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l. Einleitung

A. Ausgangssituation bei Projektantrag

Das Thema ,Pflege” ist seit etwa zwei bis drei Jahren verstarkt in den Fokus
gesellschaftspolitischer Diskussionen gertickt.

Immer wieder kommt es nach Beobachtungen der Verbraucherzentralen zu
faktischen und rechtlichen Unklarheiten zwischen Leistungstragern,
Leistungserbringern und Kunden im Bereich der hauslichen Pflege. Mit steigender
Lebenserwartung des Einzelnen steigt auch die Mdglichkeit im Alter pflegebediirftig
zu werden. Durch die Soziale Pflegeversicherung sind rund 80 Millionen Birgerinnen
und Birger fur den Fall abgesichert, dass sie im Alter zu Hause oder in einem Heim
gepflegt werden mussen.

Etwa zwei Drittel der pflegebedirftigen Menschen werden innerhalb der eigenen vier
Wande versorgt. Das sind derzeit rund 472.000 Pflegebedurftige, die von einem der
ca. 11.000 ambulanten Pflegedienste betreut werden. Diese Zahl wird sich in Zukunft
wegen der demographischen Entwicklung weiter erhéhen. Die Inanspruchnahme von
Leistungen ambulanter Pflegedienste wird, zum Beispiel aufgrund der Berufstatigkeit
von Angehdrigen, vor allen Dingen der Frauen, und der geforderten Flexibilitat von
Erwerbstatigen auf dem Arbeitsmarkt, eine immer groRere Rolle spielen.

Auf dem Pflegemarkt, in den vermehrt Investoren drangen, missen sich Betroffene
zu Recht finden. Deshalb ist es als Kunde eines ambulanten Pflegedienstes wichtig,
seine Rechte zu kennen und die Qualitat eines Pflegedienstes anhand
objektivierbarer Kriterien beurteilen zu kénnen. Fur pflegebedurftige Menschen und
ihre Angehorigen besteht im Bereich der ambulanten Pflege nach Beobachtungen
der Verbraucherzentralen ein zunehmender Beratungsbedarf durch unabhéngige
Trager.

So konnten einzelne Vertragsprifungen der Verbraucherzentralen in der
Vergangenheit belegen, dass die bestehenden gesetzlichen Vorgaben haufig nicht
eingehalten werden.

Allein beim Pflegevertrag, der die Grundlage fir das Handeln des Pflegedienstes und
das Verhaltnis zwischen ihm und dem Kunden bildet, treten in nicht unerheblichem
Umfang Mangel auf. Seit 2001 muss der Pflegevertrag zwingend schriftlich
festgehalten werden (8120 SGB XI) und mindestens Art, Inhalt und Umfang der
vereinbarten Leistungen sowie die Verglutungssatze enthalten. Der Pflegevertrag

bestimmt die Rechte und Pflichten der Vertragsparteien. Unklarheiten, Licken und
Widerspriiche in den Vertrédgen kdnnen das Leistungsverhaltnis negativ beeinflussen.
Deshalb ist in hohem Mal3e auf ordnungsgemafe, verbraucherfreundliche Vertrage
zu achten.

Die Vergutungssysteme der Bundesléander variieren stark voneinander. In den
meisten Bundeslandern erfolgt die Abrechnung ambulanter Pflegedienste mit Hilfe so
genannter Leistungskomplexe oder Module. Dabei wird jeder Leistungskomplex mit
einer Punktzahl versehen. Multipliziert man diesen mit dem so genannten Punktwert,
erhalt man die Vergitung pro Leistungskomplex. Die einzelnen Punktwerte kbnnen —
je nach Bundesland - auf Landesebene einheitlich vereinbart werden, sie kdnnen
aber auch von Pflegedienst zu Pflegedienst individuell variieren. Auch die einzelnen
Leistungskomplexe sind nicht bundeseinheitlich definiert. Zum Leistungskomplex
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«Grol3e Morgentoilette» etwa gehoren in den meisten Bundesléandern unter anderem
An- und Auskleiden, Duschen oder Rasieren. Fur die Module zahlen die
Pflegekassen dann eine Pauschale - unabhangig davon, welche Tatigkeiten
tatsachlich ausgefiihrt werden und wie viel Zeit sie jeweils kosten. Fir den
Pflegebedurftigen beziehungsweise die Angehdrigen ist es nach Kenntnis der
Verbraucherzentralen sehr schwierig, die Abrechnungen nachzuvollziehen und zu
prifen. Der Beratungsbedarf in diesem Bereich ist sehr grof3.

B. Zielsetzung

Von den Ergebnissen der Verbraucherberatung geleitet, soll das Projekt ,ambulante
Pflegedienstleistungen” die Interessen der Verbraucher starken. Dabei sollen Defizite
im Verbraucherschutz aufgezeigt und beseitigt werden. Die beteiligten
Verbraucherzentralen setzen sich zum Ziel, die Information und Aufklarung von
Verbrauchern und Multiplikatoren nachhaltig zu verbessern und durch
kollektivrechtliche MaRnahmen zur Rechtsdurchsetzung und —gestaltung
beizutragen.

Im Einzelnen waren die folgenden Ergebnisse Gegenstand der Projektarbeit:

o Verbraucher sollen Uber relevante Bestandteile ambulanter Pflegevertrage und
deren rechtliche Beurteilung durch gezielte Verbreitung von
Verbraucherinformationen und Checklisten besser informiert werden. Insgesamt soll
auf diesem Wege die Verbrauchersouveranitat gestarkt werden.

¢ In einem fachlichen Dialog zwischen Leistungsanbietern und
Verbraucherorganisationen wird auf qualitativ hochwertige Vertrage im Bereich der
ambulanten Pflege hingewirkt.

e Die Gesetzmaligkeit und Verbraucherfreundlichkeit der Allgemeinen
Geschéftsbedingungen ambulanter Pflegedienstvertrage wird verbessert. Vor allem
sollen Defizite in der Vertragsgestaltung durch gezielte Nutzung der Instrumente des
kollektivrechtlichen Verbraucherschutzes beseitigt werden (durch Geltendmachung
von Unterlassungsansprichen nach 88 1, 3 Abs.1 Nr.1, 4 Unterlassungs-
klagengesetz (UKlaG) in Verbindung mit 88 307 ff. Burgerliches Gesetzbuch (BGB),
sowie den einschléagigen Vorschriften des Dienstleistungsrechts, 88 611 ff. BGB, und
des Sozialgesetzbuchs XI — SGB XI).

o Die Erkenntnisse und Ergebnisse aus dem Projekt werden in Hinsicht auf eine
verbraucherfreundlichere Praxis einem breiten Interessentenkreis, beispielsweise
durch Einschalten der Presse, zuganglich gemacht.
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ll. Projektdurchfihrung

Fur das Projekt ,ambulante Pflegedienstleistungen” erhalt der Projekttrager
Verbraucherzentrale Bundesverband e.V. (vzbv) vom Bundesministerium fir
Erndhrung, Landwirtschaft und Verbraucherschutz zur Aufklarung und Information
der Verbraucher Zuwendungen in Héhe von 114.078 Euro. Die Laufzeit des
Projektes betragt nach einer am 22.1.2007 kostenneutral bewilligten Verlangerung 14
Monate vom 1.11.2006 bis zum 31.12.2007.

Der vzbv koordiniert die Durchfiihrung des Projektes. In Kooperation mit dem vzbv
sind die Verbraucherzentralen Baden- Wirttemberg, Bayern, Berlin, Brandenburg,
Bremen, Hessen, Mecklenburg- Vorpommern und Rheinland- Pfalz, Sachsen- Anhalt,
Schleswig- Holstein und Thiringen an dem Projekt beteiligt gewesen.

A. Ablauf

Unter den beteiligten Verbraucherzentralen wurden die einzelnen Aufgaben gemali
beiliegendem Arbeitsplan (Anlage 1) festgelegt. Die genauen Arbeitsschritte der
Verbraucherzentralen waren:

1. Erstellung einer Musterpressemitteilung zur Vertragssammlung,

2. Erarbeitung der Verbraucherinformationen ,Hinweise zur Auswahl eines
ambulanten Pflegedienstes” und ,Was Sie bei Abschluss eines Pflegedienstvertrages
beachten sollten”

. Sammlung/ Recherche ambulanter Pflegevertrage,

. Recherche und Auswertung der landesspezifischen Regelungen,

. Erstellung eines Vorprifrasters mit Erlauterungen,

. Durchfuhrung der Vorprifungen,

. Ausarbeitung eines Faltblattes,

. Erstellung eines Mustervortrages,

. Ausarbeitung einer Pressemappe,

10. Abschlussbericht.

Der vzbv koordinierte und begleitete in enger fachlicher Zusammenarbeit mit der
jeweiligen Verbraucherzentrale die einzelnen Module, Fir die zentralen Aufgaben
richtete der vzbv eine 0,75 juristische Projektstelle als Koordinatorin ein.

Die Projektkoordinatorin formulierte ferner die Schreiben zur Geltendmachung von
Unterlassungsanspriichen und entschied im Benehmen mit dem Referat Pflege des
vzbv Uber die Erhebung von Unterlassungsklagen, deren Verlauf sie bis zum Ende
des Projektes begleitete. Sie filhrte die Korrespondenz mit den Unternehmen und
war die zentrale Ansprechpartnerin fur alle inhaltlichen Anfragen, insbesondere der
Medienvertreter, im Rahmen der Projektdurchfiihrung.

O© oo ~NO Ol h W

B. Kollektivrechtliche MalRhahmen

1.Sammlung der Vertrage

Um Vertrage zwischen Pflegebedirftigen und Leistungsanbietern und damit Einblick
in die inhaltliche Ausgestaltung zu erhalten, wurde im Januar bis Marz 2007 eine
Sammelaufruf gestartet. Zunachst wurde zentral von der Verbraucherzentrale
Hessen eine Pressemeldung erstellt (Anlage 2). Jede der beteiligten
Verbraucherzentralen versendete diese Mitteilung in ihnrem Bundesland an die
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Medien und verdffentlichte sie auf ihrer Internetseite. In dieser Pressemeldung
wurden Verbraucher darum gebeten, ambulante Pflegevertréage an ihre
Verbraucherzentrale zu libersenden. Es wurde auf die Zielsetzung der Uberpriifung
von Vertragsklauseln auf ihre Gesetzeskonformitat und Verbraucherfreundlichkeit
hingewiesen. Einzelne Verbraucherzentralen boten dabei auch die Durchfiihrung
einer Individualberatung im Rahmen des regulédren Beratungsangebotes an.

