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Tatbestand:

Der Klager begehrt Leistungen nach der Pflegestufe | fir die Zeit ab 13. Oktober 2008.

Der am ... 1928 geborene Klager ist bei der Beklagten pflegeversichert. Ende September 2008 stirzte er mit dem Fahrrad und zog sich eine
Rippenfraktur sowie eine Fraktur des linken Schultergelenkes zu. Mangels anderer Angehériger lieR er Uber das Krankenhaus die Tochter
seiner ehemaligen Lebensgefahrtin, seine jetzige Prozessbevollmachtigte Giber den Vorfall informieren, die dadurch Einblick in seine
hausliche Lebenssituation erhielt und in seiner Wohnung - nach ihren Worten - einen "untragbar verwahrlosten Zustand" vorfand (Urin, Kot
und Mull auf dem FuBboden und der Bettwasche, mangelnde Pflege der Kleidung und des Kérpers des Klagers u.a.). Einkaufe und
Nahrungszubereitung seien nicht sichergestellt. Am 13. Oktober 2008 erteilte der Klager ihr eine Vorsorgevollmacht in
vermogensrechtlichen und weitreichenden persénlichen Angelegenheiten und sie beantragte fur ihn Leistungen der Pflegeversicherung und
sorgte daflr, dass er am 14. Oktober 2008 in einem Seniorenheim stationar aufgenommen wurde.

Auf Veranlassung der Beklagten erstellte die Pflegefachkraft K. vom Medizinischen Dienst der Krankenversicherung Sachsen-Anhalt (MDK)
am 3. November 2008 ein Gutachten zur Feststellung der Pflegebedurftigkeit. Sie fihrte unter Einbeziehung der Angaben der im
Seniorenheim tatigen Pflegefachkraft aus, beim Klager bestehe ein Selbstpflegedefizit, da er die Notwendigkeit der Kdrperpflege nicht sehe.
Er sei freundlich und kooperativ und habe weder Fehlhandlungen noch Aggressionen gezeigt. Er konne Aufforderungen verstehen und
umsetzen, gebe adaquate Auskunfte zur Person und Anamnese und leide nicht unter Antriebsschwéache. Es werde aber viel
Uberzeugungsarbeit zur Kérperpflege benétigt, da er schwer motivierbar sei. Er sei zeitlich, értlich, zur Person und situativ ausreichend
orientiert. Bekannt seien eine Hypertonie, Osteoporose und Nikotinabusus. Neben der durch den Sturz bedingten Rippenfraktur und
Gehirnerschitterung liege eine Tropfcheninkontinenz vor. Der Klager toleriere kein Inkontinenzmaterial, gehe aber selbststandig zur
Toilette. Bei der Kérperpflege sowie bei der Mobilitat bendtige er Gberwiegend Anleitung und teilweise Unterstitzung. Es misse auf einen
regelmaBigen Wechsel und die Sauberkeit der Kleidung geachtet werden, die daher bereit zu legen sei. Beim Anziehen der Strimpfe, beim
Waschen des Riickens und der Haare bendtige er Hilfe. Daraus ergebe sich ein zeitlicher Aufwand fir die Hilfe bei der Grundpflege von 31
Minuten taglich. Im Bereich der Hauswirtschaft erreiche der Hilfebedarf 45 Minuten taglich. Mit Bescheid vom 5. November 2008 lehnte die
Beklagte den Antrag des Klagers unter Bezugnahme auf das Gutachten ab.

Dagegen legte der Klager durch seine Prozessbevollmachtigte Widerspruch ein, die den schwer verwahrlosten und schlechten
Gesundheitszustand des Klagers beschrieb. Sein geistiger Zustand sei nicht beeintrachtigt.

In einem weiteren Gutachten des MDK vom 21. Dezember 2008 stellte die Pflegefachkraft B. einen Hilfebedarf im Bereich der Grundpflege
von 35 Minuten und im Bereich der Hauswirtschaft von 45 Minuten taglich fest. Ihr lag sowohl das Vorgutachten des MDK als auch die
Pflegedokumentation zur Einsicht vor. Nach Angaben der Schwester benétige der Klager standige Aufforderungen zu den Verrichtungen, da
er deren Notwendigkeit nicht einsehe. Das Kurzzeitgedachtnis sei gestort, Denkablaufe und Reaktionsvermdgen verlangsamt und die
Konzentration beeintrachtigt. Es handle sich um eine Hirnleistungsschwache bei Senilitat. Der Klager sei situativ nicht ausreichend
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orientiert, konne beispielsweise das aktuelle Datum nicht angeben und bestimmte Situationen nicht einschatzen. Er ziehe sich zurlck, halte
wenig Kontakt zu Mitbewohnern und zeige wenig Eigenaktivitaten. Auf einfache Fragen kénne er antworten, Aufforderungen kénne er
verstehen und umsetzen. Seine Alltagskompetenz sei nicht eingeschrankt. Sein Gangbild sei verlangsamt und beim Stehen mdisse er sich an
Mébelstiicken festhalten. Er kénne mit den Handen bis zu den Waden reichen, den linken Arm aus eigener Kraft bis zur Brust heben, der
Schirzengriff sei links unvollstandig und die Greiffunktion wegen einer Kraftminderung links eingeschrankt. Seine Leistungsfahigkeit sei auf
Grund der Atmung eingeschrankt, in Ruhe komme es nicht zu Luftnot. Er leide nicht an Stuhl- oder Harninkontinenz und gehe allein zur
Toilette. Er benétige Hilfe beim An- und Entkleiden des Unterkérpers sowie beim Uberkopfziehen von Kleidung. Bei der Nahrungsaufhahme
benétige er Kontrolle. Im Vergleich zum Vorgutachten gebe es keine wesentlichen Anderungen. Mit Widerspruchsbescheid vom 4. Februar
2009 wies die Beklagte den Widerspruch des Klagers als unbegriindet zurick.

