Rahmenvertrag gemiR § 75 Absatz 1 und 2 SGB XI
zur Kurzzeitpflege im Land Berlin

zwischen

den Landesverbanden der Krankenkassen
in Wahrnehmung der Aufgaben der Landesverbéande der Pflegekassen

— AOK Berlin - Die Gesundheitskasse,
zugleich fur die Knappschaft, Regionaldirektion Berlin

— BKK-Landesverband Ost

— BIG direkt gesund
handelnd als Landesverband Berlin gemaR § 52 Abs. 1 SGB Xl
i.V.m. § 207 Abs. 4 SGB V

— LKK-Landesverband Berlin
Krankenkasse fur den Gartenbau

den Ersatzkassen:

Barmer Ersatzkasse

Deutsche Angesteliten-Krankenkasse
Techniker Krankenkasse

KKH-Allianz

Gmiinder ErsatzKasse GEK

HEK — Hanseatische Krankenkasse
Hamburg Miinchener Krankenkasse
hkk

Gemeinsamer Bevollméachtigter mit Abschlussbefugnis:
Verband der Ersatzkassen e. V. (vdek),
vertreten durch die Leiterin der vdek-Landesvertretung Berlin

o O O

o o o o O

unter Beteiligung

des Medizinischen Dienstes der Krankenversicherung Berlin-Brandenburg
e.V.

_ des Verbandes der privaten Krankenversicherung e.V.")

und

dem Land Berlin, vertreten durch die Senatsverwaltung fur Integration, Arbeit und
Soziales einerseits

*) Soweit nachfolgend zusatzliche Regelungen fur die private Pflegepflichtversicherung getroffen wer-
den, binden diese ausschlieRlich den Verband der privaten Krankenversicherung e.V. und die Ver-
bande der Leistungserbringer.
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und
der Arbeiterwohifahrt Landesverband Berlin e.V.
dem Caritasverband fur das Erzbistum Berlin e.V.
dem Deutschen Paritatischen Wohlfahrtsverband - Landesverband Berlin e.V.
dem Deutschen Roten Kreuz - Landesverband Berliner Rotes Kreuz e.V.
dem Diakonischen Werk Berlin-Brandenburg-schlesische Oberlausitz e.V. (DWBO)
der Judischen Gemeinde zu Berlin

dem Bundesverband privater Anbieter sozialer Dienste e.V.
- Landesgruppe Berlin -

dem Arbeitgeber- und Berufsverband Privater Pflege e.V. (ABVP)

dem AnbieterVerband qualitatsorientierter Gesundheitspflegeeinrichtungen e.V.

(AVG)

dem Verband Deutscher Alten- und Behindertenhilfe e.V. (VDAB)

_ der Berliner Krankenhausgesellschaft .V. (BKG)

andererseits.
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Praambel

Die Partner dieses Rahmenvertrages vereinbaren die folgenden Grund-
satze. um eine wirksame und wirtschaftliche vollstationére pflegerische
Versorgung sicherzustellen und den Pflegebedurftigen bei der Erhaltung
oder Wiedergewinnung einer méglichst selbststandigen Lebensfihrung

zu férdern.
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Abschnitt |

- Inhalt der Pflegeleistungen sowie Abgrenzung
zwischen den allgemeinen Pflegeleistungen,
den Leistungen bei Unterkunft und Verpflegung
und den Zusatzleistungen -

gemiR § 75 Absatz 2 Nr. 1 SGB XI

§1

Allgemeine Pflegeleistungen

(1) Inhalt der allgemeinen Pflegeleistungen sind die im Einzelfall erforderlichen Hilfen
zur Unterstiitzung, zur teilweisen oder zur volistandigen Ubernahme der Aktivita-
ten im Ablauf des taglichen Lebens oder zur Beaufsichtigung oder Anleitung mit
dem Ziel der eigenstandigen Durchfiihrung der Aktivitaten. Die Hilfen sollen dieje-
nigen MaRnahmen enthalten, die Pflegebediirftigkeit mindern sowie einer Ver-
schlimmerung der Pflegebedurftigkeit und der Entstehung von Sekundarerkran-
kungen vorbeugen.

(2) Die Durchfiihrung und Organisation der Pflege richten sich nach dem allgemein
anerkannten Stand medizinisch-pflegerischer Erkenntnisse. Die Pflegeleistungen
sind in Form der aktivierenden Pflege zu erbringen.

(3) Zu den allgemeinen Pflegeleistungen gehoren je nach Einzelfall unter Beachtung
von § 8 Absatz 3 Satz 3 und 4 folgende Hilfen:

1. Hilfe bei der Kérperpflege
Die Korperpflege orientiert sich an den personlichen Gewohnheiten des Pflegebe-
durftigen. Die Intimsphére ist zu schiitzen. Die Pflegekraft unterstiitzt den selbst-
verstandlichen Umgang mit dem Thema "Ausscheiden/Ausscheidung.” Die Kor-
perpflege beinhaltet insbesondere:

1.1. An- und Auskleiden

e Hilfe bei der Auswahl der Kleidung

e An- und Ausziehtraining im Sinne aktivierender Pflege

o BeiBedarf volistandige Ubernahme der Handlung des An- und
Ausziehens

1. 2. Waschen (Ganzkorperwédsche), Duschen und Baden

Transfer zur Waschgelegenheit und zurtick
Ganzkérperwéasche (ohne Haarwasche)
Hautpflege am gesamten Korper

Nzgel Reinigen, Schneiden / Feilen

Bei Bedarf Kontaktherstellung zur FuBpflege
Duschen / Baden

e © @ © @ @
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1.3. Mundpflege und Zahnpflege

Zahne Putzen, Mundhygiene

Reinigen der Zahnprothese, Hilfe beim Einsetzen und Entfernen
Lippenpflege

Soor- und Parotitisprophylaxe

1.4. Kidmmen und Rasieren

Kammen und Herrichten der Tagesfrisur (keine Dauerwelle, kein
Schneiden und Farben)

Nass- oder Trockenrasur

Bei Bedarf Kontaktherstellung zum Friseur

1.5. Haare waschen

L]

Transfer zur Waschgelegenheit und zuriick

Waschen und Trocknen der Haare

Kammen und Herrichten der Tagesfrisur (keine Dauerwelle, kein
Schneiden und Farben)

1.6. Unterstiitzung bei Ausscheidungen

An- und Ausziehen einzelner Kleidungssttcke

Wechseln der Kleidung

Hilfe beim Aufstehen und Aufsuchen der entsprechenden Raumlichkei-
ten und zuriick

Hilfe bei Blasen- und/oder Darmentleerung

Unterstiitzung bei Inkontinenz (z.B. Dauerkatheterpflege, Urinalpflege
bzw. -wechsel, Wechseln aufsaugender Inkontinenzmaterialien, Sto-
mapflege)

Obstipationsprophylaxe

Kontinenztraining

Waschen des Genital-/ Gesalbereiches

Hilfestellung beim Erbrechen (Waschen des Gesichts, der Hande nach
dem Erbrechen, Gebisspflege nach dem Erbrechen)

Hautpflege der gewaschenen Korperteile

1.7. Lagern, Betten, Mobilisieren

Hilfe beim Aufstehen und Wiederaufsuchen des Bettes

Betten machen/richten

(Teil-)Wechsel der Bettwasche

MaRnahmen zum korper- und situationsgerechten Sitzen und Liegen
Bei schwerster Bettlagerigkeit spezielle Lagerung zur Vorbeugung von
Sekundéarerkrankungen

Pneumonie- / Kontraktur- und Dekubitusprophylaxe

Hilfestellung beim Setzen und Verlassen des Rolistuhls

An- und Ablegen von Korperersatzstiicken (Prothesen)

