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Rahmenvertrage, Bundesempfehlungen und —vereinbarungen tber die
pflegerische Versorgung (8 75 SGB XI)

(3) Als Teil der Vertrdge nach Absatz 2 Nr. 3 sind entweder
1. landesweite Verfahren zur Ermittlung des Personalbedarfs oder zur Bemessung der
Pflegezeiten oder
2. landesweite Personalrichtwerte
zu vereinbaren.

« Dabei ist jeweils der besondere Pflege- und Betreuungsbedarf Pflegebedurftiger mit
geistigen Behinderungen, psychischen Erkrankungen, demenzbedingten
Fahigkeitsstorungen und anderen Leiden des Nervensystems zu beachten.

« Bei der Vereinbarung der Verfahren nach Satz 1 Nr. 1 sind auch in Deutschland
erprobte und bewahrte internationale Erfahrungen zu beriicksichtigen.

« Die Personalrichtwerte nach Satz 1 Nr. 2 kdnnen als Bandbreiten vereinbart werden und
umfassen bei teil- oder vollstationdrer Pflege wenigstens

1. das Verhéltnis zwischen der Zahl der Heimbewohner und der Zahl der Pflege- und
Betreuungskrafte (in VVollzeitkrafte umgerechnet), unterteilt nach Pflegestufen
(Personalanhaltszahlen), sowie

2. 1m Bereich der Pflege, der sozialen Betreuung und der medizinischen
Behandlungspflege zusétzlich den Anteil der ausgebildeten Fachkrafte am Pflege-
und Betreuungspersonal.

» Die Heimpersonalverordnung bleibt in allen Féllen unberthrt.
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Pflegekassen (8 46 SGB Xl)

* (1) Trager der Pflegeversicherung sind die Pflegekassen.
Bel jeder Krankenkasse (8 4 Abs. 2 des Flnften Buches)
wird eine Pflegekasse errichtet. Die Deutsche
Rentenversicherung Knappschaft-Bahn-See als Trager der
Krankenversicherung fihrt die Pflegeversicherung fir die
Versicherten durch.

» (2) Die Pflegekassen sind rechtsfahige Korperschaften des
offentlichen Rechts mit Selbstverwaltung. Organe der
Pflegekassen sind die Organe der Krankenkassen, bei
denen sie errichtet sind. Arbeitgeber (Dienstherr) der flr
die Pflegekasse tatigen Beschaftigten ist die Krankenkasse,
be1 der die Pflegekasse errichtet ist..................
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Finanzierung der Pflegeeinrichtung
und
Vergutung der Pflegeleistungen
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Finanzierung der Pflegeeinrichtungen (8 82 SGB Xl)

(1) Zugelassene Pflegeheime und Pflegedienste erhalten nach
MaRgabe dieses Kapitels

1. eine leistungsgerechte Vergutung fur die allgemeinen
Pflegeleistungen (Pflegevergltung) sowie
2. bel stationdrer Pflege ein angemessenes Entgelt flr

Unterkunft und Verpflegung.

« Die Pflegevergutung ist von den Pflegebedurftigen oder deren
Kostentragern zu tragen.

 Sie umfasst bei stationarer Pflege auch die soziale Betreuung
und, soweit kein Anspruch auf Krankenpflege nach § 37 des
Flnften Buches besteht, die medizinische Behandlungspflege.

« Fur Unterkunft und Verpflegung bei stationarer Pflege hat
der Pflegebedurftige selbst aufzukommen.
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Finanzierung der Pflegeeinrichtungen (8 82 SGB Xl)

(2) In der Pflegevergitung und in den Entgelten fir Unterkunft und Verpflegung dirfen keine
Aufwendungen bericksichtigt werden fur
1. Malinahmen, die dazu bestimmt sind, die fiir den Betrieb der Pflegeeinrichtung notwendigen
Gebdude und sonstigen abschreibungsfahigen Anlagegtiter herzustellen, anzuschaffen,
wiederzubeschaffen, zu erganzen, instandzuhalten oder instandzusetzen; ausgenommen
sind die zum Verbrauch bestimmten Guter (Verbrauchsgter), die der Pflegevergttung nach
Absatz 1 Satz 1 Nr. 1 zuzuordnen sind,
2. den Erwerb und die Erschlieliung von Grundstiicken,
3. Miete, Pacht, Nutzung oder Mitbenutzung von Grundstiicken, Geb&uden oder sonstigen
Anlagegutern,
4. den Anlauf oder die innerbetriebliche Umstellung von Pflegeeinrichtungen,
5.die SchlieBung von Pflegeeinrichtungen oder ihre Umstellung auf andere Aufgaben.