Am 10. Februar 2009 ging bei der Beklagten erneut ein Antrag des Klagers auf Leistungen der Pflegeversicherung ein und am 18. Februar
2009 hat der Klager gegen den ablehnenden Widerspruchsbescheid Klage beim Sozialgericht Dessau-RoRBlau erhoben. Er hat insbesondere
darauf hingewiesen, dass er auf Grund der Schulterverletzung mit Versteifung des linken Gelenks bei den Alltagsverrichtungen stark
beeintrachtigt sei. Das An- und Auskleiden des Oberkérpers sei nur mit Fremdhilfe und unter Schmerzen maéglich. Seine Gehfahigkeit habe
sich weiter verschlechtert und es fehle weiterhin die Einsicht zur Kérperpflege, Fliissigkeitszufuhr und zum Waschewechsel. Auch der Appetit
lasse immer mehr nach. In noch vertretbaren Mengen konsumiere er Alkohol. Er sei nicht mehr in der Lage, sich selbst zu versorgen. Die
Harninkontinenz habe sich verschlechtert. Allerdings habe er sich in seinem neuen Umfeld gut eingelebt und suche zaghaft Kontakte zu
anderen Mitbewohnern.

Auf den Neuantrag des Klagers veranlasste die Beklagte erneut ein Gutachten des MDK durch die Pflegefachkraft K. vom 18. Februar 2009.
Diese stellte bei im Wesentlichen unveranderter gesundheitlicher Situation einen Pflegebedarf im Bereich der Grundpflege von 31 Minuten
taglich und im Bereich der Hauswirtschaft von 47 Minuten taglich fest. Bei bestehender Tropfcheninkontinenz lehne der Klager
Inkontinenzmaterial ab, bendtige aber beim Toilettengang keine Hilfe. Nachdem der Klager gegen den ablehnenden Bescheid der Beklagten
vom 25. Februar 2009 erneut Widerspruch eingelegt hatte, wurde er am 19. Mai 2009 durch die Pflegefachkraft des MDK K. B. begutachtet.
Die Gutachterin schatzte den Hilfebedarf bei im Wesentlichen unveranderten Gegebenheiten im Bereich der Grundpflege auf 22 Minuten
und im Bereich der Hauswirtschaft auf 45 Minuten taglich ein. Mit Schreiben vom 12. Juni 2009 teilte die Beklagte mit, ihr Bescheid vom 25.
Februar 2009 und der dagegen erhobene Widerspruch wiirden nach § 96 Sozialgerichtsgesetz Gegenstand des laufenden Klageverfahrens.

Das Sozialgericht hat ein Gutachten der Pflegefachkraft U. vom 23. Mai 2009 eingeholt. Die Feststellungen der Gutachterin beziiglich des
korperlichen, geistigen und psychischen Zustandes des Klagers decken sich im Wesentlichen mit den vom MDK erhobenen Feststellungen.
Die Gutachterin geht allerdings nicht nur von einem seit Jahren bestehenden Nikotinabusus, sondern daneben auch von einem
Alkoholabusus aus. Auerdem sei der Klager nicht nur schwer motivierbar und uneinsichtig, sondern werde auch aggressiv und bdsartig und
reagiere mit Abwehrverhalten und Antriebslosigkeit in allen grundpflegerischen Bereichen. Deshalb wiirde er allein verwahrlosen. Im Bereich
der Grundpflege habe er einen Hilfebedarf von 51 Minuten taglich. Der Unterschied zu den Einschatzungen des Pflegebedarfs durch die
Gutachterinnen des MDK basiert im Wesentlichen darauf, dass die Gutachterin U. den Zeitaufwand flr die Verrichtungen jeweils erheblich
hoher eingeschatzt hat, als die Gutachterinnen des MDK.

Auf einen erneuten Antrag auf Leistungen der Pflegeversicherung des Klagers, der am 5. Juli 2010 bei der Beklagten einging, stellte die vom
MDK beauftragte externe Gutachterin S. am 6. August 2010 fest, der Zustand habe sich nicht gravierend verandert. Allerdings habe der
Klager kérperlich groRere Schwierigkeiten, sei in den Bewegungsablaufen sehr verlangsamt, das Gehen sei nur noch mit Rollator moglich,
das Treppen steigen kaum noch. Ein Abwehrverhalten bestehe weiterhin; bei Toilettengangen lasse er sich nicht helfen. Es lagen psychische
und Verhaltensstérungen durch Alkoholmissbrauch vor sowie ein Verdacht auf eine periphare GefaRBkrankheit. Auf Grund seiner psychischen
Erkrankung sei er auf die Struktur und die Haltgebung einer Einrichtung mit Bezugspersonen angewiesen. Die Alltagskompetenz sei nicht
eingeschrankt. Bei den grundpflegerischen Verrichtungen habe er einen Hilfebedarf in Form von Aufforderungen, Kontrollen und zum Teil
Anleitung. Es Gberwiege der allgemeine Betreuungsbedarf und der Hilfebedarf bei den Verrichtungen der Hauswirtschaft. Der Hilfebedarf
betrage im Bereich der Grundpflege 22 Minuten, bei der Hauswirtschaft 45 Minuten taglich. Die Beklagte lehnte daraufhin den Antrag mit
Bescheid vom 6. September 2010 ab.

