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Gerichtsbescheid

|. Die Beklagte wird unter Aufhebung des Bescheides vom 26.11.2008 in Gestalt des Widerspruchsbescheids vom 8.6.2010 verurteilt, dem
Klager fir den Zeit-raum vom 3.9.2008 bis 31.10. 2009 Pflegegeld nach der Pflegestufe Ill unter Abzug der erfolgten Zahlungen in
gesetzlicher Hohe zahlen

IIl. Die Beklagte hat dem Klager die notwendigen auBergerichtlichen Kosten zu erstatten.
Tatbestand:

Streitig ist die Gewahrung von Leistungen aus der sozialen Pflegeversicherung nach der Pflegestufe Ill vom 2.9.2008 bis 31.10.2009 wegen
einer durch eine Lippen-Kiefer-Gaumenspalte hervorgerufene Trinkschwache.

Der Klager wurde am XX.XX. 2008 mit einer Lippen-Kiefer-Gaumenspalte mit Trink-schwache geboren. Operationen zum Lippen- und
Gaumenverschluss fanden vom 8.12.2008 bis 15.12.2008 und vom 24.3.2009 bis 31.3. 2009 statt.

Der Klager stellte Antrag auf Pflegestufe Il ab Geburt. Die Beklagte gewahrte zunachst Pflegestufe | (Bescheid vom 26.11.2008), auf den
Widerspruch des Klagers wurde mit Bescheid vom 27.5.2009 riickwirkend ab 24.9.2008 Pflegestufe Il bewilligt. Dem zu Grun-de liegt ein
Gutachten des MDK vom 11.5.2009, wonach bei dem Klager ein zeitlicher Mehrhilfebedarf in der Erndhrung von circa 45 min pro Mahlzeit
anzusetzen sei (sechs Mahlzeiten mal 45 min = 270 min). Nach Abzug der Zeiten fir ein gleichaltriges gesundes Kind (140 min) ergebe sich
somit ein anrechenbarer Mehraufwand von 30 min pro Tag. Als nicht anrechenbar wurde das Abpumpen von Muttermilch, das Reinigen der
Trennplatte sowie die Frequenz der Arztbesuche und Besuche zum Zweck der osteopathischen oder homdopathischen Behandlung
angesehen. Der Klager tragt im Wesentlichen vor, dass die von der Beklagten angenommene Fltterungszeit von 45 min nicht den
tatsachlichen Gegebenheiten entspreche, der Zeitaufwand habe bei mindestens 1,5 h gelegen, nach der zweiten Operation bei 75 min pro
Fltterung. Der Klager hat fiir den Zeitraum September 2008 bis Juni 2009 alle Arztbesuche mit den jeweiligen Zeitbedarfen aufgelistet (Blatt
94 Beklagten-Akte).

Der Klager rlgt die Begutachtung durch Pflegefachkrafte ohne besondere Zusatzausbildung im Bereich Kinderbegutachtung; die Gutachten
seien aulerdem liickenhaft und fehlerhaft und nicht professionell und sorgfaltig erstellt. Der Klager habe wegen der langwierigen Heilung
nach der zweiten Operation und einer vierwdchigen Mittelohrentziindung und Bindehautentziindung erst Mitte Juni 2009 Gberhaupt
begonnen, mit dem Loffel zu essen. Auf die Aufstellungen des Klagers uber die Fltterungszeiten von Juni 2009 bis Dezember 2009 (Blatt
86ff.der Akte des SG) wird verwiesen. Es sei bis einschlieBlich Oktober 2009 acht mal taglich gefittert worden.

Nach Gutachten des MDK vom 13.8.2009, wonach nur noch Pflegestufe | (Zeitaufwand Grundpflege 77 min, hiervon Nahrungsaufnahme 70
min) festgestellt wurde, reduzierte die Beklagte ihre Pflegeleistungen mit Bescheid vom 21.10.2009 zum 1.11.2009 auf Pflegestufe I. Diese
Rickstufung wurde vom Klager akzeptiert. Weiter beantragt wird aber die Pflegestufe Il vom Zeitraum der Geburt (2.9.2008) bis zum
31.10.2009.

Der Klager beantragt,
die Bescheide der Beklagten vom 26.11.2008 in Gestalt des Widerspruchsbescheids vom 8.6.2010 werden aufgehoben. Die Beklagte wird

verurteilt, den Klager fir den Zeitraum vom 2.9.2008 bis 31.10.2009 Pflegegeld nach der Pflegestufe Ill unter Ab-zug der erfolgten
Pflegegeldzahlungen in gesetzlicher Hohe zu zahlen.
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Die Beklagte beantragt, die Klage abzuweisen.