(3) Soweitt ....... Aufwendungen fiir Miete, Pacht, Nutzung oder Mitbenutzung von Gebduden oder
sonstige abschreibungsfahige Anlagegiiter .... durch 6ffentliche Forderung gemal3 8 9 nicht
vollstandig gedeckt sind, kann die Pflegeeinrichtung diesen Teil der Aufwendungen den
Pflegebedurftigen gesondert berechnen. Gleiches gilt, soweit die Aufwendungen nach Satz 1
vom Land durch Darlehen oder sonstige riickzahlbare Zuschiisse gefordert werden.

(4) Pflegeeinrichtungen, die nicht nach Landesrecht gefordert werden, kdnnen ihre
betriebsnotwendigen Investitionsaufwendungen den Pflegebedurftigen ohne Zustimmung der
zustandigen Landesbehdrde gesondert berechnen. Die gesonderte Berechnung ist der zustandigen

Landesbehorde mitzuteilen.
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Ausbildungsvergttung (8 82a SGB XIl)

(1) Die Ausbildungsvergitung im Sinne dieser VVorschrift umfasst die Vergltung,
die aufgrund von Rechtsvorschriften, Tarifvertragen, entsprechenden
allgemeinen Vergttungsregelungen oder aufgrund vertraglicher
Vereinbarungen an Personen, die nach Bundesrecht in der Altenpflege oder
nach Landesrecht in der Altenpflegehilfe ausgebildet werden, wahrend der
Dauer ihrer praktischen oder theoretischen Ausbildung zu zahlen ist, sowie die
nach § 17 Abs. 1a des Altenpflegegesetzes zu erstattenden
Weiterbildungskosten.

(2) Soweit eine nach diesem Gesetz zugelassene Pflegeeinrichtung nach
Bundesrecht zur Ausbildung in der Altenpflege oder nach Landesrecht zur
Ausbildung in der Altenpflegehilfe berechtigt oder verpflichtet ist, ist die
Ausbildungsvergttung der Personen, die aufgrund eines entsprechenden
Ausbildungsvertrages mit der Einrichtung oder ihrem Trager zum Zwecke der
Ausbildung in der Einrichtung tétig sind, wahrend der Dauer des
Ausbildungsverhaltnisses in der Vergutung der allgemeinen
Pflegeleistungen (8 84 Abs. 1, § 89) bertcksichtigungsfahig
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Ehrenamtliche Unterstitzung (882b SGB Xil)

Soweit und solange einer nach diesem Gesetz zugelassenen
Pflegeeinrichtung, insbesondere

1. flr die vorbereitende und begleitende Schulung,

2. flr die Planung und Organisation des Einsatzes oder

3. fur den Ersatz des angemessenen Aufwands
der Mitglieder von Selbsthilfegruppen sowie der ehrenamtlichen
Und sonstigen zum burgerschaftlichen Engagement bereiten
Personen und Organisationen, fr von der Pflegeversicherung
Versorgte Leistungsempfanger nicht anderweitig gedeckte
Aufwendungen entstehen, sind diese bel stationaren
Pflegeeinrichtungen in den Pflegesatzen (8 84 Abs. 1) und bei
ambulanten Pflegeeinrichtungen in den Vergitungen (8 89)
beriicksichtigungsfihig. .......
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Verordnung zur Regelung der Pflegevergitung (8 83 )

(1) Die Bundesregierung wird erméchtigt, durch Rechtsverordnung mit Zustimmung
des Bundesrates VVorschriften zu erlassen tiber

1. die Pflegevergtitung der Pflegeeinrichtungen einschliel3lich der
Verfahrensregelungen zu ihrer Vereinbarung nach diesem Kapitel,

2. den Inhalt der Pflegeleistungen sowie bei stationarer Pflege die Abgrenzung
zwischen den allgemeinen Pflegeleistungen (§ 84 Abs. 4), den Leistungen bei
Unterkunft und Verpflegung (8 87) und den Zusatzleistungen (8 88),

3. die Rechnungs- und Buchfiihrungsvorschriften der Pflegeeinrichtungen
einschlieBlich einer Kosten- und Leistungsrechnung.................