SchlieBlich erstellte der externe Gutachter K. am 15. November 2010 ein Gutachten im Auftrag des MDK. Er schatzt den Hilfebedarf im
Bereich der Grundpflege auf 13 Minuten und im Bereich der Hauswirtschaft auf 45 Minuten taglich ein. Der Hilfebedarf sei mit der
anwesenden Pflegekraft und mit dem Versicherten besprochen und von diesen bestatigt worden. Es erfolgten jetzt zwar regelmaRig
Kontrollgange in der Nacht, da der Klager zeitweise unruhig schlafe, am Hilfebedarf habe sich aber unter Berlcksichtigung der Angaben der
Pflegefachkraft nichts Wesentliches geandert.

Das Sozialgericht Dessau-RoRlau hat die Klage mit Urteil vom 1. Juni 2011 abgewiesen und zur Begrindung ausgefthrt, die
Voraussetzungen der Pflegestufe | Idgen nicht vor, da der Klager im Bereich der Grundpflege lediglich einen taglichen Hilfebedarf von 39
Minuten habe. Der Pflegebedarf ergebe sich insbesondere aus seiner Personlichkeitsstruktur und er benétige daher in erster Linie Anleitung
und Aufsicht.

Gegen das ihm am 14. Juni 2011 zugestellte Urteil hat der Kldger am 1. Juli 2011 Berufung eingelegt und sich dabei im Wesentlichen auf das
Gutachten der gerichtlich bestellten Gutachterin U. vom 23. Mai 2009 sowie auf ein Attest seines Hausarztes berufen, der seinen schlechten
physischen und psychischen Zustand beschreibe. Ein entsprechendes Schreiben von Dr. G. vom 16. Oktober 2010 hat er beigefligt und
angegeben, keine Leistungen vom Sozialamt zu beziehen. Hierzu hat seine Bevollmachtigte mitgeteilt, sie habe mehrfach versucht,
gemeinsam mit dem Klager einen Antrag auf Sozialhilfe auszufillen, dieser wolle aber seine finanziellen Reserven nicht vollstandig
preisgeben. Deshalb brauche er diese zunachst vollstandig auf. Dann sei mit dem Sozialamt vereinbart, dass sich dieses mit der Pflegekasse
in Verbindung setze.

Der Klager beantragt nach seinem schriftlichen Vorbringen sinngemag,

den Bescheid der Beklagten vom 5. November 2008 in der Fassung des Widerspruchsbescheides vom 4. Februar 2009 sowie die Bescheide
vom 25. Februar 2009 und 6. September 2010 und das Urteil des Sozialgerichts Dessau-RoBlau vom 1. Juni 2011 aufzuheben und die
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Beklagte zu verurteilen, ihm Leistungen nach der Pflegestufe | ab 13. Oktober 2008 zu zahlen.
Die Beklagte beantragt nach ihrem schriftlichen Vorbringen sinngemag,

die Berufung zuriickzuweisen.

Sie bezieht sich im Wesentlichen auf die von ihr eingeholten Gutachten des MDK.

Der Senat hat die Pflegeunterlagen aus dem Seniorenheim, in welchem der Klager wohnt, sowie die Pflegeunterlagen beziiglich des
Aufenthaltes des Klagers im Stadtischem Klinikum in D. im Oktober 2008 beigezogen. Das Klinikum hat zudem mitgeteilt, dass sich der
Klager danach nicht wieder dort in stationarer Behandlung befunden habe.

Darlber hinaus hat der Senat ein Gutachten von dem Dipl.-Pflegewissenschaftler H. erstellen lassen. Dieser hat im Gutachten vom 15.
Oktober 2012 ausgeflhrt, seit der Heimaufnahme im Oktober 2008 habe sich zunachst keine wesentliche Veranderung im
Gesundheitszustand des Klagers ergeben. Nach Angaben der Bezugspflegefachkraft wirke er jedoch seit Anfang des Jahres 2012 schwacher
und halte sich seit Anfang September 2012 - entgegen seinen bisherigen Gewohnheiten - iberwiegend in seinem Zimmer auf. Es finde ein
allgemeiner Altersabbau statt bei einer Persénlichkeitsstruktur mit ausgepragter Neigung zur Noncompliance (Nichtbefolgung von arztlichen
Ratschlagen bzw. Anordnungen), die mit sozialer Selbstgefahrdung insbesondere im Sinne einer hauslichen Verwahrlosung einhergehe. Die
Stimmungslage sei Uberwiegend ausgeglichen, wenn er in Ruhe gelassen werde. Bei Kritik von AulRen, etwa wegen unzureichender
Kdrperhygiene, reagiere er uneinsichtig bis verbal aggressiv. Seine seit langem vorherrschenden persénlichen Ansichten zur Kérperhygiene
hatten sich entsprechend verfestigt und seien Ausdruck seiner personlichen Lebensfihrung und nicht krankheitsbedingt. Abwehrverhalten
trete nur auf duBeren Druck seitens der Pflegekrafte auf. Dies stelle nicht den Regelfall dar. Werde er bei einer Verweigerungshaltung nicht
bedrangt, zeige er kein aggressives Verhalten. Der Gutachter stimme im Ergebnis mit den Vorgutachten des MDK (iberein und kénne die
hohere Bewertung des Grundpflegebedarfes durch die Sachverstandige U. nicht bestatigen, da eine standige Anleitung mit Prasenzpflicht
der Pflegeperson nicht notig sei. Der Hilfebedarf beschranke sich im Wesentlichen auf Unterstitzung und Motivation im dargestellten
Umfang. Es stehe auler Frage, dass der Klager taglich Hilfe, Betreuung und Zuwendung bediirfe und ohne diese Hilfen mit hoher
Wahrscheinlichkeit wieder verwahrlosen wiirde. Der Klager sei aber sowohl kognitiv als auch koérperlich in der Lage, die Verrichtungen selbst
auszuflihren. Aggressionen und Verweigerungshaltung seitens des Klagers seien nicht mit einer Demenzsymptomatik vergleichbar und nicht
in dem von der Gutachterin U. angenommenen Umfang dokumentiert. Die Selbstpflegeressourcen seien bei hinreichender korperlicher und
kognitiver Leistungsfahigkeit héher zu bewerten, als die Sachverstandige U. dies getan habe. Unter ausflhrlicher Darstellung der einzelnen
Verrichtungen und der vom Klager hierbei benétigten Hilfe schatzte der Gutachter H. den Zeitbedarf fir die Grundpflege auf 27 Minuten und
fur die hauswirtschaftliche Versorgung auf 60 Minuten taglich ein. Dieser Zeitbedarf sei seit Antragstellung bzw. Aufnahme in das
Pflegeheim unverandert. Die Verschlechterung des Allgemeinzustandes seit Anfang 2012 sei bisher ohne Relevanz fiir den
Grundpflegebedarf.

