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Die Berufung der Klagerin gegen das Urteil des Sozialgerichts Marburg vom 26. September 2016 wird zurlickgewiesen.

Die Beteiligten haben einander keine Kosten zu erstatten.
Die Revision wird nicht zugelassen.
Tatbestand:

Zwischen den Beteiligten ist der Anspruch der Klagerin auf zusatzliche Betreuungs- und Entlastungsleistungen nach dem Sozialgesetzbuch
Elftes Buch (SGB XI) streitig.

Die Klagerin, geboren im Jahr 1979, ist bei der Beklagten seit dem 1. November 2013 pflegeversichert.

Mit Schreiben ihres Prozessbevollmachtigten vom 17. Februar 2015 beantragte die Klagerin zunachst bei der IKK classic Leistungen nach der
Pflegestufe 0 wegen Verlust der Alltagskompetenz. Aufgrund nicht behandelter Vergewaltigungen und einer schweren Kindheit sei die
Klagerin traumatisiert. Zudem werde sie von ihrem Ex-Freund verfolgt. Die Polizei habe keine Handlungsmaéglichkeiten gesehen. Die
Klagerin leide an Angsten. Ihr neuer Freund kaufe fiir sie ein und erledige mit ihr Wege. Ohne fremde Hilfe kénne die Kldgerin nichts mehr
erledigen und sich nicht selbst versorgen.

Die IKK classic veranlasste eine Begutachtung der Klagerin durch den Medizinischen Dienst der Krankenversicherung in Hessen (im
Weiteren: MDK), die am 18. Marz 2015 im hauslichen Bereich erfolgte. Der MDK fiihrte in seinem Gutachten vom 23. Marz 2015 aus, die
Klagerin lebe nach eigenen Angaben seit ca. 1 % Jahren mit ihrem jetzigen Lebenspartner zusammen. Sie habe anlasslich der Untersuchung
{iber soziale Kontaktschwierigkeiten und Uberforderung bei behérdlichen Angelegenheiten berichtet. Wahrend friiherer Beziehungen sei es
zu hauslicher Gewalt sowie Vergewaltigungen gekommen. Eine psychotherapeutische Behandlung habe bislang nicht stattgefunden. Die
Klagerin verlasse die Wohnung nur ungern und wenn, nur in Begleitung. Pflegerelevante kognitive Einschrankungen seien nicht erkennbar.
Die Klagerin sei zu allen Qualitaten voll orientiert. Sie habe bei dem Hausbesuch alle Fragen in aller Ausfiihrlichkeit richtig beantwortet. Die
Grundpflege erfolge uneingeschrankt selbstandig. Die Klagerin leide unter Angstzustanden, schildere Wahnideen mit Verfolgungswahn. Der
Kontakt sei auf die Bezugsperson beschrankt. In dem Gutachten wird als pflegebegrindete Diagnose nach ICD-10 F54 [psychologische
Faktoren oder Verhaltensfaktoren bei anderorts klassifizierten Krankheiten] genannt. Bei der Kldgerin bestehe eine Auffalligkeit in den
Bereichen "Stimmung", "Wahrnehmung und Denken" und "Soziale Bereiche des Lebens wahrnehmen". Aus diesen Auffalligkeiten resultiere
kein regelmaRiger und auf Dauer angelegter Beaufsichtigungs- und Betreuungsbedarf. Ein solcher bestehe nur punktuell und
situationsabhangig. Es bestehe weder eine Pflegebeddrftigkeit noch sei die Alltagskompetenz der Klagerin erheblich eingeschrankt.

Die IKK classic lehnte mit Bescheid vom 25. Marz 2015 die Gewahrung von zusatzlichen Betreuungsleistungen auf der Grundlage des
Ergebnisses der Begutachtung durch den MDK ab.