4. Mal3stabe und Grundsétze fur eine wirtschaftliche und leistungsbezogene, am
Versorgungsauftrag (8 72 Abs. 1) orientierte personelle Ausstattung der
Pflegeeinrichtungen,

5. die ndhere Abgrenzung der Leistungsaufwendungen nach Nummer 2 von den
Investitionsaufwendungen und sonstigen Aufwendungen nach § 82 Abs. 2.
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Vergutung der stationaren Pflegeleistungen
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Bemessungsgrundsatze (8 84 SGB Xl)

* (1) Pflegesatze sind die Entgelte der Heimbewohner
oder ithrer Kostentrager fur die teil- oder
vollstationaren Pflegeleistungen des Pflegeheims sowie
flr die soziale Betreuung und, soweit kein Anspruch
auf Krankenpflege nach § 37 des Funften Buches
besteht, flr die medizinische Behandlungspflege.

* |n den Pflegesatzen durfen keine Aufwendungen
perucksichtigt werden, die nicht der
Finanzierungszustandigkelt der sozialen
Pflegeversicherung unterliegen.
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Bemessungsgrundsatze (8 84 SGB XIl)

(2) Die Pflegesatze mussen leistungsgerecht sein.

Sie sind nach dem Versorgungsaufwand, den der Pflegebediirftige nach Art
und Sch_\l/vere seiner Pflegebedulrftigkeit bendtigt, in drei Pflegeklassen
einzuteilen;

flr Pflegebedurftige, die als Hartefall anerkannt sind, kdnnen Zuschlage zum
Pflegesatz der Pflegeklasse 3 bis zur H6he des kalendertaglichen
Unterschiedsbetrages vereinbart werden.......

Bei der Zuordnung der Pflegebeddrftigen zu den Pflegeklassen sind die
Pflegestufen gemaR § 15 zugrunde zu legen,soweit nicht nach der
gemeinsamen Beurteilung des Medizinischen Dienstes und der Pflegeleitung des
Pflegeheimes die Zuordnung zu einer anderen Pflegeklasse notwendig oder
ausreichend ist.

Die Pflegesatze mussen einem Pflegeheim bei wirtschaftlicher
Betriebsfihrung ermdglichen, seinen Versorgungsauftrag zu erfillen.

Uberschusse verbleiben dem Pflegeheim; Verluste sind von ihm zu tragen.
Der Grundsatz der Beitragssatzstabilitat ist zu beachten.

Bei der Bemessung der Pflegesatze einer Pflegeeinrichtung kdnnen die
Pflegesatze derjenigen Pflegeeinrichtungen, die nach Art und GrofRe sowie
hinsichtlich der in Absatz 5 genannten Leistungs- und Qualitdtsmerkmale im
Wesentlichen gleichartig sind, angemessen bericksichtigt werden.

(Pflegeheimvergleich)
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Bemessungsgrundsatze (8 84 SGB Xl)

(4) Mit den Pflegesétzen sind alle ftir die Versorgung der Pflegebedurftigen nach Art und Schwere
ihrer Pflegebedurftigkeit erforderlichen Pflegeleistungen der Pflegeeinrichtung (allgemeine
Pflegeleistungen) abgegolten. Fiir die allgemeinen Pﬂegelelstungen diirfen... ausschlieBlich die ...
vereinbarten oder ...festgesetzten Pflegesatze berechnet werden, .

(5) In der Pflegesatzvereinbarung sind die wesentlichen Leistungs- und Qualitatsmerkmale der
Einrichtung festzulegen. Hierzu gehdren insbesondere

1. die Zuordnung des voraussichtlich zu versorgenden Personenkreises sowie Art, Inhalt und

Umfang der Leistungen, die von der Einrichtung wahrend des nachsten Pflegesatzzeitraums
erwartet werden,

2. die von der Einrichtung flr den voraussichtlich zu versorgenden Personenkreis individuell
vorzuhaltende personelle Ausstattung, gegliedert nach Berufsgruppen, sowie