Der Klager hat hierzu durch seine Bevollmachtigte ausgeflhrt, die Pflegekrafte hatten ihr gegeniiber ganz anders berichtet. Sie selbst konne
die Situation nicht beurteilen. Sie bat um eine erneute Begutachtung des Klagers oder um die Durchfiihrung eines Ortstermins, damit sich
der Senat selbst ein Bild vom Klager machen kénne.

Die Beteiligten haben Ubereinstimmend einer Entscheidung ohne miindliche Verhandlung zugestimmt.

Die Verwaltungsakte der Beklagten, die Pflegeunterlagen des Stadtischen Klinikums D. sowie die des Seniorenheims haben vorgelegen und
sind Gegenstand des Verfahrens gewesen. Wegen der weiteren Einzelheiten des Sachverhalts und des Sachvortrags der Beteiligten wird auf
diese Akten sowie auf die Gerichtsakten erganzend verwiesen.

Entscheidungsgriinde:

Der Senat konnte mit Einverstandnis der Beteiligten nach § 124 Abs. 2 Sozialgerichtsgesetz (SGG) ohne miindliche Verhandlung
entscheiden.

Die zulassige Berufung des Klagers ist unbegriindet, denn die Bescheide der Beklagten vom 5. November 2008 in der Fassung des
Widerspruchsbescheides vom 4. Februar 2009, vom 25. Februar 2009 und vom 6. September 2010 sind rechtmaBig und beschweren ihn
nicht im Sinne von §§ 157, 54 Abs. 2 Satz 1 Sozialgerichtsgesetz (SGG). Der Klager hat keinen Anspruch auf Leistungen der
Pflegeversicherung.

1. Die Bescheide der Beklagten vom 25. Februar 2009 und 6. September 2010 sind Gegenstand des seit 18. Februar 2009 anhangigen
Klageverfahrens geworden. Sollte eine Einbeziehung in das Klageverfahren nicht bereits von Gesetzes wegen nach § 96 Abs. 1 SGG
eingetreten sein (hierzu a), handelt es sich um eine zulassige Klageanderung im Sinne von § 99 SGG (hierzu b).

a) Nach § 96 Abs. 1 SGG wird ein neuer Verwaltungsakt nur dann Gegenstand des Klageverfahrens, wenn er nach Erlass des
Widerspruchsbescheides ergangen ist und den angefochtenen Verwaltungsakt abandert oder ersetzt. Wegen der jedenfalls eingetretenen
Einbeziehung der Bescheide in das Klageverfahren tuber § 99 SGG kann letztlich offen bleiben, ob die Voraussetzungen des "Abanderns"
oder "Ersetzens" fiir den Zeitraum seit erneuter Antragstellung des Klagers am 10. Februar 2009 durch den neuen Verwaltungsakt vom 25.
Februar 2009 und fur den Zeitraum ab nochmaliger Antragstellung am 5. Juli 2010 durch den neuen Verwaltungsakt vom 6. September 2010
eingetreten sind.

Zwar entfalten ablehnende Verwaltungsakte grundsatzlich keine Dauerwirkung, so dass die Anfechtungsklage des Klagers nur einen
punktuellen Streitgegenstand hat. Dennoch betreffen die erneuten ablehnenden Verwaltungsakte dasselbe Rechtsverhaltnis, da der Klager
neben dem Anfechtungs- auch ein Leistungsbegehren verfolgt. Zur Entscheidung Uber die Leistungsklage ist auf die Tatsachengrundlage
abzustellen, die im Zeitpunkt der letzten mindlichen Verhandlung bzw. bei einer Entscheidung ohne mundliche Verhandlung bei der
Verlautbarung der Entscheidung durch das Gericht vorliegt. Der Senat hat daher tber die Pflegebediirftigkeit des Klagers im gesamten
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Zeitraum von seiner ersten Antragstellung bis zur Zustellung oder anderweitigen Verlautbarung der Entscheidung an einen Beteiligten zu
entscheiden. Denn der Klager hat seinen Leistungsantrag durch den neuen Antrag weder ausdriicklich noch konkludent begrenzt. Da er
seinen erneuten Leistungsantrag nicht auf eine geanderte Sach- oder Rechtslage stlrzt, besteht kein Anhaltspunkt dafiir, dass er seinen
vorherigen Antrag nunmehr zeitlich begrenzen und Leistungen ab dem Zeitpunkt der erneuten Antragstellung nur noch in dem neuen
Verwaltungsverfahren geltend machen mdchte.

