséatzliche Rei-
bungsverluste. Fur die Leistungsberechtigten bleiben die Verfahrensergebnisse nur
eingeschrankt nachvollziehbar, und konkrete Veranderungen im Arbeitsalltag sind
bislang begrenzt sichtbar. Das System befindet sich insgesamt noch in einem Trans-
formationsprozess; Effizienzgewinne werden bislang nur punktuell und kontextab-

hangig realisiert.

(6) Gibt es unterschiedliche Verfahren zur Eingruppierung in die Bedarfskategorien und
Intensitaten der neuen Leistungssystematik? Bestehen Veranderungsbedarfe bspw.
in Bezug auf Vergleichbarkeit und Transparenz?

» Die Evaluation belegt, dass in Bayern unterschiedliche Verfahren zur Eingruppierung
in die Bedarfskategorien und Intensitatsstufen wahrend der Modellphase entwickelt

wurden.

» |n allen Bezirken wurde bei der Bemessung und Eingruppierung auf die standardi-
sierte Zeitwerttabelle zurlckgegriffen. Auf Grundlage dieser Zeitwerttabelle hat der
Bezirk Schwaben in enger Kooperation mit den dortigen Werkstatten den sogenann-
ten ,Leistungsbericht Schwaben" entwickelt, der Uber eine Pool-Faktor-Logik indivi-
duelle Bedarfe in nachvollziehbare Zeitwerte und Stellenaquivalente Uberfuhrt. Er-
ganzend wurde eine ,Zeitwerttabelle Schwaben" etabliert, die die tatsachlichen Jah-
resarbeitszeiten der Mitarbeitenden — unter Berucksichtigung von Urlaub, kalkulato-
rischen Krankheitstagen, Fortbildungen und Teambesprechungen — in effektiv ver-
fugbare Betreuungszeiten uberfuhrt. Dabei wurden die Daten allerdings nur erfasst
und bisher nicht reflektiert. Eine modifizierte Version dieses Instruments wurde auch

in Oberfranken eingesetzt.
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(7) Welche Veranderungen ergeben sich durch die Anwendung des Bedarfsermittlungsin-
struments Bayern (BIBay) und des neuen Berichtswesens fur die Werkstatten? Sind
die bereitgestellten personellen und strukturellen Ressourcen dafur ausreichend und
geeignet?

» Die EinfUhrung des BIBay und des neu konzipierten Berichtswesens haben fur Werk-
statten und Leistungstrager gleichermalien erhebliche Veranderungen mit sich ge-
bracht. Fachlich ermdglicht das BIBay eine systematischere und differenziertere Er-
fassung individueller Bedarfe, die neben Beeintrachtigungen auch Aktivitaten, Teil-
habe, Umweltfaktoren und personenbezogene Faktoren bertcksichtigt. Dies wird von
einem Teil der Beteiligten als fachliche Weiterentwicklung gegentber der bisherigen

Bedarfserhebung bewertet.

= Gleichzeitig sind die bereitgestellten personellen und strukturellen Ressourcen so-
wohl auf Seiten der Leistungserbringer als auch auf Seiten der Leistungstrager fur die
Bewaltigung der neuen Anforderungen Uberwiegend nicht ausreichend. Die Durch-
fuhrung der BIBay-Gesprache einschliellich Vor- und Nachbereitung, die Erstellung
der neuen Berichte sowie die parallele Anwendung bestehender Dokumentationssys-
teme verursachen einen erheblichen Mehraufwand, der weder bei Leistungstragern
noch bei Leistungserbringern durch entsprechende Stellenzuwachse kompensiert
wurde. Dies fuhrt zu einer faktischen Ressourcenumverteilung zulasten der direkten

Leistungserbringung und der individuellen Assistenz der Leistungsberechtigten.

(8) Welches Profil, welche Aufgabe und welche Wirksamkeitskriterien kénnen unter Be-
ricksichtigung bestehender MaRnahmen fir die Arbeit des Qualifizierungsbeauftrag-
ten fur den allgemeinen Arbeitsmarkt angelegt werden?

= Die Evaluation zeigt, dass die Funktion des Qualifizierungsbeauftragten in den Mo-
dellwerkstatten unterschiedlich ausgestaltet ist und auf bereits bestehende Struk-
turen des Ubergangsmanagements trifft. In vielen Einrichtungen wird die Rolle priméar
als koordinierende und strukturierende Funktion wahrgenommen, die bestehende
Qualifizierungs- und Ubergangsaktivitdten blindelt. Konkrete Effekte auf die Anzahl
tatséchlicher Ubergange auf den allgemeinen Arbeitsmarkt sind zum Zeitpunkt der
Evaluation nicht nachweisbar und werden von den meisten Beteiligten auch kurzfris-

tig nicht erwartet.
= Hinsichtlich des Rollenprofils lassen sich folgende Kerndimensionen identifizieren:

a) Koordination und Vernetzung mit externen Akteuren wie Einheitlichen An-
sprechstellen fur Arbeitgeber (EAA) und Betrieben des allgemeinen Arbeits-

marktes
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b) individuelle Férder- und Ubergangsbegleitung, die den Wunsch duRern/das Ziel
haben auf den allgemeinen Arbeitsmarkt zu wechseln

c) Angebotsplanung und -entwicklung im Bereich Qualifizierung und Arbeitsmarkt-
vorbereitung

d) interne Strukturentwicklung in der Werkstatt.

= Als Wirksamkeitskriterien sind neben quantitativen Ubergangsquoten insbesondere
prozessbezogene Indikatoren relevant, die die Entwicklung individueller Teilhabeziele,
die Qualitat der Ubergangsbegleitung und den Aufbau betrieblicher Kooperationen
abbilden. Da Aufgabenbeschreibung und organisatorische Einbindung zwischen den
Einrichtungen teilweise erheblich variieren, erscheint die Entwicklung eines landes-

weit abgestimmten Stellenprofils mit klar definierten Verantwortlichkeiten geboten.

(9) Gibt es Aspekte der Rahmenleistungsvereinbarung, auch rechtlicher Art, die tiberar-
beitet oder prazisiert werden sollten?

= Bedarfskategorien und Intensitatsstufen: Die bestehenden zwei Bedarfskategorien

mit je zwei Intensitatsstufen werden bei komplexen Unterstutzungsbedarfen als un-

zureichend differenziert bewertet. Die Prifung einer dritten Intensitatsstufe (13) so-

wie eine prazisere inhaltliche Abgrenzung der Kategorien erscheinen erforderlich.

= Alternativware auch eine Offnungsklausel zu erwagen, die in besonderen Konstellati-
onen Personalschlissel nach individueller Verhandlung ermdglicht. Dies ware kontrar
zur Logik, ein einheitliches System fur Bayern zu entwickeln, war unter den alten Be-

dingungen jedoch maglich.

» Basisstellenplan: Die Nachvollziehbarkeit der kalkulierten Zeitwerte und Personal-
schlUssel wird von einem erheblichen Teil der Leistungserbringer als unzureichend
bewertet. Eine transparentere Herleitung unter BerUcksichtigung tatsachlicher Be-

treuungsaufwande und Ausfallzeiten ist zu empfehlen.

» Rechtliche Einordnung: Ein Teil der als belastend erlebten Anforderungenist nicht auf
die RLV, sondern auf bundesrechtliche Vorgaben des SGB IX zurtckzufthren (insbe-
sondere 8§ 117, §118,8121Abs. 2 SGB IX). Eine klarere Kommunikation der jeweiligen

Rechtsgrundlage wirde Akzeptanz und Orientierung bei den Beteiligten starken.

9.2 Handlungsempfehlungen

Aus den Ergebnissen der Evaluation lassen sich konkrete Handlungsempfehlungen ableiten, die
auf eine Weiterentwicklung der RLV und ihrer Umsetzung abzielen. Die aktuell hohe Beteiligung
und Reformbereitschaft der beteiligten Akteure sollte dabei gezielt genutzt werden, um Veran-

derungsprozesse in verbindliche Umsetzungsstrukturen mit klaren Verantwortlichkeiten zu
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uberfuhren. Die Empfehlungen sind nach dendreizentralen Wirkungsdimensionen der Evaluation
strukturiert.

9.21 Fachliche Handlungsempfehlungen

F1: Weiterentwicklung der Bedarfskategorien und der Leistungssystematik

Die bestehenden Bedarfskategorien sollten praziser definiert werden, u.a.indem Basisleistungen
von qualifizierter und unterstitzender Assistenz abgegrenzt werden. Die Einfihrung einer dritten
Intensitatsstufe (13) fur Menschen mit komplexen, mehrdimensionalen Unterstitzungsbedarfen
sollte gepruft werden, um das Risiko einer faktischen Ausgrenzung dieser Personengruppe aus
dem WfbM-System zu verhindern. Alternativ kdnnte die Einbindung einer Offnungsklausel firin-
dividuelle Falle gepruft werden.

F2: Uberarbeitung der Personalschliissel und Konkretisierung von Stundenanteilen

Es sollte transparenter herausgearbeitet werden, welche Stellenanteile fur gruppenbezogene
Basisleistungen vorzuhalten sind und wie viele individuelle Assistenzstunden erforderlich sind,

um die personenzentrierten Teilhabeziele der Leistungsberechtigten zu unterstitzen.

F3: Fokussierung der Dokumentationsanforderungen auf fachliche Kerninhalte

Die Dokumentationsanforderungen sollten auf Kerninhalte beschrankt werden, um personelle
Ressourcen prioritar fur die individuelle Assistenz der Leistungsberechtigten verfUgbarzu halten.
Einheitliche Dokumentationsstandards mit Schwerpunkt auf erbrachten Leistungen, der Errei-
chungindividueller Teilhabeziele sowie der Dokumentation von Besonderheiten (z. B. Krisen) soll-

ten verbindlich eingefuhrt werden.

F4: Verschlankung und starkere Fokussierung der Teilhabe- und Gesamtplanungsprozesse

Die Verfahren der Bedarfsermittlung und Gesamtplanung sollten starker auf ihre fachlichen
Kerninhalte konzentriert werden. Gleichzeitig sollte gepruft werden, wie Leistungsberechtigte bei
der Formulierung personlicher Ziele intensiver unterstutzt werden kdnnen. Die Verantwortung fur
die Gesamtplanung verbleibt gemafl SGB IX beim Leistungstrager; Werkstatten kdnnen lediglich
beratend mitwirken.

F5: Klarere Zieldefinition fur arbeitsbegleitende MalRnahmen

Arbeitsbegleitende MaRnahmen sollten einer klareren fachlichen Zieldefinition zugefuhrt wer-
den. Es ist zu klaren, in welchem Umfang diese primar der Personlichkeitsentwicklung, der sozia-
len Teilhabe oder der Forderung arbeitsbezogener Kompetenzen dienen sollen. Im Sinne des re-
habilitativen Auftrags der Werkstatten nach § 58 SGB IX erscheint eine starkere Ausrichtung zu-
mindest eines Teils der Angebote auf berufliche Entwicklungsziele sinnvoll.
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F6: Entwicklung eines landesweit abgestimmten Stellenprofils fiir Qualifizierungsbeauf-
tragte

Die erheblichen Variationen in Aufgabenbeschreibung und organisatorischer Einbindung legen
die Entwicklung eines landesweit abgestimmten Stellenprofils nahe, das zentrale Aufgabenbe-
reiche, Verantwortlichkeiten und Wirksamkeitskriterien definiert. Erganzend wird die Einrichtung
einer werkstattlUbergreifenden Arbeitsgruppe empfohlen, um Erfahrungen auszutauschen und

bewahrte Praxisansatze sichtbar zu machen.
9.2.2 Administrative Handlungsempfehlungen

A1: Vereinheitlichung von Prozessen und Verfahren

FUr die weitere Ausgestaltung der RLV sollten zentrale Verfahrensschritte, Dokumentationsan-
forderungen und Entscheidungslogiken bayernweit starker vereinheitlicht, sowie Schnittstellen
klar definiert werden. Die Evaluation zeigt, dass unterschiedliche Vorgehensweisen zwischen Be-
zirken zu zusatzlichem Abstimmungsaufwand, Unsicherheiten und eingeschrankter Vergleich-
barkeit fuhren. Erforderlich sind daher verbindliche Standards fur Bedarfsermittiung, Leistungs-
bemessung, Berichtswesen und Ruckmeldeprozesse. Eine starkere Harmonisierung wurde nicht
nur die Verfahrenssicherheit erhohen, sondern auch die Bearbeitungszeiten verkirzen und die
Nachvollziehbarkeit von Entscheidungen verbessern. Regionale Besonderheiten kdnnen weiter-
hin berUcksichtigt werden, sollten jedoch auf einer gemeinsamen Grundstruktur aufbauen. Be-
zirke, die bereits lokale Losungsansatze entwickelt haben, kdnnen dabei als Orientierung dienen.

A2: Reduktion von Verfahrenskomplexitat und Vereinfachung der Dokumentation

Die Dokumentationsanforderungen sollten auf das fachlich und administrativ notwendige Maf}
zuruckgefuhrt werden. Handlungsschwerpunkte sollten die Reduktion von Verfahrensschritten
sowie die Vereinfachung von Dokumentations- und Abstimmungsprozessen bilden. Sinnvoll ware
ein differenziertes Berichtssystem, das stabile Verlaufe mit reduzierten Nachweispflichten ver-
bindet und ausfuhrliche Berichte auf Falle mit wesentlichen Veranderungen oder erhohtem Kia-
rungsbedarf konzentriert. Gleichzeitig sollten bereits vorhandene ICF-orientierte Dokumentati-
onsformen der Werkstatten starker anerkannt und nutzbar gemacht werden, um Doppelstruktu-
ren zu vermeiden. Damit konnte die Parallelitat alter und neuer Systeme schrittweise aufgelost
und der Verwaltungsaufwand reduziert werden, ohne die fachliche Nachvollziehbarkeit aufzuge-
ben. Gepruft werden sollte, ob bestimmte Dokumentationsanforderungen durch gezielte Prif-
mechanismen ersetzt werden kénnen. Digitale Systeme kdnnen dazu beitragen Dokumentati-

ons- und Berichtspflichten effizienter zu gestalten.

A3: Zeitwertsystematik Uberprufen und vereinfachen

Die Zeitwertsystematik sollte hinsichtlich ihrer Nachvollziehbarkeit, Praktikabilitat und fachlichen
Passung systematisch Uberpruft und vereinfacht werden. Dabei sollte geprift werden, inwieweit
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die minutengenaue Bemessungslogik durch Zeitkorridore oder grobere Bedarfskategorien er-
setzt odererganzt werden kann,um die praktische Anwendbarkeitim Werkstattalltag zu erhdhen.
Zudem erscheint es angezeigt, bestehende Bedarfskategorien und Schwellenwerte zu Uberpru-
fen und gegebenenfalls, um zusatzliche Abstufungen zu erweitern und unterschiedliche Unter-
stUtzungsintensitaten differenzierter abbilden zu konnen. Weiterhin sollte sichergestellt werden,
dass praventive, indirekte und strukturelle Unterstitzungsleistungen im System angemessen
berucksichtigt werden, da diese bislang nur eingeschrankt erfasst werden konnen. Schlieltlich
wird empfohlen, die Bemessungslogik so auszugestalten, dass sie in einer nachvollziehbaren Be-
ziehung zu personellen Ressourcen und Personalschlisseln steht, um die Umsetzbarkeit der

Leistungsbemessung auf organisationaler Ebene zu verbessern.

A4: Bedarfsermittlung, Leistungsbemessung und Gesamtplanung besser miteinander ver-

zahnen

Perspektivisch sollte ein integrierteres Verfahren entwickelt werden, in dem aus der Bedarfser-
mittlung mdglichst direkt anschlussfahige Informationen fur Leistungsbemessung, Gesamtpla-
nung und Bescheide hervorgehen. Eine bessere Verzahnung der Systeme wurde die administra-
tive Tragfahigkeit erhdhen und zugleich die Verstandlichkeit der Verfahren fur alle Beteiligten

verbessern.

A5: Digitale Infrastruktur ausbauen und Dokumentationssysteme technisch integrieren

Zur Entlastung der beteiligten Akteure sollten digitale Losungen konsequent ausgebaut und
besser aufeinander abgestimmt werden. Bendtigt werden digitale, datenschutzkonforme Losun-
genfur Datenaustausch, Berichtserstellung, Fallbearbeitung und die Zusammenfuhrung relevan-
ter Informationen aus verschiedenen Verfahrensschritten. Entscheidend ist dabei, dass neue di-
gitale Instrumente nicht zusatzliche Parallelsysteme schaffen, sondern bestehende Prozesse

tatsachlich integrieren.

AB: Kommunikations- und Governance-Strukturen verbindlicher und transparenter gestal-

ten

Die Zusammenarbeit zwischen Leistungserbringern und Leistungstragern sollte durch klare Zu-
standigkeiten, feste Ansprechpersonen und verlassliche Abstimmungsformate strukturell abge-
sichert werden. Die Ergebnisse zeigen, dass Verfahren dort besser funktionieren, wo stabile Kom-
munikationswege, regelmaRige Austauschformate und nachvollziehbare Entscheidungspro-
zesse bestehen. Empfehlenswert sind daher verbindliche Ruckmeldewege, standardisierte Ab-

stimmungsroutinen und transparente Kriterien fur Einstufungen und Nachforderungen.

A7: Sicherstellung ausreichender personeller Ressourcen fur die Umsetzung

Die neuen administrativen Anforderungen werden vielfach ohne entsprechende Ressourcenan-

passung bewaltigt — auf Kosten der direkten Leistungserbringung. Die Weiterentwicklung der
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Verfahren sollte mit einer realistischen Ressourcenplanung verbunden werden. Es bedarf einer
realistischen Personalbedarfsplanung sowohl auf Seiten der Leistungstréager als auch der Leis-
tungserbringer sowie eines klaren Rahmens fur die Refinanzierung administrativer Mehrauf-
wande, bspw. hinsichtlich der Bertcksichtigung beratender oder organisatorischer Leistungen
bei der Bedarfsermittlung mittels BIBay. Erforderlich ist daher eine systematische Prufung, wel-
che administrativen Aufgaben dauerhaft zusatzlich entstanden sind und wie diese personell, or-

ganisatorisch und finanziell abgesichert werden konnen.

A8: Personenzentrierung auch in der administrativen Umsetzung starker sichern

Eine personenzentrierte Umsetzung bedeutet nicht nur differenzierte Bedarfsermittlung, son-
dern auch nachvollziehbare, zugangliche und handhabbare Verwaltungsverfahren. Diese sollten
so weiterentwickelt werden, dass die angestrebte Personenzentrierung nicht durch Komplexitat,
Fachsprache und UbermaRige Burokratisierung geschwacht wird. Die Evaluationsergebnisse zei-
gen, dass die intensivere Bedarfsermittiung fachlich grundsatzlich positiv bewertet wird, zugleich
aber fur leistungsberechtigte Personen und ihr Umfeld teilweise schwer verstandlich und belas-
tend ist. Deshalb sollten Unterlagen, Bescheide und Zielsystematiken verstandlicher formuliert
und starker auf praktische Nutzbarkeit ausgerichtet werden. Auch sollte gepruft werden, in wel-
chen Fallkonstellationen Vollerhebungen tatsachlich erforderlich sind und wo vereinfachte Ver-

fahren ausreichen.
9.2.3 Finanzielle Handlungsempfehlungen

Fi1: Finanzielle Wirkungen systematisch beobachten und konsolidieren

Vor dem Hintergrund der bislang nur indirekten und schwer quantifizierbaren finanziellen Wirkun-
gen wird empfohlen, die finanzielle Entwicklung der Leistungssystematik systematisch zu be-
obachten und schrittweise zu konsolidieren. Da sich zentrale Steuerungsinstrumente wie Be-
darfskategorien, Zeitwertlogik und Schattenrechnungen noch in der Erprobung befinden, be-
steht derzeit kein belastbares Endbild. Eine kontinuierliche Auswertung der finanziellen Effekte
erscheint daher notwendig, um die Wirkungszusammenhange besser zu verstehen. Ziel sollte es
sein, die Systematik in einen stabilen Regelbetrieb zu Uberfluhren. Dabei ist insbesondere die
schrittweise Klarung offener Fragen der Refinanzierung zentral. Die Akzeptanz der Zeitwertta-
belle und Leistungssystematik leidet unter fehlender Nachvollziehbarkeit. Insbesondere der Per-
sonalschlussel sollte fur alle Beteiligten transparent hergeleitet werden — unter Berucksichti-
gung tatsachlicher Betreuungszeiten sowie Ausfallzeiten durch Urlaub, Krankheit, Fortbildung

und Teambesprechungen.

Fi2: Indirekte Kosten und Verwaltungsaufwande strukturell beriicksichtigen

Es wird empfohlen, die mit der neuen Leistungssystematik verbundenen indirekten Kosten und

den erhohten Verwaltungsaufwand strukturell zu bertcksichtigen. Die Ergebnisse zeigen, dass
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die Umsetzung der neuen Verfahren erhebliche Kapazitaten in den Fachdiensten und in der
Sachbearbeitung bindet, ohne dass hierfur in der Regel zusatzliche Stellen geschaffen wurden.
Damit gehen steigende Verwaltungskosten innerhalb bestehender Budgets, bzw. die Verschie-
bung von Arbeitsschwerpunkten in Richtung Verwaltung einher. Um die administrative Tragfa-
higkeit der Systematik langfristig auch finanziell sicherzustellen, erscheint eine Anpassung der
Ressourcenstrukturen erforderlich. Dabei sollte nicht nur der zuséatzliche Bearbeitungsaufwand
in der Verwaltung, sondern auch der erhéhte Pruf- und Abstimmungsaufwand angemessen be-

rucksichtigt und ggf. vergutet werden.

Fi3: Zeitwerte und Personalschlissel fachlich uberprufen

Es wird empfohlen, die Berechnungsgrundlagen der Zeitwerte und daraus abgeleiteten Perso-
nalschltssel fachlich zu Gberprifen. Die aktuellen Kalkulationen werden als teilweise nicht nach-
vollziehbar und nicht ausreichend realitatsnah beschrieben, wodurch die reale Gefahr von zu-
kinftigen Leistungseinschrankungen, bzw. Kostensteigerungen besteht. Insbesondere werden
betreuungsferne Zeiten wie Urlaub, Krankheit oder organisatorische Tatigkeiten nicht ausrei-
chend berucksichtigt, hierdurch entstehen niedrigere de-facto Personalschlussel, die in Zukunft
gegebenenfalls durch zusatzliches Personal ausgeglichen werden mussten. Zudem stellt die
Ubersetzung schwankender Bedarfe in Durchschnittswerte ein grundlegendes Problem dar. Eine
Uberpriifung erscheint notwendig, um die fachliche Angemessenheit der Personalausstattung

sicherzustellen.

Fi4: Unterfinanzierungsrisiken bei komplexen Bedarfen adressieren

Die strukturellen Unterfinanzierungsrisiken sollten bei komplexen und schwankenden Unterstut-
zungsbedarfen gezielt adressiert werden. Insbesondere bei Leistungsberechtigten mit psychi-
schen Beeintrachtigungen oder Autismus-Spektrum-Storungen zeigt sich, dass die bestehende
Systematik eine auskdmmliche Refinanzierung nichtin allen Fallen gewahrleistet. Mehrere Werk-
statten berichten in diesem Zusammenhang Uber das Risiko, diese Personengruppen kunftig
nicht mehr adaquat versorgen zu konnen. Die begrenzte Abbildungsfahigkeit solcher Unterstit-
zungsbedarfe innerhalb der aktuellen Systemlogik stellt damit ein zentrales strukturelles Prob-
lem dar. Vor diesem Hintergrund erscheint eine Anpassung der Systematik erforderlich, um eine

bedarfsgerechte Versorgung langfristig sicherzustellen.