3. Art und Umfang der Ausstattung der Einrichtung mit Verbrauchsgutern (8 82 Abs. 2 Nr. 1).

(6) Der Trager der Einrichtung ist verpflichtet, mit der vereinbarten personellen Ausstattung die
Versorgung der Pflegebedurftigen jederzeit sicherzustellen. Er hat bei Personalengpéassen oder -
ausfallen durch geeignete MalRnahmen sicherzustellen, dass die Versorgung der
Pflegebedtirftigen nicht beeintrachtigt wird. Auf VVerlangen einer Vertragspartei hat der
Trager der Einrichtung in einem Personalabgleich nachzuweisen, dass die vereinbarte
Personalausstattung tatsachlich bereitgestellt und bestimmungsgemal eingesetzt wird.
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Pflegesatzverfahren (§ 85 SGB XIl)

(1) Art, HOhe und Laufzeit der Pflegesatze werden zwischen dem
Trager des Pflegeheimes und den Leistungstragern nach Absatz 2
vereinbart.

(2) Parteien der Pflegesatzvereinbarung (Vertragsparteien) sind der
Trager des einzelnen zugelassenen Pflegeheimes sowie

1. die Pflegekassen oder sonstige Sozialversicherungstrager,
2. die fur die Bewohner des Pflegeheimes zustandigen Trager der
Sozialhilfe sowie

3. die Arbeitsgemeinschaften der unter Nummer 1 und 2
genannten Trager,

soweit auf den jeweiligen Kostentrager oder die Arbeitsgemein-
schaft im Jahr vor Beginn der Pflegesatzverhandlungen jewelils
mehr als funf vom Hundert der Berechnungstage des Pflegehei-
mes entfallen. Die Pflegesatzvereinbarung ist flir jedes
zugelassene Pflegeheim gesondert abzuschlieBBen........
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Pflegesatzkommission (8 86 SGB XIl)

(1) Die Landesverbande der Pflegekassen, der VVerband der privaten
Krankenversicherung e.V., die Gberdrtlichen oder ein nach
Landesrecht bestimmter Trager der Sozialhilfe und die
Vereinigungen der Pflegeheimtrager im Land bilden regional
oder landeswelit tatige Pflegesatzkommissionen, die anstelle der
Vertragsparteien nach § 85 Abs. 2 die Pflegesatze mit
Zustimmung der betroffenen Pflegeheimtrager vereinbaren
konnen. 8§ 85 Abs. 3 bis 7 gilt entsprechend.

(2) Fur Pflegeheime, die in derselben kreisfreien Gemeinde oder in
demselben Landkreis liegen, kann die Pflegesatzkommission mit
Zustimmung der betroffenen Pflegeneimtrager fir die gleichen
Leistungen einheitliche Pflegesatze vereinbaren. Die beteiligten
Pflegeheime sind befugt, ihre Leistungen unterhalb der nach Satz
1 vereinbarten Pflegesatze anzubieten.
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Unterkunft und Verpflegung (8 87 SGB XI)

Die als Pflegesatzparteien betroffenen
Leistungstrager (8 85 Abs. 2) vereinbaren
mit dem Trager des Pflegeheimes die von
den Pflegebedlrftigen zu tragenden
Entgelte fur die Unterkunft und fur die
Verpflegung jewells getrennt. Die
Entgelte mussen In einem angemessenen
Verhaltnis zu den Leistungen stehen
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Berechnung und Zahlung des Heimentgelts (§ 87a SGB XIl)

(1) Die Pflegesatze, die Entgelte flr Unterkunft und Verpflegung
sowie die gesondert berechenbaren Investitionskosten
(Gesamtheimentgelt) werden flr den Tag der Aufnahme des
Pflegebedurftigen in das Pflegeheim sowie flr jeden welteren
Tag des Heimaufenthalts berechnet (Berechnungstag).

«  Die Zahlungspflicht der Heimbewohner oder ihrer Kostentrager
endet mit dem Tag, an dem der Heimbewohner aus dem Heim
entlassen wird oder verstirbt.