2. Hilfe bei der Nahrungsaufnahme
Eine ausgewogene Ernahrung (einschlieBlich notwendiger Diat) ist anzustreben.
Der Pflegebediirftige ist bei der Essens- und Getrankeauswahl sowie bei Proble-
men der Nahrungsaufnahme zu beraten. Zur selbststandigen Nahrungsaufnahme
ist der Einsatz von speziellen Hilfsmitteln zu fordern. Zu ihrem Gebrauch ist anzu-

Stand: 15.06.2009




Seite 6 des Rahmenvertrages gemaf § 75 Abs. 1 und 2 SGB XI zur Kurzzeitpflege im Land Berlin

leiten. Bei Nahrungsverweigerung ist ein differenzierter Umgang mit den zugrunde
liegenden Problemen erforderlich.
Dies beinhaltet insbesondere:

2.1.Mundgerechtes Zubereiten der Nahrung | Hilfe beim Essen und
Trinken

o Transfer zum Essplatz und zuriick
Aufrichten im Bett

o Alle Tatigkeiten, die der unmittelbaren Vorbereitung dienen und die Auf-
nahme der Nahrung erméglichen

e Darreichen der Nahrung
Unterstiitzung beim Umgang mit Besteck

2.2. Hygiene
e Hande waschen
e Mundpflege
e Saubern ggf. Wechseln der Kleidung

2 3. Arztlich verordnete Sondenkost bei implantierter Magensonde
o Aufbereiten der arztlich verordneten Sondenkost

e Sachgerechte Verabreichung der Sondenkost
e Spilen der Sonde

3. Medizinische Behandlungspflege

Neben den pflegebedingten Leistungen und der sozialen Betreuung erbringen die
Pflegeeinrichtungen Leistungen der medizinischen Behandlungspflege entspre-
chend den gesetzlichen Regelungen durch das Pflegepersonal, soweit diese nicht
vom behandelnden Arzt selbst erbracht werden (§ 42 Absatz 2 und 3 SGB XI). Die
Leistungen der medizinischen Behandlungspflege werden im Rahmen der arztli-
chen Behandlung entsprechend der arztlichen Anordnung erbracht. Die Durchfiih-
rung der arztlichen Anordnung ist in der Pflegedokumentation festzuhalten.

4. Mobilitit; soziale Betreuung
Ziele sind u. a. die Forderung der Beweglichkeit sowie der Schutz vor Selbst- und
Fremdgefahrdung.

Ziel der sozialen Betreuung ist die Gestaltung eines Lebensraums fur die Pflege-
bedurftigen, der ihnen die Fuhrung eines selbststandigen und selbst bestimmten
Lebens ermdglicht sowie zur Teilnahme am Leben in der Gemeinschaft beitragt.
Dies schlieRt die Information, ggf. die Beratung tber Anspriiche an Sozialleis-
tungstrager mit ein und kann auch die Unterstiitzung bei der Realisierung von
Leistungsansprichen umfassen.

Hilfebedarf bei der persénlichen Lebensfuhrung und bei der Gestaltung des All-
tags nach eigenen Vorstellungen soll durch Leistungen der sozialen Betreuung
ausgeglichen werden, soweit dies nicht durch das soziale Umfeld (z. B. Angehori-
ge oder Freunde) geschieht.
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Ziel ist es, einer Verschlimmerung der Pflegebedurftigkeit und/oder psychischen
Beeintrachtigung entgegenzuwirken bzw. diese zu mindern.

In diesem Sinne dienen die Leistungen im Rahmen der sozialen Betreuung u. a.
der allgemeinen Orientierung zur Bewaltigung des persénlichen Alltags (zeitlich,
drtlich, personell, situativ) und einem Leben in der Gemeinschaft, der Bewaltigung
von Lebenskrisen, Unterstiitzung bei der Erledigung personlicher Angelegenheiten
und der Begleitung Sterbender.

Angebote zum Erhalt der Alltagskompetenz-sind u.a.:

Motivation zur Bewegung und ggf. Hilfestellung

An- und Auskleiden im Zusammenhang mit dem Verlassen und
Wiederaufsuchen der Pflegeeinrichtung

An- und Ablegen von Kérperersatzstiicken (Prothesen)

Gehen, Stehen und Treppen steigen

Gruppenaktivitaten z. B. Spaziergange, gemeinsame Einkéufe, Ausflige
Planung und Organisation von Behordengangen und Arztbesuchen und die
dazu erforderliche Begleitung durch Bezugspersonen (z. B. durch Angehdrige,
externe Begleitdienste oder Pflege-/ Betreuungskrafte der Pflegeeinrichtung)
e Forderung sozialer Kontakte

e Angebote und MalRnahmen zur Tagesstrukturierung

§2
Unterkunft und Verpflegung

Ziel der Leistungen fur Unterkunft und Verpflegung ist es, eine bedarfsgerechte und
moglichst auf den einzelnen Pflegebedurftigen abgestimmte Versorgung zu gewahr-
leisten. Zur Unterkunft und Verpflegung gehdren alle Leistungen, die den Aufenthalt
des Pflegebedurftigen in einer Pflegeeinrichtung ermaglichen, soweit sie nicht den
allgemeinen Pflegeleistungen, den Zusatzleistungen sowie den Aufwendungen far
Investitionen nach § 82 Absatz 2 SGB Xl zuzuordnen sind. Dabei umfasst die Verpfle-
gung die im Rahmen einer ausgewogenen und pflegegerechten Ernahrung notwendi-
gen Getranke und Speisen.

Unterkunft und Verpflegung umfassen insbesondere:

1. Ver- und Entsorgung

Hierzu zahlen z. B. die Versorgung mit bzw. die Entsorgung von Wasser, Ener-
gie und Brennstoffen sowie von Abfall.

2. Reinigung
Diese umfasst die Reinigung des Wohnraumes und der Gemeinschaftsrdume

(Sichtreinigung, Unterhaltsreinigung, Grundreinigung) und der tbrigen Raume
entsprechend Hygiene-/ Reinigungsplan und dariiber hinaus im Bedarfsfall.
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3. Wartung und Unterhaltung

Diese umfassen die Wartung und Unterhaltung des Gebaudes, der Einrichtung
und der Ausstattung, der technischen Anlagen und der Au3enanlagen. Die
technischen Anlagen der Einrichtung werden gemaR der jeweils geltenden ge-
setzlichen Bestimmungen gewartet und gepflegt.

4. Wascheversorgung

Diese umfasst die Bereitstellung, Instandhaltung und Reinigung der von der
Einrichtung zur Verfiigung gestellten Wasche sowie das maschinelle Waschen
und ggf. kleine Instandsetzungen der personlichen Wasche und Kleidung. Das
Wechseln der Wasche erfolgt nach Bedarf. Beim Einrdumen der persoénlichen
Wische wird ggf. Unterstitzung geleistet.

5. Speise- und Getrénkeversorgung

Diese umfassen die Zubereitung und die Bereitstellung von Speisen und das
Vorhalten von Getranken in erreichbarer Nahe fir den Pflegebedurftigen. Die
Speise- und Getrankeversorgung beriicksichtigt ernahrungsphysiologische Er-
kenntnisse unter besonderer Beachtung des individuellen Flussigkeitsbedarfs
des Pflegebedurftigen. Der Speiseplan des Tages bzw. der Woche ist in sei-
nem taglichen bzw. wéchentlichen Angebot abgestimmt. Dem Pflegebedurfti-
gen wird je nach Notwendigkeit bei der Nahrungsaufnahme geholfen. Die Zei-
ten fur die Mahlzeiten sind flexibel. Bei der Bereitstellung von Getranken und
Speisen werden Diatvorschriften beachtet.