Dagegen erhob der Prozessbevollmachtigte der Klagerin Widerspruch mit der Begriindung, bei der Klagerin bestehe ein erheblicher
Betreuungsbedarf. Sie komme allein nicht mehr zurecht. Vor dem Amtsgericht Kirchhain laufe ein Verfahren auf Einrichtung einer
gesetzlichen Betreuung. Die Klagerin kénne in ihrer Wohnung zwar alles erledigen, aber auRerhalb dieser nichts ohne ihren Lebenspartner.
Auch konne sie keinen Kontakt nach auen aufnehmen. Der Lebenspartner misse sie nachts beruhigen, weil sie schweifgebadet aufwache
und panische Angst habe.
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Auf der Grundlage des Gutachtens von Dr. med. D. vom 15. April 2015 bestellte das Amtsgericht Kirchhain mit Beschluss vom 12. Mai 2015
Herrn Rechtsanwalt C. zum Betreuer der Klagerin fir die Aufgabenkreise: Sorge fur die Gesundheit, Vermdgenssorge,
Wohnungsangelegenheiten, Rechts- / Antrags- und Behdrdenangelegenheiten.

Die IKK classic beauftragte den MDK erneut mit einer Begutachtung der Klagerin, die am 8. Juli 2015 im hauslichen Bereich stattfand. Der
MDK bestatigte mit Gutachten vom 9. Juli 2015 sein friheres Gutachten. Seit der letzten Begutachtung habe weder eine stationare noch
eine ambulante Behandlung der Klagerin stattgefunden. Sie leide weiterhin unter den berichteten Ereignissen. Erganzend habe sie
angegeben, unter Vergesslichkeit und Konzentrationsstérungen zu leiden. Im Gutachten werden nunmehr als pflegerelevante Diagnosen
nach ICD-10 F60 [Spezifische Personlichkeitsstéorungen] und ICD-10 F43 [Reaktionen auf schwere Belastungen und Anpassungsstérungen]
aufgefihrt und Auffalligkeiten der Klagerin in den Bereichen "Stimmung", "Gedachtnis", "Tag- / Nachtrhythmus" und "Soziale Bereiche des
Lebens wahrnehmen" festgestellt. Zwar resultiere aus mindestens einer der festgestellten Auffalligkeiten ein regelmaRiger und auf Dauer
angelegter Beaufsichtigungs- und Betreuungsbedarf, jedoch sei die Alltagskompetenz der Klagerin nicht erheblich eingeschrankt, da der
Beaufsichtigungs- und Betreuungsbedarf nur punktuell und situationsabhangig bestehe und nicht regelmaBig und dauerhaft sei. Es bestehe
weder eine Pflegebedirftigkeit noch eine erhebliche Einschrankung der Alltagskompetenz.

Dagegen wandte der Prozessbevollmachtigte der Klagerin ein, nicht umsonst sei flr die Klagerin eine Betreuung eingerichtet worden, die
auch den Bereich der Gesundheitsfirsorge umfasse. Die Klagerin kdnne daflr selbst nicht Sorge tragen. Erganzend wurde der IKK classic
das psychiatrische Gutachten von Dr. med. D. vom 15. April 2015 in Auszligen und das amtsarztliche Gutachten von Fr. Dr. med. E.
(Gesundheitsamtes der Landkreises Marburg-Biedenkopf) vom 26. Juni 2015 zur Frage der Erwerbsfahigkeit der Klagerin vorgelegt. Dr. med.
D. kam in seinem Gutachten vom 15. April 2015 zu dem Ergebnis, es bestehe der Verdacht auf Posttraumatische Belastungsstérung [ICD-10
F43] und DD: Angstlich-depedente Persénlichkeitsstérung [ICD-10 F60.7]; dies begriinde eine psychische Krankheit im Sinne von § 1896 Abs.
1 BGB. Eine wesentliche Beeintrachtigung der Willensbildung bestehe nicht. Die Fahigkeit, nach gewonnener Einsicht zu handeln, sei
moderat beeintrachtigt. Frau Dr. med. E. kam nach Aktenlage unter Auswertung des Gutachtens von Dr. med. D. zu dem Ergebnis, bei der
Klagerin liege eine befristete Erwerbsminderung vor.

