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1. Einleitung

Bereits in der Sitzung des Ausschusses fur Gesundheit, Senioren und Soziales hat die
Verwaltung umfanglich zum Thema Asyl berichtet (vgl. Sitzung vom 15.04.2015, Drucksachen-
Nr.. 2011-16/1037). Dieser Bericht wird nunmehr aktualisiert und zudem das
Schwerpunktthema ,Krankenhilfe fur Asylbewerber® aufgreifen.

Anfang Mai hat das Bundesamt flr Migration und Flichtlinge (BAMF) seine Prognose Uber die
Zahl der zu erwartenden Asylantragsteller im Jahr 2015 an die aktuellsten Entwicklungen
angepasst. Das BAMF rechnet fur die nachsten Monate mit einem weiterhin hohen Zugang an
Asylerstantragstellern. Aufgrund der derzeitigen Entwicklung wird von einem Zugang fur das
Jahr 2015 von 400.000 Asylerstantragen und 50.000 Asylfolgeantragen fir die Bundesrepublik
ausgegangen.” Fir Niedersachsen ist danach fir das Jahr 2015 mit etwa rund
37.500 Asylerstantragen zu rechnen? (Nachrichtlich: Berichterstattung mit Stand 04/15;
Prognose Land Niedersachsen 02/15: 23.500 Asylerstantrage).

2. Aktuelle Leistungs- und Finanzdaten

a) Entwicklung der Personenanzahl

Mit Stand 30.04.2015 erhielten im Landkreis Rotenburg (Wimme) 898 Personen Leistungen
nach dem Asylbewerberleistungsgesetz (AsylbLG).

Die aktuelle Verteilquote aus 02/2015 ist bisher nicht ausgeschopft. So sind von den 632
aufzunehmenden Flichtlingen mit Stand 27.05.2015 bisher 368 Personen dem Landkreis
Rotenburg (Wimme) zugewiesen worden. Lt. Mitteilung des Nds. Ministeriums fiir Inneres und
Sport (Nds. MI) vom 07.05.2015 ist davon auszugehen, dass aufgrund der neuen Prognose des
BAMF aus 05/2015 die festgesetzten Verteilquoten und Verteilungskontingente nicht wie
angenommen im dritten Quartal 2015, sondern bereits friher ausgeschopft sein werden.

Unter Bertcksichtigung der neueren Prognose ist am Ende des Jahres 2015 fur den Landkreis
Rotenburg (Wimme) nunmehr von 1.393 leistungsberechtigten Personen nach dem AsylbLG
auszugehen (vorherige Prognose 02/15, Bericht 04/15: 1.275 leistungsberechtigte Personen).

! Mitteilung des BAMF vom 07.05.2015
2 Mitteilung des Nds. MI vom 07.05.2015. Eine Aussage Uber die auf Niedersachsen entfallenden Folgeantrage trifft das Ml nicht.
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b) Hauptherkunftsi&nder
Die mit Stand 04/2015 im Landkreis lebenden LB nach dem AsylbLG (898 Personen) kommen
aus den folgenden Landern:

1. Montenegro: 120 Personen (Februar 2015: 30 Personen)
2. Serbien: 115 Personen

3. Elfenbeinklste: 103 Personen

4, Sudan: 81 Personen

5. Albanien: 71 Personen

6. Kosovo: 63 Personen

7. Mazedonien: 61 Personen

8. Somalia: 46 Personen

9. Bosnien-Herzegowina: 46 Personen

10. Russische Foderation: 36 Personen

11. Sonstige: 156 Personen (darunter Syrien mit 28 Personen)

c¢) Entwicklung der Ertrage und Aufwendungen

Hinsichtlich einer mdglichen Anderung des Gesetzes zur Aufnahme von auslandischen
Flichtlingen und zur Durchfihrung des AsylbLG (Aufnahmegesetz — AufnG) liegen seitens des
Landes noch keine neuen Informationen vor.