«  Der Pflegeplatz ist im Fall vortbergehender Abwesenheit vom
Pflegeheim flr einen Abwesenheitszeitraum von bis zu 42
Tagen im Kalenderjahr flr den Pflegebedurftigen freizuhalten

«  Fur Abwesenheitszeitraume, soweit drei Kalendertage
Uberschritten werden, sind Abschléage von mindestens 25 vom
Hundert der Pflegevergttung, der Entgelte flr Unterkunft und
Verpflegung vorzunehmen
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Berechnung und Zahlung des Heimentgelts (§ 87a SGB Xl)

(2) Bestehen Anhaltspunkte daftir, dass der pflegebedurftige
Heimbewohner auf Grund der Entwicklung seines Zustands einer
hoheren Pflegestufe zuzuordnen ist, so ist er auf schriftliche
Aufforderung des Heimtragers verpflichtet, bei seiner
Pflegekasse die Zuordnung zu einer hoheren Pflegestufe zu
beantragen.

» Die Aufforderung ist zu begriinden und auch der Pflegekasse
sowie bel Sozialhilfeempfangern dem zustandigen Trager der
Sozialhilfe zuzuleiten.

» \Weigert sich der Heimbewohner, den Antrag zu stellen, kann der
Heimtrager ihm oder seinem Kostentrager ab dem ersten Tag des

zweiten Monats nach der Aufforderung vorlaufig den Pflegesatz
nach der nachsthoheren Pflegeklasse berechnen. ............
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Vergutungszuschlage fur Pflegebedtrftige mit erheblichem
allgemeinem Betreuungsbedarf (8 87 b SGB XIl)

(1) Vollstationare Pflegeeinrichtungen haben ............. fur die zusitzliche Betreuung und
Aktivierung der pflegebedurftigen Heimbewohner mit erheblichem Bedarf an
allgemeiner Beaufsichtigung und Betreuung Anspruch auf Vereinbarung
leistungsgerechter Zuschlage zur Pflegevergutung. Die Vereinbarung der
Vergltungszuschlage setzt voraus, dass

1. die Heimbewohner Uber die nach Art und Schwere der Pflegebedurftigkeit
notwendige Versorgung hinaus zusatzlich betreut und aktiviert werden,

2. das Pflegeheim fir die zusatzliche Betreuung und Aktivierung der Heimbewohner
Uber zuséatzliches sozialversicherungspflichtig beschaftigtes Betreuungspersonal
verfugt und die Aufwendungen fir dieses Personal weder bei der Bemessung der
Pflegesatze noch bei den Zusatzleistungen nach § 88 bertcksichtigt werden,

3. die Vergutungszuschlage auf der Grundlage vereinbart werden, dass in der Regel flr
jeden Heimbewohner mit erheblichem allgemeinem Bedarf an Beaufsichtigung und
Betreuung der flinfundzwanzigste Teil der Personalaufwendungen flr eine zusatzliche
Vollzeitkraft finanziert wird und

4. die Vertragsparteien Einvernehmen erzielt haben, dass der vereinbarte
Vergltungszuschlag nicht berechnet werden darf, soweit die zusétzliche Betreuung
und Aktivierung flr Heimbewohner nicht erbracht wird.
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Zusatzleistungen (888 SGB Xl)

(1) Neben den Pflegesitzen ... und den Entgelten ... darf das Pflegeheim mit den
Pflegebedurftigen Gber die im Versorgungsvertrag vereinbarten notwendigen
Leistungen hinaus ...gesondert ausgewiesene Zuschlage fir

1. besondere Komfortlelstungen bei Unterkunft und Verpflegung sowie
2. zusatzliche pflegerisch-betreuende Leistungen

vereinbaren (Zusatzleistungen). Der Inhalt der notwendigen Leistungen und deren

Abgrenzung von den Zusatzleistungen werden in den Rahmenvertragen nach § 75
festgelegt.

(2) Die Gewéhrung und Berechnung von Zusatzleistungen ist nur zulassig, wenn:

1. dadurch die notwendigen stationdren oder teilstationédren Leistungen des
Pflegeheimes ... nicht beeintrachtigt werden,

2. die angebotenen Zusatzleistungen nach Art, Umfang, Dauer und Zeitabfolge sowie
die HGohe der Zuschlage und die Zahlungsbedingungen vorher schriftlich zwischen
dem Pflegeheim und dem Pflegebedurftigen vereinbart worden sind,

3. das Leistungsangebot und die Leistungsbedingungen den Landesverbanden der
Pflegekassen und den Uberortlichen Trégern der Sozialhilfe im Land vor
Leistungsbeginn schriftlich mitgeteilt worden sind.
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Vergutung ambulanter
Pflegeleistungen

Dr. Harry Fuchs, Dusseldorf
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Grundsatze der Vergutungsregelung (8 89 SGB XIl)

(1) Die Vergutung der ambulanten Pflegeleistungen und der hauswirtschaftlichen
Versorgung wird, soweit nicht die Gebthrenordnung nach § 90
Anwendung findet, zwischen dem Trager des Pflegedienstes und den
Leistungstragern nach Absatz 2 fur alle Pflegebedurftigen nach einheitlichen
Grundsatzen vereinbart.