Fi5: Prifung einer dritten Intensitatsstufe zur Vermeidung von Unterfinanzierungsrisiken

Die ernsthafte Prifung einer dritten Intensitatsstufe ist Teil der weiteren Systementwicklung.
Leistungsberechtigte mit komplexen Bedarfen sollten nicht aufgrund eines nicht refinanzierten
Personalbedarfs in den Verantwortungsbereich der Tagesforderstatten gedrangt werden — dies

stdnde im fundamentalen Widerspruch zur Zielsetzung des BTHG.
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Fi6: Ubertragung und Weiterentwicklung des Leistungsberichts Schwaben

Das in Schwaben entwickelte Instrument der Leistungsbemessung stellt einen methodisch fun-
dierten Versuch dar, die Schnittstellenlicke zwischen qualitativer Bedarfsermittiung und quan-
titativer Leistungsbemessung durch ein gemeinsam akzeptiertes Verhandlungsinstrument zu
schlieken. Die bereits erfolgte Adaption in Oberfranken deutet auf eine Ubertragbarkeit hin. Es
wird empfohlen, dieses Modell als Grundlage fur eine landesweite Weiterentwicklung der Zeit-
wertlogik zu prufen und im Dialog zwischen Leistungstragern und Leistungserbringern weiterzu-

entwickeln.

Fi7: Planungssicherheit und langfristige Ubergangslésungen

Fehlende Planungs- und Investitionssicherheit fur Leistungserbringer bspw. bei der Ausschrei-
bung neuer Stellen kann durch langfristige Ubergangslésungen entgegengewirkt werden. Der-
zeit werden organisatorische Entscheidungen, insbesondere im Personalbereich, teilweise zu-
ruckgestellt. Grund hierfur ist die Unsicherheit Uber zukUnftige strukturelle Rahmenbedingun-
gen. Diese Situation erschwert eine vorausschauende Steuerung der Einrichtungen. Verlassliche
Rahmenbedingungen sind daher eine zentrale Voraussetzung flr nachhaltige Organisationsent-
wicklung. Das Prinzip der Schattenrechnung hat sich hier generell bewahrt. Eine Garantie, dass
Leistungen Uber einen langfristigen Zeitraum garantiert werden, erleichtert die Ubernahmebe-

reitschaft der neuen RLV auch im Hinblick auf eine Ausrollung in ganz Bayern.
9.2.4 Ubergreifende Perspektive: Langfristiger Kulturwandel als Voraussetzung

Punktuelle Optimierungen auf der Ebene der Instrumente, Verfahren und Strukturen sind not-
wendig, aber nicht hinreichend fur eine vollstandige Realisierung der mit der RLV angestrebten
Ziele. Erforderlich ist eine grundlegende Weiterentwicklung des Gesamtsystems mit einem kla-

ren, Uber kurzfristige Anpassungen hinausgehenden Zielbild.

Personenzentrierung kann nicht allein durch neue Instrumente oder Verfahren etabliert werden.
Die Bedarfsermittlung stellt lediglich einen Baustein einer personenzentrierten Leistungserbrin-
gung dar. Erst wenn individuelle Bedarfe, daraus abgeleitete Teilhabeziele und entsprechende
UnterstUtzungsleistungen dauerhaft im padagogischen Alltag verankert sind und diese Leistun-
gen gemeinsam mit der leistungsberechtigten Person regelmalig auf ihre Wirkung Uberprift
werden, kann von einer konsequent personenzentrierten Leistungserbringung gesprochen wer-
den. Dies erfordert einen langfristigen kulturellen Wandel innerhalb aller beteiligten Organisatio-
nen — sowohl auf Seiten der Fachkrafte als auch der Leistungsberechtigten selbst. Ein solcher
Haltungswandel setzt voraus, dass alle Beteiligten den Reformprozess verstehen und aktiv mit-

gestalten konnen.

Insgesamt zielen die vorstehenden Empfehlungen darauf ab, die Zielklarheit der einzelnen Leis-

tungsbestandteile zu erhchen, Transparenz innerhalb der Bedarfssystematik zu verbessern und
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gleichzeitig die Verfahren der Bedarfsermittlung und Gesamtplanung starker auf ihre fachliche

Kernfunktion auszurichten.
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Il.  Methodisches Vorgehen

Die Evaluation der Modellphase folgte einem mehrperspektivischen und methodentbergreifen-
den Design. Ziel war es, fachliche, administrative und finanzielle Auswirkungen der RLV aus Sicht
der Leistungsberechtigten, der Leistungserbringer und der Leistungstrager systematisch zu er-
fassen und inihren Zusammenhangen zu analysieren. Hierfur wurde ein Mixed-Methods-Ansatz
gewahlt, der quantitative und qualitative Erhebungs- und Auswertungsverfahren miteinander
kombinierte. Die unterschiedlichen methodischen Zugange dienten sowohl der eigenstandigen
Informationsgenerierung als auch der wechselseitigen Erganzung und Einordnung der Ergeb-
nisse. Die Evaluation verfolgte zugleich eine formative Perspektive. Im Mittelpunkt stand daher
nicht nur die Beschreibung bereits sichtbarer Effekte der Modellphase, sondern auch die Analyse
laufender Umsetzungsprozesse, bestehender Herausforderungen sowie mdglicher Entwick-

lungsbedarfe.

Das methodische Vorgehen folgte einer sequenziellen und zugleich iterativen Logik. Zu Beginn
der Evaluation wurden Fokusgruppen mit Vertreterinnen und Vertretern der drei zentralen Ak-
teursgruppen durchgefthrt. Diese dienten dazu, erste Erfahrungen aus der Modellphase zu er-
fassen, zentrale Themenfelder zu identifizieren und die weiteren Erhebungsinstrumente zu pra-
zisieren. Auf dieser Grundlage wurden anschlielend die standardisierte Befragung der Leistungs-
berechtigten, die Gruppendiskussionen, die leitfadengestitzten Experteninterviews sowie die

Dokumentenanalysen konzipiert und umgesetzt.

Die standardisierte Befragung zielte darauf ab, ein breites Bild der subjektiven Einschatzungen
der Leistungsberechtigten zu ihrer Arbeitssituation, zur Qualitat der UnterstUtzung, zu wahrge-
nommenen Veranderungen im Zusammenhang mit der EinfUhrung der RLV sowie zur allgemei-

nen Zufriedenheit zu erfassen.

Die Gruppendiskussionen dienten der vertieften, multiperspektivischen Erfassung von Erfahrun-
genaus der praktischen Umsetzung der RLV im Werkstattalltag. Im Fokus standen insbesondere
Fragen der Prozess- und Strukturqualitat, der Personenzentrierung, der Leistungsbemessung,
der Zielplanung sowie der Ubergénge in andere Arbeitsbereiche oder auf den allgemeinen Ar-
beitsmarkt.

Die Experteninterviews ermaoglichten eine vertiefte Analyse administrativer und finanzieller Aus-
wirkungen der Modellphase aus organisations- und steuerungsbezogener Perspektive.
Erganzend hierzu wurde eine Dokumentenanalyse durchgefthrt, um formale Unterlagen, Umset-
zungsdokumente sowie administrative und wirtschaftliche Grundlagen der Modellphase syste-

matisch auszuwerten und in die Gesamtanalyse einzubeziehen.

Uber alle Methoden hinweg wurde auf eine méglichst barrierearme und adressatengerechte Ge-
staltung der Erhebungen geachtet. Dies betraf insbesondere die Einbeziehung der Perspektive

der Leistungsberechtigten. Hierzu wurden unter anderem einfache Sprache, unterstitzende
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Materialien, Peer-Unterstltzung sowie zugangliche Gesprachssettings eingesetzt, um eine

moglichst niedrigschwellige Teilnahme zu ermdglichen.

Die Auswertung der erhobenen Daten erfolgte zunachst methodenspezifisch und wurde an-
schlieend zusammengefuhrt. Quantitative Auswertungen dienten vor allem der Beschreibung
zentraler Muster und Unterschiede zwischen Teilgruppen. Qualitative Auswertungen ermdglich-
ten die vertiefte Analyse von Erfahrungen, Einschatzungen und Umsetzungsprozessen. Im Sinne
einer methodischen Triangulation wurden die Ergebnisse aus den verschiedenen Datenquellen
anschlieRend systematisch miteinander in Beziehung gesetzt, um Ubereinstimmungen, Unter-
schiede sowie erganzende Befunde herauszuarbeiten.

Insgesamt zielte das methodische Design darauf ab, die Modellphase der RLV inihrer fachlichen,
administrativen und finanziellen Komplexitat differenziert abzubilden und eine belastbare Grund-
lage fUr die Bewertung der bisherigen Umsetzung sowie fUr die Ableitung weiterer Entwicklungs-

und Anpassungsbedarfe zu schaffen.

Fokusgruppen

Zu Beginn der Evaluation wurden drei Fokusgruppendiskussionen durchgefuhrt, um zentrale
Themenfelder der Modellphase zu explorieren und die Evaluationsfragen weiter zu prazisieren.
Die Fokusgruppen fanden im Zeitraum April bis Mai 2025 im Anschluss an den Kick-off der Eva-
luation statt. Ziel der Diskussionen war es, unterschiedliche Perspektiven auf die bisherige Um-
setzung der Modellphase sowie erste Erfahrungen mit der Einfuhrung der RLV zu erfassen. Die
Ergebnisse dienten insbesondere der Sensibilisierung fur zentrale Fragestellungen der Untersu-
chung sowie der Weiterentwicklung der Erhebungsinstrumente (z. B. Fragebogen und Interview-
leitfaden).

Eswurden drei Fokusgruppen mit jeweils sieben Teilnehmenden durchgefuhrt. Die Gruppen setz-
ten sich aus Vertreterinnen und Vertretern der drei zentralen Akteursgruppen der Evaluation zu-
sammen: Leistungsberechtigte, Leistungserbringer sowie Leistungstrager. In der Fokusgruppe
der Leistungsberechtigten nahmen Uberwiegend Mitglieder von Werkstattraten teil; einzelne
Teilnehmende wurden durch Vertrauenspersonen begleitet. Die Gruppe der Leistungserbringer
bestand aus Vertreterinnen und Vertretern verschiedener Funktionen innerhalb der Werkstat-
ten, darunter Werkstattleitungen, Fachbereichsleitungen und Mitarbeitende des Sozialdienstes.
In der Fokusgruppe der Leistungstrager nahmen Vertreterinnen und Vertreter der bayerischen
Bezirke teil. Die Einladung zur Teilnahme erfolgte Uber die Steuerungsgruppe der Modellphase;
Werkstatten und Bezirke konnten eigenstandig Uber die Teilnahme entscheiden. Dabei wurde

darauf geachtet, dass maglichst alle bayerischen Bezirke vertreten waren.

Die Fokusgruppen mit Leistungserbringern und Leistungstragern wurden digital durchgefthrt

und dauerten jeweils etwa zwei Stunden. Die Fokusgruppe mit Leistungsberechtigten fand in
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Prasenz statt und dauerte etwa drei Stunden einschlieflich einer Pause. Die Moderation der Dis-
kussionen erfolgte durch Mitarbeitende von contec und [EGUS. Grundlage der Diskussionen bil-
dete ein leitfadengestutztes Vorgehen mit offenen Leitfragen, die sich auf Veranderungen seit
Beginn der Modellphase, wahrgenommene Herausforderungen und positive Entwicklungen so-
wie Auswirkungen auf den Arbeitsalltag bezogen. Dartber hinaus wurden Themen erfasst, die aus
Sicht der Teilnehmenden in der weiteren Evaluation bertcksichtigt werden sollten.

Bei der Fokusgruppe mit Leistungsberechtigten wurde auf eine barrierearme Durchfuhrung ge-
achtet. Die Moderation erfolgte in leichter Sprache, und die Diskussion wurde in Prasenz durch-
gefuhrt, um eine moglichst zugangliche Gesprachssituation zu schaffen. Teilnehmende konnten

von Vertrauenspersonen begleitet werden.

Die Fokusgruppen wurden digital bzw. mit Aufnahmegeraten aufgezeichnet und anschlieffend
protokolliert. Die Protokolle wurden von den Moderatorinnen und Moderatoren erstellt; fur die
Fokusgruppe der Leistungsberechtigten wurde zusatzlich ein Protokoll in einfacher Sprache an-
gefertigt. Die Transkripte der Diskussionen wurden mithilfe Kl-gestutzter Verfahren zunachst
thematisch strukturiert. Die daraus abgeleiteten Themenfelder wurden anschliellend durch das
Forschungsteam geprft, erganzt und fur die weitere Ausgestaltung der Erhebungsinstrumente

der Evaluation genutzt.

Die Ergebnisse der Fokusgruppen wurden nicht als eigenstandige empirische Datengrundlage
der Evaluation ausgewertet, sondern dienten der Exploration relevanter Themenbereiche, der
Prazisierung der Evaluationsfragen sowie der Sensibilisierung fur zentrale Herausforderungen

und Erfahrungen in der Modellphase.
Ergebnisse
Im Folgenden werden die protokollierten Ergebnisse der einzelnen Fokusgruppen dargestellt.

Leistungsberechtigte

1. Veranderungen und Herausforderungen im Arbeitsalltag
GruppengroRe & Personalmangel

e GruppenvergroRerungin mehreren Werkstatten (teils auf bis zu 27 Personen), bei
gleichzeitigem Ruckgang des Betreuungspersonals.

e Uberforderung, insbesondere bei psychisch beeintréchtigten Personen, die Ruhe und
Struktur bendtigen.

e Weniger Zeit der Gruppenleiterinnen und Gruppenleiter fur personliche Anliegen,
durch vermehrte Dokumentation

e Teilweise Notwendigkeit der Beschaftigten, sich selbst zu organisieren oder ,fitte"

Beschaftigte Ubernehmen inoffiziell Gruppenhelfer-Aufgaben.
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Auswirkungen auf Betreuung & Assistenz

e Die Dokumentationspflichten fuhren dazu, dass Zeit am Menschen verloren geht.

e Benachteiligung ,fitter” Beschéaftigte, da sie weniger Assistenz erhalten und statt-
dessen andere unterstutzen.

e Begleitende MaRnahmen (z. B. Sport, Kurse) finden tiw. nicht mehr regelmanig statt,

obwohl sie gesetzlich zustehen.

2. Bedarfsermittlungsverfahren (z. B. BIBay) & Gesamtplanverfahren
Erfahrungen und Kritik

e Gesprache zur Bedarfsermittiung wurden uneinheitlich durchgefuhrt:
o Manche fuhlten sich gut aufgehoben, andere empfanden Fragen als zu privat/un-
passend fur den Arbeitskontext.
o Ineinigen Fallen wurde nicht klar kommuniziert, in welche Bedarfskategorie man
eingestuft wurde.
o Viele erhalten keine Ruckmeldung oder die Bescheide gehen ausschlieRlich an
Betreuerinnen und Betreuer.
e Esherrscht grolle Unsicherheit Uber Rechte, Anspruch auf Leistungen und das Ver-
fahrenselbst.
o Kritikan Komplexitat und Unverstandlichkeit der Bogen, selbst fUr Betreuerinnen und
Betreuer Trotz Kritik an Verfahren und Kommunikation aufRerten einige Teilneh-
mende auch Wertschatzung dafur, dass der Bezirk ,sichtbar” wird und Gesprache di-

rekt mit ihnen gefUhrt werden.
Gerechtigkeitsfragen

e Viele leistungsberechtigte Personen empfinden das System als defizitorientiert:
o "Starke" Personen erhalten keine oder weniger Unterstutzung, obwohl sie z. B. As-
sistenz fUr den Ubergang in den allgemeinen Arbeitsmarkt bendtigen.
o Wunsch nach individueller Betrachtung statt pauschaler Kategorisierung (,Man
wird zur Nummer").

3. Mitbestimmung, Transparenz & Kommunikation
e Zahlreiche Personen berichteten, dass sie erst spat oder gar nicht Uber ihre Rolle als
Modellwerkstatt informiert wurden.
e Informationen kamen oft zufallig oder Uber Werkstattrate — nicht systematisch durch
Werkstattleitungen.
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e EsgabUneinigkeit Uber Begriffe wie "Mitarbeiter", "Beschaftigte", "Entgelt" — diese
wurden je nach Einrichtung unterschiedlich verwendet und hatten aus Sicht der Teil-
nehmenden teils stigmatisierende Wirkung.

e Teilnehmende winschen sich mehr direkte Kommunikation, bessere Aufklarung und

eine fruhzeitige Einbindung in Entscheidungen.

4. Ubergang auf den allgemeinen Arbeitsmarkt

e Esbesteht groRe Skepsis, ob die neuen Regelungen den Ubergang wirklich verbes-
sern.

e FEinige berichten von schlechten Erfahrungenin Praktika oder regularen Arbeitsver-
haltnissen (z. B. Ausnutzung, Kindigung).

e Die UnterstUtzung durch Inklusionsbegleiter wird unterschiedlich organisiert, ist aber
entscheidend fur den Erfolg.

e Viele Firmen zeigen laut Aussagen der Teilnehmenden nur oberflachliches Interesse
oder Vorbehalte gegentber Menschen mit Behinderung.

e Eswirdinfrage gestellt, ob der "Mehrbedarf" auch dann anerkannt wird, wenn jemand

aktiv eine berufliche Weiterentwicklung anstrebt.

5. Offene Fragen & Anregungen fur die Evaluation

e Wird der dokumentierte Mehrbedarf tatsachlich bewilligt, wenn es zu teuer wird?

o Wie kann sichergestellt werden, dass Werkstatten nicht an Personal sparen, wenn
Menschen als weniger ,bedarfsvoll” eingestuft werden?

e Werden Menschen mit erhohtem Hilfebedarf weiterhin gleich gut unterstitzt, wenn
personelle Ressourcen knapp werden?

e Bedarf nach eindeutigen Informationen:
o Wer hat welche Rechte?
o Wassind Folgen der Bedarfskategorisierung?
o Wie kann Widerspruch eingelegt werden”

e Wunsch nach begleitender Unterstitzung beim Ausfullen der Befragungen (z. B.
durch Peers oder vertraute Personen).

e FEvaluation soll klare Handlungsempfehlungen enthalten — Angst vor reiner Symbol-

politik.

6. Hinweise zur Befragung
e Begleitung durch Peers oder vertraute Personen erwinscht.
e QR-Code soll technisch gut funktionieren (Druckqualitat).
e Filmische Erklarung oder personalisierte Ansprachen waren hilfreich.

e Zugangauch fur Menschen mit héherem Assistenzbedarf sicherstellen.
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Leistungserbringer

1. Ausgangslage & Umsetzungsstand der RLV aus Sicht der Leistungserbringer
e Uneinheitlicher, teils ,holpriger” Start bei der Bedarfsermittlung (BIBay-Interviews,
BIBay-Bagen).
o Kritikanfehlender Transparenz und standardisiertem Verfahren.
e Die Eingruppierungin die Leistungsgruppen fuhrte zu erhohten Bedarfen.
e Unterschiedliche Anwendungen in den Bezirken (Interviews, BIBay, Einstufung).
e Bezirk Oberpfalz wollte noch starkere Regelungen.
e Neuralgischer Punkte zur Leistungsbemessung:
o Individualisierung der Leistungen WfbM vs. Bedarfsermittiung nach BIBay von
den Leistungstragern.
o Furden Stellenplan werden Zeitaufnahmen zugrunde gelegt.
o (ute Beispiele sind die Bezirke Schwaben und Oberfranken.
e Unterschiedlicher Verhandlungsstand zur Vergutung in den Bezirken, mit teils
schleppenden Prozessen.
e Keine der Modellwerkstatten haben einen Abschluss nach dem neuen Vergutungs-
satzverfahren.
o Eine Werkstatt befindet sich in der Phase der Einigung, weilt aber nicht, ob es
zu einem Abschluss kommt.
e Keine Leistungsbescheide vor Leistungsvereinbarung.
e Misstrauen zw. LT und LE teilweise gewachsen; Allianz der Werkstatten ist gewach-

sen.

2. Strukturelle Herausforderungen

e Sieben Bezirke mit je eigener Umsetzungskultur und Historie erschweren Vergleich-
barkeit.

e Positive Kooperation in Schwaben und Oberfranken, andere Bezirke mit starrem Vor-
gehen.

e Matrix zur Leistungsbemessung wird von Leistungserbringern als unangemessen
empfunden.

e Wesentliche Einflussfaktoren auf die Umsetzung sind die finanziellen Rahmenbedin-
gungen in den jeweiligen Bezirken sowie das Beharren auf der Eigenstandigkeit der

Bezirke in der Umsetzung.

3. Auswirkungen auf Personalschlissel und Sonderbedarfe
e Kritikan pauschalen Schlusseln fur psychisch beeintrachtigte Personen und Pflege-
falle.
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e Reduktionauf Schlussel 1:9 fuhrt zu drohender Unterversorgung und Qualitatsver-
lust. Weiterhin steht dieses Vorgehen im Widerspruch zur individuellen Bemessung
der Leistungssystematik.

e Pflegeleistungen (auch behandlungspflegerisch) als Bestandteil der Eingliederungs-
hilfe in der Praxis. Nach neuer Systematik gehen die Anteile fur Pflegekrafte nach un-
ten.

e Sondervereinbarungen wurden und werden abgelehnt!!

e /ubeachten sei, dass in Bayern gesamt und in den jeweiligen Bezirken sehr unter-
schiedlich, der niedrigste Anteil von Menschen mit Behinderung gemessen auf die
Gesamtbevolkerung verzeichnet wird.

e Eswird ein einheitlicher Schlussel fur Mehrbedarfe gefordert.

4. Rolle von alternativen Leistungsanbietern und Forderstatten
o Keine gezielte strategische Verlagerung erkennbar, aber indirekter Druck durch Fi-
nanzierung.
e Forderstatten als potenzielles Ausweichziel — separate RLV in Vorbereitung.

5. Finanzielle und psychologische Effekte
e Etablierte Sicht: RLV darf nicht zu Mehrkosten fuhren.
e Schattenrechnung schutzt derzeit, kaschiert jedoch reale Risiken und Unsicherheit.

e Zunehmender Druck und Unsicherheit bei Werkstattpersonal spurbar.

6. Auswirkung auf Beschaftigung, Produktion und Qualifizierung
e Reduktion von Personal hatte weitreichende Auswirkungen auf Beschaftigungs-und
Bildungsangebote.
e Derzeit keine realen Kurzungen durch Schutzmechanismus, doch hypothetische Sze-
narien wichtig fur Evaluation.

e Strukturelle Veranderungen in Gruppengrofien und Personalverteilung notwendig.

7. Handlungsbedarf aus Sicht der Leistungserbringer
e Schattenrechnung darf nicht tatsachliche Effekte verschleiern — Evaluation muss
hypothetische Folgen erfassen.
e Wissenschaftlich fundiertes, einheitliches Instrument zur Leistungsbemessung not-
wendig.
e Verbesserte Kommunikation und Beteiligung auf Augenhche zwischen Leistungstra-

gern und -erbringern erforderlich.
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Leistungstrager

1. Zielsetzung der RLV aus Sicht der Leistungstrager
e FEtablierung einer Personenbezogenen Bedarfsermittiung —von ,diagnosebasierten”
hin zu bedarfsgerechter, individuellen Leistungszuweisung.
e Automatische Zuweisung zu ,Spezialwerkstatten” wird als nicht mehr zeitgeman be-
wertet.
e Starkung der Werkstatten
e MehrInklusion

2. Generelle Einschatzungen zum RLV

e (Gute Grundlage fur die Zusammenarbeit insb. wegen der Struktur und rechtlichen
Verbindlichkeit.

e (role Zustimmung zu starkeren Individualisierungsmaglichkeiten und somit zum Ziel
der personenzentrierten Bedarfsermittlung.

e Derzeit Unsicherheit hinsichtlich der Auslegung bestimmter Begriffe und Vorgaben.

e Umsetzung von hohem Mehraufwand gepragt und somit ressourcenintensiv (insbe-
sondere fur Sachbearbeitung, Fachdienste, Entgeltverhandlungen) — in vielen Aspek-
ten noch nicht abgeschlossen.

e Unterschiedliche Ausgangslagen und Strukturen der Bezirke, was die Vergleichbar-

keit und die Bewertung erschwert.