6. Gemeinschaftsveranstaltungen

Diese umfassen den Aufwand fur Veranstaltungen zur Forderung des Gemein-
schaftslebens, nicht jedoch die Organisation zur Durchfiihrung oder Teilnahme
von/an Gemeinschaftsveranstaltungen (s. allgemeine Pflegeleistungen).

§3

Zusatzleistungen

(1) Die Erbringung und Berechnung von Zusatzleistungen ist nur gemaR § 88 Ab-
satz 2 SGB XI zulassig.

(2) Zusatzleistungen sind die Uber das MaR des Notwendigen hinausgehenden Leis-
tungen der Pflege und Unterkunft und Verpflegung der Pflegeeinrichtung (§§ 1
und 2), die laufend oder in regelméaiger Wiederkehr von der Pflegeeinrichtung
angeboten und erbracht werden, nicht mit der Pflegevergiitung nach § 82 SGB Xl
abgedeckt und vom Versicherten individuell wahlbar sind. Es handelt sich um
Komfortleistungen bei Unterkunft und Verpflegung sowie zusatzliche pflegerisch
betreuende Leistungen.

(3) Folgende Leistungen stehen beispielhaft fur Zusatzleistungen:

o Bereitstellung einer Begleitperson bei Einkaufen auRerhalb der Einrichtung,
e Begleitung des Pflegebedurftigen aus privaten Anlassen,

e Versorgung von Haustieren,

e Belegung von Doppelbettzimmern durch eine Person.
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(4) Leistungen der Pflegeeinrichtung, die als einmalig anfallende Leistungen zu be-
trachten sind, sind keine Zusatzleistungen im Sinne des § 88 SGB XI. Sie sind als
Serviceangebot der Pflegeeinrichtung zu verstehen und kénnen ohne Aufnahme
in den Pflegevertrag zwischen Pflegebedirftigen und Pflegeeinrichtung vor Leis-
tungserbringung geregelt werden.

§4
Formen der Hilfe
(1) Gegenstand der Unterstutzung ist die Hilfe,

o die der Pflegebediirftige braucht, um seine Fahigkeiten bei den Aktivitaten des
taglichen Lebens zu erhalten oder diese Fahigkeiten (wieder) zu erlernen, da-
mit er ein méglichst eigenstandiges Leben fuhren kann,

o die der Pflegebediirftige bei den Aktivitaten benétigt, die er nicht oder nur noch
teilweise selber erledigen kann.

Dabei wird auch zur richtigen Nutzung der dem Pflegebediirftigen Uberlassenen
Pflegehilfsmittel angeleitet. Diese Hilfe ersetzt nicht die Unterweisung des Pflege-
hilfsmittellieferanten in den Gebrauch des Pflegehilfsmittels. Zur Unterstitzung
gehéren ferner solche Tatigkeiten der Pflegekraft, durch die notwendige Mal3-
nahmen so gestitzt werden, dass bereits erreichte Eigenstandigkeit gesichert wird
oder lebenserhaltende Funktionen aufrechterhalten werden.

(2) Bei der volistandigen Ubernahme der Verrichtungen handelt es sich um die unmit-
telbare Erledigung der Verrichtungen des taglichen Lebens durch die Pflegekraft.
Eine teilweise Ubernahme bedeutet, dass die Pflegekraft die Durchfuhrung von
Einzelhandlungen im Ablauf der Aktivitaten des taglichen Lebens gewahrleistet.

(3) Beaufsichtigung und Anleitung zielen darauf ab, dass die taglichen Verrichtungen
in sinnvoller Weise vom Pflegebeddrftigen selbst durchgefiihrt und Eigen- oder
Fremdgefahrdungen, z. B. durch unsachgemafen Umgang mit Strom, Wasser
oder offenem Feuer, vermieden werden. Zur Anleitung gehort auch die Forderung
der kérperlichen, psychischen und geistigen Fahigkeiten zur selbststandigen Aus-
tbung der Verrichtungen des taglichen Lebens. Beaufsichtigung oder Anleitung
kommen insbesondere bei psychisch Kranken sowie geistig und seelisch Behin-
derten in Betracht.

(4) Therapieinhalte und Anregungen von anderen an der Betreuung des Pflegebe-
durftigen Beteiligten, z. B. Arzie und Physiotherapeuten, sind bei der Durchfiih-
rung der Pflege angemessen Zu berticksichtigen.

§5
Pflegehilfsmittel und technische Hilfen

Zum Erhalt und zur Férderung einer selbststandigen Lebensflhrung sowie zur Erleich-
terung der Pflege und Linderung der Beschwerden des Pflegebedrftigen sind Pflege-
hilfsmittel gezielt einzusetzen.

Liegen der Pflegeeinrichtung Erkenntnisse vor, dass Pflegehilfsmittel oder technische
Hilfen erforderlich sind, veranlasst sie die notwendigen Schritte im Rahmen der sozia-
len Betreuung.
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§6
Abgrenzung der allgemeinen Pflegeleistungen von
Unterkunft und Verpflegung sowie Zusatzleistungen

(1) Zu den allgemeinen Pflegeleistungen gehoren die in § 1 aufgefuhrten Hilfen. Wei-
terhin sind zu den Leistungen nach Satz 1 der ausschlieBlich mit den allgemeinen
Pflegeleistungen und der Unterkunft und Verpflegung im Zusammenhang stehen-
de Aufwand zu 60 % zuzurechnen, soweit er entsteht in den Bereichen

Betriebsverwaltung,

Steuern, Abgaben, Versicherung,
Energieaufwand,

Wasserver- und -entsorgung,
Abfallentsorgung,

Waschepflege,
Gebaudereinigung.

(2) Zur Unterkunft und Verpflegung gehéren die in § 2 genannten Leistungen. Von
dem Aufwand nach Absatz 1 Satz 2 sind 40 % dem Bereich Unterkunft und Ver-
pflegung zuzuordnen.

(3) Der den Leistungen nach §§ 1 und 2 zuzurechnende Aufwand darf keinen Anteil
fur Zusatzleistungen enthalten.

(4) Die Pflegeeinrichtung hat sicherzustellen, dass die Zusatzleistungen die notwen-
digen Leistungen der Kurzzeitpflege nicht beeintrachtigen.
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Abschnitt Il

- Allgemeine Bedingungen der Pflege einschl. der Kosteniibernah-
me, der Abrechnung der Entgelte und der hierzu erforderlichen
Bescheinigungen und Berichte -

gemaR § 75 Absatz 2 Nr. 2 SGB X

§7

Bewilligung der Leistung

(1) Versicherte erhalten die Leistungen der Pflegeversicherung auf Antrag bei der
zustandigen Pflegekasse. Grundlage fur die Leistung der Kurzzeitpflege zu Lasten
der Pflegekasse ist die schriftliche Mitteilung der Pflegekasse, dass die Voraus-
setzungen zur Inanspruchnahme der Kurzzeitpflege erfullt sind.

(2) Die Pflegekasse weist im Rahmen ihrer Auskunfts- und Beratungspflichten den
Versicherten auf ggf. bestehende bzw. weitergehende Leistungspflichten anderer
Sozialleistungstrager, u. a. Leistungen der Krankenversicherung und des Tragers
der Sozialhilfe, hin.

§8
Wahl der Pflegeeinrichtung,
Beziehungen zur Pflegeeinrichtung

(1) Der Pflegebedurftige hat die freie Wahl unter den zugelassenen Pflegeeinrichtun-
gen.

(2) Die Pflegeeinrichtung unterrichtet unverziglich die zustandige Pflegekasse tber
die Aufnahme und den Auszug des Pflegebedurftigen.

Der Pflegebediirftige informiert die Pflegeeinrichtung tber seinen Leistungsan-
spruch gegenuber der Pflegekasse.