Im Ubrigen wird zur Ergdnzung des Sachverhalts wegen der Einzelheiten auf die Akte des Sozialgerichts sowie die Akte der Beklagten
verwiesen.

Entscheidungsgriinde:

Die Entscheidung durch Gerichtsbescheid nach § 105 Abs. 1 Sozialgerichtsgesetz (SGG) ist mdglich, da die Sache keine besonderen
Schwierigkeiten tatsachlicher oder rechtlicher Art aufweist und der Sachverhalt geklart ist. Die Beteiligten sind hierzu gehért worden.

Die zulassige Klage ist begriindet. Die Beklagte hat die Einstufung des Klagers in die Pflegestufe Il vom 2.9.2008 bis 31.10.2009 zu Unrecht
abgelehnt.

Pflegebediirftige haben bei hauslicher Pflege Anspruch auf Grundpflege und hauswirt-schaftliche Versorgung als Sachleistung (§ 36 Abs 1
Satz 1 Elftes Buch Sozialgesetzbuch - SGB XI -); anstelle der hauslichen Pflegehilfe kann der Pflegebedirftige ein Pflegegeld beantragen,

wenn er mit dem Pflegegeld und dessen Umfang entsprechend die erforderliche Grundpflege und hauswirtschaftliche Versorgung selbst

sicherstellt (§ 37 Abs 1 Satze 1 und 2 SGB XI).

MaRgebend fir die Feststellung von Pflegebedirftigkeit und die Zuordnung zu den einzelnen Pflegestufen ist der Umfang des Pflegebedarfs
bei denjenigen gewdhnlichen und regelmalig wiederkehrenden Verrichtungen im Ablauf des taglichen Lebens, die in § 14 Abs. 4 SGB XI
aufgefihrt und dort in die Bereiche Kérperpflege, Erndhrung und Mobilitat (Nrn. 1 bis 3), die zur Grundpflege gehéren, sowie den Bereich
der hauswirtschaftlichen Versorgung (Nr. 4) aufgeteilt sind. Der in diesen Bestimmungen aufgeflihrte Katalog der Verrichtungen stellt, nach
Erganzung um die im Gesetz offenbar versehentlich nicht ausdriicklich genannten Verrichtungen Sitzen und Liegen (BSG SozR 3-3300 § 14
Nr. 14), eine abschlieBende Regelung dar (BSGE 82, 27), die sich am Ublichen Tagesablauf eines gesunden bzw. nicht behinderten
Menschen orientiert (BSG SozR 3-3300 § 14 Nr. 3).

Leistungen nach der Pflegestufe Il erhalten Personen, welche die pflegerischen und zeitlichen Voraussetzungen des § 15 Abs 1 Satz 1 Nr 2
sowie Abs 3 Nr. 2 SGB Xl erflllen (§8 36 Abs 3 Nr 2, 37 Abs. 1 Satz 3 Nr 2 SGB XI). Schwerpflegebedirftige sind demnach Personen, die Hilfe
bei der Kérperpflege, der Erndhrung und/oder der Mobilitat (§ 14 Abs 4 Nrn 1 bis 3 SGB XI - sogenannte Grundpflege) mindestens dreimal
taglich zu verschiedenen Zeiten und zusatzlich mehrfach in der Woche bei der hauswirtschaftlichen Versorgung (§ 14 Abs 4 Nr 4 SGB XI)
bendtigen; der gesamte Pflegebedarf muss mindestens 3 Stunden, die Grundpflege davon mindestens 2 Stunden (120 Minuten) betragen.
Der Zeitaufwand fir die erforderlichen Leistungen der Grundpflege und hauswirtschaftli-chen Versorgung muss bei
Schwerstpflegebedirftigen nach § 15 Abs. 3 Nr. 3 SGB XI wéchentlich im Tagesdurchschnitt in der Pflegestufe Il mindestens finf Stunden
(300 Minu-ten) betragen, hierbei mussen auf die Grundpflege mindestens vier Stunden (240 Minuten) entfallen.

Unter Grundpflege ist die Hilfe bei gew6hnlichen und wiederkehrenden Verrichtungen im Bereich der Korperpflege, der Ernahrung und der
Mobilitat (§ 14 Abs. 4 Nrn. 1 bis 3 SGB XI), unter hauswirtschaftlicher Versorgung die Hilfe bei der Nahrungsbesorgung und -zubereitung, bei
der Kleidungspflege sowie bei der Wohnungsreinigung und -beheizung (§ 14 Abs. 4 Nr. 4 SGB XI) zu verstehen.

Zur Grundpflege zahlen: 1. im Bereich der Korperpflege das Waschen, Duschen, Baden, die Zahnpflege, das Kdmmen, Rasieren, die Darm-
oder Blasenentleerung; 2. im Bereich der Erndhrung das mundgerechte Zubereiten oder die Aufnahme der Nahrung; 3. im Bereich der
Mobilitat das selbststandige Aufstehen und Zu-Bett-Gehen, An- und Auskleiden, Gehen, Stehen, Treppensteigen oder das Verlassen und
Wiederaufsuchen der Wohnung.