Die Aufwendungen des Landkreises werden fur Ende 2015 nunmehr mit 7.571.410 €
prognostiziert (ausgehend von den durchschnittlichen Aufwendungen pro Asylbewerber im
Marz 2015 und gleichmaRigem Zugang bis zum Jahresende der neu
zugewiesenen/prognostizierten Asylbewerber).
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Fur das Jahr 2015 errechnet sich nach derzeitigem Stand ein Zuschussbedarf in Héhe von
4,5 Mio €, der mit ca. 2,7 Mio € Uber dem im Haushalt geplanten Zuschussbedarf liegt.

In den Ertragen ist nach wie vor ein Betrag in Hohe von 750.000 € aus dem sog. ,500 Mio € -
Programm® des Bundes enthalten. Diese Mittel sollen mit dem Gesetz zur Férderung von
Investitionen finanzschwacher Kommunen und zur Entlastung von Landern und Kommunen bei
der Aufnahme und Unterbringung von Asylbewerbern Uber die Lander an die Kommunen
weitergeleitet werden. Die Beratung im Bundesrat ist fir den Juni 2015 geplant. Anschlief3end
wird das Land seinerseits gesetzliche Regelungen zur Weiterleitung schaffen.

Es ist aktuell im Haushaltsplan eingeplant, von diesen Mitteln 150.000 € an die
kreisangehorigen Kommunen zur Unterstitzung der dezentralen Strukturen vor Ort
weiterzuleiten. Verwendungszwecke sind It. Gesetzesbegrindung des Bundes die

Themenfelder Aufnahme, Unterbringung, Versorgung und Gesundheitsversorgung. Ob durch
die Bundesmittel ebenfalls Handlungsfelder im Bereich der sozialen Betreuung oder auch
Sprachangebote abgedeckt werden kénnen, ist noch offen. Hier bleiben die abschlieienden
Regelungen, insbesondere auch die niedersachsische Landesregelung abzuwarten. Schliellich
ist auch anzumerken, dass die konkrete Hohe der auf den Landkreis Rotenburg (Wimme)
entfallenen Summe noch nicht bekannt ist; in den Haushalt 2015 wurde eine grob geschatzte
Summe aufgenommen. Es muss daher auch damit gerechnet werden, dass der Betrag nicht
ausreichend ist, um zum einen das Defizit im Kreishaushalt teilweise mit abzufedern und zum
anderen alle vorgesehenen Themenfelder abzudecken.



d) Trend 2016

Verlassliche Prognosen fur das Jahr 2016 sind zum jetzigen Zeitpunkt duf3erst schwierig zu
treffen. Aus diesem Grunde sollen hier drei verschiedene Szenarien dargestellt werden. Basis
fur jede Berechnung sind die vom Land Niedersachsen aktuell fir 2015 zu erwartenden
Neuantrage (37.500), die jeweils mathematisch hochgerechnet werden: In der Variante 1 wird
mit einer Steigerung der jahrlichen Zugange in Niedersachsen auf 40.000 Personen (Steigerung
im Landkreis zum Vorjahr: + 58 %) gerechnet. In der Variante 2 wird mit einer Steigerung der
jahrlichen Zugange in Niedersachsen auf 45.000 Personen (Steigerung im Landkreis zum
Vorjahr: + 65 % gerechnet. In der Variante 3 wird mit einer Steigerung der jahrlichen Zugange in
Niedersachsen auf 50.000 Personen (Steigerung im Landkreis zum Vorjahr: + 73 %) gerechnet.
Diese Zahl wird mittels des bekannten Verteilerschlissels (2,296 %) auf den Landkreis
heruntergebrochen und um die erwarteten regelmafigen Abgange (5 %) bereinigt.
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Die Hochrechnung der Aufwendungen erfolgt weiterhin auf Grundlage der durchschnittlichen
Aufwendungen pro Person und Monat aus Marz 2015 sowie unter der Annahme, dass die
Neuzugange Uber den Jahresverlauf gleichmaRig hinzukommen. Es sei jedoch ausdriicklich
erwahnt, dass die drei Varianten der Prognose 2016 lediglich als erste grob geschéatzte
Anhaltswerte fir eine mdgliche Entwicklung zu verstehen sind. Die tatsachliche Entwicklung
wird von einer Vielzahl von durch den Landkreis nicht beeinflussbaren Faktoren abhangig sein
und Uber die regelmalfigen Berichte zu dem Thema im Ausschuss laufend aktualisiert.
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3. Schwerpunktthema: Krankenhilfe