Aus diesem Grund waren bei einer positiven Entscheidung bereits auf den ersten Antrag des Klagers Leistungen Uber den Zeitraum der
nachfolgenden Verwaltungsakte hinaus zu gewahren. Dadurch wirden nicht nur der urspringlich ablehnende Verwaltungsakt, sondern auch
die nachfolgenden Verwaltungsakte ersetzt, so dass diese bereits den urspringlich ablehnenden Verwaltungsakt jeweils ab der erneuten
Antragstellung ersetzen.

Hieran hat sich durch die Neufassung des § 96 Abs. 1 SGG mit Wirkung zum 1. April 2008 nichts geandert. Durch die Einfligung der Worte
"nur dann" hat der Gesetzgeber klargestellt, dass andernde oder ersetzende Bescheide nur in direkter und nicht in entsprechender
Anwendung der Vorschrift in das gerichtliche Verfahren einbezogen werden. Wenn aber die neuen Verwaltungsakte das bereits anhangige
Rechtsverhaltnis betreffen und den urspriinglichen Verwaltungsakt ersetzen, ist eine entsprechende Anwendung nicht erforderlich. Der Sinn
und Zweck des § 96 Abs. 1 SGG liegt in der Ermdglichung einer schnellen, erschopfenden Entscheidung Uber das gesamte Streitverhaltnis in
einem Verfahren bei Vermeidung der Gefahr divergierende Entscheidungen (Prozessokonomie) sowie darin, den Betroffenen vor
Rechtsnachteilen zu schiitzen, die ihm dadurch erwachsen, dass er im Vertrauen auf den eingelegten Rechtsbehelf weitere Schritte
unterlasst (vgl. hierzu Leitherer in Meyer-Ladewig/Keller/ Leitherer, SGG, 10. Aufl. 2012, § 96 RdNr. 1a mit weiteren Nachweisen).

Dennoch werden weitere Ablehnungsbescheide nach verbreiteter Ansicht nicht nach § 96 Abs. 1 SGG Gegenstand des anhangigen
Klageverfahrens (vgl. hierzu Leitherer in Meyer-Ladewig/Keller/Leitherer, SGG, 10. Auflage 2012, § 96 RdNr. 4b mit weiteren Nachweisen).
Einer abschlieBenden Entscheidung bedarf es nicht, da diese Bescheide jedenfalls nach § 99 SGG in das Klageverfahren einbezogen worden
sind.

b) Bereits das Sozialgericht hat nach Auslegung des Antrags des Klagers unter Berlcksichtigung seines schriftlichen Vorbringens
ausdrucklich auch tber die Bescheide vom 25. Februar 2009 und vom 6. September 2010 entschieden. Es hat in den Griinden zwar nicht
dargelegt, ob die Bescheide nach § 96 SGG Gegenstand des Verfahrens geworden sind oder ob eine Klageanderung im Sinne von § 99 SGG
vorliegt. Sollten die Voraussetzungen nach § 96 SGG jedoch nicht vorliegen, ist von einer stillschweigenden Entscheidung des Sozialgerichts
Uber eine zulassige Klageanderung auszugehen, die dann nach § 99 Abs. 4 SGG unanfechtbar ist. Zudem wird bei einer Anfechtung von
Folgebescheiden, die nicht nach § 96 SGG in das Verfahren einbezogen werden, die Klage auf diese Bescheide erweitert, was regelmalig
eine Klageanderung darstellt (vgl. hierzu Leitherer in Meyer-Ladewig/Keller/Leitherer, SGG, 10. Aufl. 2012, § 99 RdNr. 2a) und die Beteiligten
haben (bereinstimmend in die Einbeziehung dieser Bescheide eingewilligt; die Beklagte bereits durch die entsprechende Mitteilung in den
Bescheiden, der Klager durch seinen Klageantrag.

Die Bindung des Berufungsgerichts an die Zulassigkeit der Klageanderung/Klageerweiterung erfasst jedoch nicht die Entscheidung tber die
Zulassigkeit der geanderten Klage. Das Vorliegen der Prozessvoraussetzungen ist im Berufungsverfahren uneingeschrankt zu iberprifen.
Die Prozessvoraussetzungen fir die geanderte Klage sind vorliegend gegeben.

Durch die jeweils zeitgerecht erfolgten Widerspriiche gegen die beiden genannten Bescheide sind diese noch nicht in Bestandskraft
erwachsen. Widerspruchsbescheide sind nicht ergangen. Deshalb war im Zeitpunkt der Klageanderung die Klagefrist noch nicht verstrichen.
Aufgrund der besonderen Gestaltung des Falles war im Anschluss an eine Entscheidung des Bundessozialgerichts vom 3. Marz 2009 (B 4 AS
37/08 R) ausnahmsweise die Durchfiihrung eines Vorverfahrens entbehrlich. Jedes andere Vorgehen wiirde dem Sinn und Zweck der §§ 77 ff.
SGG zuwiderlaufen. Das an sich zwingende Vorverfahren soll bewirken, eine gerichtliche Austragung des Rechtsstreits aufgrund einer
vorgelagerten erneuten Uberpriifung des beanstandeten Bescheides durch die Verwaltungsbehérde entbehrlich zu machen. Dieser Zweck
kann vorliegend nicht mehr verwirklicht werden. Denn die Beklagte hat ihre Sach- und Rechtsauffassung bereits in ihrem
Widerspruchsbescheid vom 4. Februar 2009 zum Ausdruck gebracht und diese fiir den Folgezeitraum in ihren Schriftsatzen zum Verfahren
ohne wesentliche Anderung wiederholt. Der Rechtsstreit musste daher nicht zur Nachholung des Widerspruchsverfahrens ausgesetzt
werden.