Alle Verbraucher, die ihre Vertrage einsendeten, erhielten von der jeweiligen
Verbraucherzentrale allgemeines schriftliches Informationsmaterial zu den Themen
.Hinweise zur Auswahl eines ambulanten Pflegedienstes” und ,Was Sie bei
Abschluss eines Pflegedienstvertrages beachten sollten” ibersandt. Die beiden
Verbraucherinformationen wurden Anfang 2007 von den Verbraucherzentralen
Rheinland- Pfalz und Berlin erstellt. Sie enthalten unter anderem einen
Fragenkatalog (Checkliste), um pflegebediirftige Menschen und Angehdrige zu
befahigen, bei einem ersten Gespréch alles Wissenswerte erfragen und einen
geeigneten Dienst auswahlen zu kdénnen. In den Unterlagen werden auch
Empfehlungen abgegeben, welche Vertragsvereinbarungen aus welchen Griinden in
den Vertragen vermieden werden sollten etc. (Naheres dazu unter 2.3.1).

Die Verbraucherzentrale Rheinland- Pfalz recherchierte Mustervertrage im Internet,
die Leistungsanbieter dort eingestellt hatten. Zum Teil waren diese Mustervertrage
von Verbanden der Pflegedienste erstellt und ihren Mitgliedern oder allgemein zur
Verfligung gestellt worden. Die Prifungskompetenz und gegebenenfalls die
Legitimation, Unterlassungsanspriiche geltend zu machen, besteht aus
Rechtsgriinden zugunsten der Verbraucherzentralen auch dann, wenn ein Vertrag,
zur Verwendung empfohlen wird (siehe 8§ 2 Abs.1 S.2 UKIlaG). Die Nachforschungen
zu ambulanten Pflegevertragen wurden auch hier fir das gesamte Bundesgebiet
durchgefihrt. Insgesamt wurden 24 solcher Mustervertrage ermittelt und in die
Prufung einbezogen (Anlage 3).

Die Vertrage, die von Verbrauchern direkt an ihre Verbraucherzentrale versendet
wurden, wurden zentral in eine Datenbank im Intranet (ELVIS) eingepflegt. Die
Resonanz in den einzelnen Bundeslandern fiel unterschiedlich stark aus. In manchen
Bundeslandern wurden 20 Vertrage und mehr eingesendet (Bayern und Sachsen-
Anhalt) in anderen Landern gingen nur einzelne Pflegevertrage ein. Die zbgerliche
Bereitschaft kbnnte zeigen, dass die Pflegearrangements ein sehr sensibles Thema
darstellen und nur wenige Pflegebedirftige ,Dritten” einen Einblick Giber die genauen
Leistungen und sonstigen Vereinbarungen geben moéchten.

Uberraschend viele Anbieter ambulanter Pflegeleistungen reichten die von lhnen
verwendeten ambulanten Pflegevertrage aufgrund des an Verbraucher gerichteten
Aufrufs ein. Auf diesem Wege wurden insgesamt weitere 24 Vertrage
zusammengetragen.

Die Pflegeunternehmen erhofften sich oftmals eine kostenlose rechtliche Prifung
oder zumindest eine kostenfreie Bewertung aus Verbrauchersicht, obwohl die
Presseaufrufe unmissverstandlich an Verbraucher gerichtet waren. Der erbetene
.Service" einer kostenlosen Vertragprifung musste den Pflegeunternehmen verwehrt
bleiben, nicht nur weil im Rahmen des Projekts grundséatzlich keine
Individualberatung erfolgte, sondern weil die Verbraucherzentralen satzungsgeman
keine Beratung von Unternehmen leisten dirfen. Auf eine solche Beratungsleistung
liefe es jedoch hinaus, wenn Pflegeanbieter ohne formliches, rechtliches Verfahren
auf kritische Klauseln hingewiesen werden wirden. Somit machte es keinen
Unterschied, ob ein Verbraucher Einsender des Vertrages war oder ein ambulanter
Pflegedienst den von ihm verwendeten Vertrag eingereicht hatte. In allen Fallen
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mussten die Verwender oder Urheber empfohlener Vertragswerke mit der
Geltendmachung von Unterlassungsanspriichen rechnen.

Insgesamt wurden von Pflegebediirftigen, Angehdrigen und Anbietern 83 Vertrage
eingereicht. Somit konnten insgesamt 107 Vertrage in die Prifung einbezogen
werden.

2. Recherche der landesrechtlichen Regelungen

a. Vergltungsregelungen in den einzelnen Bundeslandern

Im Rahmen des Projektes wurden sdmtliche derzeit geltenden
Rahmenvereinbarungen (8 75 SGB Xl), Vergutungsvereinbarungen (8 89 SGB XI)
sowie die Regelungen zu Investitionskosten (8 82 SGB XI) und
Ausbildungsvergttungen (8 82 a SGB Xl) der 16 Bundeslander recherchiert (Anlage
4). Diese Recherche war zum einen notwendig, um eingehende Vertrage
entsprechend Uberprifen zu kénnen. Zum anderen wurde auf diesem Wege eine
Ubersicht geschaffen sowie Unterschiede und Gemeinsamkeiten bezogen auf die
Regelungen die Verglutung betreffend, ausgemacht und ausgewertet.

b. Ergebnis der Recherche

bb. Rahmenvereinbarungen und Vergitungsvereinbarungen

In jedem Bundesland regelt ein Rahmenvertrag im Sinne von § 75 SGB Xl zwischen
Pflegekassen und den Vereinigungen der Trager der ambulanten Dienste unter
anderem die allgemeinen Bedingungen der Pflege einschlieRlich der
Kostenubernahme, der Abrechnung, der Entgelte und der hierzu erforderlichen
Bescheinigungen und Berichte. Laut 8 89 SGB XI wird die Verglitung nach
einheitlichen Grundsétzen vereinbart. Abs. 3 der genannten Vorschrift erlaubt eine
Bemessung abhangig von Art und Umfang der Pflegeleistung, nach Zeitaufwand,
nach dem Leistungsinhalt oder nach Komplexleistungen. Eine Bemessung nach
Einzelleistungen soll nur in Ausnahmefallen erfolgen. Mit Pauschalen kénnen
sonstige Leistungen, wie hauswirtschaftliche Versorgung, Behérdengénge oder
Fahrtkosten vergutet werden.

Die Vergutungssysteme sind in den einzelnen L&ndern unterschiedlich ausgestaltet,
bedingt durch landesspezifische Gegebenheiten. In den meisten Bundeslandern wird
nach einem System von Leistungskomplexen abgerechnet (auch Leistungspakete
genannt). In Komplexen sind mehrere Leistungen, die typischerweise gleichzeitig
anfallen, zusammengefasst. Die Zusammensetzung der Komplexe ist nicht
bundeseinheitlich ausgestaltet. Hierbei sind Unterschiede festzustellen. So gibt es
sehr haufig die Komplexe ,GrolRe” oder ,Kleine Kdrperpflege“, die mehrere
Einzelleistungen zusammenfassen. Die Kleine Pflege umfasst haufig die
Verrichtungen An-/Auskleiden, Teilwdsche, Mund- und Zahnpflege,
Kammen/Rasieren. In einigen Landern sind zusatzlich die Verrichtungen Transfer
aus dem Bett/ins Bett und Bett machen im Komplex beinhaltet. In einzelnen Landern
gibt es starker ausdifferenzierte Komplexe, die wenige einzelne Verrichtungen
beinhalten (Bayern) oder die Mdglichkeit, einzelne Leistungen der Komplexe hinzu zu
wahlen (Hessen System M4). Hier ist die Gestaltungsfreiheit der Pflegebedurftigen
bezogen auf ihre individuellen Bedurfnisse gréf3er.

Jeder Leistungskomplex erhélt eine Punktzahl. Der Wert der Leistung wird in den
meisten Landern durch Multiplikation der Punktzahl mit einem Punktwert berechnet.
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Die Hohe der einzelnen Punktwerte werden zwischen Kassenverbanden und
Einrichtungstragern im Rahmen von Vergitungsverhandlungen gemaf § 89 SGB Xl
auf Landesebene ausgehandelt. In vielen Landern werden die Punktwerte individuell
fur die Pflegedienste ausgehandelt; in anderen Landern gelten einheitliche Betrage.
Dort wo unterschiedliche Punktwerte der einzelnen Pflegedienste bestehen, gibt es
Preisunterschiede, die zu einem Wettbewerb unter den Pflegediensten flihren. Eine
einheitliche Vergiitung gibt es demgegentiber in Rheinland-Pfalz, Schleswig-Holstein
und in Baden-Wirttemberg. In Hamburg sind Grundlage fur einheitliche Punktwerte
zugesicherte Qualitatskriterien. Werden diese Kriterien nicht erfillt, erfolgt eine
Absenkung des Punktwertes.

In manchen Bundeslandern gelten mehrere Abrechnungssysteme nebeneinander. In
Hessen bestehen beispielsweise drei verschiedene Abrechnungssysteme
nebeneinander (Leistungskomplexsystem mit Punktzahlen, Leistungskomplexsystem
mit Abwahlmdglichkeit einzelner Module und Abrechnung nach effektiver Arbeitszeit).
Auch in Bayern sieht die Vergutungsvereinbarung vor, dass in Pflegestufe 11l und bei
Hartefallen nach Zeit abgerechnet werden kann.

Differenziert wird zudem nach der beruflichen Qualifikation der Person, die die
Leistung ausiibt. Bei héherer Qualifikation (Fachkraft) erfolgt hdufig ein Zuschlag
beziehungsweise wird ein hdherer Punktwert angesetzt, als bei Hilfskraften oder
Zivildienstleistenden.