Nach § 14 Abs. 3 SGB XI kann die Hilfe in der vollstindigen oder teilweisen Ubernahme der Verrichtungen durch die Pflegeperson, in der
Unterstiitzung sowie in der Beaufsichtigung oder Anleitung mit dem Ziel der eigenstandigen Durchfiihrung der Verrichtungen durch den
Pflegebedurftigen bestehen.

Beim Klager haben im streitgegenstandlichen Zeitraum die Voraussetzungen der Pflege-stufe Ill vorgelegen. Der Zeitbedarf fir die
Grundpflege betrug bei dem Klager mehr als 240 Minuten.

Das vom Klager geltend gemachte Abpumpen der Muttermilch gehért zur Grundpflege. Im Bereich der Ernahrung unterscheidet § 14 Abs 4
SGB Xl zwischen der mundgerechten Zubereitung und der Aufnahme der Nahrung einerseits, wobei ein Hilfebedarf bei diesen Verrichtungen
der Grundpflege (§ 14 Abs 4 Nr 2 SGB XI) zuzuordnen ist, und den Verrichtungen "Einkaufen" und "Kochen" andererseits, die dem Bereich
der hauswirtschaftlichen Versorgung (§ 14 Abs 4 Nr 4 SGB XI) zugewiesen sind. Die Vorschrift differenziert allein nach dem duferen Ablauf
der Verrichtungen; sie knupft nicht an das mit der Verrichtung angestrebte Ziel an. Bezogen auf den Lebensbereich "Ernahrung" bedeutet
dies, dass nicht umfassend alle MaBnahmen einzubeziehen sind, die im konkreten Einzelfall im weitesten Sinn dem Ernahrungsvorgang
zugeordnet werden kdnnen. Zur Grundpflege gehdért nach § 14 Abs 4 Nr. 2 SGB Xl vielmehr nur die Hilfe bei der Nahrungsaufnahme selbst
sowie die letzte VorbereitungsmaBnahme, soweit eine solche nach der Fertigstellung der Mahlzeit krankheits- oder behinderungsbedingt
noch erforderlich wird (vgl. Urteil des Bundessozialgerichts (BSG) vom 28.6.2001, B3 P 12/00 R, USK 2001 - 66; BT-Drucks 12/5262, S 96,
97; Wilde in: Hauck/Wilde, SGB XI, § 14 RdNr. 34b).

GemaR Ziffer 4.2.8. der Richtlinien der Spitzenverbande der Pflegekassen zur Begutach-tung von Pflegebediirftigkeit nach dem SGB XI
(Begutachtungs-Richtlinien (BRi)) vom 21. Marz 1997, in der Fassung vom 11.5.2006, zahlt zur mundgerechten Zubereitung der Nahrung die
letzte MalRnahme vor der Nahrungsaufnahme, z.B. das Einfillen von Getranken in TrinkgefaRe. Erfasst werden nur solche MaBnahmen, die
dazu dienen, die bereits zubereitete Nahrung so aufzubereiten, dass eine abschlieBende Aufnahme durch den Antragsteller erfolgen kann.
Bei der mundgerechten Zubereitung der Nahrung handelt es sich daher um das Bindeglied zwischen der essfertigen Zubereitung der
Nahrung (Verrichtung "Kochen") und der tatsachlichen Aufnahme der Nahrung (Verrichtung "Nahrungsaufnahme"), also jene MaBnahmen,
die der essfertigen Zubereitung nachfolgen, aber der Nahrungsaufnahme vorausgehen und den Zweck haben, die zubereitete Nahrung so
auf-zubereiten, dass der Pflegebedlirftige sie greifen, zum Mund fihren, zerkauen und schlucken kann (vgl. BSG, Urteil vom 17.6.1999,B 3 P
10/98 R, SozR 3, 3300 § 15 Nr. 7).
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Dabei kann es nach Sinn und Zweck dieser Vorschrift, namlich den letzten Schritt vor der eigentlichen Nahrungsaufnahme zu erfassen, der
notwendig ist, weil ohne ihn die Nahrungsaufnahme aufgrund von behinderungsbedingten kérperlichen Einschrankungen (z.B.
Funktionsstérungen oder Fehlen von Handen) nicht erfolgen kann, keine Rolle spielen, ob dieser Verrichtung eine "Zubereitung" der Mahlzeit
vorangegangen ist oder nicht. Zwar spricht Ziffer 4.2.8. von einer "mundgerechten Zubereitung" einer "bereits zubereiteten" Nahrung, dies
schlieBt es aber nicht aus, dass, wie im Fall des Futtern von Muttermilch, die keiner "Zubereitung" mehr bedarf, der letzte Schritt vor der
Fltterung, namlich das Abpumpen in ein TrinkgefaR, zur mundgerechten Zubereitung und nicht zur hauswirtschaftlichen Versorgung zu
zahlen ist. Der Vorgang ist vergleichbar mit dem Einfiillen eines Getranks in ein Trinkgefal bei Funktionsstérungen oder Fehlen der Hande
(hier hat das BSG eine mundgerechte Zubereitung bejaht, vgl. BSG, Urteil vom 28.6.2001, aa0.). Ein Saugling mit einer noch nicht
vollstandig operierten Lippen- Kiefer- Gaumenspalte kann behinderungsbedingt nicht tUber die mutterliche Brust gestillt werden; hierzu ist
ein spezieller Sauger erforderlich. Die Muttermilch kann also in diesen Fallen - anders als bei nicht behinderten Kindern - nur dann von dem
Saugling getrunken werden, wenn sie zuvor abgepumpt und in ein TrinkgefaR mit speziellem Sauger eingeflillt wurde. Vorliegend hat auch
keine Bevorratung der abgepumpten Milch stattgefunden, sondern der Saugling wurde direkt im Anschluss an den Abpumpvorgang
gefuttert. Der Fall ist daher nicht vergleichbar mit den von der Rechtsprechung der hauswirtschaftlichen Versorgung zuzurechnenden
Zubereitung von diatischer Nahrung (hierzu vgl. BSG, Urteil vom 28.6.2001 aaO.).