2. Sowohl ein fur den 13. Oktober 2008 grundsatzlich in Betracht kommender Anspruch auf Pflegegeld flr selbstbeschaffte Pflegehilfen bei
hauslicher Pflege nach § 37 Abs. 1 Elftes Buch Sozialgesetzbuch - Soziale Pflegeversicherung (SGB XI) als auch die fir die Zeit ab der
Aufnahme des Klagers ins Seniorenheim am 14. Oktober 2008 in Erwagung zu ziehenden Anspriiche auf Pflege in vollstationaren
Einrichtungen nach § 43 Abs. 1 SGB XI oder nach § 43 Abs. 4 SGB Xl setzen Pflegebedurftigkeit im Sinne der §§ 14, 15 SGB XI voraus. Da der
Klager diese Voraussetzungen bis heute nicht erfillt, hat er keinen Anspruch auf Leistungen der Pflegeversicherung. Ein Anspruch auf
zusatzliche Betreuungsleistungen im Sinne der §§ 45a, 45b SGB Xl betrifft lediglich Pflegebediirftige in hauslicher Pflege. Firr den 13.
Oktober 2008 hat der Klager keine zusatzlichen Betreuungsleistungen in Anspruch genommen.

Ob fir den Klager hausliche oder teilstationare Pflege mdglich und ausreichend ware und daher nur ein Anspruch auf einen Zuschuss nach §
43 Abs. 4 SGB Xl in Betracht kame, kann mangels Pflegebedrftigkeit des Klagers offen bleiben.

Nach § 14 Abs. 1 SGB XI sind pflegebeduirftig im Sinne dieses Gesetzes Personen, die wegen einer kdrperlichen, geistigen oder seelischen
Krankheit oder Behinderung fiir die gewéhnlichen und regelmaRig wiederkehrenden Verrichtungen im Ablauf des taglichen Lebens auf
Dauer, voraussichtlich fir mindestens sechs Monate, in erheblichem oder héherem MaRe (§ 15 SGB XI) der Hilfe bedurfen. Die Hilfe besteht
in der Unterstiitzung, in der teilweisen oder vollstandigen Ubernahme der Verrichtungen im Ablauf des taglichen Lebens oder in
Beaufsichtigung und Anleitung mit dem Ziel der eigensténdigen Ubernahme dieser Verrichtungen (§ 14 Abs. 3 SGB XI). Die gewdhnlichen
und regelmaRig wiederkehrenden Verrichtungen im Sinne dieser Vorschrift sind in deren Absatz 4 im Einzelnen aufgezahlt und entsprechen
den in den Gutachten tabellarisch aufgefiihrten Verrichtungen. Die pflegebedurftigen Personen werden nach § 15 Abs. 1 SGB Xl drei
Pflegestufen zugeordnet, wobei Pflegebedirftige der Pflegestufe | (erheblich Pflegebediirftige) nach Nr. 1 der Vorschrift Personen sind, die
bei der Korperpflege, der Ernahrung oder der Mobilitat fiir wenigstens zwei Verrichtungen aus einem oder mehreren Bereichen mindestens
einmal taglich der Hilfe bedurfen und zusatzlich mehrfach in der Woche Hilfen bei der hauswirtschaftlichen Versorgung bendétigen. Der
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Zeitaufwand, den ein Familienangehdriger oder eine andere nicht als Pflegekraft ausgebildete Pflegeperson fiir die erforderlichen Leistungen
der Grundpflege und hauswirtschaftlichen Versorgung bendétigt, muss nach § 15 Abs. 3 Satz 1 Ziff. 1 SGB XI wdchentlich im
Tagesdurchschnitt in der Pflegestufe | mindestens 90 Minuten betragen; hierbei missen auf die Grundpflege mehr als 45 Minuten entfallen.

Der Klager konnte sich im streitigen Zeitraum nicht ohne Hilfe selbst versorgen und bedurfte sowohl im Bereich der Grundpflege als auch
bei der hauswirtschaftlichen Versorgung der Hilfe. Der Senat ist jedoch nach umfassender Wiirdigung der Gesamtumstande nicht davon
Uberzeugt, dass der Hilfebedarf des Klagers im Bereich der Grundpflege zu irgendeiner Zeit seit Antragstellung bis zur Entscheidung durch
den Senat mehr als 35 Minuten taglich betragen hat. Der grundpflegerische Hilfebedarf lag daher durchgangig deutlich unter 45 Minuten.

Der Senat stltzt sich auf die im wesentlichen ibereinstimmenden zahlreichen, teilweise von externen Gutachtern gefertigten, Gutachten
des MDK sowie insbesondere auf das von ihm eingeholte Gutachten des Pflegewissenschaftlers H. Eines erneuten Gutachtens oder der
Durchfihrung eines Ortstermins bedurfte es nicht, da sich der Senat aufgrund der vorliegenden Unterlagen ein umfassendes Bild Uber die
Pflegebedurftigkeit des Klagers im Streitzeitraum machen konnte und ihm eine Bewertung des Pflegebedarfs des Klagers aufgrund eigener
Anschauung in einem Ortstermin mangels hinreichender eigener Fachkenntnisse im Pflegebereich verwehrt ist.

Die verschiedenen Gutachten des MDK sowie das vom Senat eingeholte Gutachten sind im Wesentlichen iiberzeugend und nachvollziehbar
begrindet. Dass der Grundpflegebedarf in den ersten drei Gutachten des MDK vom 3. November 2008, 21. Dezember 2008 und 18. Februar
2009 mit 31, 35 und 31 Minuten taglich noch deutlich héher bewertet wurde als in den anschlieBenden Gutachten vom 25. Februar 2009, 6.
August 2010 (jeweils 22 Minuten) sowie vom 15. November 2010 (13 Minuten) kann darauf zuriickzufiihren sein, dass sich der Klager im
Seniorenheim eingelebt und sich mit den dort gestellten hygienischen Anforderungen arrangiert hat. Der Gutachter H. hat dann von einem
seit Anfang des Jahres 2012 schwacher werdenden allgemeinen Gesundheitszustand mit Altersabbau berichtet, der die Zunahme des
Grundpflegebedarfs auf 27 Minuten taglich zu erklaren vermag.