3. Umsetzung der Bedarfserhebung
e Instrument BIBay (Bedarfsermittlungsinstrument Bayern) wurde eingefuhrt.
e Ruckmeldung:
o Hoher zeitlicher und personeller Aufwand mit erheblichen Schulungs- und Res-
sourcenaufwand.
o Zeitdruck bei der Einfiihrung -> Uberforderung und mangelnde Abstimmung zw.
Leistungstragern und Leistungserbringern.
o Herausforderungen durch Unterschiede im Rahmen der Umsetzung und Fehlen
landesweiter einheitlicher Standards in den Bezirken
o Bedarfsermittlungsgespréche in einigen Bezirken noch nicht abgeschlossen (z. B.
wegen Personalmangel oder unvollstandiger Dokumentation).
o Gefluhrte Gesprache wurden meist positivaufgenommen, insbesondere zur per-
sonlichen Einbeziehung.
o Teils Belastungssituationen bei psychisch beeintrachtigten Personen.
o Teils Angste bei Leistungsberechtigten, vor allem in Bezug auf unklare Auswir-
kungen oder fehlender Transparenz.
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e Kritik von Betroffenen: Nur Menschen mit besonderem Bedarf wurden angehort —
andere fuhltensich ,Ubersehen
4. Leistungserbringung und -vereinbarung
e Abstimmung mit Leistungserbringern wird als zeitaufwandig erlebt, insbesondere bei
komplexen Fallen.
e Unterschiedliche Erwartungshaltungen zwischen Bezirken und Tragern erschweren
die Vereinbarungen.

e Fehlenklarer Definitionen fur Leistungen und Standards zur Qualitatssicherung.

5. Einschatzung zur Finanzierung
e Leistungsdifferenzierung nach Bedarf fuhrt zu neuen Berechnungsmodellen.
e Erste Berechnungen zeigen gemischte Ergebnisse:
o Einige Werkstatten schneiden bei Anwendung der neuen Systeme besser ab.
o Jedoch besonders P-Werkstatten (fur psychisch beeintrachtigte Personen) se-
hen sich potenziell finanziell benachteiligt.
o Okonomischer Druck wird als wachsend beschrieben, was zu Spannungen zw.
Wirtschaftlichkeit und Qualitat fuhren kann.
o Zusatzliche neue Stellen (z. B.IT-Unterstitzung, Qualifizierungsbeauftragte) wa-
ren oft vorher schon real vorhanden, aber bisher nicht refinanziert.
o Die Leistungsvergutung wird teilweise als nicht ausreichend bewertet, insbeson-
dere fur aufwendigere Unterstltzungssettings.

o Die Berechnungssystematikist nicht durchgangig transparent.

6. Digitalisierung und Dokumentation
e Digitalisierung wird als wichtig erachtet, aber unzureichend umgesetzt.
e Esgibtkeine landesweite digitale Plattform oder abgestimmte Systeme, was die
Kommunikation behindert.
e Dokumentationsanforderungen sind gestiegen; viele Schnittstellen und parallele

Prozesse fuhren zu einer erhohten Arbeitsbelastung.

7. Ruckmeldung der Leistungserbringer an die Leistungstrager
e Anfangliche Ablehnung oder Skepsis bei den Werkstatttragern (teilweise Ausstiegs-
drohungen).
o Mittlerweile meist konstruktive Zusammenarbeit, insbesondere dort, wo gute per-
sonliche Beziehungen bestehen.
o Kritik dass Fokus zu stark auf Bedarfskategorien liege — Leistungsinhalte und Quali-

tat wurden dabei untergehen.
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e Die Orientierung am Wunsch- und Wahlrecht der Menschen mit Behinderung wird
grundsatzlich begraflit.

e Inder Praxis besteht jedoch ein Spannungsfeld zwischen Wunsch und Finanzierbar-
keit sowie den Rahmenbedingungen der Leistungserbringer.

e Teilweise bestehen Konflikte zwischen padagogischem Fachwissen und dem durch
das Wunschrecht geforderten Handlungsspielraum.

8. Handlungsbedarf aus Sicht der Leistungstrager

e Standardisierung der Kommunikation und Umsetzung in ganz Bayern.

e Verbesserte Dokumentation in Werkstatten notwendig, insbesondere zur Darstel-
lung von Mehraufwanden.

e Bedarf anregelmaliger Schulung und Austausch zwischen Tragern, Bezirken und
Werkstatten.

e Nachsteuerung der Leistungskategorien und Reflexion der neuen Anforderungen
(z. B. Mobilitatskonzept, Renteneintritt, Dokumentationspflichten).

e Leistungssystematik: Soll man jetzt in der Eingliederungshilfe oder sozialen Teilhabe
tatsachlich minutengenau werden? Wenn ja, wie geht man damit um?

e Kilare, verbindliche Regelungen zur Leistungserbringung und -vergutung.

e Schulungs- und Austauschformate zur besseren Implementierung.

e Ausbau digitaler Infrastruktur und Reduktion von Burokratie.

e Mebhr Partizipation und Riickmeldung bei zukiinftigen Anderungen des RLV.

Standardisierte Befragung der Leistungsberechtigten

Zur Erhebung der Perspektive der Leistungsberechtigten wurde eine standardisierte Befragung
in den Modellwerkstatten durchgefuhrt. Ziel der Befragung war es, Erfahrungen der Leistungs-
berechtigten mitihrer Arbeit in der Werkstatt, der Qualitat der Unterstitzung sowie wahrgenom-
mene Veranderungen im Zusammenhang mit der Einfuhrung der neuen RLV zu erfassen. Im Mit-
telpunkt standen Fragen dazu, wie die Befragten ihre Aufgaben und Entwicklungsmaoglichkeiten
erleben, welche Veranderungen sie seit EinfUhrung der neuen Bedarfskategorien wahrnehmen

und wie zufrieden sie insgesamt mit ihrer Situation in der Werkstatt sind.

Die Befragung richtete sich an alle Personen, die in einer Modellwerkstatt fur Menschen mit Be-
hinderung in Bayern beschaftigt sind. Personen im Berufsbildungsbereich waren von der Teil-
nahme ausgeschlossen. Die Befragung wurde anonym, freiwillig und digital Uber das Befragungs-
tool LimeSurvey durchgefthrt. Der Befragungszeitraum erstreckte sich vom 15. Juli bis zum 30.
September 2025.
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Fragebogenentwicklung

Der Fragebogen wurde wissenschaftlich durch IEGUS entwickelt und inhaltlich durch contec
fachlich begleitet. Zur Sicherstellung einer barrierearmen Gestaltung haben die Landesarbeits-
gemeinschaft SELBSTHILFE Bayern e.V. sowie die Landesarbeitsgemeinschaft der Werkstat-
trate Bayerne.V.einenwesentlichen Beitrag zur Entwicklung des Fragebogens geleistet. Der Fra-
gebogen wurde vollstandig in einfacher Sprache formuliert und orientierte sich inhaltlich an den
Zieldimensionen der RLV gemaR § 4.2 (3a). Er umfasste sowohl geschlossene Fragen als auch
offene Antwortfelder fur freie Rickmeldungen. Der Fragebogen umfasste unterschiedliche Fra-
getypen. Neben Einfach- und Mehrfachauswahlfragen wurden insbesondere vierstufige Zustim-
mungsskalen verwendet. Diese wurden ohne neutrale Mittelkategorie umgesetzt und visuell
durch Smiley-Symbole unterstitzt, um die Verstandlichkeit fur die Teilnehmenden zu erhohen.
Zusétzlich wurden bei einzelnen Fragen kategoriale Antwortoptionen (z. B. ,Ja“, ,Nein“, ,Manch-
mal”,,Weil ich nicht") eingesetzt, um auch fur Teilnehmende mit geringerer Lesekompetenz eine
niedrigschwellige Beantwortung zu ermdoglichen. Weiterhin wurde bei der Wahl der Fragebogeni-
tems auf die Lesbarkeit mittels Screen Readers verstarkt geachtet. Der Fragebogen enthielt in
mehreren Themenbereichen zudem offene Freitextfelder, in denen die Teilnehmenden ergan-
zende Hinweise oder eigene Erfahrungen formulieren konnten. Diese offenen Fragen wurden bei-
spielsweise zu den Themen Arbeitsplatz, Unterstitzung, arbeitsbegleitende Angebote, Pflege
und Gesundheit sowie allgemeine Zufriedenheit gestellt.

Der Fragebogen war in acht thematische Blocke gegliedert und umfasste insgesamt 57 Fragen,
wobei durch FilterfUhrungen kein Teilnehmer bzw. keine Teilnehmerin alle Fragen angezeigt be-
kommen konnte und beantworten musste. Der Fragebogen enthielt mehrere Filterfragen, durch
die Folgefragen abhangig von vorherigen Antworten angezeigt wurden. Beispielsweise wurden
Fragen zu Veranderungen im Vergleich zum Vorjahr ausschlieldlich Personen gestellt, die anga-
ben, bereits Ianger als ein Jahr im Arbeitsbereich tatig zu sein. Ebenso wurden Folgefragen zu ar-
beitsbegleitenden Angeboten oder UnterstUtzungsleistungen nur dann angezeigt, wenn zuvor
eine entsprechende Teilnahme oder Bedarfssituation angegeben wurde. Durch diese Filterlogik
wurden nur solche Fragen angezeigt, die fUr die jeweilige Person inhaltlich relevant waren. Dies

fuhrt dazu, dass sich die Fallzahlen zwischen einzelnen Fragen teilweise unterscheiden.

Die Befragung war auf eine Bearbeitungsdauer von etwa 25 Minuten ausgelegt. Inhaltlich deckte

der Fragebogen die folgenden Themenbereiche und Fragetypen ab:

Tabelle II-1: Ubersicht Themenbereiche standardisierte Befragung

Themenblock  Themenbereich ‘ErhobeneAspekte Fragetyp

Il Methodisches Vorgehen Seite 170 von 225



eGUS.

research for better

health and care

0. Arbeitsbe-
reich

1. Allgemeine

Informationen

2. Arbeitsplatz

3. Unterstit-

zung

4. Arbeitsbe-
gleitende An-
gebote

5. Pflege

6. Ubergange

(><] contec

Arbeitsbereich

Einordnung des aktuellen Beschaftigungs-
settings (Werkstatt, AuRenarbeitsplatz, Au-
Renarbeitsgruppe, Berufsbildungsbereich)

Mehrfachaus-
wahl, Aus-

schlussfilterfrage

Soziodemogra-
fische Angaben

Alter, Geschlecht, Werkstattzugehorigkeit,
Dauer der Tatigkeit im aktuellen Arbeitsbe-

reich

offene Angaben,

Einfachauswahl

Information und
Beteiligung im
Rahmen der Be-

darfsermittiung

Kenntnis der Bedarfskategorie, Information
Uber Ziele und Bescheide, Wahrnehmung der

BerUcksichtigung eigener Wiinsche

Einfachauswahl,
Zustimmungs-

skalen

Arbeitsplatz und
Aufgaben

Passung der Tatigkeit zu Fahigkeiten und
Winschen, Maglichkeiten zur Ubernahme
neuer Aufgaben, Wertschatzung der Arbeit,
Entwicklungsmoglichkeiten

Zustimmungs-
skalen, Einfach-
auswanhl, offene
Felder

Individuelle Un-
terstitzung

Gespréche Uber personliche Ziele, Passung
der Unterstltzung, Verdnderung der Unter-
stUtzung im Zeitverlauf, Zugang zu Unter-

stUtzung im Arbeitsalltag

Zustimmungs-
skalen, Einfach-
auswahl, offene
Felder

Arbeitsbeglei-
tende Angebote

Teilnahme an arbeitsbegleitenden Maflnah-
men, Art der Angebote, wahrgenommener

Nutzen der Angebote flr Lernen und Arbeit

Einfachauswahl,
Mehrfachaus-
wahl, Zustim-
mungsskalen, of-

fene Felder

Pflege und Ge-

sundheit

Unterstltzung bei Pflege wahrend der Ar-
beitszeit, Zugang zu Therapien, wahrgenom-

mene Versorgungssituation

Einfachauswahl,

offene Felder

Unterstitzung
bei Ubergangen

Winsche nach Wechsel des Arbeitsbereichs
oder auf den ersten Arbeitsmarkt, Unter-
stitzung bei Ubergangen (Arbeitsmarkt,
Renteneintritt)

Zustimmungs-
skalen, Einfach-
auswanhl, offene
Felder

allgemeine Zufriedenheit mit der Werkstatt

Zustimmungs-

7. Zufrieden- ) ) B ]
heit Zufriedenheit und wahrgenommene Verénderungen im skalen, offene
ei
Vergleich zum Vorjahr Felder
Quelle: Eigene Darstellung contec/ IEGUS 2026
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Durchfihrung der Befragung

Die Durchfuhrung der Befragung erfolgte digital Uber das Befragungstool LimeSurvey. Der Zu-
gang zur Befragung wurde Uber bezirksindividuelle Zugangslinks beziehungsweise QR-Codes or-
ganisiert, die durch die jeweiligen Bezirke an die beteiligten Modellwerkstatten weitergegeben
wurden. Die Werkstatten konnten den Link anschlieend intern an die Beschaftigtenim Arbeits-

bereich weiterleiten.

Zur UnterstUtzung der Teilnehmenden wurde ein Peer-Ansatz eingesetzt. Hierfur wurdeninsge-
samt 18 Peers aus den Modellwerkstatten geschult. Die Schulungen fanden an zwei aufeinan-
derfolgenden Tagen im Mai 2025 in Prasenz sowie erganzend in einer digitalen Einheit im Juli
2025 statt. Neben der Vorbereitung der Peers auf ihre Unterstltzungsrolle diente die Schulung
gleichzeitig als Pretest der Befragung, bei dem Verstandlichkeit, Struktur und technische Um-
setzung des Fragebogens Uberpruft wurden. Wahrend der Befragungsphase unterstitzten die
Peers die Teilnehmenden bei Bedarf bei der Durchfuhrung der Befragung, beispielsweise beim
Lesen der Fragen, bei Verstandnisfragen oder bei technischen Aspekten der digitalen Teilnahme.
Ziel dieses Vorgehens war es, eine moglichst barrierearme Teilnahme zu ermdglichen. Die Peers
wurden darauf geschult, ausschlieltlich bei Verstandnisfragen oder technischen Aspekten zu un-
terstitzen und keine Hinweise zur inhaltlichen Beantwortung der Fragen zu geben. Zur Vorberei-
tung erhielten die Peers eine strukturierte Hilfestellung, in der die Inhalte der einzelnen Fragen

erlautert und alternative Formulierungen in leichter Sprache bereitgestellt wurden.

Die Teilnahme an der Befragung erfolgte anonym und freiwillig. Vor Beginn der Befragung erhiel-
ten die Teilnehmenden eine Information zum Datenschutz in leichter Sprache und mussten der
Speicherung und Auswertung ihrer Angaben zustimmen. Wahrend der Befragungsphase konn-
ten die Leistungsberechtigten den Fragebogen eigenstandig bearbeiten oder bei Bedarf Unter-
stdtzung durch die geschulten Peersin Anspruch nehmen. In einigen Werkstatten wurde die Be-
fragung beispielsweise gemeinsam vor Ort an digitalen Endgeraten durchgefuhrt, wahrend in an-
deren Féllen die Teilnahme individuell erfolgte und Peers bei Bedarf zur Unterstitzung hinzuge-

zogen wurden.
Datenauswertung

Die Auswertung der Befragungsdaten erfolgte Uberwiegend deskriptiv mit Hilfe von Excel. Ziel
der Auswertung war es, zentrale Musterin den Einschatzungen der Leistungsberechtigten sicht-
bar zu machen und maogliche Unterschiede zwischen verschiedenen Teilgruppen der Befragten

zu identifizieren.

Vor Beginn der Auswertung wurden die aus LimeSurvey exportierten Datensatze der einzelnen
Bezirke zusammengefUhrt und in einem gemeinsamen Datensatz konsolidiert. Zur besseren Aus-
wertbarkeit wurde eine zusatzliche Variable zur Kennzeichnung des jeweiligen Bezirks erganzt.
Weiterhin wurde im Nachhinein die Schwerpunktzugehorigkeit (G, K S) der Werkstatten als
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weitere Variablen erganzt. Im Zuge der Datenbereinigung wurden Datensatze entfernt, die keine
verwertbaren Angaben enthielten. Dazu zahlten insbesondere Fragebdgen ohne beantwortete
Fragen sowie Datensatze, in denen ausschlieltlich die erste Frage beantwortet wurde, ohne dass
weitere inhaltlichrelevante Angaben vorlagen. Auf diese Weise wurde sichergestellt, dass nur sol-
che Datensatze in die Auswertung einbezogen wurden, die tatsachlich verwertbare Informatio-
nen zur Beantwortung der Evaluationsfragen enthalten. Einzelne offensichtlich unplausible An-
gaben wurden Uberpruft und entsprechend behandelt. So wurde beispielsweise eine Altersan-

gabe von drei Jahren als nicht plausibel bewertet und im Datensatz als fehlender Wert codiert.

Teilweise ausgeflllte Fragebogen wurden in die Auswertung einbezogen. Die Auswertungen er-
folgen jeweils auf Basis der Anzahl der Personen, die eine Frage tatsachlich beantwortet haben.
Fehlende Angaben wurden entsprechend nicht bertcksichtigt, sondern bei den jeweiligen Analy-
senals fehlende Werte behandelt. Personen, die angaben, im Berufsbildungsbereich tatig zu sein,
wurden aus der weiteren Analyse ausgeschlossen, da sich die Befragung ausschlieflich auf Be-

schaftigte im Arbeitsbereich der Werkstatten bezog.

Die zentralen Ergebnisse wurden in Form von Haufigkeiten und Anteilen dargestellt. Zustim-
mungsskalen wurden in der Ergebnisdarstellung teilweise zusammengefasst (z. B. ,sehr/eher Zu-
stimmung"), um die Interpretation der Ergebnisse zu erleichtern. Zur vertiefenden Analyse wur-
den Kreuztabellen erstellt, um Unterschiede zwischen verschiedenen Gruppen der Befragten
sichtbar zu machen. Die gruppenbezogenen Analysen konzentrierten sich insbesondere auf
strukturelle Merkmale der Umsetzung, etwa Unterschiede zwischen Bezirken, den subjektiv ein-
geschatzten Unterstutzungsbedarf der Leistungsberechtigten sowie den Schwerpunkten der
Werkstatten. Soziodemografische Merkmale wie Alter oder Geschlecht wurden im Rahmen der
Stichprobenbeschreibung dokumentiert, spielten fur die weiterfUhrenden Analysen jedoch nur
eine untergeordnete Rolle, da auf Basis der Ergebnisse hierfur kein relevanter analytischer Mehr-

wert fur die Beantwortung der Evaluationsfragen erwartet wurde.

Bei der Interpretation der Ergebnisse wurde berUcksichtigt, dass sich die Anzahl der Antworten
je nach Frage teilweise deutlich unterscheidet. Dies ergibt sich daraus, dass einzelne Fragen
Ubersprungen werden konnten oder nur fur bestimmte Teilgruppen der Befragten relevant wa-
ren. Die Ergebnisse werden daher jeweils unter Angabe der entsprechenden Fallzahlen darge-
stellt.

Die gruppenbezogenen Auswertungen dienen einer explorativen Analyse moglicher Zusammen-
hange zwischen zentralen Themenbereichen der Befragung, etwa zwischen Unterstitzungsbe-
darf, wahrgenommener Unterstltzung, Arbeitszufriedenheit oder Teilnahme an Verfahren der
Bedarfsermittlung. Ziel ist es, Unterschiede zwischen Teilgruppen der Leistungsberechtigten

sichtbar zu machen und Hinweise auf strukturelle Muster der Umsetzung zu identifizieren. Die
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Ergebnisse sind dabei als deskriptive Befunde zu verstehen und erlauben keine Aussagen Uber

kausale Wirkungszusammenhange.

Neben den geschlossenen Fragen enthielt der Fragebogen mehrere offene Antwortmaglichkei-
ten. Die Freitextantworten wurden thematisch ausgewertet. Hierfur wurden die Antworten zu-
nachst mithilfe eines Kl-gestutzten Analyseverfahrens in MaxQDA inhaltlich verdichtet und the-
matisch gebundelt. Anschlieend wurden die identifizierten Themenfelder gepruft, fur die Ergeb-
nisdarstellung zusammengefuhrt und erganzend zur Interpretation der quantitativen Ergebnisse

herangezogen.
Stichprobenbeschreibung

Insgesamt wurden 938 verwertbare Fragebdgen in die Auswertung einbezogen. Davon wurden
825 Fragebogen bis zur letzten Seite des Fragebogens bearbeitet, wahrend 113 Fragebdgen vor-
zeitig beendet wurden. Die Bearbeitung bis zur letzten Seite bedeutet jedoch nicht, dass alle Fra-
gen beantwortet wurden, da einzelne Fragen Ubersprungen werden konnten. Teilweise ausge-
fullte Fragebogen wurden in die Auswertung einbezogen, sofern mindestens eine inhaltlich rele-
vante Frage beantwortet wurde. Die RUckmeldungen stammen aus allen sieben beteiligten Be-
zirken in Bayern. Die Verteilung der Teilnehmenden nach Bezirken zeigt dabei deutliche Unter-
schiede. Die meisten Rickmeldungen stammen aus dem Bezirk Schwaben (316 Ruckmeldun-
gen). Es folgen QOberbayern (146), Mittelfranken (137) und Oberfranken (113). Geringere Fallzah-
len liegen aus Niederbayern (101), der Oberpfalz (78) sowie Unterfranken (47) vor. Die Grundge-
samtheit der Befragung umfasst alle Beschaftigten in den 19 Modellwerkstatten in Bayern mit
insgesamt 5471 Werkstattplatzen. Bezogen auf die Gesamtzahl der Werkstattplatze in den Mo-
dellwerkstatten ergibt sich ein durchschnittlicher Ricklauf von rund 17 % der Beschaftigten (vgl.
Tabelle 11-2).

Tabelle lI-2: Ricklauf der standardisierten Befragung

tcklauf (Sticht
. Rucklauf (Stichtag Gesamtzahl Anteil TN / Werk-
Bezirk 01.10.2025) (alle ausge- . .
Werkstattplatze stattplatze

werteten FB)
Unterfranken 47 653 7%
Niederbayern 107 281 36%
Mittelfranken 137 470 29%
Oberfranken 13 1020 1%
Oberbayern 146 1033 14%
Oberpfalz 78 557 14%
Schwaben 316 1457 22%
Gesamt 938 5471 17%

Quelle: eigene Darstellung, contec/ IEGUS 2026
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Die Beteiligung an der Befragung unterscheidet sich zwischen den Bezirken teilweise deutlich.
Dies ist unter anderem auf Unterschiede in der Grofke und Anzahl der Werkstatten je Bezirk, in
der organisatorischen Umsetzung der Befragung sowie in der Verfugbarkeit von Unterstut-
zungsstrukturen wahrend der Durchfuhrung zurdckzufthren. Die vorliegenden Daten ermogli-
chen damit eine breite Einschatzung der Perspektiven der Leistungsberechtigten in den Modell-
werkstatten, stellen jedoch keine statistisch reprasentative Stichprobe aller Beschaftigten in
Werkstatten fur Menschen mit Behinderung in Bayern dar

Arbeitsbereich

Die Befragung richtete sich an Leistungsberechtigte im Arbeitsbereich der Werkstatten. Perso-
nen, die angaben, im Berufsbildungsbereich tatig zu sein, wurden aus der Auswertung ausge-
schlossen. Insgesamt gaben 25 Personen an, im Berufsbildungsbereich tatig zu sein. Die grofte
Mehrheit der Befragten arbeitet im regularen Arbeitsbereich der Werkstatt. Insgesamt 880 Per-
sonen (93 %) gaben an, aktuell in der Werkstatt tatig zu sein. 20 Personen (2 %) arbeiten auf
einem Aulenarbeitsplatzund 23 Personen (2 %) in einer Aulenarbeitsgruppe. In13 Fallenwurden
mehrere Arbeitsbereiche gleichzeitig angegeben. Diese Falle wurden bei der deskriptiven Dar-
stellung entsprechend mehrfach bertcksichtigt.

Alter

Die Teilnehmenden sind im Durchschnitt 41 Jahre alt. Der Median liegt bei 40 Jahren, das Alter
reicht von 19 bis 73 Jahren. Die Altersverteilung zeigt eine relativ breite Streuung. Die grofite

Gruppe der Befragten ist zwischen 29 und 38 Jahren alt (30 %), gefolgt von Personen im Alter
zwischen 39 und 48 Jahren (25 %).

Geschlecht

Bezogen auf das Geschlecht geben 53 % der Befragten an, mannlich zu sein. 44 % geben an,
weiblich zu sein. 1% der Befragten ordnet sich als divers ein, wahrend 3 % keine Angabe zu ihrem
Geschlecht machen wollten.