Nachdem die IKK classic feststellte, dass die Klagerin aufgrund bestehender Mitgliedschaft weiterhin bei der Schwenninger
Betriebskrankenkasse versichert war, gab sie den Vorgang an die Beklagte ab.

Die Beklagte teilte der Klagerin tber ihren Prozessbevollmachtigten und (ber ihren Betreuer mit Schreiben vom 2. September 2015 mit, sie
habe ihren Widerspruch an ihre Widerspruchsstelle weitergeleitet. Mit Widerspruchsbescheid vom 6. Oktober 2015 wies sie den Widerspruch
der Klagerin zurlck. Sie habe die Entscheidung der IKK classic mit Bescheid vom 2. September 2015 tibernommen. Der Widerspruch habe
keinen Erfolg. Die Voraussetzungen fiir zusatzliche Betreuungsleistungen im Sinne des Pflegeversicherungsrechts seien nicht erfillt. Weder
sei bei der Klagerin die Voraussetzung erfiillt, dass ein Bedarf an Grundpflege fiir mindestens eine Minute pro Tag bestehe, noch sei die
Voraussetzung erfullt, dass die Alltagskompetenz eingeschrankt sei.

Gegen den am 9. Oktober 2015 dem Betreuer der Klagerin zugestellten Widerspruchsbescheid hat dieser am 2. November 2015 fiir die
Klagerin Klage vor dem Sozialgericht Marburg erhoben. Zur Begriindung wird flr die Klagerin ausgefihrt, ihr Pflegebedarf bestehe
insbesondere in ihrer Vergesslichkeit. Sie kénne sich Essen nicht selbst zubereiten, da die Gefahr bestehe, dass das Haus abbrenne. Wenn
die Klagerin koche, misse der Lebenspartner dabei sein. Sie vergesse, dass der Herd oder der Backautomat an sei. Auch habe sie
erhebliche Probleme mit der Motorik, sie kdnne mit Gegenstanden wie Messern wegen bestehender Verletzungsgefahr nicht umgehen. Da
sie nachts von Angst- und Panikattacken geplagt werde, sei sie tagstiber immer miide. Sie schlafe auf dem Sofa ein und finde nicht den Weg
ins Bett, sie bedurfe der Hilfestellung ihres Lebenspartners. Der Tag- Nachtrhythmus sei gestort. Der Klagerin stehe zumindest die
Pflegestufe 0 zu. Es sei zu berucksichtigen, dass fur sie eine Betreuung bestehe und ihre Erwerbsfahigkeit wegen ihren psychischen
Auffalligkeiten gepruft werde.

Das Sozialgericht hat Beweis erhoben durch Einholung eines Gutachtens von Amts wegen bei F. vom 2. Mai 2016 nach Begutachtung im
hauslichen Umfeld. Nach Auswertung von Tests, Gesprachen mit der Klagerin und ihrem Lebenspartner kommt die Sachverstandige zu dem
Ergebnis, die Klagerin habe keinerlei Hilfebedarf bei den Verrichtungen der Kérperpflege, der Ernahrung, der Mobilitat und der
hauswirtschaftlichen Versorgung und ihre Alltagskompetenz sei nicht erheblich eingeschrankt.

Der Prozessbevollmachtigte der Kldgerin ist dem Gutachten der Sachverstandigen entgegengetreten. Zur Begriindung hat er seinen
bisherigen Vortrag wiederholt und erganzend vorgetragen, die Sachverstandige besitze als Pflegekraft keine medizinische Ausbildung fur
den Einblick in die psychologischen Hintergriinde einer traumatisierten Frau.

Das Sozialgericht hat eine erganzende Stellungnahme bei Frau F. vom 3. Juli 2016 eingeholt, in der die Sachverstandige die Beurteilung
ihres Gutachtens wiederholt.