Stellungnahme:

Die Leistungskomplexsysteme sehen in der Regel nicht die Mdglichkeit vor,
Leistungen daraus abzuwahlen, die nicht in Anspruch genommen werden.

Fir Verbraucher besteht hingegen ein Bedurfnis, nur diejenigen Leistungen zu
bezahlen, die sie auch in Anspruch nehmen. Systeme, in denen Verbraucher
Leistungen abwéhlen kénnen, kommen ihnen dabei entgegen.

Es erscheint fraglich, ob Wettbewerb angesichts des sensiblen Einsatzfeldes von
ambulanten Pflegediensten das geeignete Instrumentarium ist. Neben einem
gunstigen Preis ist gesicherte, qualitativ hochwertige Leistung erforderlich, die in der
Regel ihren Preis hat. Erforderlich sind MaBnahmen der Qualitatskontrolle.

Das Beispiel Hamburg, wonach die Einhaltung bestimmter Qualitatskriterien an die
Berechtigung gekntipft wird, einen bestimmten Preis verlangen zu diirfen, ist ein
Instrument, Qualitat in gewissem Umfang zu gewahrleisten, sofern die
Kontrolimechanismen funktionieren.

Zudem besteht Kritik an dem System der Leistungskomplexe dahingehend, dass
diese Art der Abrechnung fur ambulante Dienste einen Anreiz zu schnellerem
Arbeiten schaffe, was dem Interesse der Pflegebedurftigen nicht entspricht. Eine
Abrechnung nach Zeit ist diesbezuglich vorteilhafter.

bb. Ausbildungsvergitung

Das Altenpflegegesetz sieht vor, dass der Trager der praktischen Ausbildung eine
angemessene Aushildungsvergiitung an die Auszubildenden zu zahlen hat (8 17
Abs. 1 AltPfIG). Nach § 24 AltPfIG und § 82a SGB XI kénnen die Kosten in den
Pflegesétzen bericksichtigt werden. Die Bundeslander kdnnen ein Umlageverfahren
zur Finanzierung der Kosten einfihren, wenn ein Mangel an Ausbildungsplatzen
droht oder beseitigt werden soll (8 25 AltPfIG).

Abschlussbericht Projekt ,Ambulante Pflegeleistungen“ 2007 8



Die Recherche hat ergeben, dass in den meisten Bundesl&ndern das Direktverfahren
gemal § 82a SGB XI gilt. Dort handeln ausbildende ambulante Dienste direkt mit
den Pflegekassen individuelle Betrage tber die Erh6hung des Punktwertes aus. Ein
Umlageverfahren existiert in den Landern Baden-Wirttemberg und Rheinland-Pfalz.
Die Hohe des Zuschlags betragt in Baden-Wirttemberg pauschal 0,35 Euro pro
Hausbesuch. In Rheinland-Pfalz orientiert sich die Berechnung an der Anzahl der
Auszubildenden und weiteren Faktoren. Das in Sachsen existierende
Umlageverfahren wurde zum 01.08.06 ausgesetzt. In Nordrhein-Westfalen wurde
eine Refinanzierung vereinbart. Jeder Pflegedienst, der ausbildet, kann einen
Aufschlag pro Punkt von 0,05 Cent pro Auszubildenden berechnen, insgesamt
hdchstens 0,15 Cent.

Bei der Recherche wurde ermittelt, dass in der Praxis viele Dienste keine
Ausbildungsvergitung in Rechnung stellen, um keine Wettbewerbsnachteile zu
erleiden.

Stellungnahme:

Fur Verbraucher ist haufig nicht nachvollziehbar, weshalb zusatzlich fur die
Ausbildungsvergiitung Kosten anfallen, bzw. weshalb es Unterschiede zwischen den
L&andern und den einzelnen Diensten gibt. Eine einheitliche Regelung in allen
Landern und eine gleichméaRige Beteiligung (Umlageverfahren) erscheinen
sachgerecht.

cc. Investitionskostenféorderung

Auch im Hinblick auf die Regelung der Investitionskosten ergibt sich kein
einheitliches Bild innerhalb Deutschlands. Die Zahl der Lander, die Kosten fur
betriebsnotwendige Investitionen ambulanter Dienste fordern, hat in den
vergangenen Jahren weiter abgenommen.

§ 82 Abs. 3 SGB XI verweist bezogen auf Investitionskosten auf die Landerférderung.
Laut Abs. 4 der Vorschrift kbnnen ambulante Dienste, die nicht nach Landesrecht
gefordert werden, ihre betriebsnotwendigen Investitionskosten den Pflegebedtirftigen
gesondert berechnen, ohne dass es der Zustimmung der Landesbehdrde bedarf. Die
Berechnung der Investitionskosten ist der Behorde lediglich mitzuteilen.

Folgende Lander foérdern ambulante Dienste bezogen auf Investitionskosten; alle
Ubrigen Lander férdern nicht:

Bayern fordert gemafl dem Ausfihrungsgesetz zu SGB Xl, § 31 Abs. 5 mit festen
Betrdagen bezogen auf Vollzeitpflegekrafte von derzeit bis zu 2.560,- pro Jahr. Damit
sollen, so Satz 2 der zitierten Norm, die Investitionskosten in voller Hohe gedeckt
sein.

Nordrhein-Westfalen férdert nach Landesrecht voll umfassend. Pflegebedirftige
zahlen keine Investitionskosten. Pflegedienste melden ihre Gesamtstunden an die
Kommune, die einen festgelegten Betrag pro erbrachte Leistungsstunde auszahlt.
Niedersachsen férdert gemaf der Durchfiihrungsverordnung zum Pflegegesetz mit
einer landeseinheitlichen Investitionskostenpauschale.

Schleswig-Holstein fordert Uber die Gewéahrung pauschaler Zuschisse zur Abgeltung
laufender Aufwendungen auf der Grundlage des SGB XI-Umsatz (3-4 %).

In Berlin sieht das Landespflegegesetz eine Forderung vor. Laut Mitteilung der
Senatsverwaltung wirden seitens der ambulanten Dienste keine Investitionskosten
erhoben. Zum 1.1.07 wurde eine neue Vergitungsvereinbarung abgeschlossen, bei
der eine so genannte ,allgemeine Kostenentwicklung“ mit eingeflossen sei.
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Hamburg fordert gemal seiner Landespflegeverordnung. Die Hohe wird mittels einer
Umlageberechnung abhéangig von Abschreibungskosten, Anzahl von betreuten
Personen und anderen Kriterien errechnet.

In Mecklenburg-Vorpommern findet in nur einem Landkreis, dem Kreis Ludwigslust
eine anteilige Forderung statt, in Hoéhe von 1-2 % des Jahresumsatzes. Bremen
fordert nicht, abgesehen von einzelnen Projektférderungen.

Stellungnahme:

Die Kostenposition Investitionskosten stof3t bei Verbrauchern haufig auf Unmut und
stellt eine vergleichsweise hohe Kostenlast fiir Pflegebeddrftige dar. Betroffene
verstehen haufig nicht, weshalb sie sich zusatzlich an diesen Kosten beteiligen
sollen. Auf Unverstandnis stof3t zudem der Umstand, dass sich einige L&nder nach
wie vor an den Kosten fir Investitionen beteiligen, die Mehrheit jedoch nicht

Die gesetzliche Regelung in 8 82 Abs. 4 SGB Xl ist ganzlich unbefriedigend, birdet
sie doch den Pflegebedurftigen das Risiko der Kostenlast der Investitionskosten auf.
Zudem haben die Lander keinerlei Kontroliméglichkeiten Uber die Hohe und den
Inhalt der Investitionskosten. Dies fiihrt zu deutlich unterschiedlicher Kostenlast
pflegebedirftiger Personen, abhangig von inrem Wohnsitz und der unkontrolliert
berechneten Investitionskosten des jeweiligen Dienstes.

Eine bundeseinheitliche Férderung von Investitionskosten aufgrund einheitlicher
Regelungen der Lander ist daher dringend notwendig.

3. Vorprifung
Erstellung eines Prufmusters und Durchfuhrung der Vorprifung

Alle gesammelten Pflegevertrage wurden einer Vorprifung durch die
Verbraucherzentralen unterzogen. Dabei sollte die Vorprifung nach einheitlichen
Standards ablaufen und einen differenzierten Uberblick iber problematische
Vertragsklauseln geben. Um vergleichbare Ergebnisse der Vorprifungen
herbeizuftiihren, wurden Prifkriterien von der Verbraucherzentrale Rheinland- Pfalz in
Zusammenarbeit mit dem Verbraucherzentrale Bundesverband festgelegt, nach
denen die gesammelten Pflegevertrage zu untersuchen waren.

Zunéchst wurden problematische Vertragsklauseln herausgefiltert und die Inhalte der
Klauseln anschlieRend nach Themen sortiert. Die Ergebnisse wurden in einem
Prufbogen, der im internen Netzwerk der Verbraucherzentralen abgerufen werden
konnte, zusammengefasst (Anlage 5: Prifbogen). Der Priifbogen war in folgende
Prufungsschwerpunkte untergliedert:

e Allgemeiner Teil, Einordnung des Vertrages und Einhaltung der rechtlichen
Grundsétze.

e Leistungen: konkrete Pflichten der Vertragspartner.

o Kosten: alle Aspekte, die Entgelte betreffen

e Haftung: haftungsbezogene Besonderheiten

¢ Kindigung: Beendigungsmdglichkeiten beider Parteien

e Sonstiges: Datenschutzbestimmungen, Gerichtsstandsvereinbarungen und
sonstige Pflichten.
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Bei der Einteilung in unterschiedliche Themengebiete zeigte sich, dass nach weiteren
Kategorien zu differenzieren war. So war zu unterscheiden zwischen Klauseln, die
eindeutig benachteiligend von den gesetzlichen Vorschriften abwichen und damit
unwirksam waren, und solchen Klauseln, die zwar den gesetzlichen Vorschriften
entsprachen, jedoch aus der Sicht des Verbraucherschutzes als problematisch oder
nicht empfehlenswert zu bezeichnen sind. Diese Einteilung wurde auch im Prufbogen
kenntlich gemacht.