Subjektiver Unterstitzungsbedarf bei der Arbeit

Ein zentraler Kontextfaktor der Befragung ist der von den Leistungsberechtigten selbst einge-
schatzte Unterstutzungsbedarf bei der Arbeit. Insgesamt 869 Personen machten hierzu Anga-
ben. Mehr als die Halfte der Befragten (55 %) gibt an, bei der Arbeit manchmal Unterstitzung zu
bendtigen. Rundein Viertel (23 %) berichtet, ohne Unterstitzung zu arbeiten. 14 % der Befragten
geben an, haufig Unterstitzung zu bendtigen. Ein kleinerer Anteil (4 %) berichtet, durchgehend
mit Unterstitzung zu arbeiten. 3 % der Befragten wollten hierzu keine Angabe machen (vgl. Ta-
belle [1-3).

Tabelle 11-3: Befragte nach subjektivem Hilfebedarf

Subjektiver Hilfebedarf Absolut
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Ich brauche manchmal Hilfe. 482 55%
Ich arbeite ganz alleine. 199 23%
Ich brauche oft Hilfe. 120 14%
Ich arbeite immer mit Hilfe. 39 4%
Maochte ich nicht sagen. 3%

29
Gesamtergebnis 869 100%

Quelle: eigene Darstellung, contec/ [EGUS 2026

Der subjektive Unterstitzungsbedarf stellt eine zentrale Differenzierungsvariable fur die weite-
ren Analysen dar, da sich viele Ergebnisse der Befragung in Abhangigkeit vom wahrgenommenen

UnterstUtzungsbedarf unterscheiden.

Gruppendiskussionen

Neben der standardisierten Befragung der Leistungsberechtigten wurden im Rahmen der Eva-
luation Gruppendiskussionen als eigenstandiges qualitatives Erhebungsinstrument durchge-
fuhrt. Ziel war es, Perspektiven von Leistungsberechtigten, Leistungserbringern und Leistungs-
tragern zur Umsetzung der RLV zu erfassen und Erfahrungen aus der praktischen Umsetzungim
Werkstattalltag sichtbar zu machen. Im Mittelpunkt der Diskussionen standen insbesondere die
Auswirkungen der RLV auf zentrale Aspekte der Prozess- und Strukturqualitat in den Werkstat-

ten. Dabei wurden unter anderem folgende Themenbereiche adressiert:

e personelle und materielle Ressourcen in den Werkstatten,

e Erfahrungen mit der neuen Leistungssystematik und den Bedarfskategorien,

e Umsetzung von Zielplanung und Dokumentation,

e Maglichkeiten der Selbstbestimmung und Partizipation der Leistungsberechtigten,

e \eranderungen von Strukturen und Arbeitsablaufen,

e Voraussetzungen und Barrieren firr Ubergange in andere Arbeitsbereiche oder auf den

allgemeinen Arbeitsmarkt.

Gruppendiskussionen eignen sich insbesondere dazu, kollektive Deutungsmuster, gemeinsame
Erfahrungen sowie Unterschiede zwischen verschiedenen Akteursgruppen sichtbar zu machen.
Durch die Interaktion der Teilnehmenden konnen neben individuellen Einschatzungen auch ge-
meinsame Interpretationen und Aushandlungsprozesse im Zusammenhang mit Veranderungen
im Arbeitsalltag rekonstruiert werden (vgl. Bohnsack, 2013).

Durchfiihrung der Gruppendiskussionen

Insgesamt wurden zehn Gruppendiskussionen mit Vertreterinnen und Vertretern der beteiligten
Modellwerkstatten durchgefthrt. Die Diskussionen fanden vom 22. bis 24 Juli 2025 an verschie-
denen Standorten in Bayern statt und wurden als Prasenzveranstaltungen durchgefuhrt. Die

Durchfiihrung erfolgte parallel zur Online-Befragung der Leistungsberechtigten. Die
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Gruppendiskussionen dauerten jeweils etwa 2,5 bis 3 Stunden und folgten einem strukturierten,
themenorientierten Ablauf mit mehreren Diskussionsblocken. Grundlage bildete ein moderierter
Leitfaden, der zentrale Themenbereiche der Evaluation abdeckte und durch offene Impulsfragen
strukturiert war.

An den Gruppendiskussionen nahmen insgesamt 74 Leistungsberechtigte, 20 Vertreterinnen
und Vertreter der Leistungserbringer, 19 Vertreterinnen und Vertreter der Leistungstrager sowie
27 \ertrauenspersonen teil. Insgesamt wurden damit alle 19 Modellwerkstatten aus allen sieben
bayerischen Bezirken in die Gruppendiskussionen sowie jeweilige Leistungstrager einbezogen.
Vertrauenspersonen nahmen teilweise als unterstitzende Begleitpersonen der Leistungsbe-
rechtigten an den Diskussionen teil. Sie beteiligten sich teilweise auch aktiv an der Diskussion.
Die Gruppen waren bewusst multiperspektivisch zusammengesetzt, sodass Vertreterinnen und
Vertreter der drei Akteursgruppen gemeinsam an den Diskussionen teilnahmen. Die Zahl der Teil-
nehmenden pro Diskussion lag in der Regel zwischen 12 und 18 Personen zuzlglich zwei Mode-

ratorinnen bzw. Moderatoren aus dem Evaluationsteam (vgl. Tabelle I1-4).
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Tabelle II-4: Ubersicht Besetzung Gruppendiskussionen

Teilnehmende

Grup- A A
_ Leistungs- Leis- A
pendis- Leistungs- | Vertrauens-
_ berech- tungser- ) Insgesamt:
kussion ' . trager: personen:
tigte: bringer:
Schwaben
) 14 Perso-
A1 (2 Werkstat- 8 2 2 2
nen
ten)
Mittelfranken
) 14 Perso-
A2 (2 Werkstat- 8 2 2 2
nen
ten)
Mittelfranken
. 13 Perso-
A3 (2 Werkstat- 7 2 2 2
nen
ten)
Oberfranken
) 17 Perso-
A4 (2 Werkstat- 7 2 2 6
nen
ten)
Unterfranken
. 14 Perso-
A5 (2 Werkstat- 8 2 1 3
nen
ten)
Schwaben
) 14 Perso-
B1 (2 Werkstat- 8 2 2 2
nen
ten)
Oberbayern
, 16 Perso-
B2 (2 Werkstat- 8 2 2 4
nen
ten)
Oberbayern 9 Perso-
B3 4 2 2 ]
(1Werkstatt) nen
Niederbayern
) 15 Perso-
B4 (2 Werkstat- 8 2 2 3
nen
ten)
Oberpfalz
) 14 Perso-
B5 (2 Werkstat- 8 2 2 2
nen
ten)
Quelle: eigene Darstellung, contec/ IEGUS 2026
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Die Teilnehmenden wurden Uber die Steuerungsgruppe der Evaluation eingeladen. Die konkrete
Auswahl erfolgte in Abstimmung mit den beteiligten Werkstatten, Werkstattraten und Bezirken.
Die Teilnahme an den Gruppendiskussionen war freiwillig und stand grundsatzlich allen interes-

sierten Personen aus den jeweiligen Werkstatten offen.

Die Diskussionen wurden durch ein Moderationsteam aus dem Evaluationsteam geleitet. Eine
Person Ubernahm dabei die Hauptmoderation und strukturierte den Gesprachsverlauf anhand
der Leitfragen, wahrend eine zweite Person unterstitzend Beobachtungen zum Gesprachsver-
lauf dokumentierte und organisatorische Aspekte der Durchfihrung Ubernahm. Zur Sicherstel-
lung einer maglichst inklusiven Gesprachssituation wurde die Diskussion in verstandlicher Spra-
che gefuhrt. Leistungsberechtigte erhielten im Vorfeld einen kurzen Vorbereitungsleitfaden in
leichter Sprache, der zentrale Themen der Diskussion erlauterte und eine Vorbereitung auf die

Gesprachsinhalte ermdglichte.

Zu Beginnjeder Gruppendiskussion wurden Ziel und Ablauf des Gesprachs erlautert. Die Teilneh-
menden wurden daruber informiert, dass das Gesprach zu Dokumentationszwecken aufgezeich-
netwird und die Auswertung ausschlieRlich anonymisiert erfolgt. Die Teilnahme sowie die Tonauf-

nahme erfolgten auf Grundlage einer mundlichen Einwilligung der Teilnehmenden.
Leitfaden und Gesprachsfiihrung

Die Gruppendiskussionen orientierten sich an einem strukturierten Leitfaden, der mehrere the-
matische Diskussionsbldcke umfasste. Die Leitfragen dienten als Gesprachsimpulse und wurden
flexibel eingesetzt, um den Austausch zwischen den Teilnehmenden anzuregen und Raum fur ei-
gene Erfahrungen und Beispiele aus dem Werkstattalltag zu schaffen. Die Moderation folgte da-
bei dem Prinzip, zunachst offene Erzahlanlasse zu schaffen und anschlieflend durch vertiefende
Nachfragen konkrete Erfahrungen und Beispiele herauszuarbeiten. Besondere Aufmerksamkeit
galt der Ausgewogenheit der Redebeitrage zwischen den verschiedenen Akteursgruppen. Leis-

tungsberechtigte wurden gezielt ermutigt, ihre Erfahrungen einzubringen.
Die zentralen Themenfelder der Diskussion umfassten:

1) wahrgenommene Veranderungen durch die Einfuhrung der RLV,

2) personelle Ausstattung und Unterstitzung im Arbeitsalltag,

3) Erfahrungen mit der neuen Einteilung nach Bedarfskategorien,

4) Zielplanung und Dokumentationsprozesse,

5) Mitsprache- und Beteiligungsmaéglichkeiten,

B6) Veranderungen von Arbeitsablaufen und Organisationsstrukturen,

7) Ubergénge in andere Arbeitsbereiche oder auf den allgemeinen Arbeitsmarkt,

(
(
(
(
(
(
(
(

8) Beispiele gelingender Umsetzung.
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Datenauswertung

Die Gruppendiskussionen wurden vollstandig audioaufgezeichnet und anschlieflend vollstandig
transkribiert. Die Transkription erfolgte in vereinfachter Form mit Fokus auf deninhaltlichen Aus-
sagen der Teilnehmenden. Die Auswertung erfolgte anschliefend anhand eines strukturierenden
qualitativen Analyseverfahrens, das sich an den Themenfeldern des Diskussionsleitfadens orien-
tierte und zugleich Raum fur die |dentifikation zusatzlicher, aus dem Material hervorgehender
Themen bot. Die Codierung der Transkripte erfolgte dementsprechend uberwiegend deduktiv
entlang der zentralen Themenbereiche des Leitfadens und wurde durch induktiv entwickelte Ka-
tegorien erganzt. Dieses Vorgehen orientiert sich an etablierten Verfahren der qualitativen In-
haltsanalyse, bei denen vorhandene analytische Kategorien mit materialbasiert entwickelten Ka-
tegorien kombiniert werden (vgl. Kuckartz & Radiker, 2024; Mayring, 2022). Die Auswertung
wurde durch zwei Mitglieder des Evaluationsteams durchgefuhrt. Die Transkripte wurden manuell
codiert und die identifizierten Kategorien anschliefend auf Ebene der einzelnen Gruppendiskus-
sionen, auf Ebene der beteiligten Bezirke, sowie Ubergreifend fur alle Diskussionen zusammen-
gefthrt. Beider Auswertung wurden die Aussagen der Teilnehmenden zudem systematisch nach
den Perspektiven der drei beteiligten Akteursgruppen (Leistungsberechtigte, Leistungserbrin-
ger und Leistungstrager) differenziert betrachtet. Dadurch konnten sowohl gemeinsame Ein-
schatzungen als auch unterschiedliche Perspektiven der beteiligten Gruppen sichtbar gemacht
werden. In der Ergebnisdarstellung werden Aussagen anonymisiert wiedergegeben.

Die Ergebnisse der Gruppendiskussionen sind als qualitative, explorative Befunde zu verstehen.
Gruppendiskussionen ermaglichen vertiefte Einblicke in Wahrnehmungen und Erfahrungen der
beteiligten Akteursgruppen, erheben jedoch keinen Anspruch auf statistische Reprasentativitat.
Zudem konnen gruppendynamische Prozesse die Diskussionsverlaufe beeinflussen, etwa wenn
einzelne Perspektiven starker vertreten sind als andere. Die Ergebnisse der Gruppendiskussionen
werden in der Evaluation sowohl als eigenstandige qualitative Erkenntnisquelle genutzt als auch
zur vertiefenden Kontextualisierung und Erganzung quantitativer Befunde herangezogen.

Experteninterviews

Neben der standardisierten Befragung und den Gruppendiskussionen wurden im Rahmen der
Evaluation leitfadengestutzte Experteninterviews durchgefthrt. Ziel dieser Interviews war es,
vertiefte Einblicke in die administrativen und finanziellen Auswirkungen der Modellphase zur Um-
setzung der RLV zu gewinnen. Die Interviews richteten sich an zentrale Akteurinnen und Akteure
der Umsetzung, insbesondere Vertreterinnen und Vertreter der Leistungserbringer sowie der
Leistungstrager. Wahrend die standardisierte Befragung und die Gruppendiskussionen vor allem
Perspektiven zum Arbeitsalltag und zur praktischen Umsetzung der RLV in den Werkstatten er-
fassten, zielten die Experteninterviews darauf ab, organisationsbezogene, administrative und fi-
nanzielle Auswirkungen der Modellphase aus der Perspektive der beteiligten Werkstatten und
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Trager zu analysieren. Insgesamt wurden 52 Experteninterviews durchgefuhrt. Die Interviews
wurden thematisch in zwei Bereiche gegliedert:

e 206 Interviews zu administrativen Auswirkungen der Modellphase

e 26 Interviews zu finanziellen Auswirkungen der Modellphase
Durchfiihrung der Interviews

Die Experteninterviews wurden mit Vertreterinnen und Vertretern aller beteiligten Modellwerk-
statten sowie der zustandigen Bezirke gefuhrt. Insgesamt wurden 38 Interviews mit Leistungs-
erbringern sowie 14 Interviews mit Leistungstragern durchgefthrt.

Die Interviews mit Leistungserbringern wurden mit Personen aus unterschiedlichen Funktionen
innerhalb der Werkstatten geflhrt, darunter insbesondere Vertreterinnen und Vertreter aus Ge-
schaftsfuhrung, Werkstattleitung, Fachdiensten sowie Sozialdiensten. Dadurch konnten ver-
schiedene organisatorische Perspektiven auf die administrativen Auswirkungen der Modellphase
erfasst werden. Die Interviews mit Leistungstragern wurden mit fachlich zustandigen Mitarbei-
tenden der beteiligten Bezirke gefthrt. Die Auswahl der Interviewpartnerinnen und -partner er-
folgte in Abstimmung mit den beteiligten Werkstatten und Bezirken. Pro Modellwerkstatt sowie
pro Bezirk wurden jeweils zwei Interviews gefthrt, die unterschiedliche thematische Schwer-
punkte der Evaluation abdeckten — einmal administrative Auswirkungen und einmal finanzielle
Auswirkungen. Die Interviews wurden digital durchgeftuhrt und waren auf eine Dauer von etwa 45
Minuten ausgelegt. Die Teilnahme an den Interviews war freiwillig. Zu Beginn jedes Interviews
wurden die Teilnehmenden Uber Ziel und Ablauf der Erhebung informiert sowie Uber die vertrau-
liche Behandlung ihrer Angaben. Die Interviews wurden anonymisiert ausgewertet, sodass im Be-
richt lediglich Funktionen oder institutionelle Rollen der Interviewten benannt werden, nicht je-
doch einzelne Personen oder Werkstatten

Leitfaden der Interviews zu administrativen Auswirkungen

Die Interviews zu den administrativen Auswirkungen der Modellphase orientierten sich an einem
thematischen Leitfaden, der zentrale Aspekte der administrativen Umsetzung der RLV adres-
sierte. Aufgrund unterschiedlicher Rahmenbedingungen zwischen Werkstatten und Bezirken
wurden die Gesprache bewusst offen gestaltet, sodass einzelne Themen je nach Kontext vertieft
werden konnten.

Die zentralen Themenfelder der Interviews umfassten insbesondere:

(1) Veranderungen im Zusammenhang mit dem BIBay-Verfahren und dem Berichtswesen

(2) Entwicklung von Dokumentations- und Verwaltungsprozessen

(3) Veranderungen in Unterstitzungsprozessen fur Leistungsberechtigte im Kontext einer
starkeren Personenzentrierung

(4) Erfahrungen mit dem Gesamtplanverfahren und der fachlichen Qualitat der Bedarfser-
mittlung
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(5) Veranderungen in Zusammenarbeit und Kommunikation zwischen Leistungserbringern,
Leistungstragern und Leistungsberechtigten

(6) administrative und kommunikative Barrieren in der Umsetzung der Modellphase

(7) Einschatzungen zu zukUnftigen Entwicklungen sowie mogliche Optimierungsbedarfe

Die Leitfragen dienten dabei als Gesprachsimpulse, die im Verlauf des Interviews durch vertie-
fende Nachfragen erganzt wurden. Dadurch konnten sowohl konkrete Erfahrungen aus der Praxis
als auch Ubergreifende Einschatzungen zur weiteren Entwicklung der Modellphase erfasst wer-
den.

Leitfaden der Interviews zu finanziellen Auswirkungen

Ziel der Gesprache war es, Einschatzungen der beteiligten Bezirke zu den finanziellen Auswirkun-
gender Reform zu erfassen und ein moglichst differenziertes Bild der praktischen Umsetzung zu
gewinnen. Da sich viele Bezirke zum Zeitpunkt der Befragung noch in einer frihen Phase der Im-
plementierung befanden und belastbare Abrechnungsdaten haufig noch nicht vorlagen, zielten
die Interviews insbesondere darauf ab, Erwartungen, erste Erfahrungen sowie wahrgenommene
Herausforderungen im Zusammenhang mit der Umstellung zu dokumentieren. Ein besonderer
Fokus lag auf moglichen direkten und indirekten finanziellen Effekten, Veranderungen der Aus-
gabendynamik sowie auf administrativen und organisatorischen Auswirkungen der neuen Syste-
matik. DarUber hinaus sollten die Gesprache Hinweise auf Unterschiede zwischen Bezirken sowie
auf maogliche erfolgreiche Umsetzungspraktiken liefern. Die Interviews orientierten sich an einem
halbstrukturierten Leitfaden, der in den Gesprachen flexibel eingesetzt wurde. Zentrale wieder-
kehrende Themen und Fragestellungen waren:

1) Stand der Umsetzung:
2) Direkte finanzielle Auswirkungen
3) Indirekte finanzielle Auswirkungen

(

@)

(3)

(4) Ausgabendynamik

(5) Veranderungen durch die Modellphase
(6)

6) Bewertung der RLV

Der Leitfaden wurde halbstrukturiert eingesetzt, sodass neben den zentralen Themen auch be-
zirksspezifische Erfahrungen und Einschatzungen vertieft werden konnten. Dabei wurde insbe-
sondere danach gefragt, welche Kostenentwicklungen erwartet werden, welche zusatzlichen
Aufwande entstehen, wie sich Zusammenarbeit und Prozesse verandert haben und wie die Be-

teiligten die neue RLV insgesamt bewerten.
Datenauswertung

Die Interviews wurden digital aufgezeichnet und anschliefend transkribiert. Auf Grundlage der
Transkripte wurden die Interviewinhalte zunachst Kl-gestitzt zusammmengefasst und thematisch
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strukturiert. Diese Kl-gestutzten Zusammenfassungen dienten als erste Strukturierung des Ma-
terials und wurden anschlieRend durch das Evaluationsteam Uberpruft und inhaltlich validiert.

Die weitere Auswertung erfolgte anhand eines strukturierenden qualitativen Analyseverfahrens.
Die Codierung orientierte sich Uberwiegend an den zentralen Themenfeldern des Interviewleitfa-
dens und wurde bei Bedarf durch zusatzliche, aus dem Material hervorgehende Kategorien er-
ganzt.

Die Aussagen der Interviewpartnerinnen und -partner wurden anschlieRend thematisch gebun-
deltundentlang zentraler Fragestellungen der Evaluation zusammengefuhrt. Dabei wurde einer-
seits zwischen Perspektiven der Leistungserbringer und der Leistungstrager und andererseits
nach Bezirkszugehorigkeit und Schwerpunkt (G, K S) der Werkstéatten unterschieden, um Unter-
schiede und Gemeinsamkeiten in diesen Feldern sichtbar zu machen.

Die Ergebnisse der Experteninterviews dienen der vertieften Analyse struktureller Auswirkungen
der Modellphase und erganzen die Befunde aus der standardisierten Befragung, den Gruppen-
diskussionen sowie der Dokumentenanalyse.

Dokumentenanalyse
Dokumentenabfrage Vorgehen:

Auf Basis der in der neuen Leistungsvereinbarung wurden von Leistungserbringern und -Tragern
umsetzungsrelevante Dokumente angefordert. Insbesondere wurde ein Fokus daraufgelegt, alle
in der Leistungsvereinbarung explizit erwahnten Dokumente abzufragen. DarUber hinaus wurde
in Gesprachen und Interviews deutlich, dass der Umsetzungsprozess Einfluss auf verschiedene
daruber hinaus gehende Dokumente hat. Deshalb wurde die Liste der angeforderten Dokumente

um alle dort erwahnten erweitert.

Die Dokumentenabfrage richtete sich sowohl an Leistungserbringer als auch an Leistungstrager.
Inhaltlich orientierte sie sich an den thematischen Schwerpunkten der Evaluation und umfasste

Unterlagen aus mehreren Modulen.

FUr das Modul zu den fachlichen Auswirkungen auf die gesellschaftliche Teilhabe wurden insbe-
sondere Konzepte, Teilhabe- und Gesamtplane sowie anonymisierte Verlaufsdokumentationen
angefragt. Diese Dokumente dienten dazu, die dokumentierten MaRnahmen und Planungspro-

zesse mit denin den Befragungen geschilderten Erfahrungen und Einschatzungen abzugleichen.

Im Modul zu den finanziellen Auswirkungen wurden betriebswirtschaftlich relevante Kennzahlen
angefordert. Hierzu zahlten insbesondere Investitionen, Ausgaben und Personalkosten auf Sei-
ten der Leistungserbringer. Die Auswertung dieser Daten erfolgte auf Basis eines systemati-
schen Vergleichs aktueller Finanzdaten mit Vorjahreswerten. Fur den Fall, dass aulergewdhnli-

che externe Einflisse — etwa pandemiebedingte Veranderungen — die Vergleichbarkeit der
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Daten einschrankten, war erganzend die Anwendung von Modellrechnungen vorgesehen, um

dennoch belastbare Aussagen zu ermaglichen.

FUr das Modul zu den administrativen Auswirkungen wurden exemplarische Unterlagen zur Be-
darfsermittlung und zum Berichtswesen angefragt. Im Mittelpunkt standen dabei insbesondere
Dokumente, die im Zusammenhang mit der EinfUhrung der Rahmenleistungsvereinbarung sowie
den neuen Anforderungen durch das bayerische Bedarfsermittlungsinstrument BlBay stehen.
Anhand dieser Unterlagen wurde untersucht, wie die neuen administrativen Anforderungen prak-
tisch umgesetzt werden, welche Herausforderungen sich in der Erstellung der Gesamtplane und
in der Zusammenarbeit zwischen Leistungstragern und Leistungserbringern ergeben und inwie-
fern die vorhandenen personellen und strukturellen Ressourcen fur eine effiziente und qualitativ

angemessene Umsetzung ausreichen.

Zur UnterstUtzung der Datenerhebung wurde den Leistungserbringern zusatzlich ein Excel-Tool
zurVerfugung gestellt, das einheitliche Definitionen zentraler Kennzahlen enthielt. Dieses Instru-
ment sollte die Vergleichbarkeit der Angaben verbessern und zugleich eine strukturierte Aufbe-
reitung der Datenermoglichen. Bei Bedarf sollte es aullerdem dazu beitragen, eine anonymisierte

Ubermittlung der Kennzahlen sicherzustellen.

Die Dokumentenabfrage war damit als erganzendes Erhebungsinstrument angelegt, das die
standardisierten Befragungen durch eine systematische Analyse vorhandener Unterlagen erwei-
tert. Sie diente insbesondere dazu, fachliche, finanzielle und administrative Auswirkungen der
RLV-Einfuhrung nicht nur auf Grundlage subjektiver Einschatzungen, sondern auch anhand do-

kumentierter Prozesse, Planungen und Kennzahlen nachzuvollziehen.