Bei der Krankenhilfe flr Asylbewerber ist in Leistungsberechtigte (LB) nach § 3 und
§ 1a AsylbLG (Grundleistungsempfanger) sowie nach § 2 AsylbLG (sog. Analog-Leistungen) zu
unterscheiden.

a) Grundleistungsempfanger nach § 3 und 1a AsylbLG

Grundleistungsempfanger nach § 3 AsylbLG oder § 1a AsylbLG erhalten Leistungen bei
Krankheit, Schwangerschaft und Geburt nach § 4 AsylbLG. Danach sind zur Behandlung akuter
Erkrankungen und Schmerzzustande die erforderlichen arztlichen und zahnarztlichen
Behandlungen einschliellich der Versorgung mit Arznei- und Verbandmittel sowie sonstiger zur
Genesung, zur Besserung oder zur Linderung von Krankheiten oder Krankheitsfolgen
erforderlichen Leistungen zu gewahren. Eine Versorgung mit Zahnersatz erfolgt nur, soweit dies
im Einzelfall aus medizinischen Grinden unaufschiebbar ist. Zudem sind die amtlich
empfohlenen  Schutzimpfungen wie auch  medizinische  Vorsorgeuntersuchungen
sicherzustellen. Werdenden Muttern und Wdéchnerinnen sind arztliche und pflegerische Hilfe
und Betreuung, Hebammenhilfe, Arznei- Verband- und Heilmittel zu gewahren.

Fir die Grundleistungsempfanger werden auf Anforderung der Arztpraxen je Quartal
Krankenscheine ausgestellt. Behandlungen werden durch die Hausarzte/Zahnarzte erbracht
und durch diese mit der vom Landkreis Rotenburg (Wimme) bereits seit vielen Jahren
beauftragten Abrechnungsstelle® abgerechnet. Eventuelle notwendige Behandlungen bei
Facharzten werden Uber eine Uberweisung des Allgemeinmediziners veranlasst.

Verordnungen von Heil- und Hilfsmitteln (z.B. Krankengymnastik, Schuheinlagen u.a.) bedurfen
der gesonderten Genehmigung durch das Sozialamt. Hierzu ist es erforderlich, dass die
Verordnung des Arztes mit einem formlosen Antrag des Antragstellers eingereicht wird.
AnschlieBend wird das Gesundheitsamt um eine Stellungnahme bezuglich der Notwendigkeit
dieser Mallnahme im Hinblick auf die Vorschriften des § 4 AsylbLG gebeten. Nach Vorlage der
Stellungnahme wird (ber den Antrag auf Ubernahme der Kosten fir die Verordnung
entschieden. Ahnliches gilt fiir die Versorgung mit Zahnersatz. Auch hier ist der erstellte Heil-
und Kostenplan mit einem formlosen Antrag des Antragstellers einzureichen. Sobald hierzu die

3 Deutsches Dienstleistungszentrum fir das Gesundheitswesen (DDG) in Essen
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Stellungnahme des Gesundheitsamtes vorliegt, wird tber den Antrag auf Ubernahme der
Kosten fur den Zahnersatz entschieden. Statistische Daten hinsichtlich der durch das
Gesundheitsamt gefertigten Stellungnahmen werden bisher nicht erhoben, was aber zukinftig

erfolgen soll.
Bei einem  Krankenhausaufenthalt stellt die Klinik beim  Sozialamt einen
Kostenlbernahmeantrag. Die vom Sozialamt hierfir gesondert erteilte
Kostenubernahmeerklarung wird zusammen mit der Rechnung bei der Abrechnungsstelle
eingereicht.

Bei der Verordnung einer Krankenbeférderung durch den Arzt werden die Kosten fir die
entstehenden Fahrtkosten nach Genehmigung durch das Sozialamt getragen.