Das Sozialgericht hat mit Urteil vom 26.September 2016 die Klage abgewiesen. Die Klagerin besitze gegen die Beklagte keinen Anspruch
auf zusatzliche Betreuungs- und Entlastungsleistungen nach § 45b SGB XI. Nach dem eingeholten Sachverstandigengutachten bei Frau F.
seien die gesetzlichen Voraussetzungen nicht erfillt. Nach § 45b Abs. 1 Satz 1 SGB XI kdnne ein Versicherter, der die Voraussetzungen des §
45a SGB Xl erfllle, je nach Umfang des erheblichen allgemeinen Betreuungsbedarfs zusatzliche Betreuungs- und Entlastungsleistungen in
Anspruch nehmen. Die Sachverstandige habe in ihrem Gutachten die Feststellungen ihres Hausbesuches ausfiihrlich beschrieben. Aus dem
Gutachten gehe deutlich hervor, dass weder die Alltagskompetenz auf Dauer erheblich eingeschrankt noch Hilfe bei der Grundpflege oder
den hauswirtschaftlichen Tatigkeiten erforderlich sei.

Gegen das am 28. Oktober 2016 zugestellte Urteil hat der Prozessbevollmachtigte der Klagerin Berufung eingelegt.
Der Prozessbevollmachtigte wiederholt zur Begriindung der Berufung der Kldgerin den bisherigen Vortrag.

Die Klagerin beantragt,
das Urteil des Sozialgerichts Marburg vom 26. September 2016 und den Bescheid vom 25. Marz 2015 in Gestalt in Gestalt des
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Widerspruchsbescheids vom 6. Oktober 2015 aufzuheben und die Beklagte zu verurteilen, der Klagerin zusatzliche Betreuungs- und
Entlastungsleistungen zu gewahren.

Die Beklagte beantragt,
die Berufung zuriickzuweisen.

Die Beklagte vertritt die Auffassung, das Sozialgericht habe mit dem angefochtenen Urteil zutreffend entschieden.

Der Senat hat die Beteiligten zu einer Entscheidung des Rechtsstreits durch die Berufsrichter des Senats ohne miindliche Verhandlung
angehort. Wegen der weiteren Einzelheiten des Sach- und Streitstandes wird auf den Inhalt der Gerichtsakte und der Verwaltungsakte der
Beklagten, Bezug genommen, der Gegenstand der Entscheidung gewesen ist.

Entscheidungsgrinde:

Der Senat konnte Uber die Berufung durch Beschluss der Berufsrichter gemaR § 153 Abs. 4 Sozialgerichtsgesetz (SGG) entscheiden, weil er
die Berufung einstimmig fiir unbegriindet und eine miindliche Verhandlung nicht fir erforderlich halt.

Die gemal § 151 Abs. 1 und 2 SGG form- und fristgerecht erhobene Berufung ist zulassig, konnte in der Sache jedoch keinen Erfolg haben.

Das Urteil des Sozialgerichts Marburg vom 26. September 2016 ist nicht zu beanstanden. Die Bescheide der Beklagten sind nicht
rechtswidrig. Die KIdgerin besitzt keinen Anspruch auf zusatzliche Betreuungs- und Entlastungsleistungen.

Die Klagerin besitzt gegen die Beklagte keinen Anspruch auf zusatzliche Betreuungs- und Entlastungsleistungen nach § 45b SGB Xl in der
vom 1. Januar 2015 bis zum 31. Dezember 2016 geltenden Fassung des Ersten Pflegestarkungsgesetz (PSG I) vom 17. Dezember 2014
(BGBI. 1 S. 2222). Ungeachtet dessen ist nicht nachgewiesen, dass ihre Alltagskompetenz im erheblichen Umfang eingeschrankt ist.