Besonderer Wert wurde daraufgelegt, die Veranderung uber die Zeit der Umsetzungsphase zu
dokumentieren. Aufgrund dessen wurden alle Dokumente — sofern verfugbar- jeweils fur die
Jahre 2022 und 2024 angefordert. Die beiden Zeitpunkte wurden gewahlt, da sie gewissermalien
den kleinsten gemeinsamen Nenner” fur alle teilnehmenden Werkstatten darstellen. Im Jahr
2022 hatte noch keine Werkstatt mit der Umsetzung begonnen, es konnte also verlasslich die
Ausgangssituation abgebildet werden. Das Jahr 2024 wurde gewahlt, da alle Werkstatten dieses
Jahr zum Abfragezeitpunkt auch buchhalterisch beendet hatten. So konnte sichergestellt wer-
den, dass alle Dokumente und Datensatze fur alle Werkstatten vollstandig sind und somit Ver-

gleichbarkeit hergestellt werden.
Finanzielle Analysen

Die Wirtschaftlichkeitsanalyse stutzt sich groftenteils auf die Inhalte der geeinten Schatten-
rechnungen. Hier sind die unterschiedlichen Kalkulationsmaglichkeiten nach dem alten und dem
neuen System direkt gegenubergestellt. Deshalb kann direkt identifiziert werden, wie sich die
Veranderungen in der Modellphase auf ausgewahlte Kennzahlen, wie die gesamte Stellenanzahl,

Stellenoverheads, therapeutisches und pflegerisches Personal, Gruppenleitungen usw. auswirkt.
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ZweiAspekte schranken die Aussagekraft der Ergebnisse teilweise ein: Ein Bezirk hatte zum Zeit-
punkt der Untersuchung noch keine geeinte Schattenrechnung vorliegen, weshalb dieser Bezirk
nicht in die Analyse einfliel3t. Auflerdem konnen maogliche Anreizeffekte der Neuregelung noch
nicht beobachtet werden, da durch die Schattenrechnung ja in jedem Fall ein finanzieller Aus-
gleich stattfindet.
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lll.  Ergebnistabellen auf Werkstatt- & Bezirksebene

Ergebnisse der Leistungserbringer

Nach Werkstatt

Werkstatt

Zusammenfassung zentrale Aspekte

Die neue Leistungssystematik und BIBay fuhren aus Sicht der
Befragten zu mehr Sichtbarkeit padagogischer Arbeit und star-
kerer Personenzentrierung, gleichzeitig aber zu deutlich hohe-
rem Dokumentationsaufwand und einem Spannungsfeld zur
Produktionslogik der Werkstatten. Die praktische Umsetzung

(><] contec

‘ Best Practice/Empfehlungen
Best Practice:

e Positiv bewertete Zusammenarbeit im Modellsetting mit Ent-
scheidungstragern

e Leistungsbericht Schwaben als funktionierendes Instrument

tat/fehlende 12+-Abbildung. Als Konsequenz wird ein Stellenver-
lust (ca. 5 Stellen) und eine potenzielle Verschiebung in Forder-

statte erwartet.

Werkstatt zur Bedarfsermittlung
1 wird als widerspruchlich erlebt, insbesondere wegen fehlender '
Abstimmung zwischen Zeitwerten, Stellenschlisseln und Kos- Empfehlungen:
ten sowie mangelnder Transparenz der Teilhabeziele. Organisa- | e transparentere Ziele und klarere Zustandigkeiten
torische Strukturen des Bezirks und der Kostendeckel der Mo-
dellphase werden als zentrale Umsetzungshemmnisse be-
schrieben.
BlBay wird als qualitatives Prufverfahren akzeptiert, aber als un- | Best Practice:
geeignet fur Assistenz-Quantifizierung bewertet. Dies wird | ¢ einheitlicher Leistungsbericht mit ICF-Bezug, personen-
durch gemeinsam mit dem Leistungstrager entwickelten Leis- zentriert, quantifizierend, sofortige Ergebnistransparenz; SMD-
Werkstatt | tungsbericht kompensiert. Die Zeitwerte sind der zentrale Kon- Akzeptanz hoch
2 fliktpunkt der Befragten. Kritisiert wird die mangelnde Plausibili- | Empfehlungen:

e Zeitwerte mussen rechnerisch/praktisch mit Stellenschlisseln

korrelieren; Nachweislogik plausibilisieren.
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Das Kooperationsmodell in dem Bezirk der Werkstatt wird als
operativ sehr gut funktionierend beschrieben (Vertrauen, digi-
tale Ablage, SMD-Bestatigung), bleibt aber durch bayernweite
Vorgaben limitiert.

Aus Sicht der Befragten braucht das Rollout eine Systemnach-
justierung, mehr Vorbereitung/Schulung sowie klare Kommuni-

kation, sonst droht Uberlastung.

e Kategorie/Mechanismus Uber |2 hinaus einfUhren, um Hochbe-
darfe systemisch abzubilden.

e Rollout-Empfehlung: Vorlauf, Schulung, klare Kommunikations-
wege — nicht reinstolpern”.

e [T-Empfehlung: Integration in EDV zur Verknupfung von Pla-
nung/Doku/Nachweis und zur Reduktion von Doppelarbeit.

Werkstatt
3

Die Modellphase erzeugt aus Sicht der Befragten hohe admi-
nistrative  Systemkosten  (Organisation, Dokumentation,
Schnittstellen) bei gleichzeitigem Nutzen (Bedarfe werden
sichtbarer/teilweise besser anerkannt). Die Hauptbremse bei
der Umsetzung ist vor allem die fehlende Standardisierung/Ein-
heitlichkeit zwischen Bezirken und ein fehlendes echtes Be-
darfserhebungsinstrument. Amtshilfe und externe Kostentrager
eskalieren die Komplexitat.

Als hohes Steuerungsrisiko werden unplausible Zeit-
werte/Schwellenwerte angesehen. Aus Sicht der Befragten be-
drohen diese die Personenzentrierung (Sozialdienst ,am Men-
schen”) und fuhren potenziell zu budgetgetriebener Kirzung
statt bedarfsorientierter Refinanzierung.

Personelle Anpassungen bleiben wegen Finanzierungsunsi-
cherheit der Modellphase aus; gleichzeitig werden kritische
Schnittstellen (BBB, Teilzeit, AuRenarbeitsplatze, Fahrdienst)

als ungelost markiert.

Best Practice:

e Schwabisches Governance-Setup skalieren: Begleitgremium +
wiederkehrende Sozialdienst—-SMD-Termine als Best-Practice
fur schnelle Klarung und gemeinsame Standards.

e Einheitlicher Leistungsbericht

Empfehlungen:

e FEinheitliches Leistungsbemessungsinstrument + Standardisie-
rung Uber Bezirke: zentrale Voraussetzung, damit Amtshilfe, ex-
terne Kostentrager und Berichtswesen funktionieren.

e Zeitwerte/Schwellenwerte rechnerisch und fachlich nachjustie-
ren:insbesondere Pflege und Sozialdienst/Personenzentrie-
rung; Ziel: ,am Menschen” statt Formularproduktion.

e Kommunikation barrierearm gestalten: Leichte Sprache + digital
praktikable Zugéange fur rechtliche Betreuer (kein 50+ Seiten
Download); klare Zustandigkeit fur Kommunikation.

e Re-Assessment pragmatisieren: Vollbefragung alle 2 Jahre er-

setzen durch anlass-/anderungsbezogene Logik (stabile Falle

schlanker).
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Werkstatt
4

Die Befragten schildern einen deutlich gestiegenen Dokumen-
tations- und Organisationsaufwand in der Modellphase, insbe-
sondere durch umfangreiche Berichts- und Reflexionsanforde-
rungen und kurze Berichtsintervalle.

Zeitwerte und deren Anwendung werden als nicht realitatsnah
beschrieben; besondere Bedarfe, praventive Leistungen und
Falle an der Schwelle zur Forderstatte seien aus ihrer Sicht un-
zureichend abbildbar und teils nicht refinanziert.

Die Zusammenarbeit mit dem Bezirk wird als konstruktiv, flexibel
und transparent beschrieben, auch aufgrund des konsolidierten
Leistungsberichts zur Einstufung.

Zentrale Wunsche betreffen weniger Burokratie, realistischere
Leistungsbemessung (bis hin zu zusatzlicher Bedarfskategorie),
mehr Flexibilitat in Krisen sowie mehr personelle Ressourcen in

der Praxis

Empfehlungen

Bedarf an zusatzlicher Kategorie/Abbildung spezieller Félle:
Wunsch nach einer Bedarfskategorie 3 fur ,wirklich spezielle
Falle”

Abbildung von Praventivleistungen und spezifischen Aufwan-
den: Forderung, dass solche Leistungen in Zeitwerten beruck-
sichtigt/impliziert werden oder dass Personen mit bestimmten
Beeintrachtigungen ,von vornherein® hoher eingestuft werden
(Intensitatsstufe)

Anpassung der Zeitwerte: Die Befragten wlnschen, dass Zeiten
nicht ,Pi mal Daumen® gesetzt werden; genannt wird als Beispiel
,60 ... Stunden fur 'n Sozialpadagogen, obwohl der nur 40 Stun-
den arbeitet’; Wunsch nach richtige[r] Zeit" , Zeitkorridor®
Fokus weniger auf Zeit, mehr auf Stellenschlissel und Bedarfe:
Wunsch, ,wieder weniger uber Zeit und mehr Uber Stellen-
schlussel und Bedarfe" zu sprechen, auch praventiv wirksame
Bedarfe/Umfeldgestaltung fur ,schwierige Klientel”

Reduktion von Berichtspflichten/Frequenz: Forderung, ,nicht
mehr so viele Berichte schreiben” zu mussen; Kritik an 2-Jahres-
Rhythmus, Praferenz fur ,5 Jahre Regelung” wie vor der Modell-
phase

Strukturidee zwischen Forderstatte und Werkstatt: Vor-
schlag/Bedarf nach einer Losung fur Personen, die das Werk-
stattsystem ,sprengen”und die mit den Bedarfskategorien

nicht ,aufzufangen”seien
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e MehrFlexibilitat in Krisen durch kleinere Gruppen/spezialisier-
tes Personal: Wunsch, in Krisen ,kleinere Gruppen” zeitweise zu
ermoglichen, spezialisierte Gruppenleitung fur ,schwieriges Ver-
halten”in Kleingruppen (Beispiel: 4 Leute”)

e Einheitlichkeit in Bayern: Wunsch, dass ,in Bayern was Einheitli-
ches stattfinden wird” und nicht ,Jeder macht seins”; Ziel: Kon-

sens unter Bezirken, um ,Ressourcen ...einsparen” zu kdnnen

BIBay wird als methodisch/operativ unreif bewertet (subjektiv,
nicht barrierefrei, lange Bearbeitungszeiten, Fehler), was admi-
nistrative Korrekturschleifen triggert.

Zeitwerttabelle erhoht Burokratie massiv, bleibt aber subjektiv;

Steuerungswirkung wird als Ktrzungslogik wahrgenommen.

Empfehlungen:

e wissenschaftlich valides, ICF-orientiertes Instrument, das Be-
darf reproduzierbar (Reliabilitat/Validitat) in Gberprifbare Er-
gebnisse Ubersetzt.

e Vertrauen als Steuerungsprinzip starken, um Burokratiespirale

Werkstatt | Erwartete Folge der Einstufungslogik: kritische Personalreduk- zu vermeiden (weniger Absicherungsdokumentation).

5 tion (Assistenz/Pflege/Sozialdienst). Aus Sicht der Befragten | @  individuelle Leistungsvereinbarungen (RLV-Option) pragma-
stellt dies ein Risiko fur die Personenzentrierung, Pflegeversor- tisch nutzen, um atypische/komplexe Bedarfe ,auf Augenhohe”
gung und Betriebsfahigkeit dar. zuregeln.

Kooperationsproblem: Intransparente Ruckmeldungen, unklare
Prufkriterien und schwache Bezirksabstimmung; Bedarf an
Nachjustierung + Vertrauen + individuellen VVereinbarungen.
Kernproblem in der Modellphase ist aus Sicht der Befragten vor | Empfehlungen:
allem die Umsetzungsperformance, bedingt durch fehlende | @ Prozessverschlankung priorisieren: Anerkennungsprozess, Do-
Werkstatt | Kostenzusagen + Verzogerungen + Fluktuation. Daraus ergebe kumentationsanforderungen und Kommunikationsroutinen sol-
6 sich ein Steuerungsstillstand, hoher Klarungsaufwand und Ver- len ,deutlich einfacher und schlanker” werden.

trauensverlust. Zudem steige die Burokratie- und Nachweislast

massiv (ICF-Doku, Verlaufsdokumentation, neuer
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Berichtsbogen), wodurch personenzentrierte Zeit im Alltag
sinkt; besonders kritisch im S-Bereich (praventive Sozialdienst-
arbeit schwer messbar).
Zeitwerte und Intensitatslogik gefahrden aus Sicht der Befrag-
ten Sozialdienstressourcen (1:30 — max. 1:60; 60h/Woche-Re-
chenlogik) und treiben konflikttrachtige Einzelfallverhandlun-
gen.

Handlungsbedarf: Verfahren verschlanken, Kommunikations-
standards festziehen, Dokumentationspflichten risikoba-
siert/stabilitatsbasiert gestalten, Sozialdienstintensitat syste-

misch besser abbilden.

e Nachweislogik pragmatisieren: Mehrbedarfsbogen + Vor-Ort-
Eindruck starker nutzen; zusatzliche Verlaufsdokumentation nur
selektiv statt standardmaliig.

e Differenzierte Berichtspflichten: bei stabilen Personen nur
knappe 2-Jahres-Bestatigung; ausfuhrliche Berichte nur bei
,grolen Veranderungen®— entlastet Werkstatt und Bezirk.

e Kommunikationsstandard etablieren: kurze Statusupdates
(auch Mail) bei Terminverschiebungen zur Steuerung der inter-

nen Kommunikation gegentber Beschaftigten.

Werkstatt
7

Die Befragten berichten von einer erheblichen Belastung durch
Zeitwertlogik, Dokumentationsbogen und mangelnde Transpa-
renz im Einstufungsverfahren. Die Zeitwert-/Minutenlogik wird
als Abkehr von der bisherigen ressourcenorientierten Arbeits-
weise beschrieben: Dokumentation fokussiert Defizite und Kri-
sen, praventive, strukturelle und schwankende Bedarfe sind
kaum abbildbar. Der deutlich gestiegene Verwaltungs- und Do-
kumentationsaufwand (u.a.Mehrbedarfsverfahren, Berichtswe-
sen) belastet Beziehungs- und padagogische Arbeit; Mehrbe-
darfe gelten im Krisenfall als unpraktikabel. BIBay-Gesprache
wurden ambivalent erlebt; fehlende Ruckmeldungen fuhrten zu
Unsicherheit. Zusammenarbeit mit dem Fachdienst positiv,
Sachbearbeitung teils als rigide und intransparent wahrgenom-

men. Trotz formal ahnlicher Tagessatze werden negative Effekte

Empfehlungen:

e Deutliche Anpassung oder Abschaffung der Zeitwerte: ,Diese
Ausrichtung an den Zeitwerten sehr fraglich.”

e Ruckkehr zu pauschalierenden Modellen.

o MehrPlatz im Berichtswesen und Mdglichkeit, strukturelle so-
wie praventive Leistungen abzubilden.

e Besserer Umgang mit Schwankungen und Krisen.

e Entlastung der Dokumentationspflichten zugunsten personen-
zentrierter Arbeit.

e Mehr Vertrauen der Leistungstrager gegenuber Werkstatten.

Wiinsche fir die Zukunft/Empfehlungen

o GroReres Vertrauen® seitens der Leistungstrager.

e Mehr Transparenz zu Einstufungslogiken.

e MehrRessourcen fur Beschaftigte statt Dokumentation.
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auf direkte Betreuung, Produktionsleistung, Arbeitsergebnis
und perspektivisch Lohne befurchtet; keine Entgeltvereinba-
rung oder Schattenrechnung.

Anerkennung der Fachlichkeit auf Sachbearbeitungsebene.

Werkstatt
8

Die Befragten beschreiben einen deutlich gestiegenen Doku-
mentationsaufwand, der zugleich zu inhaltlichen Lucken fuhrt,
weil wichtige Aspekte des Unterstitzungsbedarfs im BIBay und
in den regularen Berichten nicht abgebildet werden konnen. Die
Kombination aus BIBay, Mehrbedarfsbogen und Zeitwertelogik
erzeugt aus Sicht der Befragten Intransparenz sowie einen ho-
hen Erklarungs- und Nachweisbedarf gegentber dem Bezirk.
Besonders herausfordernd sind die Abbildung psychischer Be-
darfe, schwankender Unterstitzungsbedarfe und praventiver
Gruppenleistungen. Die Zusammenarbeit mit den Bezirken wird
im personlichen Kontakt positiv, auf struktureller Ebene jedoch
als uneinheitlich und wenig veranderungsbereit wahrgenom-
men. Zentral ist die Sorge, dass Menschen mit hohem Unter-
stutzungsbedarf kinftig ihre Werkstattfahigkeit verlieren konn-
ten, weil ihre Bedarfe in der aktuellen Systematik nicht realis-
tisch abbildbar sind. Finanziell werden Einbuften von etwa 10 %
beflrchtet, bei gleichzeitiger Verschiebung von Betreuungs- zu
Funktionsstellen. Risiken werden fur Qualifizierung, Werkstatt-
I6hne, Teilhabe und Investitionsfahigkeit gesehen; es entsteht
ein Spannungsfeld zwischen Produktivitat und Qualifizierung.

Neue Stellen (z. B. Qualifizierungsbeauftragte) werden als

Empfehlungen:

Zeitwerte vereinfachen durch grofiere Zeitkorridore:, O bis 2 Mi-
nuten, 2 bis 7 Minuten... wirde es leichter einwertbar machen.”
Doppeldokumentationen reduzieren; integrierte oder digitale
Losungen fur Mehrbedarfsbogen.

Online-Ubermittlung der Bégen an den Bezirk statt Postver-
sand.

Direkte Kommunikation des Bezirks mit Werkstatten statt Uber
gesetzliche Betreuungen.

Informationspflichten zu Instrumenten sollten beim Kostentra-
ger liegen.

Werkstatten sollen wieder starker in Bedarfserhebungen einbe-

zogen werden
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unterstutzend bewertet, stellen jedoch keine inhaltlich neuen

Aufgaben dar.

Werkstatt
9

Die Befragten beschreiben durchgangig, dass die derzeitige Be-
darfsermittlung und Zeitwertlogik reale Bedarfe der leistungs-
berechtigten Personen wederim G- noch im P-Bereich abbilden.
Minutendokumentation ist nach ihrer Aussage nicht praktikabel
und fuhrt dazu, dass Mehrbedarfe kaum anerkannt werden.
Gleichzeitig steigen administrative Anforderungen deutlich an
und erzeugen zuséatzliche Belastungen fur Fachkrafte, Angeho-
rige und Beschaftigte. Strukturelle und praventive Bedarfe so-
wie der Produktionsauftrag der Werkstatten bleiben systema-
tisch unberucksichtigt. Die Werkstatt geht haufig in Vorleistung,
wahrend zentrale Bedarfe erst verspatet oder gar nicht aner-
kannt werden. Nach Einschatzung der Befragten fuhren die bis-
herigen BlBay-Ergebnisse insbesondere im P-Bereich, aber
auch im G-Bereich, zu einer deutlichen Reduzierung der Grup-
penpersonalstellen bei nur minimalem Zuwachs im Fachdienst,
was als problematisch fur die Begleitung des Personenkreises
beschrieben wird. Gleichzeitig erhdht sich durch den Basisstel-
lenplan die Refinanzierung von Verwaltungs-, IT-, QM- und Qua-
lifizierungsstellen. Vor dem Hintergrund von Tarifbindungen
(AVR) und festen Vertragen wird das Risiko gesehen, dass die
,Schere” zwischen vorhandenem und refinanziertem Personal

deutlich auseinandergeht.

Empfehlungen:

Abschaffung der Minutenlogik, Rickkehr zu Pauschalen oder
Haufigkeitsangaben).

Abbildung von mehreren parallelen Leistungen statt nur einer im
Doku-Entwurf.

Bertcksichtigung von strukturellen Bedarfen (kleine Gruppen,
ruhige Raume, Bezugspersonen).

Schnellere Entscheidung Uber Mehrbedarfe; Anerkennung
musse zeitnah erfolgen.

Transparente Kriterien fur Bedarfskategorien.

Einbindung des Produktionsauftrags in die Bedarfsermittlung.
Vereinfachung der administrativen Verfahren, insbesondere bei

Arztberichten und Kommunikation mit Angeharigen.
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Werkstatt
10

Modellphase fuhrt aus Sicht der Befragten zu tiefgreifenden
strukturellen undfachlichen Veranderungen (Paradigmenwech-
sel, Individualisierung der Mehrbedarfe, EinfUhrung BlBay, neue
Ziel- und Dokumentationslogik) , der miteinem deutlichen admi-
nistrativen Mehraufwand ohne benannten Ressourcenauf-
wuchs einhergeht.

Gleichzeitig nehmen die Befragten eine fachliche Weiterent-
wicklung wahr: differenziertere Bedarfserfassung, ICF-Orientie-
rung und starkere Systematisierung individueller Zielplanung —
Personenzentrierung wird strukturell gestarkt (v. a. im G-Be-
reich).

BlBay und Leistungsbemessungsbogen ermaglichen aus Sicht
der Befragten préazisere Einstufungen (hohe Ubereinstimmung
mit Bezirk), sind jedoch organisatorisch aufwendig; Nutzen der
Gesprache wird unterschiedlich bewertet.

Personelle Anforderungen steigen (v. a. Gruppenleitungen):;
Rolle wird fachlich aufgewertet, Belastung aber gleichzeitig er-
hoht.

Ubergange und gemeindenahe Arbeitsplétze werden strukturell
gefordert; Bedeutung variiert je nach Personenkreis (im S-Be-
reich haufiger Fokus auf Stabilitat).

Kooperation mit dem Kostentrager wird als fachlich kooperativer
beschrieben; finanziell leichtes Plus im Gesamtbudget, jedoch

Prufbedarf bei Personalverteilung.

Empfehlungen:

Anlassbezogener Einsatz von BIBay-Gesprachen (z. B. bei kom-
plexen Bedarfslagen oder Ubergangen) statt flachendeckender
Durchfuhrung.

Starkung der Freiwilligkeit: Information tber Anspruch und Mog-
lichkeit eines Gesprachs, ohne faktischen Ablehnungsdruck.
Niedrigschwellige Leistungsanpassung: Gesprachsergebnisse
sollen unmittelbar als Grundlage fur Veranderungen nutzbar
sein, ohne zusatzliche formale Antragsschritte.
Implementierungslogik: zuerst Haltungs- und Personalschulung,
dann Konzept- und Dokumentationsanpassung, anschliefend

UmschlUsselung.
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Die Befragten heben ein starkes Kooperationsklima und gute
Gesprachsqualitat mit den Vertreterinnen/Vertretern des Leis-
tungstragers hervor. Diese schaffen eine tragfahige Basis;
bleibt Aufwand

tion/Doku/Abrechnung) der zentrale Belastungstreiber ohne

gleichzeitig administrativer (Organisa-
Ressourcenkompensation.
Zeitwerte/Kategorien sind der groRte Konfliktpunkt. Hinter-

grund ist vor allem die fehlende Nachvollziehbarkeit und zudem

Best Practice:

gemeinsam entwickelter Leistungsbemessungsbogen als struk-
turierte Zuarbeit fur BIBay; Ergebnisse meist deckungsgleich —
reduziert Streit und erhoht Nachvollziehbarkeit.
Verbesserungspotenzial/Empfehlungen:

Digitalisierung: automatische Summierung der Zeiten im Bogen,
um handische Rechenlast zu senken.