Eindeutig rechtswidrige Klauseln, die geeignet erschienen, das Unternehmen zur
Abgabe einer Unterlassungserklarung aufzufordern (so genannte Abmahnung),
wurden in dem Bogen besonders hervorgehoben. Die jeweils zustandige
Verbraucherzentrale fillte zu jedem der 107 gesammelten Vertrége einen Prufbogen
aus, so dass fur alle Vertrage auf einen Blick zu erkennen war, welche kritischen
Klauseln bei der Detailprifung zu begutachten waren.

Die Mitarbeiter/innen der Verbraucherzentralen erhielten zu der Priifung ein so
genanntes Prifmuster (Anlage 6), in dem die Hintergrundinformationen und die
Erlauterungen zu den einzelnen Klauseln aufgelistet wurden. Meist waren in der
Ubersicht bei problematischen Klauseln der Grund ihrer Rechtswidrigkeit sowie eine
Empfehlung eines rechtméaiigen Vertragstextes enthalten.

Verbraucherzentralen, die juristische Kompetenzen im Bereich Pflege besitzen,
erhielten Auftrage zur Vorprifung. Es wurde festgelegt, welche sammelnde
Verbraucherzentrale an die prifende Gberweist.

4. Ablauf der Detailprifung

a. Allgemein

Nach erfolgter Vorprifung in der jeweiligen Verbraucherzentrale sind alle Vertrage
nebst dem Ergebnis der Vorprifung an den vzbv tbermittelt worden. Die
Detailprifung der gesammelten Pflegevertrage fuhrte die Projektkoordinatorin durch.
Wegen der Vorprifung konnte das Augenmerk gezielt auf problematische oder
rechtswidrige Vertragsklauseln gerichtet werden.

Bei den Detailpriifungen bestatigten sich die Ergebnisse der Vorprifung.

Gut 90 % der Vertrage enthielten zumindest teilweise unzulassige oder rechtlich
bedenkliche Klauseln. Zum Gegenstand eines zeitaufwandigen
Unterlassungsverfahrens konnten aber nicht alle potentiell zu beanstandenden
Vertrage gemacht werden. So blieben Vertrage, die lediglich gegen eine
Formvorschrift verstie3en, aul3er Betracht. Das Augenmerk richtete sich auf
Pflegevertrage mit einer Vielzahl zu beanstandender Klauseln, die Uberwiegend
spezifische Probleme der ambulanten Pflegevertrage berthrten. Somit sollte ein
erklartes Ziel des Projektes, der Rechtsentwicklung und Rechtssicherheit in dem
Bereich der ambulanten Pflege zu dienen, erreicht werden.

Neben den Detailprifungen oblag es der Referentin nicht nur die anfallende
Korrespondenz zu inhaltlichen Fragestellungen des Projektes von Seiten der
Verbraucherzentralen zu tbernehmen, sondern sie war auch die Ansprechpartnerin
fur die Medienanfragen.

b. Anbieter

Die folgenden Ausfiihrungen betreffen Aktivitaten im Projekt, die sich auf die
Kommunikation mit Unternehmensverbanden oder Anbietern von Mustervertragen
beziehen.
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DAN-Produkte

Im Rahmen des Projekts wurden zahlreiche Leistungserbringer zur Abgabe einer
Unterlassungserklarung aufgefordert, die einen kostenpflichtig vertriebenen
Mustervertrag der Firma DAN Produkte Pflegedokumentation GmbH verwendeten.
Das Unternehmen anderte seinen Mustervertrag, indem alle beanstandeten
Vertragklauseln ersetzt wurden. Das ,neue” Vertragmuster wurde auf der
Internetseite des Unternehmens (www.danprodukte.de) danach allen Interessenten
kostenlos zur Verfligung gestellt. Naheres wird unter 5a., Seite 15 erlautert.

Deutsches Rotes Kreuz

Auch dem Deutschen Roten Kreuz wurde auf Nachfrage eine Ubersicht bislang
beanstandeter Klauseln Ubermittelt, damit der Verband bei den angeschlossenen
Einrichtungen in einem norddeutschen Bezirk eine interne Qualitatsprifung
vornehmen konnte.

Diakonie und Caritas

Mit den beiden Mitgliedsverbanden des vzbv, Diakonisches Werk der EKD und
Deutscher Caritasverband, ist eine Absprache getroffen worden, wonach geprifte
Vertrage angeschlossener Leistungserbringer vorerst nicht in den gewohnten Ablauf
kollektivrechtlicher Auseinandersetzungen eingebunden werden.

Die Vertrdge wurden ebenfalls vorgepruft und anschlieRend im Detail begutachtet.
Die ambulanten Pflegevertrage der Anbieter, die den beiden
Wohlfahrtsorganisationen angehdren, divergieren inhaltlich ebenso stark wie bei
anderen ambulanter Pflegedienste. Es werden insbesondere keine
bundeseinheitlichen Mustervertrage verwendet. Auch diese Vertrage enthielten
haufig unzuldssige und beanstandenswerte Klauseln.

Die Ergebnisse der Detailpriifung des vzbv wurden zusammengefasst und den
beiden Bundesverbanden zur Verfligung gestellt. In einem Gesprach zwischen den
Vertretern dieser Verbande und dem vzbv sind die Einzelheiten der Beanstandungen
erlautert worden. Auf verbraucherfreundliche Vertrdge wurde hingewirkt.
AnschlieRend setzte eine interne Qualitatsprifung durch die Bundesorganisationen
ein. So konnten effektiv nicht nur die Einrichtungen erreicht werden, deren Vertrage
gesammelt wurden, sondern die Mitglieder der Wohlfahrtsverbéande wurden
insgesamt flr verbraucherfreundliche Vertrage sensibilisiert.

An einem vom vzbv veranstalteten Seminar zum Thema am 8. Méarz 2007 fur
Mitglieder der Caritas nahmen ca. 30 Vertreter ambulanter Pflegedienste und
Multiplikatoren des Verbandes teil. Auch in diesem Rahmen wurden die
Beanstandungen unzuldssiger Klauseln und alternative, verbraucherfreundliche
Regelungen erlautert. Weitere, gleichartige Veranstaltungen sind in 2008 geplant.

5. Abmahnungen

a. Allgemein

Die Verbraucherzentralen und der Verbraucherzentrale Bundesverband kdnnen
Unternehmen, die bei der Verwendung oder der Empfehlung von Allgemeinen
Geschaftsbedingungen Vorschriften zuwiderhandeln, die Verbraucher
unangemessen benachteiligen oder gegen Gesetze verstofRen im Interesse des
Verbraucherschutzes ,auf Unterlassung in Anspruch nehmen*. Die Klagebefugnis der
Verbraucherzentralen und des vzbv ergibt sich insoweit aus 88 1,3 Abs.1 Nr.1
UKlaG. Sie sind in die vom Bundesamt fiir Justiz gefiihrte Liste qualifizierter
Einrichtungen zur Geltendmachung von Unterlassungsanspriichen nach § 4 UKlaG
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eingetragen. Nach § 4 Abs.2 UKlaG wird unwiderleglich vermutet, dass
Verbraucherzentralen und andere Verbraucherverbénde, die mit 6ffentlichen Mitteln
gefordert werden, die gesetzlichen Voraussetzungen erfiillen. Eine
Unterlassungsklage setzt grundsatzlich voraus, dass eine Wiederholungsgefahr im
Hinblick auf den GesetzesverstoR besteht. Das Vorliegen der Wiederholungsgefahr
ist gegebenenfalls von der klagenden Verbraucherorganisation zu beweisen. Nach
standiger Rechtssprechung des Bundesgerichtshofs sind strenge Anforderungen an
die Beseitigung der Wiederholungsgefahr zu stellen. Regelmafig reicht weder die
Anderung der beanstandeten Klauseln noch die bloRe Absichtserklarung des
Verwenders, sie nicht weiter zu verwenden, aus (siehe nur BGH NJW-RR 2001, 485,
487). Grundsatzlich beseitigt nur die Abgabe einer strafbewehrten
Unterlassungserklarung die Wiederholungsgefahr.

Unternehmen werden zunachst auf3ergerichtlich zur Abgabe einer férmlichen
Unterlassungserklarung mit Vertragsstrafeversprechen aufgefordert (so genannte
Abmahnung) und haben damit die Mdéglichkeit, eine kostenintensive Klage zu
vermeiden. Wird die Unterlassungserklarung nicht abgegeben, ist grundsatzlich vom
Bestehen der Wiederholungsgefahr auszugehen.

Inhaltlich kénnen aufgrund der in 88 1, 3 Abs.1 Nr.1 UklaG in Verbindung mit §§ 305
ff. BGB enthalten Befugnis Verstdl3e in Allgemeinen Geschéaftsbedingungen verfolgt
werden. Dabei sind Allgemeine Geschéaftsbedingungen vorformulierte
Vertragbedingungen fir eine Vielzahl von Vertrdgen, die von einer Vertragspartei der
anderen Vertragspartei bei Abschluss eines Vertrages gestellt oder empfohlen
werden (Legaldefinition des § 305 Abs.1 BGB).

Die Texte der eingesammelten ambulanten Pflegevertrage erfillten allesamt die
Kriterien von Allgemeinen Geschaftsbedingungen, da sie nicht individuell
ausgehandelt wurden. Sie unterlagen daher der klauselrechtlichen Uberpriifung.
Spezielle Schutzvorschriften im Bereich der ambulanten Pflegevertrage sind nur
marginal normiert. Lediglich in § 120 Abs.3 SGB Xl wird gesetzlich festgelegt, dass
im Pflegevertrag wenigstens Art, Inhalt und Umfang der Leistung einschlief3lich der
dafir mit den Kostentrdgern nach § 89 SGB Xl vereinbarten Vergitungen fiir jede
Leistung oder jeden Leistungskomplex gesondert zu beschreiben sind. Deshalb sind
vor allem auch die allgemeinen Schutzvorschriften zur Inhaltskontrolle von
Allgemeinen Geschéaftsbedingungen nach den 88 307 ff BGB und ergéanzend die
Regelungen des allgemeinen Teils und des Dienstleistungsrechts des BGB relevant,
auf die sich inhaltlich der weitaus liberwiegende Teil der Beanstandungen stitzte. Im
Einzelnen kann auf die spezifische Darstellung der beanstandeten Klauseln
verwiesen werden.