«  Sie muss leistungsgerecht sein. Die Vergutung muss einem Pflegedienst bei

wirtschaftlicher Betriebsflihrung ermdglichen, seinen Versorgungsauftrag zu
erfillen; eine Differenzierung in der Vergutung nach Kostentragern ist
unzuléssig.

(3) Die Vergiutungen kdnnen, je nach Art und Umfang der Pflegeleistung, nach
dem dafur erforderlichen Zeitaufwand oder unabhéngig vom Zeitaufwand

nach dem Leistungsinhalt des jeweiligen Pflegeeinsatzes, nach
Komplexleistungen oder in Ausnahmefallen auch nach Einzelleistungen

bemessen werden;

« sonstige Leistungen wie hauswirtschaftliche Versorgung, Behdrdengange
oder Fahrkosten kdnnen auch mit Pauschalen vergltet werden. Die
Vergltungen haben zu berticksichtigen,

«  Dariber hinaus sind auch Vergitungen fr Betreuungsleistungen nach § 36
ADbs. 1 zu vereinbaren
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Gebuhrenordnung flr ambulante Pflegeleistungen (8 90)

(1) Das Bundesministerium fiir Gesundheit wird erméachtigt, ...... durch
Rechtsverordnung mit Zustimmung des Bundesrates eine Geblhrenordnung
fur die Vergutung der ambulanten Pflegeleistungen und der
hauswirtschaftlichen Versorgung der Pflegebedurftigen zu erlassen, soweit
die Versorgung von der Leistungspflicht der Pflegeversicherung umfasst ist.
Die Vergltung muss leistungsgerecht sein, den Bemessungsgrundsétzen nach
§ 89 entsprechen und hinsichtlich ihrer Hohe regionale Unterschiede
berticksichtigen. .......

(2) Die Gebuhrenordnung gilt nicht flr die Vergutung von ambulanten
Pflegeleistungen und der hauswirtschaftlichen VVersorgung durch
Familienangehdrige und sonstige Personen, die mit dem Pflegebeddrftigen in
héauslicher Gemeinschaft leben.

« Soweit die Gebiihrenordnung Anwendung findet, sind die davon betroffenen
Pflegeeinrichtungen und Pflegepersonen nicht berechtlgt Uber die Berechnung
der Gebuhren hinaus weitergehende Anspriiche an die Pflegebedirftigen oder
deren Kostentrager zu stellen.
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Qualitatssicherung
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Qualitatsverantwortung (8 112 SGB Xl)

(1) Die Trager der Pflegeeinrichtungen bleiben, unbeschadet des
Sicherstellungsauftrags der Pflegekassen (8 69), fur die Qualitat der
Leistungen ihrer Einrichtungen einschlie3lich der Sicherung und
Weiterentwicklung der Pflegequalitat verantwortlich. Mal3stabe fiir die
Beurteilung der Leistungsfahigkeit einer Pflegeeinrichtung und die Qualitat
ihrer Leistungen sind die fir sie verbindlichen Anforderungen in den
Vereinbarungen nach § 113 sowie die vereinbarten Leistungs- und
Qualitatsmerkmale (8§ 84 Abs. 5).

* (2) Die zugelassenen Pflegeeinrichtungen sind verpflichtet, Mal3nahmen der
Qualitatssicherung sowie ein Qualitdtsmanagement nach Mal3gabe der
Vereinbarungen nach § 113 durchzufiihren, Expertenstandards nach 8
113a anzuwenden sowie bei QualitétsprUfungen nach 8§ 114 mitzuwirken.