Gem. § 45b Abs. 1 Satz 1 SGB Xl a.F. kdnnen Versicherte, die die Voraussetzungen des § 45a SGB XI erfillen (Vorliegen einer Pflegestufe I, Il
oder Ill), je nach Umfang des erheblichen allgemeinen Betreuungsbedarfs zusatzliche Betreuungs- und Entlastungsleistungen in Anspruch
nehmen. Da die Klagerin unstreitig die Voraussetzungen einer Pflegestufe nach & 14, 15 SGB XI nicht erfillt, kommt vorliegend allein § 45
Abs. 1a Satz 1 SGB XI als Anspruchsgrundlage in Betracht. Danach kdnnen Pflegebedurftige, die nicht die Voraussetzungen des § 45a SGB XI
erflllen, ebenfalls zusatzliche Betreuungs- und Entlastungsleistungen nach Absatz 1 in Anspruch nehmen. Voraussetzung ist, dass diese
Personen einen Hilfebedarf im Bereich der Grundpflege und der hauswirtschaftlichen Versorgung haben, der jedoch nicht das AusmaR der
Pflegestufe | erreicht. Die zusatzlichen Betreuungs- und Entlastungsleistungen sind zudem beschrankt auf Personen, bei denen der MDK im
Rahmen einer Begutachtung nach § 18 SGB Xl als Folge der Krankheit oder Behinderung Auswirkungen auf die Aktivitaten des taglichen
Lebens festgestellt hat, die dauerhaft zu einer Einschrankung der Alltagskompetenz geflihrt haben (dazu BSG, Urteil vom 20. April 2016, Az.
B 3 P 1/15 R, Rn. 11, zitt. nach juris). Dazu heift es in der Gesetzesbegrindung (BT-Drucks. 18/1798, S. 29): "Versicherte mit festgestellter
dauerhaft erheblich eingeschrankter Alltagskompetenz im Sinne von § 45a kdnnen ihren Kostenerstattungsanspruch aus § 45b Absatz 1
nunmehr nicht nur wie bisher flr zusatzliche Betreuungsleistungen, sondern auch fiir zusatzliche Entlastungsleistungen nutzen. Zusatzliche
Entlastungsleistungen dienen der Deckung des Bedarfs der Versicherten an Unterstitzung im Haushalt, insbesondere bei der
hauswirtschaftlichen Versorgung, an Unterstltzung bei der Bewaltigung von allgemeinen oder pflegebedingten Anforderungen des Alltags
oder an Unterstlitzung bei der eigenverantwortlichen Organisation individuell benétigter Hilfeleistungen oder sie tragen dazu bei,
Angehdrige und vergleichbar Nahestehende in ihrer Eigenschaft als Pflegende zu entlasten. Zusatzliche Entlastungsleistungen beinhalten
die Erbringung von Dienstleistungen, eine die vorhandenen Ressourcen und Fahigkeiten starkende oder stabilisierende Alltagsbegleitung,
organisatorische Hilfestellungen, Unterstitzungsleistungen fir Angehérige und vergleichbar Nahestehende in ihrer Eigenschaft als
Pflegende, insbesondere zur Bewaltigung des Pflegealltags, oder andere geeignete Manahmen, die der vorgenannten Bedarfsdeckung bzw.
Entlastung dienen."