Zudem sind tagesformabhangige Schwankungen in gewissem Umfang nachvollziehbar, insbesondere bezlglich des Abwehrverhaltens,
welches der Klager nicht regelmalig und nicht taglich zeigt. Der Gutachter H. hat auch in Erwadgung gezogen, dass der Klager gegentber
mannlichen Pflegepersonen/Gutachtern méglicherweise weniger schamhaft ist und daher den Pflegeverrichtungen weniger ablehnend
gegenuber tritt. SchlieBlich ist die Ermittlung des zeitlichen Pflegebedarfs regelmaRig schwierig, weil sie nicht auf exakten Messungen
beruht, sondern auf der Einschatzung des zeitlichen Hilfebedarfs flir eine Mehrzahl einzelner Verrichtungen, die zur Feststellung des
Gesamtpflegebedarfs addiert werden. Dem Gutachter stehen dabei neben seiner arztlichen oder pflegerischen Berufserfahrung die
Zeitorientierungswerte und Zeitkorridore in den Begutachtungslinien, die Angaben des Pflegebedurftigen selbst und seiner Pflegepersonen,
ggf. ein Pflegetagebuch und schlieRlich seine Erkenntnisse aus der Begutachtung zur Verfiigung. Im Zweifel hat er den angemessenen
Pflegebedarf zu schatzen. Unter diesen Umstanden liegt es in der Natur der Sache, dass das Ergebnis dieser Schatzungen innerhalb einer
gewissen Bandbreite nachvollziehbar ist und dass verschiedene Sachverstandige kaum jemals zu exakt demselben Ergebnis kommen,
obwohl sich an den Verhaltnissen objektiv nichts geandert hat (vgl. BSG, Urt. v. 07.07.2005 - B 3 P 8/04 R Rn. 25 ff. mit weiteren
Nachweisen).

Der Gesundheits- und Pflegezustand des Klagers einschlieBlich seiner korperlichen, geistigen und psychischen Einschrankungen und seines
Abwehrverhaltens gegenuber kérperlichen Pflegemallnahmen wird aber in den genannten Gutachten weitgehend lbereinstimmend und
gleichbleibend beschrieben. Danach ist ein Pflegebedarf, der im Bereich der Grundpflege Uber 35 Minuten taglich hinausgeht, nicht zu
begriinden.

Insbesondere konnte sich der Senat nicht auf die Ausfiihrungen und Einschatzungen zur Pflegebedurftigkeit des Kldgers durch die
Pflegefachkraft U. stitzen, da diese zum Teil nicht nachvollziehbar sind.

So schildert die Gutachterin, die den Klager vor dem Friihstlick begutachtet hat, den Ablauf der Morgentoilette. Geduscht hat der Klager an
diesem Morgen nicht. Dennoch halt sie einen taglichen Hilfebedarf fiir das Duschen von 15 Minuten fir erforderlich und zusatzlich einen
Hilfebedarf von 7 Minuten taglich fir die kleine Abendtoilette. Der Gutachter H. hat demgegenuber angegeben, der Kldger dusche einmal
wochentlich selbststandig, wahrend sich eine Pflegekraft in der Nahe aufhalte, um ggf. helfen zu kénnen. Nachdem der Klager an beiden
Begutachtungstagen morgens nicht geduscht hat, ist eine tagliche Dusche zusatzlich zu einer taglichen kleinen Abendtoilette nicht
nachvollziehbar. Ebenso wenig nachvollziehbar ist ein Hilfebedarf fiir das Waschen des Unterkérpers oder der FiiRe, soweit er iber vor- oder
nachbereitende Arbeiten und die Motivation des Klagers hinausgeht. Nach den Ausfiihrungen des Gutachters H. ist der Klager wahrend
seiner Begutachtung in der Lage gewesen, ein Bein in das Waschbecken zu heben, um sich die FiRBe zu waschen. Dies habe der Klager am
Begutachtungstag demonstriert. Unter Berlicksichtigung der aktuelleren Feststellungen von Herrn H. ist fir das Duschen auch dann kein
nennenswerter Hilfebedarf anzusetzen, wenn der Klager aus hygienischen Griinden haufiger als einmal in der Woche duschen misste. Denn
er ist dabei offensichtlich immer noch nicht auf Hilfe angewiesen.

Auch setzt die Gutachterin U. fir das Rasieren einen Hilfebedarf von 10 Minuten taglich an, obwohl sie selbst ausgefihrt hat, der Klager
habe angegeben, sich nur zweimal in der Woche zu rasieren. Wie oft sich der Klager wochentlich rasiert, kann er selbst entscheiden, ohne
dabei seine Korperpflege im Sinne eines pflegerischen Defizits zu vernachlassigen.