* (3) Der MDK und der Prufdienst des Verbandes der privaten
Krankenversicherung e. V. beraten die Pflegeeinrichtungen in Fragen der
Qualitatssicherung mit dem Ziel, Qualitadtsmangeln rechtzeitig vorzubeugen
und die Eigenverantwortung der Pflegeeinrichtungen und ihrer Trager fur die
Sicherung und Weiterentwicklung der Pflegequalitat zu starken.
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Maldstabe und Grundsatze zur Sicherung und
Weiterentwicklung der Pflege (§ 113 SGB Xl)

(1) Der Spitzenverband Bund der Pflegekassen, die Bundesarbeitsgemeinschaft der
uberdrtlichen Tréager der Sozialhilfe, die Bundesvereinigung der kommunalen
Spitzenverbande und die Vereinigungen der Tréager der Pflegeeinrichtungen auf
Bundesebene vereinbaren ...gemeinsam und einheitlich unter Beteiligung des
Medizinischen Dienstes des Spitzenverbandes Bund der Krankenkassen, des
Verbandes der privaten Krankenversicherung e. V., der Verbande der Pflegeberufe
auf Bundesebene, der maligeblichen Organisationen fir die Wahrnehmung der
Interessen und der Selbsthilfe der pflegebedirftigen und behinderten Menschen
sowie unabhangiger Sachverstandiger Mal3stabe und Grundsatze fir die
Qualitat und die Qualitatssicherung in der ambulanten und stationaren Pflege
sowie fir die Entwicklung eines einrichtungsinternen Qualitatsmanagements,
das auf eine stetige Sicherung und Weiterentwicklung der Pflegequalitat
ausgerichtet ist. Die Vereinbarungen sind im Bundesanzeiger zu verdffentlichen.
Sie sind fur alle Pflegekassen und deren Verbande sowie fur die zugelassenen
Pflegeeinrichtungen unmittelbar verbindlich.
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Maldstabe und Grundsatze zur Sicherung und
Weiterentwicklung der Pflege (§ 113 SGB Xl)

In den Vereinbarungen nach Satz 1 sind insbesondere auch

Anforderungen zu regeln

1. an eine praxistaugliche, den Pflegeprozess unterstitzende und
die Pflegequalitat fordernde Pflegedokumentation, die Uber ein
fur die Pflegeeinrichtungen vertretbares und wirtschaftliches Mal}
nicht hinausgehen dirfen,

2. an Sachverstandige und Prufinstitutionen nach § 114 Abs. 4 im
Hinblick auf ihre Zuverlassigkeit, Unabhangigkeit und
Qualifikation sowie

3. an die methodische Verlasslichkeit von Zertifizierungs- und
Prifverfahren nach 8§ 114 Abs. 4, die den jewells geltenden
Richtlinien des Spitzenverbandes Bund der Pflegekassen Uber die
Prifung der in Pflegeeinrichtungen erbrachten Leistungen und
deren Qualitat entsprechen mussen.
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Expertenstandards zur Sicherung Weiterentwicklung
der Pflege (8 113a SGB Xl)

(1) Die Vertragsparteien nach § 113 stellen die Entwicklung und Aktualisierung
wissenschaftlich fundierter und fachlich abgestimmter Expertenstandards zur Sicherung
und Weiterentwicklung der Qualitét in der Pflege sicher.

- Expertenstandards tragen fir ihren Themenbereich zur Konkretisierung des allgemein
anerkannten Standes der medizinisch-pflegerischen Erkenntnisse bei.

» Der Medizinische Dienst des Spitzenverbandes Bund der Krankenkassen, der Verband
der privaten Krankenversicherung e. V., die Verbéande der Pflegeberufe auf
Bundesebene, die malRgeblichen Organisationen fir die Wahrnehmung der Interessen
und der Selbsthilfe der pflegebedurftigen und behinderten Menschen auf Bundesebene
sowie unabhangige Sachverstandige sind zu beteiligen. Sie kénnen vorschlagen, zu
welchen Themen Expertenstandards entwickelt werden sollen.

»  Der Auftrag zur Entwicklung oder Aktualisierung und die Einflhrung von
Expertenstandards erfolgen jeweils durch einen Beschluss der Vertragsparteien.