Die Klagerin gehort nicht zum leistungsberechtigten Personenkreis des § 45b Abs. 1a Satz 1 SGB XI, da dessen Voraussetzungen bei der
Klagerin nicht vorliegen. Die Klagerin hat keinen pflegebedingten Hilfebedarf im Bereich der Grundpflege, sondern ausschlieflich einen
solchen im Bereich der hauswirtschaftlichen Versorgung. Dem Gutachten der Pflegesachverstandigen F. ist ein pflegerischer Hilfebedarf der
Kladgerin im Bereich der Grundpflege (Korperpflege, Mobilitat und Erndhrung) nicht zu entnehmen. Die Klagerin kann nach dem Gutachten
der Pflegesachverstandigen die Kdrperpflege im vollen Umfang selbststandig bewaltigen. Die Klagerin berichtete im Rahmen des
Hausbesuches der Gutachterin, dass sie sehr gerne koche und backe, Kuchen und Brot nach eigenem Rezept herstelle. Sie kdnne sicher mit
Messer, Schere, Fleischgabel, Besteck usw. umgehen und sei in der Lage, sich Mahlzeiten selbst mundgerecht zuzubereiten, Knochen oder
Graten aus der Nahrung zu entfernen und sich Getranke selbst einschranken. Die Klagerin ist in der Mobilitat nicht eingeschrankt. Zwar ist
anhand des im Rahmen des Betreuungsverfahrens vom Amtsgerichts Kirchhain eingeholten psychiatrischen Gutachtens von Dr. med. D.
vom 15. April 2015 eine psychiatrische Krankheit (Verdacht auf Posttraumatische Belastungsstérung ICD-10 F 43.1 und DD: Angstlich-
depedente Personlichkeitsstorung ICD-10 F 60.7) nachgewiesen. Diese flhrt dazu, dass die Klagerin ihre Wohnung zum Einkauf nur in
Begleitung oder gar nicht verldsst. Gem. § 14 Abs. 4 Nr. 4 SGB XI gehért zu den gewdhnlichen und regelméRig wiedergehrenden
Verrichtungen, welche den Begriff der Pflegebedurftigkeit gem. § 14 Abs. 1 SGB Xl ausfillen, u.a. das Einkaufen. Dartber hinaus ist sie im
Bereich der hauswirtschaftlichen Versorgung nicht eingeschrankt. Die Klagerin versorgt ihren Haushalt - mit Ausnahme des Einkaufens
auBerhalb der Wohnung - selbstandig.

Daruber hinaus ist die Klagerin in ihrer Alltagskompetenz nicht erheblich eingeschrankt. Gem. § 45a Abs. 2 Satz 1 SGB XI a.F. ist fur die
Bewertung, ob die Einschrankung der Alltagskompetenz erheblich eingeschrankt ist, auf die unter Nr. 1 bis 13 aufgeflhrten Schadigungen
und Funktionsstérungen abzustellen. Danach sind maBgebend: 1. unkontrolliertes Verlassen des Wohnbereichs (Weglauftendenzen); 2.
Verkennen oder verursachen gefahrdender Situationen; 3. unsachgemaBer Umgang mit gefahrlichen Gegenstanden oder potentiell
gefahrdenden Substanzen; 4. tatlich oder verbal aggressives Verhalten in Verkennung der Situation; 5. im situativen Kontakt inadaquates
Verhalten; 6. Unfahigkeit, die eigenen kdrperlichen oder seelischen Geflihle oder Bedurfnisse wahrzunehmen; 7. Unfahigkeit zur einer
erforderlichen Kooperation bei therapeutischen oder schiitzenden MaBnahmen als Folge einer therapieresistenten Depression oder
Angststorung; 8. Stérungen der hdheren Hirnfunktionen (Beeintrachtigungen des Gedachtnisses, herabgesetztes Urteilsvermdgen), die zu
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Problemen bei der Bewaltigung von sozialen Alltagsleistungen geflihrt haben; 9. Stérung des Tag-/Nacht-Rhythmus; 10. Unfahigkeit,
eigenstandig den Tagesablauf zu planen und zu strukturieren; 11. Verkennen von Alltagssituation und in adaquaten reagieren in
Alltagssituationen; 12. ausgepragtes labiles oder unkontrolliert emotionales Verhalten; 13. zeitlich Gberwiegend Niedergeschlagenheit,
Verzagtheit, Hilflosigkeit oder Hoffnungslosigkeit aufgrund einer therapieresistenten Depression.