(3) Zur Ermittlung des Hilfebedarfs des Pflegebedurftigen ist unter Beachtung der
Festlegungen nach § 113 SGB XI 124 verfahren. Dabei sind im Rahmen der Pfle-
ge in der Kurzzeitpflegeeinrichtung die Moglichkeiten der aktivierenden Pflege und
die beim Pflegebedurftigen vorhandenen Ressourcen und Probleme zur Einbezie-
hung in den Pflegeprozess herauszuarbeiten. Dabei sind unter Einbeziehung der
Angehorigen und anderer an der Pflege Beteiligter (Pflegepersonen, Pflegediens-
te) die hausliche Pflege und die Kurzzeitpflege sinnvoll aufeinander abzustimmen.
Angemessene Wiinsche sind zu berticksichtigen.

' s. Protokollnotiz

Stand: 15.06.2009




Seite 12 des Rahmenvertrages gemaR § 75 Abs. 1 und 2 SGB XI zur Kurzzeitpflege im Land Berlin

§9

Kurzzeitpflegevertrag

(1) Die Pflegeeinrichtung schlieft mit dem Pflegebedurftigen einen
Kurzzeitpflegevertrag gemaR §§ 5ff. Heimgesetz. Der Vertrag gewahrleistet, dass
die Vorschriften des SGB XI, dieser Rahmenvertrag und die Entscheidungen der
Pflegekasse bezuglich der Einstufungen beriicksichtigt werden. Den Bedurfnissen
der Pflegebedirftigen ist hierbei Rechnung zu tragen.

(2) Die Pflegeeinrichtung legt den Verbanden der Pflegekassen ein Muster ihres Ver-
trages nach Absatz 1 bei Abschluss des Versorgungsvertrages sowie bei inhaltli-
chen Anderungen Vor.

§ 10
Organisatorische Voraussetzungen

Der Trager der Pflegeeinrichtung hat folgende organisatorische Voraussetzungen
nachzuweisen:

a) die Erfullung der Anforderungen nach §§ 11, 12 Heimgesetz,
b) die Versicherung uber eine Betriebs-/Berufshaftpflicht,

c) die Mitgliedschaft in der zustandigen Berufsgenossenschaft,

d) bei der betrieblichen Rechtsform einer Gesellschaft burgerlichen Rechts (GbR):
eine Kopie des Gesellschaftsvertrages, ggf. Auszug mit Angabe der Gesellschaf-
ter, des Unternehmenszwecks, der Haftungs- und Vertretungsbefugnisse der Ge-
sellschafter/ Geschaftsfuhrung,

e) bei der betrieblichen Rechtsform einer Gesellschaft mit beschrankter Haftung
(GmbH):
eine Kopie des notariell beurkundeten Gesellschaftsvertrages, ggf. Auszug mit
Angabe der Gesellschafter, des Unternehmenszwecks, der Geschaftsfihrung und
deren Vertretungsbefugnisse, einen beglaubigten Auszug aus dem Handelsregis-
ter beim zustandigen Amtsgericht’ ,

f) bei der betrieblichen Rechtsform eines eingetragenen Vereins (e.V.):
eine Kopie der Vereinssatzung, ggf. Auszug mit Angabe der Vorstandsmitglieder,
des Vereinszwecks, der Geschaftsfuhrung und deren Vertretungsbefugnisse, ei-
nes beglaubigten Auszugs aus dem Vereinsregister3'

g) fur die verantwortliche Pflegefachkraft:
1. eine beglaubigte Kopie
der rechtsgiiltigen Erlaubnis zur Fuhrung der Berufsbezeichnung Gesund-

heits- und Krankenpflegerin, Gesundheits- und Krankenpfleger, Gesundheits-
und Kinderkrankenpflegerin, Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger, Kran-

2 Veranderungen der Gesellschafter, Geschaftsfuhrung und deren Vertretungsbefug-
nisse sind mit den entsprechend gegnderten GmbH-Vertragen bzw. —Ausziigen nach-
zuweisen.

. Veranderungen der Gesellschafter, Geschaftsfihrung und deren Vertretungsbefug-
nisse sind mit den entsprechend geanderten Vereinssatzungen bzw. Auszugen nach-
zuweisen.
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kenschwester, Krankenpfleger, Kinderkrankenschwester, Kinderkrankenpfle-
ger, Altenpflegerin oder Altenpfleger,

2. eine Kopie des unterschriebenen und giltigen Arbeitsvertrages, ggf. Auszug
mit Angabe des Beschéftigungsumfanges (Arbeitszeit), Beschaftigungsart /
Funktion,

3. je eine Kopie von geeigneten Unterlagen (Nachweise aus Vorbeschéftigun-
gen) zum Nachweis der Erfullung der Mindestberufserfahrung nach § 71 Ab-
satz 3 SGB X,

4. Nachweis iiber den Abschluss einer Weiterbildungsma®nahme nach § 71 Ab-
satz 3 SGB XI,

5. ein amtliches Filhrungszeugnis, nicht alter als drei Monate.

h) fur die stellvertretende verantwortliche Pflegefachkraft die unter g) 1. und 2. ge-
nannten Unterlagen,

Uber Anderungen der unter a) bis h) nachgewiesenen Voraussetzungen sind die Pfle-
gekassenverbande unverziglich zu informieren. Nachweise sind einzureichen.

§ 11
QualitatsmafBstibe und Qualitatssicherung

(1) Die von der Pflegeeinrichtung zu erbringenden Pflegeleistungen sind auf der
Grundlage der Grundsatze und MaBstébe fur die Qualitat und Qualitatssicherung
einschl. des Verfahrens zur Durchfilhrung von Qualitatsprufungen unter Beach-
tung der Festlegungen nach § 113 SGB X1* durchzuftihren.

(2) Die Trager der Pflegeeinrichtungen sind, unbeschadet des Sicherstellungsauftra-
ges der Pflegekassen, fur die Qualitat der Leistungen ihrer Einrichtungen
einschlieflich der Sicherung und Weiterentwicklung der Pflegequalitat
verantwortlich.

§12
Leistungsfahigkeit,
Leistungserbringung

(1) Die Pflegeeinrichtung ist verpflichtet, die Pflegebedurftigen entsprechend ihres
Versorgungsauftrages zu versorgen. Die Pflegeeinrichtung erbringt entsprechend
dem individuellen Pflegebedarf Leistungen bei Tag und Nacht einschlieBlich an
Sonn- und Feiertagen.

(2) Die Verpflichtung zur Aufnahme besteht nicht, wenn die Leistungskapazitat der
Einrichtung erschopft ist oder die besondere - von der Einrichtung betreute - Ziel-
gruppe einer Aufnahme entgegensteht.

(3) Anderungen des Leistungsangebots der Pflegeeinrichtung sind den Verbanden
der Pflegekassen mitzuteilen.

(4) Kooperationsvertrage, die sich auf Pflegeleistungen nach Abschnitt | beziehen,
sind den Verbanden der Pflegekassen zeitnah vorzulegen; Rechte und Pflichten
im Rahmen der Vergutungsverhandlungen bleiben davon unberuhrt.

3 s. Protokollnotiz
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(5) Die fachliche Verantwortung fur die Leistungserbringung des Kooperationspart-
ners tragt gegeniiber den Pflegebedirftigen und den Pflegekassen die beauftra-
gende zugelassene Pflegeeinrichtung. Diese rechnet auch die mit dem Kooperati-
onspartner erbrachten Leistungen mit den Pflegekassen ab.