« Kommen solche Beschlisse nicht zustande, kann jede Vertragspartei sowie das
Bundesministerium fur Gesundheit im Einvernehmen mit dem Bundesministerium fur
Familie, Senioren, Frauen und Jugend die Schiedsstelle nach § 113b anrufen. Ein
Beschluss der Schiedsstelle, dass ein Expertenstandard gemal} der Verfahrensordnung
nach Absatz 2 zustande gekommen ist, ersetzt den Einflhrungsbeschluss der
Vertragsparteien.
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Schiedsstelle Qualitatssicherung (8 113b SGB Xl)

(1) Die Vertragsparteien nach § 113 richten
gemeinsam bis zum 30. September 2008 eine
Schiedsstelle Qualitatssicherung ein. Diese
entscheidet in den ihr nach diesem Gesetz
zugewiesenen Fallen. Gegen die Entscheidung der
Schiedsstelle ist der Rechtsweg zu den
Sozialgerichten gegeben. Ein VVorverfahren findet
nicht statt; die Klage gegen die Entscheidung der
Schiedsstelle hat keine aufschiebende Wirkung.
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Qualitatsprifungen (8 114 SGB Xl)

(1) Zur Durchfihrung einer Qualitatsprifung erteilen die Landesverbéande der
Pflegekassen dem Medizinischen Dienst der Krankenversicherung, ... im Umfang
von 10 Prozent der in einem Jahr anfallenden Prifauftrage oder den von ihnen bestellten
Sachverstandigen einen Prufauftrag. Der Prifauftrag enthdlt Angaben zur Priifart, zum
Prifgegenstand und zum Priifumfang. Die Prifung erfolgt als Regelprifung,
Anlassprifung oder Wiederholungsprifung. Die Pflegeeinrichtungen haben die
ordnungsgemaie Durchfiihrung der Prifungen zu ermdglichen.

(2) Die Landesverbénde der Pflegekassen veranlassen in zugelassenen
Pflegeeinrichtungen .... regelmalig im Abstand von hochstens einem Jahr eine
Prufung durch den MDK.....oder durch von ihnen bestellte Sachverstandige
(Regelprufung).

Zu prifen ist, ob die Qualitatsanforderungen nach diesem Buch und nach den auf dieser
Grundlage abgeschlossenen vertraglichen Vereinbarungen erfillt sind. Die
Regelprufung erfasst insbesondere wesentliche Aspekte des Pflegezustandes und die
Wirksamkeit der Pflege- und Betreuungsmalinahmen (Ergebnisqualitat). Sie kann auch
auf den Ablauf, die Durchfiihrung und die Evaluation der Leistungserbringung
(Prozessqualitat) sowie die unmittelbaren Rahmenbedingungen der
Leistungserbringung (Strukturqualitat) erstreckt werden
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Ergebnisse von Qualitatsprifungen (8 115 SGB Xl)

(1a) Die Landesverbéande der Pflegekassen stellen sicher, dass die von Pflegeeinrichtungen
erbrachten Leistungen und deren Qualitat, insbesondere hinsichtlich der Ergebnis- und
Lebensqualitat, fir die Pflegebedurftigen und ihre Angehorigen verstandlich,

Ubersichtlich und vergleichbar sowohl im Internet als auch in anderer geeigneter
Form kostenfrei verdffentlicht werden.

(3) Halt die Pflegeeinrichtung ihre gesetzlichen oder vertraglichen Verpflichtungen,
insbesondere ihre Verpflichtungen zu einer qualitatsgerechten Leistungserbringung aus
dem Versorgungsvertrag (8 72) ganz oder teilweise nicht ein, sind die...... vereinbarten
Pflegevergutungen fir die Dauer der Pflichtverletzung entsprechend zu kiirzen. Uber
die HOhe des Kirzungsbetrags ist zwischen den Vertragsparteien nach 8 85 Abs. 2
Einvernehmen anzustreben. Kommt eine Einigung nicht zustande, entscheidet auf Antrag
einer Vertragspartei die Schiedsstelle...... Gegen die Entscheidung nach Satz 3 ist der

Rechtsweg zu den Sozialgerichten gegeben; ein VVorverfahren findet nicht statt, die Klage
hat aufschiebende Wirkung

(5) Stellen der MDK oder...schwerwiegende Mangel in der ambulanten Pflege fest, kann
die zustandige Pflegekasse dem Pflegedienst auf Empfehlung des MDK..... die weitere
Betreuung des Pflegebedurftigen vorlaufig untersagen;
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Fordermittel zur Entwicklung nichtstationarer
Versorgung
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§ 45 e SGB XI

 Anschubfinanzierung zur Grindung
ambulant betreuter Wohngruppen
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§ 45f SGB XI

« Weiterentwicklung neuer Wohnformen
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