Klare Abgrenzungsregel: BIBay-Dokumentation darf nur Ge-

Betreuungsqualitat durch veranderte Stellenschlissel. Gleich-
zeitig besteht der Wunsch nach strukturierten, datenbasierten

Verfahren und stabilen Kommunikationswegen. Insgesamt

Werkstatt | werden die Zeitwerte/Kategorien als unzureichend fir ext- sprachsinhalte enthalten; Werkstatt-Zuarbeit muss getrennt
1 reme/komplexe Bedarfe angesehen. Aus Sicht der Befragten ist bleiben (Schutz vor Irritation/Krisen).
hier eine Differenzierung erforderlich. e Rollout-/Governance-Empfehlung: Bezirke sollten bayernweit
Personenzentrierung profitiert (Beteiligung/Einzelgesprache) starker harmonisieren; zudem Abrechnung vereinfachen/stan-
aus Sicht der Befragten, darf aber nicht durch Dokumentations- dardisieren.
fokus (,am Papier kleben”) verdrangt werden.
Die Befragten benennen Schnittstellenrisiken: Abgrenzung
Werkstatt-Zuarbeit vs. BIBay-Dokumentation und fehlende Ab-
stimmung mit Arbeitsagentur (BBB—AB) erzeugen Doppelar-
beit und potenziell problematische Situationen.
Die Befragten auflern erhebliche Skepsis gegentber der Um- | Empfehlungen:
setzbarkeit und Zielerreichung des neuen Verfahrens. Hauptkri- | ¢  Forderung nach klaren Definitionen, verlasslichen Grundlagen
Werkstatt tikpunkte sind die punktuelle Bedarfserhebung, fehlende Trans- und kontinuierlicher Beobachtung statt einmaliger Gesprache
1 parenz, zu hoher Verwaltungsaufwand und die Gefahr sinkender | @  Vorschlag: Kombination aus Gesprach und Dokumentationsda-

ten, um Bedarfsverlaufe besser abzubilden.
Kontinuierliche Beobachtung statt punktueller Bedarfserhe-

bung
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Uberwiegt der Eindruck, dass die angestrebte Personenzentrie-
rung in der Praxis durch unklare Rahmenbedingungen und feh-
lende Ressourcen gefahrdet ist.

Einbeziehung mehrerer Perspektiven: Dokumentation, Werk-
statt, Angehorige, Betreuer — alle sollten in den Prozess einbe-
zogen werden.

Klare Definitionen und Parameter: Bedarf nach eindeutigen Be-
griffen zu Basis- und Mehrbedarf, um Entscheidungen nachvoll-
ziehbar zu machen.

Transparente Kommunikation mit dem Bezirk: Wunsch nach

verbindlichen Protokollen und Klarheit tber Zustandigkeiten.

Werkstatt
13

Die Befragten sehen BlBay als prinzipiell sinnvolles Instrument,
erleben die praktische Umsetzung jedoch als Ubermalig kom-
plex, formal und realitatsfern. Hauptkritik richtet sich gegen in-
transparente Schwellenwerte, unklare Basisleistungen, die
Nichtberucksichtigungindirekter Leistungenund dendaraus re-
sultierenden hohen Dokumentationsaufwand. Ein erheblicher
Teil dieser Mehrarbeit entsteht, weil Werkstatten schriftliche
Stellungnahmen zu aus ihrer Sicht falschen Einstufungen ver-
fassen mussen. Die Diskrepanz zwischen personenzentriertem
Anspruch und administrativer Umsetzung pragt das gesamte In-
terview. Gefordert wird ein System, das Bedarfe realistisch,
nachvollziehbar und dialogisch abbildet — mit weniger Blrokratie

und mehr Raum fur die eigentliche Arbeit mit den Menschen

Empfehlungen:

Basisleistung definieren: ,Was ist ein durchschnittlicher Werk-
stattganger — gehort beschrieben, nicht nur errechnet”
Mathematische und inhaltliche Uberprifung der Schwellen-
werte

BerUcksichtigung indirekter und praventiver Leistungen: Fallbe-
sprechungen, Dokumentation, Elternkontakte, Aufsicht und Si-
cherheitsmallnahmen mussen systematisch einflieRen
Komplexe Bedarfe erfassen: Besonders Personen mit Unter-
bringungsbeschluss, psychischen Erkrankungen oder forensi-
scherVorgeschichte durfen nicht aus Bedarfskategorien her-
ausfallen

Transparenz und Kommunikation verbessern: Offenlegung der

Berechnungslogiken der Bezirke, regelmaliger Austausch uber

Einstufungen.
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e Schulung und gemeinsame Sprache: Gemeinsame Fortbildun-
gen zwischen Bezirken und Werkstatten, um Verstandnis und
Vergleichbarkeit zu fordern.

e Berichtswesen vereinfachen und Ruckmeldung sicherstellen:
Kurzere, klare RUckmeldungen: Fristen fur Bearbeitung und
Ruckkopplung.

e ielstruktur uberarbeiten: Reduktion auf Ubergeordnete Ziele;
operative Umsetzung soll Werkstatten Uberlassen bleiben.

e Bescheide sprachlich vereinfachen: Leichte Sprache und erlau-
ternde Informationen fur rechtliche Betreuerinnen und Be-

treuer.

Die Befragten kritisieren stark die Kombination aus einem feh- | Empfehlungen:

lenden, standardisierten Leistungsbemessungsinstrument und | e  Leistungsbemessung und Zeitwerttabelle

einer aus Sicht der Befragten rechnerisch nicht nachvollziehba- o Absenkung der Schwellenwerte in der Zeitwerttabelle fur re-
ren Zeitwerttabelle mit hohen Schwellenwerten bei gleichzeitig alistisch erreichbare Bedarfsstufen.
unklar abgegrenzter Basisleistung. Die Befragten erwarten ei- o Einbezug bislang nicht bericksichtigter Leistungen (z. B. Te-
nen Verlust von Stellenanteilen und weniger direkte Begleitung lefonate, Gesprache mit Angehdrigen und Helfersystemen,

Werkstatt | im Arbeitsalltag, wahrend Dokumentations-, Stellungnahme- Vorhalteleistungen wie Réume, Aufsicht, Logistik)

14 und Berichtspflichten deutlich zunehmen. Die BIBay-Gesprache o Entwicklung eines bayernweit einheitlichen Leistungsbe-

werden als fachlich sinnvoll und personlich angenehm beschrie- messungsinstruments.
ben, erfassen nach Einschatzung der Einrichtung den tatsachli- o Kilare Definition der Basisleistung/Regelbedarfe und eindeu-
chen Bedarf jedoch nicht vollstandig, wenn Fachperspektiven tige Abgrenzung gegenuber Zusatzbedarfen.

nicht systematisch einbezogen werden. Die Befragten sehenei- | ¢  Ausgestaltung des BIBay-Verfahrens

nen Widerspruch zwischen dem Anspruch der Personenzentrie- o EinfUhrungeines festen Verfahrensschritts, in dem Fach-
rung und den tatsachlich bereitgestellten Ressourcen und krafte erganzende Aspekte einbringen kdnnen.
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warnen vor enttauschten Erwartungen bei leistungsberechtig- o Kilarere Rollenbeschreibung der Vertrauenspersonen, sodass
ten Personen. Zugleich betonen sie ihr eigenes langjahriges En- sie auch fachlich erganzende Funktionen ubernehmen kon-
gagement fr Inklusion und Ubergange in andere Arbeitsformen nen.

und wunschen sich, dass dieses Engagement in der weiteren o FortfUhrung des BIBay-Verfahrens, bei gleichzeitig praxis-

Ausgestaltung des Systems gesehen und bericksichtigt wird.

tauglicher Ausgestaltung von Umfang und Turnus fur alle Be-

teiligten.
e Dokumentation und Berichtswesen
o Ausrichtung der Dokumentationsanforderungen an realisti-
schen Durchschnittswerten statt minutengenauer Einzeldo-
kumentationen.
o Klarung der Anerkennung und Bertcksichtigung bestehen-
der Leistungsbemessungsinstrumente durch die Bezirke.
e Personenzentrierung und Erwartungen der Leistungsberechtig-
ten
o Berucksichtigung des hdheren Ressourcenbedarfs perso-
nenzentrierter Leistungen bei deren Weiterentwicklung und
entsprechende finanzielle Ausstattung.
o Transparente Kommunikation im Verfahren, dass nicht alle
geduRerten Winsche automatisch umsetzbar sind, um unre-

alistische Erwartungen zu vermeiden.
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Aus Sicht der Befragten sind der Administrationsschub und die
Barrierefreiheitslucke die dominanten Belastungstreiber: 34-
seitiger Bogen, 2-Stunden-Gesprache, barrierefreie Aufberei-
tung, stark erweiterte ICF-Dokumentation fUhrt zu weniger di-
rekte Arbeit mit Leistungsberechtigten.

Die veranderte Systemlogik erzeugt aus Sicht der Befragten zu-
dem einen Defizitfokus (Assistenzleistungen/Zeitwerte) und
wird als padagogisch kontraintuitiv erlebt; gleichzeitig droht

Empfehlungen:

e Barrierefreiheit als Mindeststandard: BIBay + Bescheide in
GroRschrift/Vorleseformat + verstandliche Sprache; klare Zu-
standigkeit fur Bereitstellung & Begleitung definieren.

e Standardisierung & Qualitatssicherung: einheitlicher Mindest-
umfang der Gesprache; bessere Schulung/Transkription, um
Fehler zu vermeiden.

e Prozessdesign neu justieren: BlBay starker mit vorhandener

Werkstatt existenzielle Gefahrdung bei 112 + Zeitwerttabelle. Werkstatt-Doku verknupfen und mehr gemeinsame Zeit einpla-
5 Schnittstellen-/Governance-Probleme (Kostentragerpluralitat, nen (halber/dreiviertel Tag) statt locker zu plaudern” — héhere
fehlende Zustandigkeiten, Konflikt um Leistungsvereinba- Validitat, weniger Nacharbeit.
rung/Modellstatus) verstarken Reibung und Unsicherheit; Ko-
operation mit Bezirk kippt in finanzgetriebenen Konfliktmodus.
Klarer Handlungsauftrag: Barrierefreiheit + Zustandigkeiten +
Standardisierung + fairer Umgang mit Mehraufwand/Modellsta-
tus sind Voraussetzung, damit Verfahren fachlich tragfahig und
operativ leistbar wird.
Gleichbleibende Personalschlissel bei gleichzeitig steigendem | Empfehlungen:
Dokumentationsaufwand und hoher wahrgenommenem Unter- | o Klare Forderung nach vereinheitlichten Dokumentationsstan-
stUtzungsbedarf fuhren aus Sicht der Befragten zu Zeitmangel dards und definiertem Startpunkt.
Werkstatt | fur individuelle Férderung; zusétzliche Stellen (Qualifizierungs- | e Einzelfallbesprechungen als fachliches Steuerungsinstrument
16 beauftragter) werden als nicht ausreichend bewertet. BlBay einzufuhren.

wurde Uberwiegend mit Sozialdienstbegleitung durchgefuhrt
(Dolmetscher durch die Werkstatt); aus den Gesprachen erga-

ben sich kaum Veranderungen fur den Arbeitsbereich. Unklar

e Wunsch nach Uberregionaler Einheitlichkeit (Bayern/Bund).

e Betonungvon Qualitat, Nachvollziehbarkeit und Fairness statt

kurzfristiger Losungen.
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bleiben die Uberfiihrung in Bedarfskategorien, die Definition von
Mehrbedarf und die konkrete Dokumentationspraxis; die Zeit-
wertsystematik war noch nicht implementiert.
Der Wechsel von pauschaler Mehrbedarfsabgeltung zu individu-
eller Bedarfslogik sowie neue Anforderungen (u. a. Verlaufsdo-
kumentation, kurzfristige Vorgaben) treffen auf bisher schlanke
Prozesse und erzeugen Unsicherheit, Frustration und eine als

konflikthaft erlebte Zusammenarbeit mit dem Bezirk.

Werkstatt
17

Die Befragten erleben das BlBay-Verfahren und die damit ver-
bundene Dokumentation als stark bUrokratisiert, intransparent
und mit hoher Belastung fur Personal und Beschaftigte verbun-
den. Zentral sind die fehlende Verknupfung von BIBay-Interview
und Bedarfskategorien sowie unklare Kriterien zur Abgrenzung
von Basisleistung und Mehrbedarf. Der deutlich gestiegene Do-
kumentationsaufwand und die Zeitwertlogik werden als nicht
vereinbar mit Personenzentrierung beschrieben, da sie direkte
Zeit am Menschen und Produktion einschranken. Gleichzeitig
verweisen die Befragten auf bereits etablierte personen-
zentrierte Praxis (Ubergangsmanagement, Inklusionsbeglei-
tung, Gewaltschutz) und winschen sich weniger Burokratie,
mehr Vertrauen und ein Instrument, das erkennbar Mehrwert fur
die Menschen mit Behinderung schafft. Zusatzlich heben sie
Leistungs- und Teilzeitfragen (Leistungstypen, Kostenséatze bei

Teilzeit) als wichtige strukturelle Themen hervor, die aus ihrer

Empfehlungen:

Burokratieabbau und Entwicklung eines einfach handhabbaren,
kompetenzorientierten BlBay-Verfahrens mit klarem Mehrwert
fUr die leistungsberechtigten Personen.

EinfUhrung transparenter Kriterien fur Bedarfskategorien, In-
tensitaten sowie Basis- und Mehrbedarfe und Entwicklung ei-
nes nachvollziehbaren Ubersetzungsinstruments von Intervie-
wergebnissen in Bedarfsstufen.

Starkere Berucksichtigung fachlicher Einschatzungen der Ein-
richtungen und langfristiger Beobachtungen gegenuber punk-
tuellen Intervieweindricken.

Uberpriifung der Zeitwerttabelle und Entwicklung alternativer,
nicht minutengenauer Formen der Bedarfsbemessung.
Ausgestaltung der Dokumentationsanforderungen so, dass Be-
treuungs- und Produktionszeit erhalten bleibt und Art sowie

Umfang klar geregelt sind.
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Sicht fur Personenzentrierung und Wunsch- und Wahlrecht der

Menschen mit Behinderung entscheidend sind.

Starkung der Personenzentrierung durch zusatzliche Zeit- und
Personalressourcen.

Ausbau eines transparenten, dialogorientierten Austauschs mit
den Bezirken auf Basis von Vertrauen in die Fachlichkeit der

Leistungserbringer.

Die Befragten schildern Herausforderungen im Umgang mit den

vorgegebenen Zeitwerten, insbesondere aufgrund stark
schwankender Bedarfe der Leistungsberechtigten. Die Zusam-
menarbeit mit dem Bezirk wird deutlich personlicher und effizi-
enter wahrgenommen, gleichzeitig erschweren fehlende Arzt-

gutachten einzelne Ablaufe. Die Einfuhrung des ICF-basierten

Empfehlungen/Wunsche:

Mischkalkulation der Zeitwerte, um Schwankungen abzubilden.
verbesserte Personalschlisseln (1.8/110;1.60).

einheitliches Dokumentationssystem, das Zeitwerte automati-
siert berechnet und den Austausch mit dem Bezirk erleichtert.

klare Definitionen: Basisleistung vs. Mehrbedarf.

und dokumentarischer Anforderungen beschrieben, wodurch
sich Zeitressourcen zulasten der direkten Arbeit mit Leistungs-

berechtigten verschieben. Personelle Ressourcen und Schiussel

Wer/kétatt Berichtswesens fuhrt zu erheblichem Mehraufwand und es be- | @  bessere technischen Losungen im Berichtswesen.
steht ein deutlicher Wunsch nach einem technisch einheitlichen | @ - Planungssicherheit, um Stellen (Qualifizierungsbeauftragte, IT,
Dokumentationssystem. Unklarheiten bestehen hinsichtlich der Datenschutz) verlasslich besetzen zu kénnen.
Abgrenzung von Basisleistung und Mehrbedarf. Insgesamt wird
die RLV positiv gesehen, insbesondere in Bezug auf Personen-
zentrierung und eine verbesserte Zusammenarbeit zwischen
Leistungstragern und Leistungserbringern.
Die Befragten berichten von einem gestiegenen Beratungs-und | Empfehlungen:
UnterstUtzungsbedarf sowie einer veranderten Rolle der Werk- | e Verbindliche Zielgesprache zu dritt (Leistungserbringer, Leis-
statt, bei der sich Leistungsberechtigte starker selbst vertreten tungstrager, Leistungsberechtigte)

Werkstatt | missen. Gleichzeitig wird ein deutlicher Anstieg administrativer | ®  Grobere, weniger minutengenaue Bedarfskategorien

19

Differenzierte Verfahren je nach Personengruppe
Bessere Informationsstruktur zu Beginn

Bessere personelle Ausstattung der Fachdienste
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werden vielfach als nicht ausreichend eingeschatzt, insbeson-
dere im Bereich Fachdienst und Qualifizierung. Verstandnis-
schwierigkeiten bestehen bei Leistungsberechtigten und Ange-

horigen, insbesondere hinsichtlich Bedarfskategorien und Ver-

Verstetigung einer qualifizierten Schnittstellenstelle fur Forder-
planung
Einheitliche, praxistaugliche Dokumentationssystematik

Klarung eines Rahmens zur Bewertung von Wirksamkeit

fahren, wahrend Zielvereinbarungen in den Gesprachen haufig
unklar bleiben und intern erganzt werden mussen. Die starkere
Individualisierung wird teilweise positiv wahrgenommen, gleich-
zeitig werden Einschrankungen personenzentrierten Arbeitens
durch Zeitlogiken und Ressourcen benannt. Die Zusammenar-
beit mit dem Leistungstrager wird als personenabhangig be-

schrieben und st teilweise von erhhtem Abstimmungsaufwand

und konflikthaften Aushandlungen gepragt.

lIl Ergebnistabellen auf Werkstatt- & Bezirksebene Seite 201von 225



eGUS.

research for better
health and care

(><] contec

Nach Bezirk

Bezirk Zusammenfassung zentrale Aspekte Best Practices/Empfehlungen

Schwaben

Die Werkstatten berichten Ubergreifend von fehlender Klar-
heit bei Zielen und Zustandigkeiten sowie von einem Span-
nungsfeld zwischen padagogischem Auftrag und Produkti-
onsanforderungen.

Zentrale Herausforderungen bestehenin widersprichlichen
Zeitwerten, Personalschliusseln und Kostenlogiken sowie in
strukturellen Rahmenbedingungen wie Kostendeckelun-
gen, fehlender Standardisierung und erhohtem Abstim-
mungsaufwand. BIBay wird als qualitatives Verfahren akzep-
tiert, jedoch als ungeeignet zur Quantifizierung von Assis-
tenzbedarfen eingeschatzt; in dem Bezirk wird dies durch ei-
nen erganzenden ICF-basierten Leistungsbericht kompen-
siert. Die Zeit- und Schwellenwerte werden als wenig plausi-
bel beschrieben, insbesondere hinsichtlich der Abbildung
hoherer Unterstitzungsbedarfe. In diesem Zusammenhang
werden mogliche Auswirkungen auf die personelle Ausstat-
tung sowie Verschiebungen von Leistungsberechtigten in
andere Angebotsformen benannt.

Die Modellphase geht mit einem deutlich erhchten Doku-
mentations- und Organisationsaufwand einher, gleichzeitig
Bedarfe sichtbarer.

werden Personelle  Anpassungen

Best Practices:

Empfehlungen:

Zusammenarbeit im Modellsetting;

Leistungsbericht Schwaben/-Tabelle als personenzentriertes,
ICF-basiertes und akzeptiertes Bedarfsermittlungsinstrument
(Best Practice Schwaben, hohe SMD-Akzeptanz);

Zeitwerte mit StellenschlUsseln fachlich/rechnerisch abstim-
men, Nachweislogik plausibilisieren, Kategorie Uber |2 hinaus fur
Hochbedarfe schaffen, Rollout strukturiert vorbereiten (Vor-
lauf/Schulung/Kommunikation), IT-Integration zur Reduktion
von Doppelarbeit;

schwabisches Governance-Modell (Begleitgremium + Sozial-
dienst-SMD-Termine) skalieren;

einheitliches Bedarfserhebungsinstrument und bayernweite
Standardisierung als Voraussetzung fur funktionierende
Schnittstellen;

barrierearme Kommunikation sicherstellen,

Re-Assessment anlassbezogen statt 2-Jahres-Vollbefragung;
Berucksichtigung praventiver/spezifischer Aufwande in Zeit-

werten oder hohere Einstufung bestimmter
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erfolgen bislang nur eingeschrankt, was mit Finanzierungs-
unsicherheiten begrindet wird. Zudem werden offene Fra-
gestellungen an zentralen Schnittstellen (u. a. Berufsbil-
dungsbereich, Teilzeit, Aulenarbeitsplatze, Fahrdienst) be-
schrieben. Fur die weitere Umsetzung werden insbesondere
eine realistischere Leistungsbemessung (einschlieBlich zu-
sétzlicher Bedarfskategorien), eine Reduktion burokrati-
scher Anforderungen, mehr personelle Ressourcen, star-
kere Krisenflexibilitat sowie vorbereitende Schulungen und
klare Kommunikation als erforderlich benannt. Die Zusam-
menarbeit mit dem Bezirk wird insgesamt als konstruktiv

und transparent beschrieben.

Beeintrachtigungen, realistische Zeitkorridore statt Pauschalen,
stérkerer Fokus auf Stellenschlissel/Bedarfe, Reduktion von
Berichtspflichten,

strukturelles ,Zwischending” zwischen Forderstatte und Werk-
statt,

mehr Krisenflexibilitat (kleinere Gruppen/spezialisiertes Perso-
nal)

- bayernweite Einheitlichkeit zur Ressourcenschonung.

Oberpfalz

BIBay wird als methodisch und operativ nicht ausgereift ein-
geschatzt (u. a. subjektive Auslegungsspielraume, fehlende
Barrierefreiheit, lange Bearbeitungszeiten, Fehleranfallig-
keit), was administrative Korrekturschleifen auslése; das er-
ganzende Zeitwert-System erhéhe den burokratischen Auf-
wand erheblich und werde in seiner Steuerungswirkung als
vorrangig kurzungsorientiert wahrgenommen.

Die Einstufungs- und Zeitlogik wird mit erwarteten Perso-
nalreduktionen insbesondere in Assistenz, Pflege und Sozi-
aldienst in Verbindung gebracht; daraus werden Risiken fur
Personenzentrierung, pflegerische Versorgung und Be-

triebsfahigkeit abgeleitet.

Empfehlungen:

Implementierung eines wissenschaftlich validen, ICF-orientier-
ten Bedarfserhebungsinstrument (reliabel/valide),

starkere Steuerung Uber Vertrauen statt Absicherungsdoku-
mentation

pragmatische Nutzung individueller Leistungsvereinbarungen
fur atypische/komplexe Bedarfe;

Prioritat fur Prozessverschlankung (Anerkennung, Dokumenta-
tion, Kommunikation),

pragmatische Nachweislogik (Mehrbedarfsbogen und Vor-Ort-

Eindruck starker nutzen, Verlaufsdokumentation nur selektiv),

lIl Ergebnistabellen auf Werkstatt- & Bezirksebene

Seite 203 von 225




JEGUS. (><] contec

health and care

Berichtet werden Intransparenz bei Riuckmeldungen, un- | e differenzierte Berichtspflichten (bei stabilen Personen knappe

klare Prufkriterien sowie Abstimmungsprobleme mit dem 2-Jahres-Bestatigung, ausfuhrlich nur bei groteren Verande-
Bezirk; zugleich werden fehlende bzw. verzogerte Kostenzu- rungen)

sagen und personelle Fluktuation auf Seiten der Verwaltung | e  verbindliche Kommunikationsstandards mit kurzen Sta-

als Ursachen fur hohen Klarungsaufwand, Steuerungsunsi- tusupdates bei Terminverschiebungen zur besseren internen
cherheit und Vertrauensverlust benannt. Steuerung.

Der Anstieg von Dokumentations- und Nachweispflichten
(u. a. ICF-Dokumentation, Verlaufsdokumentation, neuer
Berichtsbogen) wird als deutliche Belastung beschrieben,
wodurch zeitliche Ressourcen fur personenzentrierte Be-
gleitung — insbesondere im S-Bereich — abnahmen; praven-
tive Sozialdienstarbeit sei im bestehenden System schwer
abbildbar.