Nach dem Gutachten der Pflegesachverstandigen F. vom 2. Mai 2016 bestehen bei der Klagerin keine der in § 45a Abs. 2 Satz 1 Nr. 1 bis 13
SGB XI aufgefiihrten Schadigungen und Funktionsstérungen. Die Pflegesachverstandige stellte im Rahmen ihres Hausbesuchs am 7. April
2016 fest, dass die Kl&gerin (iber ein gutes Hérvermégen verfgt. Die Gutachterin veranderte des Ofteren die Lautstarke im Gesprach und
die Klagerin habe das von der Gutachterin Gesprochene ohne Fehler wiederholen kénnen. Die Klagerin sei kurzsichtig und schiele. Eine
Sehprifung habe eine Sehschwache der Klagerin ergeben, die mit einer Brille ausgeglichen sei. Wahrend des Hausbesuchs sei die Klagerin
aufmerksam und das Langzeit- sowie das Kurzzeitgedachtnis seien unauffallig gewesen, ihre Reaktion sei gut und sie kénne Gefiihle
empfinden und Sinneseindriicke duBern. Sie sei zur Person, dem Ort, der Situation und der Zeit klar orientiert. Die Begutachtungssituation
habe sie verstanden. Der Antrieb der Klagerin sei unauffallig. Sie kdnne sich zu Hause sehr gut beschaftigen, sie gehe ihren Hobbys
(Schneidern, Musik spielen, Backen, Kochen und den Haushalt versorgen) nach. Die Sachverstandige berichtet in ihrem Gutachten, die
Klagerin sei am Anfang ihres Hausbesuchs zurlickhaltend, nach kurzer Zeit aufgeschlossen und gesprachig gewesen. Bei der Klagerin sei
groBe Freude und teilweiser Euphorie zu erkennen, wenn sie Uber ihre Hobbys berichte und diese vorfiihre (Keyboard spielen, singen, selbst
geschneiderte Kleider zeigen). Enttduscht, angstlich sei die Klagerin, wenn sie von ihren Eltern, Exfreund und dessen Bekannten spreche.
Die Klagerin kénne das Kurzzeitgedachtnis abrufen, wenn ihr funf Gegenstande genannt wirden, die sie ohne Fehler wiederholen kénne.
Dieser Test sei mehrmals wahrend des Hausbesuches wiederholt worden. Auch das Langzeitgedachtnis konne die Klagerin abrufen. Die
Kladgerin habe Konzentrationsstdrungen angegeben. Gelegentlich komme es vor, dass sie sich zwei- oder dreimal absichere, ob sie z.B. den
Herd ausgestellt, die Waschmaschine abgestellt oder den Fernseher ausgeschaltet habe. Sie habe nach jeder Kontrolle festgestellt, dass sie
dies gewissenhaft erledigt habe. Der Lebensgefahrte der Klagerin habe diese Angaben bestatigt. Der Tag-bzw. Nachtrhythmus der Klagerin
sei unauffallig. Sie habe nach eigenen Angaben ab und zu einen unruhigen Schlaf und Durchschlafprobleme. lhr Lebensgefahrte wecke sie,
wenn sie unruhig schlafe oder traume und wirke beruhigend auf sie ein. Die Wahrnehmung und das Denken der Klagerin seien unauffallig.
Die Klagerin habe Handlungsanweisungen nach Aufforderung sicher und korrekt ausgefihrt, gezeigte Gegenstande erkenne und benenne
die Klagerin richtig und ordne diese ihrem Gebrauch richtig zu. Sprache/Kommunikation der Klagerin sei unauffallig. Sie kdnne Bedirfnisse
und Wiinsche auRern. Die situative Anpassung der Klagerin sei unauffallig. Sie kénne Winsche aulern, telefonieren und den Notruf wahlen.
Die Klagerin kénne nach eigenen Angaben sich situationsgerecht verhalten und auf Anderung der Situation reagieren. Die Klagerin pflege
Kontakt zu Bekannten/Freunden ausschlieflich im Internet. Kontakte zu Angehdérigen, Eltern, Schwester sei nicht mehr moglich, da diese
nach Angaben der Klagerin verstorben seien. Der persdnliche Kontakt der Kldgerin sei einzig auf ihren Lebensgefahrten konzentriert, der
zugleich ihre Bezugsperson sei seit einer Enttauschung durch eine angebliche Freundin. Nach alledem bestehe kein unkontrolliertes
Verlassen des Wohnbereichs, die Klagerin verkenne oder verursache keine gefahrdenden Situationen, es bestehe kein unsachgemaRer
Umgang mit gefahrlichen Gegenstanden oder potentiell gefahrdenden Substanzen, es bestehe kein tatliches oder verbal aggressives
Verhalten der Klagerin in Verkennung der Situation oder im situativen Kontext inadaquates Verhalten, die Kldgerin sei nicht unfahig, die
eigenen korperlichen und seelischen Gefiihle oder Bedirfnisse wahrzunehmen, es bestehe keine Unfahigkeit zu einer erforderlichen
Kooperation bei therapeutischen oder schitzenden MaBnahmen als Folge eine Therapie resistenten Depression oder Angststorung, es
bestlinde keine Stérungen der héheren Hirnfunktionen (Beeintrachtigung des Gedachtnisses, herabgesetztes Urteilsvermdgen), die zu
Problemen bei der Bewaltigung von sozialen Alltagsleistungen geflihrt haben es bestehe keine Stérung des Tag-/Nacht Rhythmus, es
bestehe keine Unfahigkeit, eigenstandig den Tagesablauf zu planen und zu strukturieren, sie verkenne nicht Alltagssituationen und
inadaquates reagieren in Alltagssituationen, es bestehe bei der Klagerin kein labiles oder unkontrolliertes emotionales Verhalten und die
Klagerin sei nicht zeitlich Uberwiegend niedergeschlagen, verzagt, hilflos oder hoffnungslos aufgrund einer Therapie resistenten Depression.