Insgesamt wurden 33 Anbieter von ambulanten Pflegeleistungen férmlich zur Abgabe
einer Unterlassungserklarung aufgefordert.

Viele Anbieter verwendeten ahnliche Vertragsformulare, die von Dritten ganz oder in
Teilen erstellt und empfohlen worden waren. So sind neun Vertrage dem
Bundesverband privater Anbieter e.V. (BPA) zuzuordnen. Acht Anbieter verwendeten
Vertragformulare der DAN GmbH. Mit beiden Vertreibern von ambulanten
Pflegevertragstexten wurden Gesprache gefiihrt. Die Firma DAN Produkte trat an
den vzbv mit dem Vorschlag heran, in Absprache mit der Verbraucherorganisation
einen neuen Vertragstext zu entwerfen und zu veréffentlichen. Diesem Ansinnen
konnte nicht entsprochen werden, da es zum einen auch auf eine Rechtsberatung
Uber den rechtlich wirksamen, nicht zu beanstandenden Inhalt ambulanter
Pflegevertrage hinauslaufen wiirde. Zum anderen entstiinde dem Vertreiber DAN
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Produkte ein Wettbewerbsvorteil gegeniiber anderen Mitbewerbern, da dem
Kooperationspartner von Seiten der Verbraucherorganisationen dann keine weiteren
Beanstandungen drohten und dariiber hinaus mit einer erfolgten Uberpriifung durch
den Verbraucherschutz geworben werden kénnte. Der vzbv verwies auf die
ausfuhrlichen rechtlichen Beanstandungen, die in den Abmahnungen gegen
Verwender des DAN-Formulars enthalten waren und dem Unternehmen von
abgemahnten Erwerbern des Mustervertrages zur Verfiigung gestellt worden waren.
Die DAN GmbH anderte sodann in Eigenregie und unter inhaltlicher Berticksichtigung
der vom vzbv gedul3erten Beanstandungen das aktuelle Vertragformular ab und
veroffentlichte den neuen Vertragstext kostenlos auf der Internethomepage.

Der Arbeitgeberverband bpa folgte nicht beziehungsweise nicht in allen Punkten den
Beanstandungen des vzbv bezlglich des Mustervertrages. Die streitigen Punkte sind
der gerichtlichen Klarung zugefiihrt worden. Um nicht jeden Anbieter eines
gesammelten Vertrages, der an dem vom bpa empfohlenen Muster angelehnt ist,
abmahnen zu missen, wurde eine Vereinbarung mit dem Verband getroffen. Danach
soll je nach dem Ausgang der angestol3en Gerichtsverfahren das empfohlene
Vertragsformular geandert und die Verwender der alten Vertragsklauseln
dementsprechend aufgefordert werden, die alten Vertragspassagen nicht mehr zu
benutzen.

Mehrere der 33 Verfahren wurden seitens des vzhv eingestellt, da beispielsweise der
Vertrag in der beanstandeten Gestalt nicht mehr verwendet wurde oder der ganze
Betrieb aufgegeben worden ist. In einigen Féllen waren die Beanstandungen
guantitativ so gering, dass eine Klageerhebung unterblieb, weil die beanstandeten
Klauseln bereits anderweitig bei Gericht anhangig gemacht worden waren.

15 Einrichtungen erfillten den Unterlassungsanspruch durch Abgabe der
strafbewehrten Unterlassungserklarung vollumfanglich.

Weitere neun Pflegedienste gaben zumindest eine Teilunterlassungserklarung ab,
mit der Gberwiegend die Fehlerhaftigkeit der beanstandeten Vertragsklauseln
zugestanden wurde. In diesen und in den Ubrigen Fallen, bei denen keine Reaktion
der Unternehmen erfolgte, prifte der vzbv die Aussichten und die Geeignetheit einer
Klage.

Im Durchschnitt wurden 8 Klauseln pro Vertrag beanstandet. Dabei lassen sich die
einzelnen unwirksamen Klauseln unter folgende Untergruppen bilden:

Leistungstransparenz,

Preiserhdhungen, wobei zwischen Entgelterhéhungen fir Pflegeleistungen
und denen von Investitionskosten zu unterscheiden ist,

Ausfallkosten, das sind diejenigen Kosten, die gegebenenfalls bei einer
Absage durch Pflegebediirftigen entstehen,

Unangemessene Vertragspflichten sind unwirksame Mitwirkungspflichten
oder Zahlungsfristen zusammengefasst,

Datenschutzklauseln beinhalten Verstél3e gegen die Prinzipien der
erforderlichen Klarheit der Einwilligung zur Datenerhebung und -verwendung und der
Verpflichtung zur sparsamen, differenzierten Erhebung,

Kundigung, mit der Unterscheidung zwischen den Bereichen ordentliche und
aulRerordentliche Kiindigungen

Sonstiges, hier werden Versto3e gegen allgemeine Vorschriften, wie
Schriftformklauseln oder Klauseln zur geltungserhaltenden Reduktion in Vertragen
behandelt.
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c. Leistungstransparenz
Klauseln, die die Rechte oder Pflichten der Vertragsparteien nicht hinreichend
bestimmen oder ungenau darstellen, wurden wegen VerstoRes gegen das
Transparenzgebot beanstandet. Allgemeine Geschéaftsbedingungen missen die

Rechte und Pflichten der Vertragspartner durch eine entsprechende Ausgestaltung

und geeignete Formulierung der Vertragsbedingungen durchschaubar, richtig,
bestimmt und maoglichst klar darstellen, wobei unnétige Ermessensspielraume des
Verwenders bei der Vertragsabwicklung, die der Rechtsposition des Verbrauchers
eine unvermeidbare Unsicherheit aufpragen, zu vermeiden sind (vgl.
Ulmer/Brandner/Hensen, AGB-Gesetz, 8. Auflage, 8 9 Rn. 87 m.w.N.). Insgesamt
sind insoweit 21 Klauseln als unzuldssig gerigt worden, wobei innerhalb eines
Vertrages mehrere Verstof3e moglich waren.

aa. Art, Inhalt und Umfang der Leistungen

So stellt es einen VerstoR gegen § 307 Abs.1 BGB i.V.m. § 120 SGB XI dar, wenn
Art, Inhalt und Umfang der Leistungen nicht unmittelbar aus dem Vertrag nebst
Anlagen zu erkennen sind.

Beispiel:
,ourch das Unternehmen XY GmbH sollen folgende Leistungen erbracht werden:
- taglich Grundpflege entsprechend der Pflegestufe
- taglich hauswirtschaftliche Versorgung entsprechend der Pflegestufe.”

Die Klausel benachteiligt den Kunden entgegen den Geboten von Treu und Glauben
unangemessen im Sinne der 88 307 Abs.1 S.1i.V.m. 307 Abs.2 Nr. 1 BGB, da der
Vertrag nicht den Anforderungen des 8 120 SGB Xl genugt. Die Vorschrift bestimmt,
dass zumindest Art, Inhalt und Umfang der Leistung einschlie3lich der mit den

Leistungstrager vereinbarten Vergutung schriftlich fixiert werden missen. In dem
Vertrag fehlen jedoch diese Angaben, so dass die Leistungen nicht transparent sind.

Weitere Anlagen tber die genau zu erbringenden Leistungen des Dienstes wurden

dem Pflegebedurftigen nicht ausgehéandigt.
Der Pflegebediirftige kann, da er keinen vollstandigen Vertrag erhalten hat, jederzeit
fristlos und ohne Angaben von Grinden den Vertrag kindigen (8 120 Abs.2 S.2 SGB

XI). Auch darauf weist der Vertrag zulasten des Pflegebedirftigen nicht hin.

bb. Investitionskosten
Betriebsnotwenige Investitionskosten kénnen von Pflegediensten gemal § 82 Abs.3
SGB Xl den Zupflegenden gesondert berechnet werden. Die Hohe der konkreten

Investitionskosten wird selten behordlich geprift, da nur in nach Landesrecht

geforderten Einrichtungen eine Genehmigungspflicht in Bezug auf diese

Aufwendungen besteht. Ansonsten reicht eine Mitteilung des Dienstes an die

zusténdige Landesbehdrde. Haufig, insgesamt in 14 Fallen, waren die Festlegungen
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der zu tragenden Investitionskosten in einer Klausel so unbestimmt, dass ein Verstol3
gegen § 307 Abs.1 BGB i.V.m. § 82 Abs.3 SGB XI| anzunehmen war.

Beispiel:
»(zu zahlender Eigenanteil) Investitionskostenpauschale 4,5 % monatlich “

Die Klausel benachteiligt den Pflegebedurftigen entgegen den Geboten von Treu und
Glauben, denn sie versto3t gegen das Transparenzgebot des § 307 Abs. 1 BGB.
Aus der Klausel geht nicht hervor, an welcher Bezugsgrofie sich der Prozentsatz
orientiert, wodurch dem Klauselverwender unzulédssige Ermessenspielraume gewahrt
werden. Maf3stab flr die prozentuale Inanspruchnahme des pflegebedurftigen
Menschen kdnnte bei dieser Regelung sowohl der Sachleistungsbetrag der
Pflegekasse als auch die Hohe der vertraglichen Gesamtkosten sein.

cc. Eigenanteil

Einige Vertrage enthielten Bestimmungen zum Nachteil der Kunden, nach denen
Pflegebedurftige zur Zahlung von Kosten unter unbestimmten Bedingungen und in
unbestimmter H6he herangezogen werden kdénnten. Auch darin liegt ein Verstol3
gegen § 307 Abs.1 BGB.

Beispiel:

.Kosten werden dem Leistungsempfanger auch in Rechnung gestellt, wenn die
Krankenkasse die Ubernahme ablehnt oder erst zu einem spateren Zeitpunkt
genehmigt.”