Als Handlungsbedarfe werden eine Verschlankung der Ver-
fahren, klarere Kommunikations- und Prifstandards, eine ri-
sikobasierte Ausgestaltung der Dokumentationspflichten
sowie eine systematisch angemessenere Abbildung von So-

zialdienstressourcen benannt
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Oberbayern

Die Aussagen der Werkstatten zeigen ein konsistentes Bild:
Die Zeitwert-/Minutenlogik und die Ausgestaltung von
BlBay bilden reale Unterstutzungsbedarfe — insbesondere
psychische, schwankende, praventive und strukturelle Be-
darfe — nur unzureichend ab und werden als Abkehr von ei-
nerressourcenorientierten Arbeitsweise wahrgenommen.
Alle Werkstatten berichten von deutlich gestiegenem Ver-
waltungs- und Dokumentationsaufwand mit erhohtem Ab-
stimmungsbedarf gegenuber dem Bezirk; Beziehungs- und
padagogische Arbeit werden dadurch spurbar belastet.
Mehrbedarfsverfahren gelten als aufwendig und im Krisen-
fall wenig praktikabel.

In der Zusammenarbeit wird der personliche Kontakt mit
dem Fachdienst positiv, strukturell jedoch mangelnde
Transparenz und Uneinheitlichkeit kritisiert. Finanzielle Risi-
ken ergeben sich durch eine Reduzierung von Gruppenper-
sonalstellen bei nur geringem Zuwachs im Fachdienst sowie
eine Verschiebung zugunsten von Funktionsstellen. Insge-
samtwerden Auswirkungen auf Betreuungsqualitat, Qualifi-
zierung, Werkstattlohne und die Begleitung von Personen
mit hohem Unterstltzungsbedarf befurchtet.

Forderungen/Empfehlungen:

deutliche Anpassung oder Abschaffung der Zeitwerte/Minuten-
logik und Ruckkehr zu pauschalierenden Modellen bzw. grolie-
ren Zeitkorridoren;

transparentere Einstufungslogiken und klare Kriterien fur Be-
darfskategorien.

Berichtswesen soll mehr Raum zur Abbildung struktureller, pra-
ventiver und paralleler Leistungen bieten; strukturelle Bedarfe
(kleine Gruppen, ruhige Raume, Bezugspersonen) sowie der
Produktionsauftrag sollen berucksichtigt werden.

Entlastung und Vereinfachung der Dokumentation (Reduktion
von Doppeldokumentationen, integrierte/digitale Losungen, On-
line-Ubermittlung an den Bezirk),

schnellere und zeitnahe Entscheidungen Uber Mehrbedarfe,
vereinfachte administrative Verfahren (u. a. bei Arztberichten,
Kommunikation mit Angehaorigen)

direktere Kommunikation zwischen Bezirk und Werkstatten.
mehr Vertrauen und Anerkennung der Fachlichkeit seitens der
Leistungstrager,

starkere Einbindung der Werkstatten in Bedarfserhebungen

mehr Ressourcen fur Beschéaftigte statt Dokumentation.
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Oberfranken

Die Modellphase wird von einer Werkstatt als tiefgreifenden
strukturellen und fachlichen Wandel (Individualisierung der
Mehrbedarfe, BIBay, neue Ziel- und Dokumentationslogik)
mit deutlichem administrativem Mehraufwand ohne be-
nannten Ressourcenaufwuchs beschrieben. Gleichzeitig
wird eine fachliche Weiterentwicklung gesehen (differen-
ziertere Bedarfserfassung, starkere ICF-Orientierung, sys-
tematischere Zielplanung).

Eine andere Einrichtung hebt das konstruktive Kooperati-
onsklima hervor, sieht jedoch im administrativen Aufwand
(Organisation, Dokumentation, Abrechnung) weiterhin den
zentralen Belastungstreiber.

Zeitwerte und Bedarfskategorien werden in beiden Werk-
statten als groRter Konfliktpunkt benannt und fur extreme
bzw. komplexe Bedarfe als unzureichend differenziert be-
wertet. Beide Werkstatten verweisen auf ein Spannungsfeld
zwischen gestarkter Personenzentrierung (mehr Beteili-
gung, intensivere Gesprache) und zunehmendem Doku-
mentations- und Steuerungsaufwand sowie auf Schnitt-
stellenprobleme  (u.  a.
BBB—Arbeitsbereich).

Abgrenzung Dokumentation,

Best Practice:

Als Best Practice wird ein gemeinsam entwickelter Leistungsbemes-

sungsbogen hervorgehoben, der als strukturierte Zuarbeit fur BlBay

dient und zu hoher Ubereinstimmung sowie geringerer Konfliktanfal-
ligkeit fuhrt.

Empfehlungen

anlassbezogener statt flachendeckendem Einsatz von BlBay-
Gesprachen (z. B. bei komplexen Bedarfslagen oder Ubergan-
gen)

starkere Betonung der Freiwilligkeit ohne faktischen Ableh-
nungsdruck.

Gesprachsergebnisse sollten niedrigschwellig und ohne zusatz-
liche formale Antragsschritte in Leistungsanpassungen min-
den.

FUr die Implementierung wird eine klare Reihenfolge vorge-
schlagen: zunachst Haltungs- und Personalschulung, anschlie-
fend Konzept- und Dokumentationsanpassung, danach Um-
schlusselung.

klare Trennung zwischen Gesprachsdokumentation und Werk-
statt-Zuarbeit

starkere bayernweite Harmonisierung sowie Vereinfachung und
Standardisierung der Abrechnung

Digitalisierung (z. B. automatische Zeitsummierung)
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Mittelfranken

Die Werkstatten auRern deutliche Skepsis hinsichtlich der
Umsetzbarkeit und Zielerreichung der neuen Verfahren. Kri-
tisiert werden insbesondere eine fehlende Standardisierung
der Leistungsbemessung, intransparente Zeitwerte und Ba-
sisleistungen sowie die Nichtberlcksichtigung indirekter
Leistungen.

Zudem wird ein hoher Administrations- und Dokumentati-
onsaufwand beschrieben, unter anderem durch umfangrei-
che Erhebungsbdgen, lange Gesprachsformate, zusatzliche
ICF-Dokumentation sowie Anforderungen an barrierefreie
Aufbereitung. In diesem Zusammenhang wird berichtet,
dass sich der Anteil direkter Begleitung reduziert. Zusatzli-
cher Aufwand entsteht durch zahlreiche Stellungnahmen zu
als nicht zutreffend empfundenen Einstufungen.
Veranderte Stellenschlussel (u. a. 112 in Verbindung mit
Zeitwerttabellen) werden mit Befurchtungen von Stellen-
verlust, Qualitatsminderungen und wirtschaftlichen Risiken
verbunden. Die BlBay-Gesprache werden zwar als fachlich
sinnvoll eingeschatzt, gleichzeitig wird darauf hingewiesen,
dass Bedarfe ohne systematische Einbindung fachlicher Ex-
pertise nicht vollstandig erfasst werden.

Insgesamt beschreiben die Werkstatten einen wahrgenom-
menen Widerspruch zwischen dem Anspruch der Personen-
zentrierung und der verfugbaren Ressourcenausstattung

sowie einer als finanzgetrieben beschriebenen Systemlogik.

Empfehlungen/Winsche:

e —klare, wissenschaftlich valide (ICF-orientierte) und bayernweit
einheitliche Grundlagen der Leistungsbemessung mit nachvoll-
ziehbaren Definitionen von Basis- und Mehrbedarf,

e mathematischer/inhaltlicher Uberpriifung und Absenkung der
Schwellenwerte

e [Einbezugindirekter/praventiver Leistungen (Fallbesprechun-
gen, Dokumentation, Elternkontakte, Aufsicht, Logistik), Be-
ricksichtigung komplexer Bedarfe (z. B. Unterbringungsbe-
schluss, psychische Erkrankungen, Forensik) sowie realistisch
erreichbarer Bedarfsstufen

e kontinuierliche Beobachtung statt punktueller Erhebung, Kom-
bination aus Gesprach und vorhandener Dokumentation, Einbe-
zug mehrerer Perspektiven (Werkstatt, Doku, Angehorige, Be-
treuer), fester Verfahrensschritt fur fachliche Erganzungen, kla-
rere Rollenbeschreibung von Vertrauenspersonen

e Verschlankung und Standardisierung von Verfahren und Be-
richtswesen (Ausrichtung an Durchschnittswerten statt Minu-
tendokumentation, Anerkennung bestehender Dokumentati-
onsinstrumente wie Leistungsbericht Schwaben, kirzere klare
Ruckmeldungen, differenzierte Berichtspflichten, Zielstruktur
auf Ubergeordnete Ziele reduzieren),

e Dbarrierefreie und sprachlich vereinfachte Bescheide (Grofk-
schrift/Vorleseformat), Mindeststandards fur Gesprachsum-

fang, bessere Schulung/Transkription zur Fehlervermeidung
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Dieser wird durch Unklarheiten in Governance- und Zustan-
digkeitsstrukturen zusatzlich verstarkt.

Als zentrale Anforderungen werden transparente, datenba-
sierte, barrierefreie und standardisierte Verfahren mit klaren
Zustandigkeiten sowie ein angemessener Umgang mit dem

entstehenden Mehraufwand benannt.

starkere Verknupfung von BIBay mit vorhandener Werkstattdo-
kumentation und mehr gemeinsame Gesprachszeit zur Erho-
hung der Validitat

Niederbayern

Die Werkstatten berichten, dass gleichbleibende Personal-
schlUssel bei gleichzeitig steigendem Dokumentationsauf-
wand und einem hoher wahrgenommenen UnterstUtzungs-
bedarf zu einem zunehmenden Zeitmangel fur individuelle
Forderung fUhren. Zusatzliche personelle Ressourcen wer-
den dabei als nicht ausreichend bewertet.

Die Durchfuhrung von BlBay erfolgte Uberwiegend unter
Beteiligung des Sozialdienstes. Fur den Arbeitsbereich wer-
den jedoch nur geringe Veranderungen wahrgenommen.
Gleichzeitig bestehen aus Sicht der Werkstatten Unklarhei-
ten hinsichtlich der Uberfiihrung in Bedarfskategorien, der
Abgrenzung von Basis- und Mehrbedarf sowie der konkre-
ten Dokumentationspraxis. Die vorgesehene Zeitwertsyste-
matik war zum Zeitpunkt der Erhebung noch nicht umge-
setzt.

Der Ubergang zu einer stérker individualisierten Bedarfslo-
gik sowie neue Anforderungen, insbesondere im Bereich der
Verlaufsdokumentation, fuhren in den bestehenden, bisher

eher schlank ausgestalteten Strukturen zu Unsicherheiten,

Forderungen/Empfehlungen

Vereinheitlichte Dokumentationsstandards mit definiertem
Startpunkt, Uberregionale Einheitlichkeit (Bayern/Bund) sowie
Qualitat, Nachvollziehbarkeit und Fairness.
Einzelfallbesprechungen als Steuerungsinstrument,
Burokratieabbau und ein einfach handhabbares, kompetenzori-
entiertes BIBay-Verfahren mit klarem Mehrwert.

transparente Kriterien fur Bedarfskategorien, Intensitaten so-
wie Basis- und Mehrbedarfe und ein nachvollziehbares Uberset-
zungsinstrument von Interviewergebnissen in Bedarfsstufen
Fachliche Einschatzungen der Einrichtungen und langfristige
Beobachtungen sollen starker bertcksichtigt werden,

Die Zeitwerttabelle soll Uberpruft und Alternativen zur minuten-
genauen Bemessung entwickelt werden.

Personenzentrierung soll durch zusatzliche Zeit- und Personal-
ressourcen gestarkt

ein dialogorientierter Austausch mit den Bezirken auf Vertrau-

ensbasis soll ausgebaut werden.
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Frustration und Konflikten mit dem zustandigen Bezirk. Die
Verfahren sowie die zugrunde liegende Zeitwertlogik wer-
den als burokratisch beschrieben und aus Sicht der Werk-
stattenals nicht vereinbar mit dem Anspruch der Personen-
zentrierung eingeschatzt, da sie die direkte Zeit mit den
Leistungsberechtigten einschranken.

Gleichzeitig verweisen die Befragten darauf, dass personen-
zentrierte Ansatze bereits vor der Modellphase Bestandteil

der Praxis in den Werkstatten waren.

Unterfranken

Die Werkstatten berichten, dass bestehende Konzepte,
etwa im Bereich Gewaltschutz und Qualitatsmanagement,
bereits vor der Modellphase etabliert waren. Zusatzliche IT-
und Datenschutzressourcen werden positiv bewertet, wah-
rend digitale Schnittstellen zum Bezirk noch nicht stabil
funktionieren. Die Zusammenarbeit mit dem Leistungstra-
ger wird als intensiviert beschrieben, teilweise jedoch auch
als konflikthaft; vereinzelt wird eine Verschiebung von Rollen
im sozialrechtlichen Dreieck wahrgenommen. Eine Einrich-
tung bewertet die Rahmenleistungsvereinbarung insge-
samt positiv.

Der administrative und dokumentarische Aufwand ist aus
Sicht der Werkstatten deutlich gestiegen, insbesondere
durch umfangreiche Nachweispflichten. Dies wirkt sich
spurbar auf die direkte Begleitung der Leistungsberechtig-

ten sowie auf Qualifizierungsarbeit aus. Der Anteil

Empfehlungen

Anpassung der Zeitwertlogik (u. a. Mischkalkulation zur Abbil-
dung von Schwankungen, grobere Bedarfskategorien)
verbesserte PersonalschlUssel und eine bessere personelle
Ausstattung insbesondere der Fachdienste.

klare Definitionen (Basisleistung vs. Mehrbedarf), differenzier-
ten Verfahren je nach Personengruppe sowie verbindlichen Ziel-
gesprachen im Dreier-Setting.

einheitliches, praxistaugliches Dokumentationssystem mit au-
tomatisierter Zeitwertberechnung, verbesserten technischen
Losungen im Berichtswesen und erleichtertem Austausch mit
dem Bezirk.

Maoglichkeit zur Nachsteuerung erkannter Probleme bereits
wahrend der Modellphase,

Planungssicherheit zur verlasslichen Stellenbesetzung (u. a.

Qualifizierungsbeauftragte, IT, Datenschutz)
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administrativer Tatigkeiten in der Fachdienstarbeit wird da- | ¢ - Klarung eines Rahmens zur Bewertung von Wirksamkeit ange-
bei mit 75-80 % angegeben. regt.

Die neuen PersonalschlUssel und Zeitwerte werden Uber-
wiegend als nicht bedarfsgerecht eingeschatzt, insbeson-
dere im Hinblick auf Fachkraft-, Fachdienst-, Krisen- sowie
hohere Unterstutzungsbedarfe. Es werden angepasste
Schlussel (z. B. Gruppenleitung 18 bzw. 110; Fachdienst
1:60) gefordert. In einer Testphase konnten Bedarfe nicht
vollstandig gedeckt werden; berufliche Qualifizierung war in
diesem Zeitraum nicht moglich, zudem werden fehlende
personelle Ressourcen benannt.

Im Zusammenhang mit BlBay berichten die Werkstatten
von Unklarheiten hinsichtlich der Abgrenzung von Basis-
und Mehrbedarf sowie der Zuordnung zu Bedarfskategorien.
Zudem bestehen Verstandnisschwierigkeiten und ein er-
hohter Unterstitzungsbedarf bei der Vorbereitung der Ge-
sprache. Die Ergebnisse werden als wenig handlungsleitend
eingeschatzt, wahrend die Gesprache selbst teilweise posi-
tiv bewertet werden. Teilweise wird eine Vorab-Dokumenta-
tion als erforderlich beschrieben.

Hinsichtlich der Personenzentrierung zeigen sich unter-
schiedliche Einschatzungen: Einerseits wird eine starkere
Individualisierung erwartet oder teilweise auch wahrgenom-

men, andererseits wird berichtet, dass Minutenlogik,
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Zeitwerte und Personalschlissel personenzentriertes Ar-
beiten — insbesondere bei hohem Assistenzbedarf — ein-
schranken.
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Nach Schwerpunkt

Hinweis: Einige Werkstatten weisen mehrere Schwerpunkte auf. Dadurch kénnen Personen aus diesen Werkstéatten in mehreren Zielgruppen (z. B.
geistige und seelische Beeintrachtigungen) berlcksichtigt werden. Doppelzahlungen von Personen sind daher maglich. Die dargestellten Ergebnisse

sind als deskriptive Auswertungen zu verstehen.

Zielgruppen ‘ Zusammenfassung zentrale Aspekte

In Werkstatten mit G-Bereichen werden vor allem strukturelle und systembezogene Aspekte der Modellphase thematisiert.
Die Einfuhrung der neuen Leistungssystematik und der Bedarfsermittlung wird teilweise als fachliche Weiterentwicklung be-
Geistige schrieben, da padagogische Arbeit und UnterstlUtzungsbedarfe starker sichtbar werden und eine starker personenzentrierte
S Perspektive ermaglichen. Gleichzeitig berichten die Einrichtungen von einem deutlich erhohten Dokumentations- und Koor-
Seeintrachtigungen dinationsaufwand. Haufig wird ein Spannungsfeld zwischen padagogischer Arbeit, administrativen Anforderungen und den
Produktionsanforderungen der Werkstatten beschrieben. Zudem werden Unklarheiten oder Widerspriche zwischen Zeitwer-

ten, StellenschlUsseln und tatsachlichen Kosten bzw. Ressourcen thematisiert.

Werkstatten mit K-Bereichen thematisieren insbesondere die Passung der Verfahren und Instrumente fur ihre Zielgruppen.
Dabei werden Fragen der Zuganglichkeit und Verstandlichkeit der Verfahren angesprochen, etwa im Hinblick auf barrierefreie
Unterlagen oder die Verstandlichkeit der Bedarfserhebung fur leistungsberechtigte Personen. Zudem wird beschrieben, dass
bestimmte Unterstutzungsbedarfe — insbesondere pflegerische Unterstitzungsleistungen sowie langere Einarbeitungs- und
Korperliche Orientierungsprozesse —im bestehenden System nur begrenzt abgebildet werden konnen. Teilweise wird darauf hingewiesen,
Beeintrachtigungen | dass Schwellenwerte fur Pflegezeiten oder die Logik der Bedarfskategorien solche Bedarfe nicht ausreichend berucksichtigen.
Vor diesem Hintergrund wird in einzelnen Werkstatten ein Anpassungsbedarf der Instrumente oder eine differenziertere Ab-
bildung individueller Bedarfe formuliert. Gleichzeitig werden — ahnlich wie in anderen Werkstatttypen — auch allgemeine Her-
ausforderungen der Reform, etwa gestiegene Dokumentationsanforderungen oder Unklarheiten bei Einstufungen, beschrie-

ben.
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In Werkstatten mit S-Spezialisierung stehen starker die Auswirkungen der Reform auf die padagogische Praxis und die Beglei-
tung der leistungsberechtigten Personen im Vordergrund. Hier wird haufiger beschrieben, dass der gestiegene Dokumentati-
Seelische ons- und Organisationsaufwand zu einer Verlagerung von Zeitressourcen weg von der direkten Begleitung fuhrt. Zudem wird
Beeintrachtigungen darauf hingewiesen, dass psychosoziale Unterstitzungsbedarfe, Krisenverlaufe oder praventive Unterstltzungsleistungenim
bestehenden System teilweise schwer abbildbar sind. Auch die Durchfihrung der Bedarfsgesprache wird teilweise als emoti-
onal belastend fur leistungsberechtigte Personen beschrieben, weshalb eine enge Begleitung durch vertraute Fachkrafte als

wichtig angesehen wird.

Insgesamt zeigen sich zwischen den Werkstatttypen keine stark ausgepragten Unterschiede. Die meisten zentralen Heraus-
forderungen — insbesondere der gestiegene Dokumentationsaufwand, Unsicherheiten bei der Bedarfsermittlung sowie mog-
liche Auswirkungen auf Personalressourcen — werden von Werkstatten aller Spezialisierungen berichtet. Unterschiede zeigen

sich eher in der Schwerpunktsetzung der Kritik: K-Bereiche thematisieren haufiger die Passung der Instrumente zur Ziel-

Insgesamt
? gruppe, S-Bereiche die Auswirkungen auf Beziehungsarbeit und direkte Unterstltzung, wahrend G-Bereiche starker Fragen
der Gruppenstruktur und BetreuungsschlUssel hervorheben. Dabei ist zu berlcksichtigen, dass mehrere der befragten Einrich-
tungen mehrere Spezialisierungen gleichzeitig aufweisen, sodass sich die Perspektiven teilweise Uberschneiden und die Un-
terschiede nicht strikt trennscharf interpretiert werden konnen.
Il Ergebnistabellen auf Werkstatt- & Bezirksebene Seite 213 von 225



JEGUS. (><] contec

health and care

Ergebnisse der Leistungsberechtigten

Nach Werkstatt

Werkstatt Zusammenfassung zentrale Aspekte

Die Ergebnisse der standardisierten Befragung zeigen insgesamt eine hohe Zufriedenheit der Leistungsberechtigten (sehr/eher
zufrieden: 90 %). Ein Teil der Befragten nimmt seit dem Vorjahr eine verbesserte Passung der Unterstitzung zu den eigenen
Winschen und Zielen wahr (44 %), wahrend knapp die Halfte keine Veranderung berichtet (49 %).

Parallel dazu wird von einem Teil der Befragten ein Ruckgang des unterstutzenden Personals wahrgenommen (33 %), wahrend
die Mehrheit keine Veranderung der Personalsituation angibt (54 %). Die Mehrheit der Leistungsberechtigten fuhlt sich gut Gber
Werkstatt 1 die neue Einteilung informiert (>58 % Zustimmung).

Arbeitsbegleitende MaRnahmen werden aktuell nicht haufiger als im Vorjahr als lernforderlich erlebt (Zustimmung: 39 %; Ableh-
nung: 61%). Beim Ubergang auf den ersten Arbeitsmarkt wird die vorhandene Unterstiitzung mehrheitlich als ausreichend ein-
geschatzt (57 %), wahrend knapp ein Viertel diese Einschatzung nicht teilt (24 %). Insgesamt berichten viele Leistungsberech-
tigte von stabiler oder verbesserter Zufriedenheit (stabil: 49 %; verbessert: 44 %), wahrend eine kleinere Gruppe eine geringere
Zufriedenheit angibt (8 %).

Die Mehrheit der Befragten nimmt eine besser passende Unterstitzung zu den eigenen Winschen und Zielen wahr (71%). Die

Personalsituation wird Gberwiegend als unverandert eingeschatzt (62 %), seltener als reduziert (12 %) oder erhoht (26 %). Die
Werkstatt 2 Leistungsberechtigten fuhlen sich Uberwiegend gut informiert (> 58 %). Arbeitsbegleitende Malinahmen werden haufiger als im
Vorjahr als lernférderlich erlebt (67 %). Die Zufriedenheit ist sehr hoch (sehr/eher zufrieden: 95 %); mehr als die Halfte berichtet
eine gestiegene Zufriedenheit (59 %).

Ein Teil der Befragten nimmt eine verbesserte Passung der Unterstitzung wahr (38 %), die groRe Mehrheit berichtet keine Ver-

anderung der Personalsituation (86 %). Die Information Uber die neue Einteilung wird Uberwiegend als unzureichend einge-

Werkstatt 3
schéatzt (Zustimmung ,ja/ein bisschen” 34-45 %) Die Zufriedenheit ist hoch (86 %), bei der Mehrheit blieb sie unverandert (60
%).
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Mehr als die Halfte der Befragten berichtet eine verbesserte Passung der Unterstitzung (60 %), bei Uberwiegend stabiler Per-

Werkstatt 4 sonalsituation (74 %). Die Information zur neuen Einteilung wird mehrheitlich als gut eingeschatzt (> 58 %). Arbeitsbegleitende
erksta

MaRnahmen werden haufiger als im Vorjahr als lernférderlich erlebt (60 %). Die Zufriedenheitist hoch (91%), bei etwa der Halfte

unverandert (51%,).

Eine verbesserte Passung der Unterstitzung wird von einem kleineren Teil berichtet (27 %), wahrend die Mehrheit einen Ruck-

Werkstatt 5 gang der unterstutzenden Personen wahrnimmt (86 %). Die Information zur neuen Einteilung wird Uberwiegend als gut einge-
erksta

schatzt (> 58 %). Arbeitsbegleitende MaRnahmen werden seltener als im Vorjahr als lernférderlich erlebt (43 %). Die Zufrieden-

heitist moderater (64 %), mit einem vergleichsweise hohen Anteil Unzufriedener (33 %).