Ist fur arztliche Untersuchungen aus medizinischen Grinden ein Dolmetscher erforderlich,
werden die Dolmetscherkosten im Rahmen der Krankenhilfe Gbernommen.

b) Krankenhilfeleistungen fir Leistungsempfanger nach § 2 AsylbLG (,Analogleistungen®)

Fur die Leistungsempfanger nach § 2 AsylbLG (15 Monate Aufenthalt in Deutschland und keine
rechtsmissbrauchliche Verlangerung des Aufenthalts) werden Leistungen analog den
Vorschriften des Zwolften Buches Sozialgesetzbuch (SGB XIll) erbracht; die sog. Krankenhilfe.
Fur die Krankenversorgung bedeutet dies, dass die Gewahrung der Krankenhilfeleistungen
entsprechend der Regelungen des Flnften Kapitels SGB XlI (Hilfen zur Gesundheit) erfolgt.

Fur diesen Personenkreis besteht die Maoglichkeit einer Krankenversicherung uber eine
Krankenkasse. Jeder einzelne Asylbewerber dieses Personenkreises erhalt eine
Krankenversicherungskarte einer Krankenkasse, womit das Ausstellen der Krankenscheine
entfallt. Ebenso ist die Krankenkasse Ansprechpartner fir alle Dinge, die im Rahmen der
Krankenversorgung anfallen. Am Ende des Abrechnungszeitraumes erfolgt auch hier eine
Spitzabrechnung der entstandenen Kosten, die vollstdndig vom Sozialhilfetrdger erbracht
werden. Zusatzlich erfolgt eine Beteiligung des Sozialhilfetragers an den Verwaltungskosten der
Krankenkasse in Héhe von 5 % des jeweiligen Rechnungsbetrages. Fur die Abrechnung der
Kosten erhalt die Krankenkasse Abschlagszahlungen vom Landkreis Rotenburg (Wimme),
deren Hohe sich anhand der angemeldeten Personen bemisst. Die Krankenkassen haben
zuletzt das IV. Quartal 2014 mit dem Landkreis abgerechnet. Im Juni wird mit der Abrechnung
des |. Quartals 2015 gerechnet.

Veranderungen bzw. Abmeldungen von der Betreuung sind vom Sozialhilfetrager per Vordruck
an die Krankenkasse weiterzugeben. Ebenso sind im Falle der Abmeldungen die
Krankenversicherungskarten durch das Sozialamt einzuziehen und an die Krankenkasse
weiterzuleiten. Hier ergeben sich oftmals Probleme, da die Karten verspatet oder gar nicht
abgegeben werden. Sofern diese Karten noch zum (auch missbrauchlichen) Einsatz kommen,
sind die entstandenen Kosten trotz rechtzeitiger Abmeldung der Betreuung vom Landkreis
Rotenburg (Wiimme) als Sozialhilfetrager zu tbernehmen.* Hinsichtlich dieser Problematik
findet aktuell ein Abstimmungsprozess zwischen dem Sozialamt und der Krankenkasse statt.

c) Pflichtversicherung

Soweit Asylbewerber einer sozialversicherungspflichtigen Beschaftigung nachgehen, sind sie in
der gesetzlichen Krankenversicherung pflichtversichert und kénnen ihre Familienangehérige in
die Familienversicherung aufnehmen.

d) .Bremer Modell*

Die Stadtstaaten Bremen und Hamburg haben die medizinische Versorgung von LB nach dem
AsylbLG, die Anspruch auf Leistungen bei Krankheit, Schwangerschaft und Geburt bzw.
sonstige Leistungen zur Sicherung der Gesundheit nach §§ 4 und 6 AsylbLG (vgl. oben, 3a —
Grundleistungsempfanger) einer Krankenkasse Ubertragen. Hierzu haben beide Stadte jeweils
mit der AOK Bremen/Bremerhaven einen Vertrag geschlossen und darin die Abrechnung und
Betreuung der Asylbewerber durch die Krankenkasse im Rahmen der Krankenhilfe nach
§ 264 Funftes Buch Sozialgesetzbuch (SGB V) (s. 3b - Krankenhilfeleistungen fur
Analogleistungsempfanger) vereinbart. Der Asylbewerber erhalt danach nicht erst nach 15-

% Vgl. § 264 Abs. 3 SGB V.
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monatigem Aufenthalt eine elektronische Gesundheitskarte, sondern bereits bei Zuweisung.
Inwieweit eine Umsetzung des ,Bremer Modells® auch fiir den Landkreis Rotenburg (Wimme)
in Frage kommen kann, soll noch in diesem Jahr geprift werden.