Die Klausel benachteiligt den Pflegebedurftigen entgegen Treu und Glauben
unangemessen, da sie ihm eine ,subsidiare” Leistungspflicht auferlegt, wenn die
Krankenkasse eine Zahlungspflicht ablehnt oder erst zu einem spateren Zeitpunkt
genehmigt. Dabei sollte nach dem vorliegenden Vertrag hausliche Krankenpflege nur
bei arztlicher Verordnung erfolgen. Die Krankenkasse kann die Zahlung aus
verschiedenen Erwégungen verzdgern oder ablehnen, so zum Beispiel weil der
Pflegedienst die Leistungen nicht ordnungsgemaf dokumentiert hat oder die
Abrechnungen lickenhaft sind. Dies kann aber nicht zulasten des Pflegebedirftigen
gehen. Er darf nicht eintrittspflichtig gemacht werden, wenn dem Grunde nach die
Krankenkasse zur Leistung verpflichtet ist. Es besteht die Gefahr, dass sich der
Verwender der Klausel vorrangig an den Hilfebedirftigen wendet, da fir seine
Zahlungsverpflichtung keine strengen Abrechnungsmodalitdten einzuhalten sind.
AuRerdem sind fur den Hilfebedirftigen haufig Kostenhéhe und der Umfang der
Leistungen der hauslichen Krankenpflege nicht transparent.

dd. Anpassung von Leistungen

Ebenfalls zu beanstanden sind unbestimmte Klauseln tber die Anpassung von
Leistungen wegen eines VerstoR3es gegen das Transparenzgebot und gegen § 308
Nr. 4 BGB. Danach sind Klauseln tber die Vereinbarung eines Rechts des
Verwenders, die versprochene Leistung zu andern oder von ihr abzuweichen, wenn
nicht die Vereinbarung der Anderung oder Abweichung unter Beriicksichtigung der
Interessen des Verwenders fir den anderen Vertragsteil zumutbar ist, unwirksam.

Beispiel:
.Die vereinzelte Erbringung von Mehrleistungen liegt im Ermessen der
leistenden Pflegefachkraft.”
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Die Klausel beinhaltet einen Anderungsvorbehalt zulasten des Kunden. Durch sie
erhdlt die einzelne Pflegekraft die Befugnis, unbestimmte Leistungen nach ihrem
Ermessen zu auszufuhren, also die versprochene Leistung zu &ndern. Nach der
Klausel bestehen zum Anderungsvorbehalt keine weiteren Einschrankungen, es
mussen keine weiteren Voraussetzungen erfillt sein, um ihn auszuiben. Die
aufgedrangte Pflicht zur Leistungsannahme widerspricht dem Grundsatz, wonach nur
vereinbarte Leistungen erbracht werden dirfen oder angenommen werden missen.
Darin liegt eine unangemessene Benachteiligung des Kunden.

d. Preiserh6hungen

Die meisten Vertrage enthielten unzulassige Klauseln zur Anderung von Entgelten.
Dabei ist zu unterscheiden zwischen Preiserhéhungsklauseln, die das Entgelt fur
Pflegeleistungen betreffen und denjenigen, die Investitionskosten oder sonstige
Kosten beriihren. Insgesamt 57 Verstol3e waren insoweit zu verzeichnen.

aa. Entgelt fur Pflegeleistungen

Die Preiserh6hungsklauseln benachteiligten Pflegebedurftige nach § 307 Abs.1 BGB
unangemessen, wenn lediglich ein Verweis auf die Vergitungsvereinbarung mit der
Pflegekasse in der jeweils giiltigen Fassung in den Vertrag aufgenommen wurde und
nicht gleichzeitig vorgesehen wird, dass der Kunde hinreichend tber die
Preiserhdhung informiert wird.

Beispiel:

,Die Entgeltverzeichnisse in der jeweils giltigen Fassung der Vereinbarung mit den
Pflegekassen, gesetzlichen Krankenkassen und den Sozialhilfetragern sind in der
Anlage beigefiigt und Bestandteil dieses Vertrages.”

Die Regelung benachteiligt den Pflegebedirftigen unangemessen. Die
Vergutungsvereinbarung zwischen Sozialleistungstréager und Verwender in der
jeweils gultigen Fassung wird durch sie Bestandteil des Vertrages. So ist es mdglich,
dass der Pflegedienst auf Grundlage des aktuellen Preisblatts mit dem
Pflegebedurftigen abrechnet. Die Bestimmung wirkt folglich in der Weise, dass
Anderungen der Vergutungsvereinbarung unmittelbar zur Anderung der
Vergutungsregelung mit dem Pflegebediirftigen flihren. Dieser zwingend
gleichlaufende Mechanismus benachteiligt den Kunden.

Auch scheinbar geringfiigige Entgelterhéhungen der Preise einzelner
Leistungskomplexe Uberschreiten die Schwelle der Unerheblichkeit, wenn der
pflegebedirftige Mensch die Leistungen taglich, vielleicht sogar mehrmals taglich,
erhalt.

Ein Sonderkindigungsrecht fir den Fall der Entgelterh6hung enthielt der vorliegende
Vertrag nicht. Er sieht weder eine Benachrichtigung tiber die baldige Anderung des
Entgelts noch die Einhaltung einer Ankiindigungsfrist vor. Zu verlangen ist jedoch,
dass dem Pflegebediirftigen die Mdglichkeit eingeraumt werden muss, sich
rechtzeitig auf die Erh6hung einzustellen sowie deren Berechtigung und
Angemessenheit, zum Beispiel durch einen Preisvergleich, zu priifen. Die Anderung
des Entgelts kdnnte nach der Klausel zudem unabhéngig von jedwedem
Angemessenheitserfordernis erfolgen. Der Verwender wére danach nicht zur
Darlegung von Tatsachen verpflichtet, die aus seiner Sicht eine Erhéhung
erforderlich machen und Hinweise zur Angemessenheit enthielten.
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Die vorstehenden Uberlegungen werden durch einen Vergleich der Rechtslage im
Bereich der stationaren Pflege untermauert. Dort werden die
Zulassigkeitsvoraussetzungen einer Entgelterhéhung zulasten der Heimbewohner
explizit geregelt. Erforderlich sind eine vierwéchige Ankindigungsfrist und die
Einhaltung der Obergrenze der Vergitungsvereinbarung. Daneben ist die
Angemessenheit der Erh6hung sowie die des dann erhéhten Entgelts gesetzliche
Voraussetzung fur das Verlangen (8§ 7 Abs.1, 4 Heimgesetz - HeimG).

bb. Rickwirkung
Ein VerstoR gegen § 307 Abs.1 BGB ist auch bei der vertraglich eingerdumten
Mdglichkeit anzunehmen, Entgelte riickwirkend zu erhéhen.

Beispiel:

~“Wenn dem Pflegebedirftigen eine Erhéhung von Leistungsentgelten angekindigt
wurde, kann bei einer spateren Anderung des entsprechenden Entgeltverzeichnisses
eine Nachberechnung bis riickwirkend zum Zeitpunkt der Mitteilung durchgefihrt
werden, soweit die offentlich- rechtlichen Vorschriften eine Festlegung der
Pflegesatze fur die Vergangenheit zulassen.”

Die Klausel benachteiligt den Kunden unangemessen, weil sie zulasten des
Pflegebedurftigen eine rickwirkende Preiserhfhung ermoglicht. An die
Ausgewogenheit und Klarheit der Erh6hungsklausel sind strenge Anforderungen zu
stellen.

Der Zeitpunkt der Mitteilung ist kein geeigneter Maf3stab, um eine Rickwirkung zu
begriinden. Die Ankiundigung ist an keine Voraussetzungen geknipft und eine
mundliche Mitteilung en passant wirde nach der Klausel gentigen. Fir den
Pflegebedurftigen ist nicht erkennbar, inwieweit sich sein Eigenanteil erh6hen wiirde.
Die Bestimmung sieht auch nicht vor, dass ihm die Griinde der Anderung mitzuteilen
sind. Zum Nachteil des Kunden soll die Erh6hung zudem keiner
Angemessenheitsprifung unterworfen sein. Ein Sonderkiindigungsrecht steht dem
Vertragspartner nach dieser Regelung auch nicht zu.

Der Verweis darauf, dass eine Ruckwirkung nur im Rahmen der 6ffentlich-
rechtlichen Vorschriften zuldssig sein soll, &ndert nichts an der prinzipiellen
Benachteiligung des Kunden durch die Regelung. Diese Absicherung ist zu
unbestimmt, um den pflegebedirftigen Menschen einen Hinweis an die Hand zu
geben, ab welchem Zeitpunkt eine Riickwirkung mdglich ist. Inhaltlich geht die
Klausel auch deswegen fehl, da nicht nur 6ffentlich- rechtliche, sondern auch privat-
rechtliche Regelungen die Wirksamkeit einer riickwirkenden Erhéhung beeinflussen.

cc. Investitionskosten

Da Investitionskosten generell gesondert gegentiber Pflegebedirftigen geltend
gemacht werden koénnen, betreffen Preisanderungen den Kunden direkt. Haufig
werden ihre Interessen nicht oder in nicht ausreichendem Mal3e bertcksichtigt.

Beispiel:
.Der Pflegedienst macht Investitionskosten gemal § 82 Abs. 3 und 4 SGB XI
geltend. Die Hbhe ergibt sich aus dem Preisberechnungsblatt.”

Die beanstandete Klausel flhrt zu einer unangemessenen Benachteiligung des
Kunden. Die Klauseln ergeben zusammengenommen einen Automatismus, wonach
Anderungen der Investitionskosten im Preisberechungsblatt des Verwenders
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ausgewiesen werden und sich damit zwangslaufig auch der Eigenanteil des
Pflegebedurftigen erhoht.

Der Vertrag enthalt keine weiteren Voraussetzungen fur die Preiserh6hung. Es ist fur
eine Anderung weder eine Beschrankung auf betriebsnotwenige Investitionskosten
noch eine schriftliche Mitteilung samt Fristsetzung vor Inkrafttreten einer Erh6hung
vorgesehen. Die Bestimmung ist aufgrund dessen mit dem Sinn und Zweck der
Vorschrift des § 82 Abs. 3 SGB XI nicht zu vereinbaren. Zulasten des
Pflegebedurftigen findet Uberhaupt kein Korrektiv, wie zum Beispiel eine
Angemessenheitskontrolle, Anwendung.

e. Ausfallkosten

Unter dem Begriff Ausfallkosten sind diejenigen Entgelte zu verstehen, die von einem
ambulanten Pflegedienst geltend gemacht werden, wenn der Pflegeeinsatz nicht
stattfindet, etwa weil der Kunde nicht angetroffen wird. Zwolf Klauseln erwiesen sich
in diesem Bereich als mangelhaft. Einige waren nicht hinreichend transparent, da sie
unbestimmte Begriffe enthielten. Andere widersprachen den gesetzlichen Vorgaben
des § 615 BGB. Das folgende Beispiel ist wegen beider Aspekte zu beanstanden.