§ 13
Mitteilungen

Die Pflegeeinrichtung teilt im Einvernehmen mit dem Pflegebedurftigen der zustandi-
gen Pflegekasse mit, wenn nach Einschatzung des behandelnden Arztes

e MaRnahmen der Pravention angezeigt erscheinen  oder

o die Einleitung medizinischer RehabilitationsmaRnahmen erforderlich ist

und/oder
e der Einsatz von Pflegehilfsmitteln notwendig ist.

Der Eingang der Mitteilung wird von der Pflegekasse in geeigneter Form zeitnah bes-
tatigt.

§ 14
Wirksamkeit und Wirtschaftlichkeit
Die Leistungen der Pflegeeinrichtung sind entsprechend § 29 SGB Xl wirksam und
wirtschaftlich. Leistungen, die diese Voraussetzungen nicht erfilllen sowie das Mal
des Notwendigen Ubersteigen, kdnnen Pflegebedurftige nicht beanspruchen und die
Pflegeeinrichtung nicht zu Lasten der sozialen Pflegeversicherung erbringen. Zusatz-
leistungen bleiben davon unberuhrt.

§ 15
Dokumentation der Pflege

(1) Die Pflegeeinrichtung hat unter Beachtung der Festlegungen nach §§ 113 ff
SGB Xl ein geeignetes Pflegedokumentationssystem vorzuhalten. Die Pflegedo-
kumentation ist sachgerecht und kontinuierlich zu fihren und beinhaltet u. a.
o die Pflegeanamnese,

die Pflegeplanung,

den Pflegebericht,

Angaben Uber den Einsatz von Pflegehilfsmitteln und

Angaben uber durchgefilhrte Pflegeleistungen (Leistungsnachweis).

Aus den Unterlagen der Pflegedokumentation muss jederzeit der aktuelle Verlauf
und Stand des Pflegeprozesses ablesbar sein.

(2) Der Trager der Pflegeeinrichtung hat Aufzeichnungen nach Absatz 1 funf Jahre
nach Ablauf des Kalenderjahres der Leistungserbringung aufzubewahren, soweit
nicht andere gesetzlich vorgeschriebene langere Aufbewahrungsfristen gelten.
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§ 16
Leistungsnachweis
(1) Die Pflegeeinrichtung hat die von ihr erbrachten Leistungen in einem Leistungs-
nachweis als Bestandteil der Pflegedokumentation aufzuzeigen. Dieser beinhaltet:
o Institutionskennzeichen der Einrichtung,
o Versichertennummer des Pflegebedurftigen,
o Name des Pflegebedurftigen,
Pflegestufe des Pflegebedurftigen/ ggf. Anspruch nach § 87 b,
Art und Menge der Leistung (Anzahl der Pflegetage),
Tagesdatum der Leistungserbringung.

(2) Die von der Pflegeeinrichtung erbrachten Leistungen sind téglich zu erfassen und
von der Pflegekraft zu bestatigen.

§ 17
Abrechnungsverfahren

(1) Zur Abrechnung von Pflegeleistungen mit der Pflegekasse ist die Pflegeeinrich-
tung berechtigt, die der Versicherte fur die Durchfuhrung der Pflege ausgewahit
hat. Sofern die Pflegeeinrichtung Kooperationspartner in die Durchfiihrung der
Pflege einbezieht, konnen deren Leistungen nur Uber die zugelassene Pflegeein-
richtung abgerechnet werden.

(2) Die Pflegeeinrichtung ist verpflichtet,

a) in den Abrechnungsunterlagen die von ihr erbrachten Leistungen nach Art,
Menge und Preis einschl. des Tagesdatums der Leistungserbringung aufzu-
zeichnen,

b) in den Abrechnungen ihr Institutionskennzeichen gemaR § 103 Absatz 1 SGB
Xl einzutragen sowie

c) die Versichertennummer des Pflegebedrftigen gemaf § 101 SGB Xl an-
zugeben.

(3) In Ausnahmefallen ist auf Verlangen der Pflegekasse der Leistungsnachweis nach
§ 16 Uber die erbrachten Pflegeleistungen einzureichen.

(4) Das von den Spitzenverbanden der Pflegekassen im Einvernehmen mit den Ver-
banden der Leistungserbringer festgelegte Verfahren tiber Form und Inhalt der
Abrechnungsunterlagen sowie die Einzelheiten des Datentrageraustausches ge-
maRk § 105 Absatz 2 SGB XI vom 28.02.2002 sind Teil des Rahmenvertrages auf
Landesebene gemaR § 75 Absatz 1 SGB XI. Die Méglichkeit der Anwendung des
§ 106 SGB XI bleibt unberthrt.

(5) Zuzahlungen zu den Vertragsleistungen der Pflegekasse durfen durch die
Pflegeeinrichtung vom Pflegebedurftigen weder gefordert noch angenommen
werden. § 82 Absatze 3 und 4 SGB XI bleiben unberuhrt.
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§ 18
Zahlungsweise

(1) Die Abrechnung der Pflegeleistungen erfolgt kalendermonatlich, ggf. fallbezogen
nach Abschluss der Leistungserbringung nach dem Muster der Anlage 2. Die
Rechnungen sind bei der Pflegekasse oder einer von ihr benannten Abrech-
nungsstelle einzureichen. Die Bezahlung der Rechnungen erfolgt spatestens in-
nerhalb von 21 Tagen nach Eingang bei der Pflegekasse oder der von der Pflege-
kasse benannten Abrechnungsstelle, unabhéngig von spéater erhobenen Bean-
standungen. Bei Zahlung durch Uberweisung gilt die Frist als gewahrt, wenn der
Auftrag innerhalb dieser Frist dem Geldinstitut erteilt wurde. Sollten Rechnungen
spater als 12 Monate nach Leistungserbringung eingereicht werden, kann die
Pflegekasse die Bezahlung verweigem.

(2) Naheres zur Abrechnung und Zahlungsweise, (z. B. Zeitpunkt der Rechnungsstel-
lung, Abweichungen bei Schlussrechnungen) kénnen die Partner des Rahmenver-
trages nach § 75 Absatz 1 SGB XI vereinbaren.

(3) Ubertragt die Pflegeeinrichtung die Abrechnung einer Abrechnungsstelle, so hat
sie die Pflegekasse unverziglich schriftlich zu informieren. Der Pflegekasse ist der
Beginn und das Ende der Abrechnung und der Name der beauftragten Abrech-
nungsstelle mitzuteilen. Es ist eine Erklarung der Pflegeeinrichtung beizufugen,
dass die Zahlung der Pflegekasse an die beauftragte Abrechnungsstelle mit
schuldbefreiender Wirkung erfolgt. Die Pflegeeinrichtung ist verpflichtet, selbst da-
fur zu sorgen, dass mit dem der Pflegekasse mitgeteilten Ende der Abrechnung
keine diesen Zeitpunkt Uberschreitende Inkassovolimacht oder Abtretungserkla-
rung zugunsten der der Pflegekasse gemeldeten Abrechnungsstelle mehr besteht.

(4) Sofern die Rechnungslegung einer Abrechnungsstelle gemaR Absatz 3 Ubertra-
gen werden soll, ist der Auftragnehmer unter besonderer Beruicksichtigung der
von ihm getroffenen technischen und organisatorischen Mafinahmen zur Sicher-
stellung der MafRgaben dieses Vertrages und des § 6 Absatz 1 Bundesdaten-
schutzgesetz durch den Leistungserbringer auszuwéhlen. Die getroffene Verein-
barung uber Datenschutz und Datensicherung beim Auftragnehmer (Abrech-
nungsstelle) ist der Pflegekasse vorzulegen.