Der Senat folgt dem Gutachten der Pflegesachverstandigen F. vom 2. Mai 2016. Das Gutachten ist ausfiihrlich begriindet und lasst keinen
Widerspruch zwischen pflegebedingen Befunderhebung und deren Beurteilung erkennen.

Die Klagerin kann dem Gutachten der Pflegesachverstandigen nicht entgegenhalten, die Sachverstandige habe als Pflegekraft keine
medizinische Ausbildung fir einen Einblick in die psychologischen Hintergriinde einer traumatisierten Frau. Denn vorliegend geht es nicht
um die Feststellung medizinischer Diagnosen und der darauf erforderlichen medizinischen Behandlungen. Vorliegend ist fir den vorliegend
geltend gemachten Anspruch allein maRgeblich, ob aufgrund der von Dr. med. D. festgestellten psychischen Erkrankungen die
Alltagskompetenz der Kldgerin nach dem Katalog des § 45a Abs. 2 Satz 1 Nr. 1 bis Nr. 13 SGB XI erheblich eingeschrankt ist. Dies ist durch
Pflegesachverstandige festzustellen.

Die Klagerin besitzt auch mit Inkrafttreten des PSG Ill zum 1. Januar 2017 nicht den geltend gemachten Anspruch. Nach § 28a Abs. 2, § 45b
Abs. 1 Satz 1 SGB Xl n.F. gewahrt die Pflegeversicherung dem Pflegebeddrftigen in hauslicher Pflege mit Pflegegrad 1 einen
Entlastungsbetrag. Versicherte, die bis zum 31. Dezember 2016 keinen entsprechenden Leistungsanspruch besalien, weil eine dauerhaft
erhebliche Einschrankung der Alltagskompetenz nicht bestand, erwerben auch mit Inkrafttreten des PSG Il keinen Leistungsanspruch. Eine
Umwandlung eines bestehenden Anspruchs gem. § 140 Abs. 2 Satz 3 Nr. 2a SGB XI n.F. (erheblich eingeschrankte Alltagskompetenz bei
gleichzeitigen nicht Vorliegen einer Pflegestufe nach §§ 14, 15 SGB Xl a.F.) scheidet somit aus.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG und folgt dem Ausgang des Verfahrens.

Die Revision war nicht zuzulassen, da die Voraussetzungen des § 160 Abs. 2 SGG nicht vorliegen.
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