Nach den- insoweit von der Beklagten unbestrittenen - Angaben des Klagers hat das Ab-pumpen der Muttermilch 220 min pro Tag (27,5
min. bei 8 Mahlzeiten) bis einschlieBlich Juni 2009 gedauert. Unter Berlcksichtigung des vom MDK im Gutachten vom 11.5.2009
festgesetzten Zeitbedarfs fur die Grundpflege von 136 min ergibt sich ein Zeitbedarf in der Grundpflege von insgesamt 356 min taglich,
mithin Pflegestufe Ill. Diesbezuglich sei darauf hingewiesen, dass die Feststellungen des MDK in den Gutachten vom 21. 11. 2008, 9.2.2009
und vom 11.5.2009 im Hinblick auf die Festlegung der Trinkzeiten (60, 50, 45 min) nahezu willkiirlich erscheinen ("realistisch scheint bei
dem Kind mit groRer-Lippen-Kiefer-Gaumenspalte und ausgepragter Saugschwache ein "dauerhafter" durchschnittli-cher Zeitaufwand von
circa 45 min pro Mahlzeit"). Wie der MDK zu dieser Zeiteinschat-zung kommt, ist nicht nachvollziehbar. Der Klager selbst gibt wiederholt
Fltterungszeiten aufgrund des notwendigen "Eintropfelns" und ineffektiven "Nuckelns" von 60 bis 90 min pro Fltterung fiir den Zeitraum bis
einschlieBlich Mai an. Diese Angaben halt das Gericht aufgrund der Schilderungen der starken Saugschwache und des damit verbundenen
langwierigen Futterungsvorgangs fur durchaus realistisch. Bei- vom MDK angenommenen - sechsmaligen Futterungen pro Tag ergibt sich
bereits hieraus ein Zeitbedarf zwischen 360 min und 540 min, nach Abzug des Zeitbedarfs flr ein gleichaltriges gesundes Kind (140 min)
insgesamt ein zeitlicher Bedarf von 220 bzw. 400 min statt der vom MDK angenommenen 130 min.

Ab Juli 2009 bis reduzierte sich zwar entwicklungsentsprechend der Aufwand des Abpumpens (von 4 mal taglich im Juli bis zur vélligen
Einstellung Ende Oktober 2009). Nach den glaubhaften und nicht fundiert bestrittenen Darstellungen des Klagers betrug die Fut-terungszeit
bis zum Oktober 2009 dennoch weiterhin mindestens 40 Minuten bei 8 mal taglichem Fittern. Denn behinderungsbedingt ist dem Saugling
eine Umstellung von Muttermilch auf festere Nahrung nur nach langem und zeitintensivem Uben méglich. Auch bei einer Reduzierung auf
zwei mal tagliches Abpumpen (zwei mal 27,5 min) bei 8 maligem Fittern von 40 Minuten wird fiir den Monat Oktober (unter Abzugs des
Zeitbedarfs von 140 min fur ein gesundes gleichaltriges Kind) der fur die Pflegestufe Il erforderliche Grundpflegebedarf von 240 Minuten
insgesamt knapp erreicht.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG.
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