(5) Bei Versicherten in der privaten Pflegeversicherung, bei denen gemaf § 23 Ab-
satz 1 Satz 3 SGB Xl an die Stelle der Sachleistungen die Kostenerstattung in
gleicher Hohe tritt, rechnet die Pflegeeinrichtung, die der Versicherte mit der
Durchfiihrung der Pflege beauftragt hat, die Pflegeleistungen mit den Versicherten
selbst ab.

§19
Beanstandungen

Beanstandungen missen innerhalb von sechs Monaten nach Rechnungseingang
erhoben werden.
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§ 20
Datenschutz

Die Versicherten- und Leistungsdaten der vertraglich erbrachten Pflegeleistungen dur-
fen nur im Rahmen der in § 104 SGB Xl genannten Zwecke verarbeitet und genutzt
werden. Die Pflegeeinrichtung verpflichtet sich, den Schutz der personenbezogenen
Daten sicherzustellen. Die Pflegeeinrichtung unterliegt hinsichtlich der Person des
Pflegebedurftigen der Schweigepflicht, ausgenommen hiervon sind Angaben gegen-
tber der leistungspflichtigen Pflegekasse und dem Medizinischen Dienst der Kran-
kenversicherung, soweit sie zur Erfullung der gesetzlichen Aufgaben erforderlich sind.
Die Pflegeeinrichtung hat ihre Mitarbeiter zur Beachtung der Schweigepflicht sowie
der Datenschutzbestimmungen zu verpflichten. Die §§ 35, 37 SGB | sowie §§ 67-85
SGB X bleiben unberihrt.
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Abschnitt Ill

(1)

(2)

3)

(4)

(5)

(6)

(7)

- MaRstibe und Grundsitze fiir eine wirtschaftliche
und leistungsbezogene,
am Versorgungsauftrag orientierte personelle
und sdchliche Ausstattung
der Pflegeeinrichtungen —

gemiR § 75 Absatz 2 Nr. 3 und 9 SGB XI

§ 21
Sicherstellung der Leistungen,
Qualifikation des Personals

Die personelle Ausstattung der Pflegeeinrichtungen muss unter Einhaltung auf-
sichtsrechtlicher Regelungen eine bedarfsgerechte, gleichméaRige sowie fachlich
qualifizierte, dem allgemein anerkannten Stand der medizinisch-pflegerischen Er-
kenntnisse entsprechende Pflege der Pflegebedurftigen gewahrleisten.

Das nach den Personalrichtwerten gemaR der Absétze 2 und 3 vorzuhaltende
Mindestpersonal muss sozialversicherungspflichtig beim Trager der Pflegeeinrich-
tung angestellt sein.

Gemal § 75 Absatz 3 SGB Xl wird ein Personalrichtwert von 1:2 ohne Pflegestu-
fendifferenzierung vereinbart.

Fur zusatzliche Betreuungsleistungen nach § 87 b SGB XI pflegestufenunabhéan-
gig, ohne Anrechnung auf die Fachkraftquote:

1:25

Zusatzlich zu dem in Absatz 2 genannten Personalrichtwert werden fur die Frei-
stellung der verantwortlichen Pflegefachkraft, fur Aufgaben im Rahmen des/der
Qualitatsmanagements/-entwicklung und der Sozialarbeit bei bis zu 14 Platzen

insgesamt 0,3 VK und ab 15 Platzen insgesamt 0,5 VK vereinbart.

Bei dem sich aus dem Absatz 2 ergebenen Personalbedarf ist ausreichend Fach-
personal vorzuhalten.

Der Trager der Pflegeeinrichtung regelt im Rahmen seiner Organisationsgewalt
die Verantwortungsbereiche und sorgt fir eine sachgerechte Aufbau- und Ablauf-
organisation. Der Anteil der geringfagig Beschaftigten sollte, bezogen auf die Voll-
kraftzahl im Pflegebereich, 10 % mdglichst nicht tbersteigen.

Es besteht die Moglichkeit, nach § 85 SGB Xl eine abweichende personelle Aus-
stattung zu vereinbaren.

Die Bereitstellung und fachliche Qualifikation des Personals richten sich nach den
Grundsatzen und MaRstaben zur Qualitat und Qualitatssicherung gemalR
§ 113 SGB XI. Beim Einsatz des Personals sind

« die Fahigkeiten der Pflegebedurftigen zur selbststandigen Durchfihrung der
Aktivitaten des taglichen Lebens,
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o die Notwendigkeit zur Unterstiitzung, zur teilweisen oder vollstandigen Uber-
nahme oder zur Beaufsichtigung bei der Durchfiihrung der Aktivitaten des tagli-
chen Lebens

sowie
o die Risikopotenziale bei den Pflegebedurftigen
zu berlcksichtigen.

Die Pflegefachkréfte gewahrleisten die fachliche Uberpriifung des Pflegebedarfs,
die Anleitung der Hilfskrafte und die Kontrolle der geleisteten Arbeit.

(8) GemaR § 84 Abs. 6 SGB Xl haben die Einrichtungstrager auf Verlangen der Kos-
tentrager die vereinbarte Personalausstattung mit der Anlage 1 dieses Rahmen-
vertrages nachzuweisen.

§ 22
Beteiligung weiterer Personen und Organisationen an der
Betreuung Pflegebediirftiger

(1) Die Vertragsparteien unterstutzen die Einbindung und Beteiligung von Mitgliedern
von Selbsthilfegruppen, ehrenamtlichen Pflegepersonen und sonstiger zum bar-
gerschaftlichen Engagement bereiter Personen und Organisationen an der ergan-
zenden Betreuung der Pflegebedurftigen.

(2) Bei der Einbeziehung und Beteiligung der in Absatz 1 genannten Personen und
Organisationen ist sicherzustellen, dass diese nur erganzend zur professionelien
Pflege zum Einsatz kommen und keine professionellen Pflegekrafte ersetzen.

(3) Der Pflegeeinrichtung entstehende, nicht anderweitig gedeckte Sach- und Perso-
nalaufwendungen, insbesondere fiir die vorbereitende und begleitende Schulung,
fir die Planung und Organisation des Einsatzes des angemessenen Aufwands
der Mitglieder von Selbsthilfegruppen und der ehrenamtlichen und sonstigen zum
biirgerlichen Engagement bereiten Personen und Organisationen sind auf Antrag
in den Pflegesatzen beriicksichtigungsféhig.

§ 23
Nachweis des Personaleinsatzes

Die Dienstpléne sind nachvollziehbar zu dokumentieren. Bei der Erstellung der Dienst-
plane des Personals sind

o die Arbeitszeiten des Personals unter Beriicksichtigung von Zeiten fur Fortbildung
und Teambesprechungen sowie die Ausfallzeiten, insbesondere durch Krankheit
und Urlaub,

o die Zeiten, die fur die Versorgung der Pflegebediirftigen im Einzelfall einschlieR-
lich der dazu gehérenden MaRnahmen erforderlich sind,

e die im Rahmen der Kooperation auf regionaler Ebene im Sinne des § 8 SGB Xl
wahrzunehmenden Aufgaben der Pflegeeinrichtung und,

e leitende, administrative und organisatorische Aufgaben
angemessen zu bericksichtigen.
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§ 24
Séachliche Ausstattung

Die Pflegeeinrichtung stellt die fur die Versorgung der Pflegebedurftigen notwendige
sachliche Ausstattung und Ausstattung mit (Pflege-) Hilfsmitteln sicher.

Die Anspriche der Pflegebedurftigen nach § 33 SGB V oder einer anderen rechtli-
chen Grundlage auf Versorgung mit Hilfsmitteln werden weder aufgehoben noch
eingeschrankt.
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Abschnitt IV

- Uberpriifung der Notwendigkeit
und Dauer der Pflege —

gemaR § 75 Absatz 2 Nr. 4 SGB XIi

§ 25
Priifung leistungsrechtlicher Voraussetzungen

(1) Der Pflegekasse obliegt die Uberpriifung der leistungsrechtlichen Voraussetzun-
gen der Pflegebedurftigkeit.