e) Untersuchungen in den Erstaufnahmeeinrichtungen

Nach § 62 Asylverfahrensgesetz (AsylVfG) sind Auslander, die in einer Aufnahmeeinrichtung
oder Gemeinschaftsunterkunft wohnen, verpflichtet, eine arztliche Untersuchung auf
Ubertragbare Krankheiten einschlieBlich einer Rontgenaufnahme der Atmungsorgane zu
dulden. Diese Untersuchungen finden aufgrund des starken Zustroms mittlerweile nicht mehr fir
alle Auslander in den Erstaufnahmeeinrichtungen statt. So kommen neue Flichtlinge z.T. ohne
vorherige Erstuntersuchung in den Landkreis Rotenburg (Wimme). Welche Flichtlinge eine
Untersuchung erhalten haben und welche nicht, erfahrt die Kreisverwaltung, insbesondere das
Gesundheitsamt, nicht.

Das Dulden der Erstuntersuchungen gilt ausschlieBlich nur fur die Personen, die Uber die
Erstaufnahmeeinrichtungen dem Landkreis Rotenburg (Wimme) zugewiesen werden und nicht
fur Personen, die auf anderem Wege einreisen (z.B. Wiedereinreise u.a.).

f) Entwicklung der Aufwendungen der Krankenhilfe
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Die Aufwendungen der Krankenhilfe sind mit Anstieg der Asylbewerberzahlen im Jahr 2014 um
48 % zum Vorjahr gestiegen. Fir das Jahr 2015 liegen die Aufwendungen mit Stand
30.04.2015 bereits bei 462.000 €.

Eine Prognose fur das Jahr 2015 erweist sich als dul3erst schwierig. So ist kaum absehbar, ob
und unter welchen Krankheiten die ankommenden Flichtlinge leiden, welche Untersuchungen
erforderlich sind, welchen Zeitraum die Behandlungen einnehmen oder in welchem
Kostenrahmen diese liegen. Auch lassen sich durchschnittiche Aufwendungen pro
Asylbewerber und Monat nicht verlasslich ermitteln, da die Abrechnungen zwischen der
beauftragten Abrechnungsstelle  (fur Grundleistungsempfénger), den Krankenkassen (fur
Analogleistungsempfanger) und dem Landkreis in unregelmafigen Abstanden erfolgen und sich
daher nur jahrlich darstellen lassen. Als Anhaltswert fir eine mogliche Berechnung konnte
daher nur das Jahr 2014 herangezogen werden, in dem die Aufwendungen im Schnitt bei
1.150 € pro LB lagen. Danach ergabe sich fir Ende 2015 Aufwendungen der Krankenhilfe in
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Hohe von ca. 1,47 Mio. €. Aufgrund der o0.g. Unwagbarkeiten ist diese Zahl aber nicht als valide
Prognose, sondern lediglich als rein mathematische Hochrechnung anzusehen. Dennoch wird
darauf hingewiesen, dass im Haushalt 2015 lediglich eine Summe von 983.000 € eingeplant
wurde, was im unter 2c genannten Zuschussbedarf in Hohe von 4,5 Mio. € berucksichtigt ist.

4. Kreisverwaltung

In der 1. Berichterstattung 2015 (vgl. Drucksachen-Nr.: 2011-16/1037) wurde darauf
hingewiesen, dass die Verwaltung nach Mdglichkeiten fir eine personelle Starkung sowohl im
Bereich des Sozialamtes als auch im Bereich der Auslanderbehdrde suchen wird.
Zwischenzeitlich konnten fur das Sozialamt befristet bis vorerst zum 30.06.2015 weitere 0,41
Stellen zur Verfugung gestellt werden. Die im Stellenplan zur Verfugung stehenden 2,36 Stellen
werden intern um weitere Anteile von 0,25 aufgestockt und voraussichtlich ab Sommer voll
besetzt sein. Eine evtl. weitere Personalverstarkung noch im Jahr 2015 befindet sich derzeit in
der Abstimmung. In Anbetracht der Zuweisungszahlen, der ersten Prognosen 2016 sowie der
Arbeitsriickstande wird die Verwaltung zu den Stellenplanberatungen 2016 zusatzliches
Personal fur diesen Bereich einwerben missen.