Beispiel:

~“Wenn aufgrund einer kurzfristigen Absage eines Einsatzes durch den
Leistungsnehmer das vorgesehene Personal nicht anderweitig eingesetzt werden
kann, sind die Kosten auch ohne der Inanspruchnahme der Leistung zu tragen.*

Die Klausel benachteiligt Verbraucher entgegen den Geboten von Treu und Glauben
unangemessen, denn sie verstolit gegen das Transparenzgebot. Der
Anwendungsbereich der Klausel ist durch den Begriff ,kurzfristig“ unklar. Der
Pflegebedirftige hat keine Sicherheit dartiber, wann er rechtzeitig den Pflegeeinsatz
absagen kann, ohne dass fiir ihn Kosten entstehen.

AuRerdem verstoR3t die Klausel gegen 8 615 S.1 BGB, da sie den gesetzlichen
Grundsatz der Anrechnung ersparter Aufwendungen aul3er Acht lasst. Nach der
gebotenen kundenfeindlichsten Auslegung ist die Bestimmung so zu interpretieren,
dass alle tblichen Kosten des Pflegeeinsatzes verlangt werden dirfen. Zumindest
wird dadurch der Versuch unternommen, berechtigte Einwendungen des Kunden im
Hinblick auf geringere Aufwendungen, wie beispielsweise nicht anfallende
Fahrtkosten, zu verhindern. Diese missen jedoch zu seinen Gunsten
Bertcksichtigung finden, was sich auch in der Formulierung der Klausel
widerspiegeln muss.

f. Haftung

Mit Haftungsklauseln in ambulanten Pflegevertragen wollen Pflegedienste ihre
Haftung beschrénken oder ganz ausschlie3en. Insoweit wurden 39 unzuléssige
Klauseln beanstandet. Soweit damit die Haftung fur vorsatzliches oder grob
fahrlassiges Handeln ausgeschlossen oder die Haftung fur Kérper- und
Gesundheitsschaden beschrankt werden soll, liegt ein Verstol3 gegen 8§ 309 Nr.7
BGB vor. Danach ist ein Ausschluss oder eine Begrenzung der Haftung fir Schaden
aus der Verletzung des Lebens, des Korpers oder der Gesundheit, die auf einer
fahrlassigen Pflichtverletzung des Verwenders oder einer vorsatzlichen oder
fahrlassigen Pflichtverletzung eines gesetzlichen Vertreters oder Erfillungsgehilfen
des Verwenders beruhen generell unzulassig. Im Fall der Haftung fiir sonstige
Schaden darf grundsétzlich nur eine Beschrankung auf Vorsatz und grobe
Fahrlassigkeit vereinbart werden.

Abschlussbericht Projekt ,Ambulante Pflegeleistungen“ 2007 19



Beanstandet wurden auRerdem Haftungsbeschrankungen fiir den Verlust von
Wohnungsschlisseln, da in benachteiligender Weise das Risiko einer wesentlichen
Vertragspflicht des Pflegedienstes bei der Verwahrung, respektive der Riickgabe das
Schlussels, auf den Kunden abgewalzt werden soll.

Daneben wurden auch im Bereich der Haftung unbestimmte und mehrdeutige
Begriffe wegen Verstol3es gegen das Transparentgebot gerugt.

Die folgende Klausel ist wegen aller genannten Aspekte zu beanstanden.

Beispiel:

.Bei vertraglichen Nebenleistungen wird die Haftung auf grobe Fahrlassigkeit
beschréankt, z.B. Verlust von Schlisseln, die zur Sicherung des Wohnungszutritts
Ubergeben wurden.”

Die beanstandete Klausel beschrankt die Haftung des Verwenders bei allen
vorstellbaren vertraglichen Nebenleistungen auf grobe Fahrlassigkeit, ohne nach
konkreten, denkbaren Schadensfolgen zu differenzieren. Die Bestimmung
beschrankt die Haftung des Verwenders auf grobe Fahrlassigkeit und schliel3t dabei
die Haftung in nach 8 309 Nr.7b BGB i.V.m. 8§ 276 Abs.3 BGB unzulassiger Weise fur
vorsatzliche Pflichtverletzungen aus.

AuRerdem verstoRt die Klausel gegen das Transparenzgebot des § 307 Abs. 1 S.2
i.vV.m. S.1 BGB, da durch den Begriff Nebenleistung der Anwendungsbereich der
Haftungsbeschrankung unklar ist. Der Begriff ist in diesem Zusammenhang weder
rechtstechnisch bestimmt noch gemeingebrauchlich. Auch ist der konkrete
Anwendungsbereich der Klausel nicht durch Auslegung zu ermitteln. Eine
Benachteiligung des Pflegebedurftigen droht, da sich der Verwender nach seinem
Ermessen in einer Vielzahl von Konstellationen auf einen Haftungsausschluss
berufen kdnnte.

Dartber hinaus ist der Haftungsausschluss im angegebenen Beispiel wegen
Verstol3es gegen § 307 Abs.1 BGB unwirksam. Eine solche Klausel benachteiligt die
Interessen des Pflegebediirftigen unangemessen. Der Verwender ist als
zugelassener Pflegedienst durch den Rahmenvertrag dazu verpflichtet, eine
Haftpflichtversicherung abzuschlie3en. Damit soll gerade sichergestellt werden, dass
der Pflegebedurftige Ausgleich flr die bei der Pflege eintretenden Schaden, wozu
auch Sach- und Vermégensschaden gehéren, erhélt. Es ware unbillig, ihm durch die
Ausschlussklausel dieses Haftungsrisiko aufzuerlegen, da die Verwahrung des
Schlissels in der Regel eine wesentliche Pflicht des Dienstes ist. Dies gilt zumal der
pflegebeduirftige Mensch haufig darauf angewiesen sein diirfte, dass sich der
Pflegedienst eigenstandig Zugang zu seiner Wohnung verschaffen kann.

g. Unangemessene Vertragspflichten

Unter dem Oberbegriff unangemessene Vertragspflichten sind geman 88 307 Abs.1
S.1i.V.m. S.2 BGB vor allem unzulassige Mitwirkungs- und Zahlungspflichten
zulasten der Vertragspartner zusammengefasst. Insgesamt 27 Versto3e wurden
beanstandet.

Beispiel 1:
.Fur den Rechnungsbetrag gelten die mit den Pflegekassen vertraglich vereinbarten
Zahlungsfristen.”

Die Klausel versto3t gegen das Transparenz- und Bestimmtheitsgebot der 88§ 307
Abs.1 S.1i.V.m. S.2 BGB. Mit der Regelung wird pauschal auf die Vereinbarung des
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Verwenders mit den Pflegekassen verwiesen, ohne deren Inhalt zu benennen. Die
Klausel ist zu unbestimmt, da aus ihr nicht hervorgeht, welche Zahlungsfrist besteht
und wann genau der Pflegebediirftige die Forderung zu erflillen hat. Es besteht die
Gefahr einer Benachteiligung des Pflegebediirftigen, wenn der Verwender zum
Beispiel nach Ablauf der Zahlungsfrist Verzugszinsen geltend macht.

AuRerdem liegt eine unangemessene Benachteiligung in dem Umstand, dass jede
Anderung der Vereinbarung zwischen dem Leistungserbringer und den Pflegekassen
auch die Zahlungsmodalitéten im Verhaltnis zum Pflegebediirftigen modifizieren
kénnte, ohne dass ihm die Anderung bekannt zu machen ist oder er sie in einer
Weise beeinflussen kann.

Beispiel 2:

.Der Kunde wird diese erforderlichen Antrége gegentiber den Kostentragern stellen
und - soweit aus arztlicher Sicht erforderlich- Verordnungen zur hauslichen
Krankenpflege entgegennehmen und an den Pflegedienst weiterleiten.”

Die Klausel benachteiligt den Pflegebedurftigen entgegen den Geboten von Treu und
Glauben unangemessen, denn sie filhrt zu einem unzulassigen Eingriff in sein
allgemeines Persdnlichkeitsrecht, indem sie die Wabhlfreiheit des Kunden beschrankt.
Dem Pflegebedurftigen wird die Pflicht auferlegt, auch bei neuen, zukiinftigen
Verordnungen des Arztes den Verwender mit der Pflege zu betrauen. Die Klausel
suggeriert ihm, dass sein Wahlrecht, gegebenenfalls unterschiedliche, geeignete
Anbieter fir die jeweiligen Leistungen zu beauftragen, ausgeschlossen ist.

h. Datenschutz

Der sorgfaltige Umgang mit den sensiblen Gesundheitsdaten hilfebedurftiger
Menschen muss gewahrleistet sein. Deshalb wurden in insgesamt 12 Fallen
weitgehende und unbestimmte Klauseln, die den Pflegediensten einen extensiven
und uniiberschaubaren Umgang mit den personlichen Daten des Pflegebediirftigen
erlauben, wegen VerstolRes gegen 8 307 Abs.1 BGB beanstandet.

Beispiel 1:

.In die Dokumentation dirfen die an der Pflege und Behandlung Beteiligten
Eintragungen vornehmen und Einsicht nehmen; dies gilt auch fur auf3erhalb dieses
Vertragsverhaltnisses stehende Personen, z.B. Hausarzt, Medizinischer Dienst,
Ergotherapeuten (...) ."

Die Bestimmung benachteiligt Kunden unangemessen, indem allen an der Pflege
und Behandlung beteiligten Personen ein umfassendes und allgemeines
Einsichtsrecht in die Pflegedokumentation eingeraumt wird.