(2) Besteht aus Sicht der Pflegekasse in Einzelfallen Anlass, die Notwendigkeit und
Dauer der Pflege zu tUberpriifen, so kann die Pflegekasse vor Beauftragung des
Medizinischen Dienstes der Krankenversicherung unter Angabe des Uberpri-
fungsanlasses eine kurze Stellungnahme der Pflegeeinrichtung zur Frage der
Pflegesituation des Pflegebedurftigen unter Einwilligung des Pflegebedurftigen an-
fordern.

§ 26
Priifung durch den Medizinischen Dienst der Krankenversicherung

(1) Zur Uberprifung der Pflegebedrftigkeit ist der Medizinische Dienst der
Krankenversicherung berechtigt, Auskinfte und Unterlagen tber Art, Umfang und
Dauer der Hilfebediirftigkeit sowie tber Pflegeziele und Pflegemafnahmen mit
Einwilligung des Versicherten einzuholen.

(2) Bestehen aus Sicht des Medizinischen Dienstes der Krankenversicherung Beden-
ken gegen den Fortbestand der leistungsrechtlichen Voraussetzungen bezuglich
der Notwendigkeit und Dauer der Pflege, so sollen diese gegenuber der verant-
wortlichen Pflegefachkraft bzw. dem Trager der Pflegeeinrichtung dargelegt und
mit dieser / diesem erdrtert werden.’

(3) Die Befugnisse, die der Vertrag dem Medizinischen Dienst der Krankenversiche-
rung einrdumt, werden auch dem arztlichen Dienst der privaten Pflegeversiche-
rung (Medicproof) eingeraumt.

® Bei der Begutachtung von Nicht-Anspruchsberechtigten oder Nicht-Versicherten der Pfle-
geversicherung wendet der Trager der Sozialhilfe ein analoges Verfahren an.
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Abschnitt V

- Zugang des Medizinischen Dienstes
und sonstiger von den Pflegekassen bestellter Sachverstandiger
zu den Pflegeeinrichtungen —

gemiR § 75 Absatz 2 Nr. 6 SGB XI

§ 27
Zugang
Zur Durchfiihrung einer Qualitatsprufung nach § 114 SGB Xl ist dem Medizinischen

Dienst der Krankenversicherung oder den von den Pflegekassenverbanden bestellten
Sachverstandigen Zugang zu gewahren.

Soweit die Raume einem Hausrecht der Pflegebedurftigen unterliegen, bedarf der Zu-
gang ihrer vorherigen Zustimmung.

Die zur Prifung berechtigten Personen legitimieren sich gegeniiber dem Vertreter der
Pflegeeinrichtung, ggf. dem Pflegebedurftigen. Die Pflegeeinrichtung hat die ord-
nungsgemaRe Durchfithrung der Prufung zu ermoglichen.
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Abschnitt VI

(1)

(2)
(©)

(1)

(2)

(3)

(4)

- Verfahrens- und Priifgrundsétze fiir Wirtschaftlich-
keitspriifungen einschl. der Verteilung der Priifkosten —

geméaR § 75 Absatz 2 Nr. 7 SGB Xl

§ 28
Voraussetzungen zur Durchfiihrung einer
Wirtschaftlichkeitspriifung gemaR § 79 SGB XI

Sofern tatsachliche Anhaltspunkte dafur bestehen, dass die Pflegeeinrichtung die

Anforderungen des § 72 Absatz 3 Satz 1 SGB XI ganz oder teilweise nicht oder

nicht mehr erfallt, sind der Pflegeeinrichtung diese Anhaltspunkte mitzuteilen.
Zur Aufklarung des Sachverhaltes erfolgt eine Anhérung der Pflegeeinrichtung.

Sofern eine Sachstandsklarung nicht gelingt, kénnen die Verbande der Pflege-
kassen die Wirtschaftlichkeit und Wirksamkeit der Pflegeleistung durch von ihnen
bestellte Sachverstandige priifen lassen; vor Bestellung der Sachverstandigen ist
der Trager der Pflegeeinrichtung zu héren.

§ 29
Bestellung und Beauftragung des Sachverstandigen

Die Verbande der Pflegekassen bestellen den Sachverstandigen im Einverneh-
men mit dem Trager der Pflegeeinrichtung bzw. dem Verband, dem der Trager
angehort. Kommt innerhalb einer Frist von 10 Werktagen nach Anhorung geman
§ 28 Absatz 2 keine Einigung zustande, kénnen die Verbénde der Pflegekassen
den Sachverstandigen alleine bestellen.

Der Auftrag ist gegeniiber dem Sachversténdigen im Einvernehmen mit dem Tréa-
ger der Pflegeeinrichtung bzw. dem Verband, dem der Trager der Pflegeeinrich-
tung angehort, schriftlich zu erteilen. Sofern Absatz 1 Satz 2 Anwendung findet, ist
der Auftrag von den Verbanden der Pflegekassen zu erteilen. Im Auftrag sind das
Priifziel, der Prifgegenstand (vgl. § 30) und der Prifzeitraum zu konkretisieren.

Der Sachverstandige muss gewahrleisten, dass die Prifabwicklung eine hinrei-
chend griindliche Aufklarung der prafungsrelevanten Sachverhalte zur Abgabe ei-
nes sicheren Urteils erméglicht. Die Erteilung von Unterauftragen bedarf der Zu-
stimmung der Auftraggeber.

Bei den in §§ 28 und 29 vereinbarten Regelungen ist der Trager der Sozialhilfe zu
beteiligen, wenn in der Kurzzeitpflege Pflegebediirftige ohne Pflegestufe Leistun-
gen erhalten. Vertreter des Verbandes der privaten Krankenversicherung e.V. sind
auf sein Verlangen zu beteiligen.
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§ 30
Priifziel, Priifgegenstand

(1) Prufziel ist die Klarung der Wirtschaftlichkeit und Wirksamkeit der Pflegeleistun-
gen.

(2) Gegenstand der Priifungen sind die Sachverhalte, bei denen tatsachliche An-
haltspunkte hinsichtlich eines VerstoRes gegen die Anforderungen des § 72 Ab-
satz 3 Satz 1 SGB Xl bestehen.

(3) Der Prufauftrag kann sich auf Teile eines Prufgegenstandes, auf einen Prufge-
genstand oder auf mehrere Prifgegensténde erstrecken; er kann sich ferner auf
Teile der Pflegeeinrichtung oder auf die Pflegeeinrichtung insgesamt beziehen.

§ 31
Abwicklung der Priifung

(1) Ausgangspunkt der Prifung ist der im Versorgungsvertrag beschriebene Versor-
gungsauftrag der Pflegeeinrichtung, zusétzlich die Entgelte fur Unterkunft und
Verpflegung.

(2) Der Trager der Pflegeeinrichtung hat dem Sachverstandigen die fur die Prufung
erforderlichen Unterlagen vorzulegen. Einzelheiten zur Abwicklung der Prifung
sind zwischen dem Sachverstandigen und dem Tréger der Pflegeeinrichtung ab-
zusprechen. Zur notwendigen Einbeziehung der Pflegebedurftigen in die Prifung
ist deren Einverstandnis einzuholen.

(3) Der Trager der Pflegeeinrichtung benennt dem Sachverstandigen fur die zu pru-
fenden Bereiche Personen, die inm und seinem Beauftragten auf Verlangen die
fur die Prufung notwendigen Unterlagen vorlegen und Auskiinfte erteilen.

(4) Die an der Prufung Beteiligten sind nach MaRgabe der gesetzlichen Bestimmun-
gen zur Verschwiegenheit verpflichtet und haben die Datenschutzbestimmungen
einzuhalten.