Auch im Gesundheitsamt ist ein — derzeit noch kompensierbarer — Aufgabenzuwachs
festzustellen, der aber weiterhin zu betrachten sein wird. Dies auch im Kontext mit dem Thema
~Krankenhilfe*, vgl. Punkt 3.

In der Auslanderbehérde wird aktuell das Besetzungsverfahren fir eine seit mehreren Monaten
vakante Stelle betrieben. Darlber hinaus ist geplant, im Sommer eine weitere
Sachbearbeiterstelle einzurichten.

5. Verschiedenes

a) Konten fur Asylbewerber

In der letzten Sitzung des Ausschusses wurde berichtet, dass Asylbewerber nunmehr ein Konto
eroffnen kdnnen, wenn sie im Besitz einer Meldebescheinigung mit Lichtbild sind (vgl. Sitzung
des Ausschusses fur Gesundheit, Senioren und Soziales vom 15.04.2015, TOP 4). In der
Sitzung des Kreistages am 11.05.2015 wurde zudem angefragt, ob sich die Kreditinstitute im
Landkreis Rotenburg (Wimme) an diesem Verfahren beteiligen. Beantwortung wurde fur die
Sitzung des Ausschusses fur Gesundheit, Senioren und Soziales am 17.06.2015 zugesagt.
Diesbezuglich haben in der Zwischenzeit Abstimmungsgesprache zwischen der
Auslanderbehdrde, dem Sozialamt und der Sparkasse Rotenburg-Bremervorde stattgefunden.
Hierzu wird in der Sitzung berichtet.

b) Herausforderungen in den Kommunen

Vor der Sitzung des Ausschusses fur Gesundheit, Senioren und Soziales wird eine weitere
interne  Dienstbesprechung zwischen den kreisangehdrigen Kommunen und der
Kreisverwaltung stattfinden. Hierlber wird in der Ausschusssitzung berichtet.

c) Diskussion auf Bundes- und Landerebene

Anfang Mai fand auf Bundes- und Landerebene ein sog. ,Fluchtlingsgipfel* statt. Im Rahmen
dieser Gesprache erklarte der Bund u.a. seine grds. Bereitschaft, flr Fllchtlinge mit einer
Bleibeperspektive die Kosten fur verklrzte Integrationskurse mit bis zu 300 Stunden
Sprachunterricht zu Ubernehmen. Die Angebote flr Integrationskurse wurden sich fir den Bund
auf ca. 50 Mio. € jahrlich summieren. Zudem wurde mitgeteilt, dass insbesondere durch die
Bundesagentur fur Arbeit berufshinfihrende Angebote im Bereich der Integration zur Verfligung
gestellt werden sollen.

DarUber hinaus soll grundsatzlicher Konsens darin bestanden haben, dass die Lander den
Kommunen die notwendigen Kosten fir die Unterbringung und Betreuung von Asylbewerbern
zu ersetzen hatten. Einige Lander hatten allerdings verdeutlicht, dazu nicht in der Lage zu sein.
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Im Weiteren ist die Bildung von flinf verschiedenen Bund-Lander-Arbeitsgruppen zu folgenden
Themenschwerpunkten vorgesehen:

. Bildung, Sprache, Heranflihrung an Berufsreife,

o Umsetzung der Vorschlage zur Verfahrensbeschleunigung, insbesondere mit Blick auf
die Asylbewerber ohne Bleibeperspektive,

o Umsetzung der Personalaufstockungen beim BAMF und der Abarbeitung offener bzw.
alter Verfahren,

o Ermittlung der Mindest-Standard-Kosten flr Unterbringung, Betreuung, gesundheitliche
Versorgung und Integration von Asylbewerbern,

o Maflnahmen im Bereich Wohnungsbau.

Die Arbeitsgruppen sollen Beschlussvorschlage fir die am 18.06.2015 geplante
Ministerprasidentenkonferenz erarbeiten.

In Vertretung

(Colshorn)
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