Ubereinstimmend haben alle Gutachter festgestellt, dass beim Klager der Hilfebedarf (iberwiegend in Form von Motivation zur Kérperpflege
notwendig sei. Den Umfang der Kérperpflege kann jeder Mensch im Rahmen gewisser hygienischer Standards grundsatzlich fiir sich selbst
bestimmen. Tagliches Duschen oder Rasieren darf auch hilfebedirftigen alteren Menschen nicht gegen ihren Willen aufgezwungen werden.
Dies gilt jedenfalls solange ein Mindestmal’ an Hygiene eingehalten wird, das zu keinen gesundheitlichen oder sozialen Beeintrachtigungen
fur den Versicherten fuhrt. Diesbezlglich hat der Gutachter H. sehr ausfiihrlich und Gberzeugend dargelegt, dass das vom Klager
gewlinschte MaR an Hygiene seinen personlichen Wertmalstaben und seinen langjahrigen Gewohnheiten entspreche und nicht
krankheitsbedingt sei. Seine Verweigerungshaltung in Bezug auf die kdrperliche Grundpflege und den Waschewechsel sind nicht Ausdruck
einer Demenzsymptomatik oder einer psychischen Erkrankung. Dennoch sind Impulsgaben und Motivation zur Durchfiihrung dieser
Verrichtungen erforderlich. Ohne solche Hilfestellungen wirde der Klager mit hoher Wahrscheinlichkeit wieder verwahrlosen und die
Kérperhygiene bliebe - insoweit stimmen alle Gutachter Gberein - unzureichend.
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Das rechtfertigt aber nicht die von der Gutachterin U. angenommenen Zeitwerte fir die einzelnen Verrichtungen. Die Richtlinien des
Spitzenverbandes Bund der Pflegekassen zur Begutachtung von Pflegebedirftigkeit nach dem XI. Buch des Sozialgesetzbuches
(Begutachtungsrichtlinien) vom 8. Juni 2009 enthalten Orientierungswerte zur Pflegezeitbemessung fir die in § 14 SGB Xl genannten
Verrichtungen der Grundpflege. Bei der Festlegung der Zeitorientierungswerte wurde von einer vollstiandigen Ubernahme der Verrichtungen
durch eine Laienpflegekraft ausgegangen. Fiir das Duschen liegt der Zeitorientierungswert bei 15 bis 20 Minuten, fiir die Zahnpflege bei 5
Minuten, fir das Kdmmen bei 1 bis 3 Minuten und flr das Rasieren bei 5 bis 10 Minuten. Die von der Gutachterin U. fiir das Duschen
angesetzten 15 Minuten liegen zwar im unteren Bereich der Zeitorientierungswerte, der Klager benétigt jedoch keine vollstandige
Ubernahme der Verrichtung durch die Pflegekraft, sondern lediglich eine Aufforderung und Motivation zur Durchfiihrung dieser Verrichtung.
Hierfir kann nicht der volle Zeitwert der Orientierungswerte angesetzt werden. Bei der Zahnpflege und beim Rasieren ist die Gutachterin U.
mit zweimal 5 Minuten taglich (Zahnpflege) und 10 Minuten taglich (Rasieren) sogar jeweils von den oberen Werten der Orientierungswerte
ausgegangen, obwohl auch diesbeziiglich ebenso wie fir das Kdmmen der Klager lediglich angehalten und motiviert werden muss.
Bezliglich des Rasierens ist dies auch nicht taglich erforderlich.

Der Vergleich mit den Orientierungswerten zeigt, dass die von der Gutachterin U. festgesetzten Zeitwerte nicht angemessen sein kdnnen.
Zwar kann Abwehrverhalten auch einen pflegeerschwerenden Faktor darstellen. Der Klager hat jedoch nie Tatlichkeiten gegenliber den
Pflegepersonen ausgelibt. Sein ablehnendes Verhalten duBert sich allenfalls in Uneinsichtigkeit bis hin zu verbaler Aggressivitat. Insoweit
stimmen die verschiedenen Gutachten lberein, wobei sich die Gutachter Gberwiegend auf die Angaben des Pflegepersonals stitzen. Der
Klager zeigt nach den ausflhrlichen und anschaulichen Schilderungen des Gutachters H. solches ablehnende Verhalten auch weder taglich
noch gegenuber jeglichen Verrichtungen der Grundpflege. Er neigt zu diesen Verhaltensweisen nur als Reaktion auf aueren Druck seitens
der Pflegekrafte, insbesondere wenn er die Durchfihrung der Verrichtung nicht fiir nétig halt. Dies ist nicht taglich und auch nicht bei allen
Verrichtungen der Kérperpflege der Fall. Ein weitergehendes Abwehrverhalten ist auch in den beigezogenen Pflegeunterlagen nicht
dokumentiert.

Der Senat geht daher davon aus, dass der Pflegebedarf des Klagers im Bereich der Grundpflege zu keinem Zeitpunkt mehr als 35 Minuten
taglich betragen hat. Der Leistungsanspruch des Klagers scheitert damit nicht nur an wenigen Minuten. Nach der Rechtsprechung des
Bundessozialgerichts (vgl. BSG, Urt. v. 07.07.2005 - B 3 P 8/04 R Rn. 25 ff. mit weiteren Nachweisen) ist an den zeitlichen Schnittstellen der
jeweiligen Pflegestufen eine besondere Sorgfalt bei den Schatzungen anzuwenden und eventuell auch eine Zeitmessung geboten. Im
Grenzfall soll ein groRziigiger MaRstab angewandt werden, um den Leistungsanspruch nicht an wenigen Minuten scheitern zu lassen. Ein
solcher Grenzfall liegt nicht vor, denn die Voraussetzungen der Pflegebediirftigkeit nach § 15 Abs. 3 Satz 1 Nr. 1 SGB XI, der einen
Grundpflegebedarf von mehr als 45 Minuten taglich erfordert, sind klar verfehit.

3. Die Kostenentscheidung folgt aus § 193 SGG.

Der Senat hat die Revision nicht zugelassen, weil es sich um die Entscheidung eines Einzelfalls auf gesicherter rechtlicher Grundlage
handelt.
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