(5) Vor Abschluss der Prifung findet grundsatzlich ein Abschlussgesprach zwischen
dem Trager der Pflegeeinrichtung, ggf. dem Verband, dem der Trager der Pflege-
einrichtung angehért, dem Sachverstandigen und den Verbénden der Pflegekas-

sen statt.
§ 32
Priifbericht
(1) Uber die durchgefiihrte Prufung ist ein Prufbericht zu erstellen. Dieser hat zu
beinhalten:

e den Prifauftrag,

die Vorgehensweise bei der Prifung,

die Einzelergebnisse der Priufung bezogen auf die Prufgegenstéande,

die Gesamtbeurteilung und

die Empfehlungen zur Umsetzung von MaRnahmen aus den Prufergebnissen.

@

Stand: 15.06.2009
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Diese Empfehlungen schlieRen die kurz-, mittel- und langfristige Realisierung der
MaRnahmen aus den Priifergebnissen einschl. der Auswirkungen auf den Perso-
nal- und Sachaufwand sowie auf das Leistungsgeschehen der Pflegeeinrichtung
mit ein. Unterschiedliche Auffassungen, die im Abschlussgesprach nicht ausge-
raumt werden konnten, sind im Prufbericht darzustellen.

(2) Der Prufbericht ist innerhalb der im Priifauftrag vereinbarten Frist nach Abschluss
der Priifung zu erstellen und den Verbéanden der Pflegekassen, dem Verband der
privaten Krankenversicherung e.V. sowie dem Trager der Pflegeeinrichtung zuzu-
leiten. Mit dem Einverstandnis des Tragers der Pflegeeinrichtung ist der Prufbe-
richt dem Trager der Sozialhilfe zuzuleiten.

(3) Ohne Zustimmung des Tragers der Pflegeeinrichtung darf der Prifbericht Gber
den Kreis der unmittelbar beteiligten und betroffenen Organisationen hinaus nicht
an Dritte weitergegeben werden.

§ 33
Priifkosten und Priifergebnis

Die Kosten der Wirksamkeits- und Wirtschaftlichkeitspriifung nach § 79 SGB Xl sind
gemaR § 116 Absatz 1 SGB Xl als Aufwand in der nachstméglichen Vergltungsver-
einbarung nach dem Achten Kapitel SGB Xl zu beriicksichtigen; sie kénnen auch auf
mehrere Vergitungszeitraume verteilt werden.

Stand: 15.06.2009
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Abschnitt VI

§ 34
In-Kraft-Treten, Kiindigung

(1) Der Rahmenvertrag tritt am 01.07.2009 in Kraft.

(2) Er kann durch die Partner des Rahmenvertrages mit einer Frist von einem Jahr
ganz oder teilweise, jedoch friihestens zum 30.06.2011 gekiindigt werden. Fur
den Fall der teilweisen Kiindigung gelten die Ubrigen Abschnitte dieses Vertrages
weiter.

Die Partner des Rahmenvertrages verpflichten sich, fir den Fall der Kiindigung
unverziiglich in Verhandlungen tber einen neuen Rahmenvertrag einzutreten.

§35
Salvatorische Klausel
Sollten einzelne Bestimmungen dieses Rahmenvertrages nichtig sein oder z.B. durch
gesetzliche Neuregelungen ganz oder teilweise unwirksam werden oder enthalt der
Vertrag eine Regelungslicke, so wird hierdurch die Wirksamkeit dieses Rahmenver-
trages im Ubrigen nicht bertihrt. Tritt ein solcher Fall ein, verstandigen sich die Ver-
tragspartner unverzuglich tber notwendige vertragliche Neuregelungen.

Berlin, 30.06.2009

/’*' A@w

AOK Berlin- Di sundheitskasse,
zugleich fiir die Knappschaft - Regionaldirektion Berlin -

| A 82 i

|
BKK-La r{c}esverb@ Ost

/
/

( ( 17, O

BIG direkt gesund
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)44 Ll

Caritasverband fiir das Erzbistum Berlin e.V.

O Jle. ot o

Deutscher Paritéitischgr Wohlfahrtsverband
- Landesverband Berlin e.V. -

Deutsches Rotes Kreuz
Landesverband Berliner Rotes Kreuz e.V.

‘ L'I’l\_’.ﬂ\_, ‘\/\
Diakonisches Werk Berlin-Brandenburg- schlesische Oberlausitz e.V.

/@

Jiidische Gemeinde zu Berlin

; J(/C‘\., L/L..IV i

Bundesverband privater Anbieter sozialer Dienste e.V.
- Landesgruppe Berlin -

Stand: 15.06.2009
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¥

Arbeitgeber- und BerufsVerbed Privater Pflege e. V.
(ABVP)

_ p— =

AnbieterVerband qualitédtsorientierter
Gesundheitspflegeeinrichtungen e.V. (AVG)

R
-

/-'—( = CZ _k"’?'__r\
g
Verband Deutscher Alten- und Behindertenhilfe e.V. (VDAB)

My

4
Berliner Krankenhausgeselischaft e.V. (BKG)

Stand: 15.06.2009
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Protokollnotiz

Die Regelungen nach § 80 SGB Xl a.F. definieren in Bezug auf Qualitatsmalstabe
und —sicherung den Leistungsrahmen fir die pflegerische Versorgung bis zum In-
Kraft-Treten der Regelungen nach § 113 SGB XI.

Stand: 15.06.2009
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Einrichtung:
Stichtag:l
Regelarbeits-
zeit:

Langzeiterkrankt,

Funktion | Qualifikation Name Vorname Stellenanteil | Mutterschutz,
Elternzeit

PDL

stellv. PDL

QuBA

SozArb.

3- jahrig exm. Personal

Personal gesamt
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Einrichtung:
Stichtag:|
Regelarbeits-
zeit:
Pflegehilfskrafte
Langzeiterkrankt,
Funktion | Qualifikation Name Vorname Stellenanteil | Mutterschutz,

Elternzeit

Personal gesamt

Sonstige (Zivis, MAE, Azubis, etc.) nachrichtlich
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Einrichtung:

Stichtag:|

Regelarbeits-
zeit:
Zusitzliches Pflegepersonal gem. § 87b SGB Xl
Langzeiterkrankt,
Qualifikation Name Vorname Stellenanteil | Mutterschutz,

Elternzeit

Personal gesamt




Anlage 2 zum Rahmenvertrag gem. § 75 Abs. 1 und 2 SGB Xl zur Kurzzeitpflege und zur
teilstationdren
Pflege (Tages- und Nachtpflege)

[ ] Kurzzeitpflege [ ] teilstationére Pflege

Rechnungsempfénger: Kostentrager:
[] AOK Berlin

.......................................... [ BKK

.......................................... O] IKK

.......................................... [1BIG

.......................................... ] LKK
[] Knappschaft .......cccccoireevirnneccnnn
[] Ersatzkasse .......cccceceeeveesvvenieennens
[[] Bezitksafit .........osaammsass:
CSongliiE  connsunumpas

Leistungserbringer Name, Vorname

IK des Leistungserbringers Geburtsdatum

h-(-::t-:..hnung“s.ﬁﬁmmer Krankenversicherungsnummer

Leistung Anz. der Einzelpreis Gesamt Anteil Anteil Anteil

Tage Pflegekasse | Versicherter | Sonstige

Tagespflege

Nachtpflege

Kurzzeitpflege

Unterkunft/

Verpflegung

Investitionskosten

weitergehende

Leistungen

1.

2

Rechnungsbetrag

zu zahlender Betrag: ...............cooeennes €

Datum Unterschrift/Stempel des Leistungserbringers