Die Mehrheit berichtet eine besser passende Unterstitzung (71 %), bei Gberwiegend stabiler Personalsituation (67 %). Die In-
formation zur neuen Einteilung wird Uberwiegend als unzureichend eingeschéatzt (34-45 %). Arbeitsbegleitende Malinahmen
werden nicht haufiger als im Vorjahr als lernforderlich erlebt (47 %). Die Zufriedenheit ist hoch (88 %), bei rund der Halfte unver-
andert (49 %).

Werkstatt 6

Werkstatt / Durch geringe Fallzahlen keine separaten Auswertungen im Rahmen der standardisierten Befragung.

Werkstatt 8 Durch geringe Fallzahlen keine separaten Auswertungen im Rahmen der standardisierten Befragung.

Ein groRer Teil der Befragten nimmt eine verbesserte Passung der Unterstitzung wahr (79 %). Die Personalsituation wird Gber-

Werkstatt 9 wiegend als stabil eingeschatzt (53 %). Die Information zur neuen Einteilung wird mittelmafig bewertet (48-52 %). Arbeitsbe-
erksta

gleitende MalRnahmen werden deutlich haufiger als im Vorjahr als lernforderlich erlebt (79 %). Die Zufriedenheit ist sehr hoch (91

%), mit einem hohen Anteil gestiegener Zufriedenheit (76 %).

Die Mehrheit berichtet eine besser passende Unterstitzung (74 %) bei Gberwiegend konstanter Personalsituation (83 %). Die

Werkstatt 10 Information zur neuen Einteilung wird mittelmaRig eingeschatzt (48-52 %). Arbeitsbegleitende Malinahmen werden haufiger
erksta

alsim Vorjahr als lernférderlich erlebt (77 %). Die Zufriedenheit ist hoch (87 %), mehr als zwei Drittel berichten eine gestiegene

Zufriedenheit (68 %).
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Ein sehr hoher Anteil berichtet eine verbesserte Passung der Unterstitzung (86 %), bei iberwiegend stabiler Personalsituation
Werkstatt 11 (60 %). Die Information zur neuen Einteilung wird mittelmaRig bewertet (48-52 %). Arbeitsbegleitende MalRnahmen werden
haufiger als im Vorjahr als lernférderlich erlebt (73 %). Die Zufriedenheit ist sehr hoch (91 %), bei 70 % ist sie gestiegen.
Werkstatt 12 Durch geringe Fallzahlen keine separaten Auswertungen im Rahmen der standardisierten Befragung.
Etwa die Halfte berichtet eine besser passende Unterstitzung (54 %), wahrend ein relevanter Anteil einen Rickgang der unter-
Werkstatt 13 stutzenden Personen wahrnimmt (43 %). Die Information zur neuen Einteilung wird Uberwiegend als gut eingeschéatzt (> 58 %).
erksta
Arbeitsbegleitende MalRnahmen werden etwas haufiger als im Vorjahr als lernforderlich erlebt (53 %). Die Zufriedenheit ist hoch
(81%), Uberwiegend unverandert (60 %).
Werkstatt 14 Durch geringe Fallzahlen keine separaten Auswertungen im Rahmen der standardisierten Befragung.
Eine verbesserte Passung der Unterstitzung wird selten berichtet (20 %), bei Uberwiegend stabiler Personalsituation (80 %).
Werkstatt 15 Die Information zur neuen Einteilung wird mittelmaRig eingeschatzt (48-52 %). Arbeitsbegleitende Malknahmen werden deut-
lich seltener alsim Vorjahr als lernforderlich erlebt (11%). Die Zufriedenheit ist hoch (87 %), bei der Mehrheit unverandert (63 %).
Die Mehrheit berichtet eine verbesserte Passung der Unterstitzung (75 %), gleichzeitig nimmt ein relevanter Anteil einen Per-
Werkstatt 16 sonalrickgang wahr (42 %). Die Information zur neuen Einteilung wird Gberwiegend als unzureichend eingeschatzt (34-45 %).
Die Zufriedenheit ist sehr hoch (92 %), mit einem hohen Anteil gestiegener Zufriedenheit (62 %).
Eine besser passende Unterstitzung wird von der Mehrheit berichtet (64 %), bei Uberwiegend stabiler Personalsituation (60 %).
Werkstatt 17 Die Information zur neuen Einteilung wird Gberwiegend als unzureichend eingeschatzt (34-45 %). Arbeitsbegleitende Malnah-
men werden haufiger als im Vorjahr als lernférderlich erlebt (57 %). Die Zufriedenheit ist hoch (90 %), bei 70 % gestiegen.
Werkstatt 18 Durch geringe Fallzahlen keine separaten Auswertungen im Rahmen der standardisierten Befragung.
W 19 Ein groRer Teil der Befragten berichtet eine verbesserte Passung der Unterstutzung (77 %), bei Uberwiegend stabiler Personal-
kstatt
ereta situation (48 %). Die Information zur neuen Einteilung wird mehrheitlich als gut eingeschatzt (> 58 %). Arbeitsbegleitende
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MaRnahmen werden sehr deutlich haufiger als im Vorjahr als lernférderlich erlebt (34 %). Die Zufriedenheit ist sehr hoch (35 %),
bei 60 % gestiegen.
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Nach Bezirk

Bezirk Zusammenfassung zentrale Aspekte

Leistungsberechtigte berichten, dass die Modellphase bislang kaum spurbare Veranderungen im Arbeitsalltag gebracht
habe; wahrgenommene Veranderungen werden eher mit Personalengpassen oder individuellen Alltagserfahrungen als
mit der Modellwerkstatt selbst verbunden. Personenzentrierung ist punktuell erlebbar, etwa durch individuell angepasste
Aufgaben und ein wertschatzendes Miteinander, zugleich besteht ein Wunsch nach mehr Abwechslung und Weiterent-
wicklung. In der Befragung geben Mehrheiten an, aktuell ausreichend personelle Unterstitzung zu erhalten, wahrend nur
Schwaben etwa die Halfte seit dem Vorjahr besser passende Unterstltzung wahrnimmt.

Die Wahrnehmung der BIBay-Gesprache ist uneinheitlich: teils unbekannt oder zunachst verunsichernd, insgesamt je-
doch haufig als positiv beschrieben; gleichzeitig zeigen die Befragungsdaten groRe Informationslicken, insbesondere zur
eigenen Bedarfskategorie. Viele Leistungsberechtigte fuhlten sich kaum informiert oder einbezogen, Mitbestimmung
wurde Uberwiegend punktuell erlebt. Personen mit hoherer Zufriedenheit berichten haufiger von erweiterten Lern- und
Entwicklungsmaglichkeiten, wahrend bei einem grolien Teil die Zufriedenheit unverandert blieb. Burokratie wird als indi-

rekte Belastung wahrgenommen, da sie Zeit fUr persdnliche Betreuung reduziert.

Leistungsberechtigte berichten, dass in der Modellphase erprobt wurde, wie sich weniger Personal auswirkt; dabei wurde
wahrgenommen, dass pflegerische Unterstutzung unter diesen Bedingungen nicht ausreichend ist und gesundheitliche
Risiken entstehen kdnnen. Zudem wird beschrieben, dass Gruppenleitungen und Sozialdienst weniger Zeit fur Betreuung
und Unterstutzung haben und Personalausfélle zu spurbaren Engpassen fuhren. In der standardisierten Befragung geben
Oberpfalz jedoch Mehrheiten an, aktuell ausreichend personelle Unterstitzung zu erhalten; zugleich nimmt knapp die Halfte einen
Personalrickgang wahr.

Das Wissen zu BIBay und RLV wird in den Gruppendiskussionen als gering beschrieben, auch bei Betreuungspersonen;in
der Befragung bestatigen zwar viele die Berucksichtigung von Winschen und Zielen, gleichzeitig bestehen deutliche In-

formationslicken, insbesondere zur eigenen Bedarfskategorie. Praktika innerhalb und auferhalb der Werkstatt werden

von Leistungsberechtigten positiv erlebt und mit neuen Erfahrungen, Motivation und personlicher Entwicklung
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verbunden. In der Befragung zeigt sich, dass Personen mit hoherer Zufriedenheit haufiger von erweiterten Lern- und Ent-

wicklungsmaglichkeiten berichten, wahrend bei vielen die Zufriedenheit unverandert blieb.

Leistungsberechtigte nehmen die Veranderungen unterschiedlich wahr: In den Gruppendiskussionen wird beschrieben,
dass zwar ,etwas Neues" passiert (z. B. neue Gesprache, mehr Austausch), die Hintergrinde der Verfahren jedoch oft
unklar bleiben und Unsicherheit entsteht. Zugleich bestehen Beflrchtungen, dass groRere Gruppen und weniger Perso-
nal die notwendige Unterstitzung einschranken konnten. In der standardisierten Befragung geben dagegen Mehrheiten
an, aktuell ausreichend personelle Unterstutzung zu erhalten und teils besser passende Unterstltzung wahrzunehmen.

Oberbayern Erfahrungen mit BIBay-Gesprachen reichen von positiv bis unangenehm; wahrend Wiinsche und Ziele laut Befragung
Uberwiegend berucksichtigt werden, bestehen erhebliche Informationslicken, insbesondere zur eigenen Bedarfskatego-
rie. Die Begleitung in schwierigen Phasen innerhalb der Werkstatt wird geschétzt; beim Ubergang nach aufen wird ein
Mangel an kontinuierlicher Betreuung beschrieben. Veranderungen und zusatzlicher Aufwand werden eher emotional als
inhaltlich wahrgenommen. Zudem berichten Leistungsberechtigte, dass mehr Dokumentation die Zeit fur individuelle An-

liegen verringere.

Leistungsberechtigte berichten in den Gruppendiskussionen, dass durch die Modellphase teilweise mehr Austausch-
maoglichkeiten und niedrigschwellige Ansprechpersonen entstanden seien. Unterstitzung durch Fachkrafte werde ins-
gesamt als vorhanden beschrieben, ebenso Moglichkeiten zur Mitbestimmung, individuellen Anpassung von Tatigkeiten
und zur personlichen Entwicklung. Arbeitsbedingungen wirden Gberwiegend positiv bewertet. BIBay-Gesprache werden
haufig als wertschatzend und als Mdglichkeit wahrgenommen, eigene Winsche und Bedarfe einzubringen; Informationen
Oberfranken dazu erfolgten Uber verschiedene Wege, etwa Versammlungen oder direkte Ansprechpartnei Zudem berichten Leis-
tungsberechtigte von zusatzlichen Angeboten und Kursen, teilweise auch Uber externe Trager. Ubergange auf den allge-
meinen Arbeitsmarkt werden insbesondere (iber ausgelagerte Arbeitsplatze beschrieben, wahrend beim Ubergang in die
Rente teilweise Unsicherheiten bestehen. Gleichzeitig wird wahrgenommen, dass Dokumentation und Burokratie zuge-
nommen haben und Prozesse teilweise langwierig seien.

In der standardisierten Befragung geben Mehrheiten an, aktuell ausreichend personelle Unterstitzung zu erhalten und

eine BerUcksichtigung ihrer Winsche und Ziele zu erleben; ein Teil berichtet zudem von einer besseren Passung der
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Unterstutzungim Vergleich zum Vorjahr. Gleichzeitig zeigen sich deutliche Informationsltcken, insbesondere hinsichtlich
der eigenen Bedarfskategorie. Die Zufriedenheit mit der Werkstatt ist insgesamt hoch; Personen, die haufiger neue Ta-
tigkeiten lernen oder ausprobieren kdnnen, berichten haufiger von einer gestiegenen Zufriedenheit.

Leistungsberechtigte berichten, dass die Modellwerkstatt bislang nur wenige wahrnehmbare Veranderungen gebracht
habe; vereinzelt seien Tatigkeitswechsel mdglich gewesen, viele Unterstitzungsangebote hatten jedoch bereits zuvor
bestanden. Individuelle Forderung wird gewtnscht, ihre Umsetzung erscheint jedoch unklar; standardisierte Vorgaben
und der Betreuungsschlissel werden als nicht passend bzw. nicht umsetzbar erlebt, verbunden mit Sorgen vor Einstu-
fungen und moglichen Kirzungen, die Teilhabe, Selbststandigkeit und Sicherheit beeintrachtigen kénnten. In der Befra-
gung geben zugleich Mehrheiten an, aktuell ausreichend personelle Unterstitzung zu erhalten, wahrend nur ein Teil seit
dem Vorjahr besser passende Unterstutzung wahrnimmt.

Mittelfranken Die Bedarfsermittlungs-Verfahren (BIBay) werden in den Gruppendiskussionen als grundsatzlich sinnvoll, zugleich aber
als nicht barrierefrei und schwer nachvollziehbar beschrieben; teils werden unangenehme private Fragen benannt, positiv
hervorgehoben wird die Moglichkeit, eigene Winsche zu duliern. In der Befragung wird die BerUcksichtigung von Wun-
schen und Zielen Uberwiegend bestatigt, bei gleichzeitig grolen Informationslucken, insbesondere zur eigenen Be-
darfskategorie. Insgesamt berichten Leistungsberechtigte von Unsicherheiten, einer burokratischen und schwer durch-
schaubaren Modellphase sowie unterschiedlicher Transparenz. Zudem wird berichtet, dass Burokratie Zeit von Gruppen-
leitungen bindet, wodurch weniger personliche Unterstutzung maoglich ist, Trainings zeitweise entfallen und fehlende
Leistungsvereinbarungen zu Stillstand fuhren.

Leistungsberechtigte berichten Uberwiegend, keine Veranderungen im Arbeitsalltag wahrgenommen zu haben: einzelne
schildern eine Verschlechterung der Betreuung durch geringere zeitliche Ressourcen von Vorgesetzten oder Sozial-
dienst. Veranderungen hin zu individuellerer Unterstitzung werden kaum beschrieben; gleichzeitig besteht der Wunsch
Niederbayern nach mehr Personal. In der standardisierten Befragung geben jedoch Mehrheiten an, aktuell ausreichend personelle Un-
terstUtzung zu haben und seit dem Vorjahr besser passende Unterstitzung wahrzunehmen. BIBay Gesprache werden in
den Gruppendiskussionen Uberwiegend als positivund strukturiert beschrieben, wahrend laut Befragung die Berucksich-

tigung von Wiunschen und Zielen mehrheitlich bestatigt wird; zugleich bestehen deutliche Informationsltcken,
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insbesondere zur eigenen Bedarfskategorie. Erganzend berichten Leistungsberechtigte von einem breiten Freizeitange-

bot und neu strukturierten Malinahmen. Information und Beteiligung werden insgesamt als begrenzt erlebt;

Leistungsberechtigte berichten, dass durch die Modellphase bzw. BIBay kaum wahrnehmbare Veranderungen entstan-
den seien. In den Gruppendiskussionen werden Zeitmangel, hohe Belastung und die Sorge vor Personalabbau, insbeson-
dere im Pflegebereich, thematisiert; der Personalschltssel wird mit Blick auf die Sicherung von Grundbedurfnissen kri-
tisch gesehen. In der standardisierten Befragung geben jedoch Mehrheiten an, aktuell ausreichend personelle Unterstut-
zung zu erhalten und seit dem Vorjahr besser passende Unterstutzung wahrzunehmen. Dokumentation und Bedarfser-
Unterfranken mittlung werden als umfangreich und belastend beschrieben: wiederholte Erhebungen erscheinen bei unveranderter Be-
eintrachtigung nicht sinnvoll. Die BIBay-Gesprache werden zugleich als wertschatzend und auf Augenhdhe erlebt, ohne
dass konkrete Folgen im Alltag sichtbar wirden. Zudem berichten Leistungsberechtigte vom Wegfall arbeitsbegleitender
Malnahmeninfolge der neuen Bedarfseinteilung, die zuvor gerne genutzt wurden. Mitbestimmung wird als unzureichend
wahrgenommen; Entscheidungen erfolgten haufig ohne Einbindung. In der Befragung zeigt sich, dass Personen mit ho-
herer Zufriedenheit haufiger von erweiterten Lern- und Entwicklungsmoglichkeiten berichten (bei insgesamt geringen

Fallzahlen).

Leistungsberechtigte berichten, dass die Modellphase kaum wahrnehmbare Veranderungen im Arbeitsalltag gebracht
habe; die meisten stellten keinen Unterschied zu vorher fest. Wahrgenommene Veranderungen werden eher mit Perso-
nalengpassen oder individuellen Erfahrungen als mit der Modellwerkstatt selbst verbunden. Personenzentrierung ist
punktuell erlebbar, insgesamt wird die Unterstitzung jedoch als gleichbleibend wahrgenommen; zugleich bestehen Sor-
Alle Bezirke gen vor Zeit- und Personalmangel. In der Befragung geben dennoch Mehrheiten an, aktuell ausreichend Unterstutzung
zu erhalten, etwa die Halfte nimmt eine besser passende Unterstitzung zu eigenen Wuinschen und Zielen wahr.
Die BIBay-Gesprache werden Uberwiegend als wertschatzend beschrieben, zugleich bestehen grofie Informationslicken
zuVerfahren und Bedarfskategorie; konkrete Alltagsveranderungen werden kaum benannt. Arbeitsbegleitende MaRRnah-

men und Freizeitangebote werden Uberwiegend positiv bewertet, der Wegfall einzelner Angebote wird jedoch wahrge-

nommen. Viele Leistungsberechtigte fuhlten sich wenig informiert und kaum einbezogen; Veranderungen werden eher
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emotional als inhaltlich wahrgenommen. Ansteigende Burokratie wird wahrgenommen und als indirekte Belastung erlebt,

da sie Zeit fUr personliche Betreuung und Forderung reduziert.
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Nach Schwerpunkt

Hinweis: Einige Werkstatten weisen mehrere Schwerpunkte auf. Dadurch konnen Personen aus diesen Werkstatten in mehreren Zielgruppen (z. B.
geistige und seelische Beeintrachtigungen) bertcksichtigt werden. Doppelzahlungen von Personen sind daher maglich. Die dargestellten Ergebnisse
sind als deskriptive Auswertungen zu verstehen.

Werkstatten mit
Schwerpunkt...

Zusammenfassung zentrale Aspekte

Die Ergebnisse der Befragung zeigen uUberwiegend positive Einschatzungen zum Arbeitsalltag in der Werkstatt. Eine groRe
Mehrheit bewertet den Arbeitsplatz als passend zu den eigenen Fahigkeiten und die Unterstitzung als iberwiegend passend
zu den eigenen Winschen. Zudem zeigt sich, dass viele Befragte Mdaglichkeiten sehen, neue Aufgaben auszuprobieren und
ihren personlichen Zielen naher zu kommen.

Gleichzeitig weisen die Ergebnisse darauf hin, dass rund ein Funftel der Befragten im Arbeitsbereich nicht gentgend Mitar-
Geistige beitende wahrnimmt und etwa ein Drittel keine Veranderungen bei Lernmaglichkeiten oder Unterstutzung im Vergleich zum
Beeintrachtigungen | Vorjahr sieht.

Im Bereich der Bedarfsermittlung zeigt sich, dass etwas weniger als die Halfte ein BIBay-Gesprach hatte und rund die Halfte
angibt, nicht Uber die neue Leistungseinteilung informiert zu sein.

Arbeitsbegleitende MalRnahmen werden von einer grollen Mehrheit als hilfreich fur das Lernen neuer Dinge bewertet. Rund
ein Drittel der Befragten auflert den Wunsch nach einem Wechsel auf den allgemeinen Arbeitsmarkt. Insgesamt zeigt sich
eine hohe Zufriedenheit mit der Werkstatt.
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Die Ergebnisse zeigen Uberwiegend positive Einschatzungen zum Arbeitsalltag in der Werkstatt. Eine grolte Mehrheit bewer-
tetden Arbeitsplatz als passend zu den eigenen Fahigkeiten und die Unterstltzung als Uberwiegend passend zu den eigenen
Winschen. Gleichzeitig zeigt sich, dass rund ein Drittel der Befragtenim Arbeitsbereich nicht gentigend Mitarbeitende wahr-
nimmt und viele angeben, nicht selbst entscheiden zu kénnen, von wem sie gepflegt werden.

Veranderungen im Arbeitsalltag werden insgesamt seltener wahrgenommen. Etwas weniger als die Halfte sieht verbesserte
Korperliche Lernmoglichkeiten im Arbeitsbereich, und eine ahnliche GroRenordnung nimmt eine besser passende Unterstutzung seit
Beeintrachtigungen | dem letzten Jahr wahr. Gleichzeitig gibt rund die Halfte an, keine Veranderungen wahrzunehmen.

Im Bereich der Bedarfsermittiung zeigt sich, dass zwar ein groRRer Teil ein BIBay-Gesprach hatte, sich jedoch mehr als die
Halfte der Befragten nicht Uber die neue Leistungseinteilung informiert fuhlt.

Arbeitsbegleitende Malknahmen werden Uberwiegend als hilfreich fur das Lernen neuer Dinge bewertet. Rund ein Drittel der
Befragten dulert einen Wechselwunsch auf den allgemeinen Arbeitsmarkt und bewertet die Unterstitzung dafur Uberwie-

gend positiv. Insgesamt zeigt sich eine hohe Zufriedenheit mit der Werkstatt.

Die Ergebnisse zeigen Uberwiegend positive Einschatzungen zum Arbeitsalltag in der Werkstatt. Eine grole Mehrheit bewer-
tetden Arbeitsplatz als passend zu den eigenen Fahigkeiten und die Unterstltzung als Uberwiegend passend zu den eigenen
Winschen. Viele geben zudem an, neue Aufgaben ausprobieren zu kdnnen und ihren personlichen Zielen naher gekommen

zu sein. Gleichzeitig nimmt rund ein Funftel der Befragten wahr, dass nicht gentigend Mitarbeitende im Arbeitsbereich vor-

handen sind.
Seelische Veranderungen im Arbeitsalltag werden vergleichsweise haufig wahrgenommen. Eine Mehrheit sieht verbesserte Lernmog-
Beeintrachtigungen | lichkeiten im Arbeitsbereich sowie Veranderungen bei der Unterstiutzung im Vergleich zum Vorjahr. Gleichzeitig lassen sich

diese Veranderungen nicht eindeutig der Modellphase zuordnen.
Im Bereich der Bedarfsermittlung zeigt sich, dass etwas weniger als die Halfte ein BIBay-Gesprach hatte und rund die Halfte
angibt, nicht Uber die neue Leistungseinteilung informiert zu sein.
Arbeitsbegleitende Malknahmen werden von einer groften Mehrheit als hilfreich fir das Lernen neuer Dinge bewertet. Rund

ein Drittel der Befragten auRert einen Wechselwunsch auf den allgemeinen Arbeitsmarkt und bewertet die Unterstitzung
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dafur Uberwiegend positiv, jedoch etwas kritischer als in anderen Werkstattschwerpunkten. Insgesamt zeigt sich eine sehr
hohe Zufriedenheit mit der Werkstatt.

Lernmoglichkeitenim Arbeitsbereich

Personen aus Werkstatten mit korperlichem Schwerpunkt stimmen deutlich haufiger nicht zu, mehr neue Dinge lernen zu
konnen als noch vor einem Jahr. In Werkstatten mit seelischem Schwerpunkt ist die Zustimmung am hochsten.
Wahrnehmung von Veranderungen bei der Unterstitzung

Verbesserungen der Unterstitzung seit dem letzten Jahr werden in Werkstatten mit seelischem Schwerpunkt am haufigsten
wahrgenommen, wahrend Personen aus Werkstatten mit korperlichem Schwerpunkt deutlich haufiger keine Veranderung
sehen.

Personalausstattung

Insgesamt In Werkstatten mit kdrperlichem Schwerpunkt wird deutlich haufiger angegeben, dass nicht gentgend Mitarbeitende im Ar-
beitsbereich vorhanden sind als in Werkstatten mit geistigem oder seelischem Schwerpunkt.

Selbstbestimmung bei Pflege

Die Mdglichkeit zu entscheiden, von wem Pflege durchgeflhrt wird, ist in Werkstatten mit kdrperlichem Schwerpunkt am
geringsten ausgepragt und in Werkstatten mit seelischem Schwerpunkt am hochsten.

Bereiche mit geringen Unterschieden

Bei der Passung des Arbeitsplatzes zu Fahigkeiten, der Passung der Unterstltzung zu Winschen, der Wertschatzung der
Arbeit, der Teilnahme an arbeitsbegleitenden Malinahmen sowie der allgemeinen Zufriedenheit zeigen sich nur geringe Un-

terschiede zwischen den Werkstattschwerpunkten
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