Damit wird dem allgemeinen Personlichkeitsrecht des Pflegebeddrftigen nicht
ausreichend Rechnung getragen. Zum einen ist die Klausel in dem vorliegenden
Vertragstext so gestaltet, dass sie verbindlich ist. Der Kunde hat keine erkennbare
Maoglichkeit, diese Vertragsbedingung abzulehnen, etwa indem ihm eine
Wahlmoglichkeit eingeraumt wird. Im Ubrigen ist der Zupflegende meist zwingend auf
die Leistung, die Hilfe des Verwenders, angewiesen, so dass ein Absehen vom
Vertragsschluss fur ihn eine unzumutbare Harte darstellen wirde (vgl.
Bundesverfassungsgericht 1 BvR 2027/02). Da in der Pflegedokumentation sensible
Gesundheitsdaten und hochst intime Details Uber Korperpflege, Behandlungen oder
Beschwerden enthalten sind, muss im Interesse des Pflegebeduirftigen gewéhrleistet
sein, dass mit den ihn betreffenden Informationen sorgféltig umgangen wird. In dieser
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verwendeten Klausel sind daher die Einsichtsrechte unzuléassig pauschalierend
festgelegt, da nicht zwischen einzelnen Informationen differenziert wird. Auf3erdem ist
der Bezugskreis zu weitreichend, denn das Einsichtsrecht gilt fur alle mit der Pflege
und Behandlung beteiligten Personen, sei es auch nur einmalig oder beilaufig. Der
Pflegebedurftige ist nicht vorher dartiber zu unterrichten, wer Zugang zu seinen
Daten winscht und kann diesen demnach nicht verweigern. Ein berechtigtes
Interesse muss der Anfragende nicht glaubhaft machen, auch eine zeitliche
Beschrénkung des Einsichtsrechts ist nicht vorgesehen. Au3erdem sind die
aulRerhalb des Vertragsgeschehens stehenden Personen nicht zwangslaufig zur
Geheimhaltung verpflichtet, so dass ein sorgsamer Umgang mit den Pflegedaten
nicht gewabhrleistet werden kann.

Beispiel 2:
,Die fur den Pflegedienst tatigen Personen werden insoweit von der gesetzlichen
Schweigepflicht entbunden.”

Die Klausel benachteiligt die Kunden unangemessen, da sie eine pauschale
Entbindung von der Schweigepflicht der fir den Pflegedienst tatigen Personen
gegenuber anderen an der Pflege oder Behandlung Beteiligten enthalt.

Auch diese Bestimmung ist nicht fakultativ und nicht besonders hervorgehoben, so
dass der Inhalt und die Reichweite der Klausel nur schwer ersichtlich sind. Die
Entbindung ist weder zeitlich beschrankt, noch auf einen tiberschaubaren und im
Vorhinein bestimmbaren Personenkreis eingegrenzt. Besonders schwer wiegt, dass
dem Kunden nicht mitgeteilt werden muss, an wen Informationen weitergeleitet
werden und welchen Inhalt diese haben. Eine Mdglichkeit einzelne Informationen
zuriickzuhalten oder einzuengen hat der Hilfebedurftige nicht. Korrektive nach
Wichtigkeit oder Aufgabenbereich sind nicht vorgesehen, so dass der
Pflegebedurftige mit seinen Gesundheitsdaten fiir jeden, auch nur entfernt Beteiligten
glasern wird.

i. Kiindigung

Im Bereich der Kundigungsregelungen wurden insgesamt 74 unzulassige Klauseln
beanstandet. Dabei war zwischen Verstof3en im Zusammenhang mit 8 120 Abs.2 S.2
SGB Xl, wonach der Pflegebedirftige innerhalb von zwei Wochen nach dem ersten
Pflegeeinsatz beziehungsweise nach Aushandigung eines schriftlichen Vertrages ein
sofortiges Losungsrecht besitzt und Beanstandungen hinsichtlich der ordentlichen
und aulB3erordentlichen Kindigungsrechte nach § 626 BGB zu unterscheiden.

aa. Verstold gegen § 120 SGB XiI
In einigen Vertragen war die ,Probezeit” nach § 120 SGB XI gar nicht enthalten, in
anderen Vertragen lediglich lickenhaft dargestellt.

Beispiel:
.Der Kunde kann den Pflegevertrag innerhalb von zwei Wochen nach dem ersten
Pflegeeinsatz ohne Angabe von Griinden und ohne Frist kiindigen.”

Die Klausel ist unzureichend und entspricht nicht den gesetzlichen Vorgaben. Nach
§ 120 Abs. 2 S. 2 SGB Xl kann der Pflegebedurftige nach dem ersten Pflegeeinsatz
beziehungsweise nach Aushéndigung eines schriftlichen Pflegevertrages, und diese
Alternative fehlt, ohne Angabe von Griinden und ohne Einhaltung einer Frist
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kindigen. Diese Vorschrift ist zwingend und muss in diesem Umfang in den Vertrag
aufgenommen werden.

bb. Ordentliche Kiindigung

Die Kindigungsrechte des Pflegebedurftigen und des Anbieters sind gesetzlich nicht
gesondert geregelt, so dass auf die allgemeinen Vorschriften zurtickzugreifen ist.
Fraglich und klarungsbedurftig ist, ob die Vorschrift des § 627 BGB Anwendung
findet, nach der dem Kunden ein sofortiges Kiindigungsrecht eingeraumt wird, wenn
die Leistung ,h6herer Dienste" vereinbart worden ist. Im Interesse der Verbraucher
erscheint die Anwendbarkeit der Vorschrift sachgerecht. Daher wurden in einigen
Fallen Kindigungsregelungen beanstandet, die fur den Pflegebedurftigen Fristen von
mehr als einer Woche vorsehen.

Darlber hinaus sollte die Frist, mit der Pflegedienste kiindigen kénnen, deutlich
langer bemessen sein, um den pflegebediirftigen Menschen hinreichend Zeit fir die
Organisation eines neuen Dienstes zu geben. Unzulassig und ungemessen
erscheinen dabei kiirzere Fristen als zwei oder drei Wochen.

Beispiel 1:
.Der Pflegebedirftige bzw. der Pflegedienst konnen den Pflegevertrag mit einer Frist
von einer Woche kindigen.”

Die Klausel benachteiligt den Kunden unangemessen, da sie mit dem wesentlichen
Grundgedanken der 88 627 Abs.1; 621 Nr.3 BGB nicht zu vereinbaren ist und die
Belange der Pflegebedurftigen in nicht ausreichendem Mal3e geschiitzt werden.

Die Kindigungsfrist des Verwenders von einer Woche ist zu kurz bemessen. Sie birgt
die Gefahr, dass die Versorgung des Pflegebeddrftigen nicht sichergestellt ist und er
ohne Hilfe auskommen muss. Die Frist sollte so ausgestaltet sein, dass der Kunde
genligend Zeit hat, anderweitig die Pflege zu organisieren. Dabei ist zu
beriicksichtigen, dass der Kundenkreis noch haufig nur eingeschréankt tiber moderne
Kommunikationsmittel verflgt und unter Umstanden in der Bewegungsfreiheit
eingeschrankt ist. Zum Teil ist die Vorsorgungslage in einigen Regionen
Deutschlands in der ambulanten Pflege unterentwickelt und ein neuer Pflegedienst
nur schwer zu finden. Aus diesen Griinden enthalten die Pflegevertrage vieler
Anbieter erfreulicherweise meist Kiindigungsfristen fur den Pflegedienst von
mindestens vier Wochen.

Ob § 627 BGB auf das ambulante pflegevertragliche Geschehen anwendbar ist,
werden die Gerichte entscheiden missen. Dafir spricht, dass fiir den
Pflegebedurftigen sowohl das Vertrauen zu dem Pflegedienst als auch die
vertrauensvolle Beziehung zum Pflegepersonal von Uberragender Bedeutung ist. Die
geschuldeten Leistungen des Pflegedienstes werden regelmaliig so ,nahe an dem
Kunden ausgetbt* wie in kaum einem anderen Dienstleistungsbereich. Sie betreffen
unmittelbar die Intim- und Privatsphére des Pflegebedurftigen. Wenn das persoénliche
Vertrauen zum Pflegedienst wegféllt, muss dem Betroffenen ein sofortiges
Ldsungsrecht eingerdumt werden.

Im Ubrigen bestimmt das Leitbild des gesetzlichen Dienstleistungsrechts in § 621 Nr.
2 BGB eine Kiindigungsfrist von mindestens zwei Wochen zum Monatsende.

cc. AulRerordentliche Kiindigung

Das Recht zur au3erordentlichen Kiindigung eines Dienstvertrages nach § 626 BGB,
wonach ein Vertrag fristlos aus wichtigem Grund auflésbar ist, kann nicht vertraglich
abbedungen werden. In einigen Vertragen wurde das Recht zur auf3erordentlichen
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Kiindigung unzulassigerweise ausgeschlossen, da nicht auf das Recht zur
auR3erordentlichen Kiindigung verwiesen, sondern lediglich eine Frist zur ordentlichen
Kindigung des Vertrages bestimmt wurde. Dartber hinaus wurden Klauseln
beanstandet, in denen unklare und unbestimmte Begriffe verwendet wurden.

Beispiel 1:

»(Ein auBerordentlicher Kiindigungsgrund liegt insbesondere vor), wenn die
pflegerische Tatigkeit durch das Verhalten des Leistungsnehmers unnétig erschwert
wird.”

Die Klausel benachteiligt den Vertragspartner des Pflegedienstes unangemessen,
denn sie versto3t gegen das Transparenzgebot.

Unklar bleibt, in welchen Féllen die Leistungserbringung ,unndétig erschwert* ist. So
muss Bertcksichtigung finden, dass Menschen mit eingeschrankter
Alltagskompetenz haufig pflegerische Leistungen ablehnen. Die Beweggriinde dafir
sind genau so haufig nicht leicht oder gar nicht erkennbar. Damit muss geschultes
Pflegepersonal jedoch umgehen kdnnen. Solche Situationen dirfen nicht zur
Begriindung einer fristlosen Kiindigung herhalten, was die Vertragsklausel aber
suggeriert.

Beispiel 2:
»(Ein wichtiger Grund liegt vor, wenn) die regelmafiige Versorgung unzureichend
oder auf Dauer nicht sichergestellt ist.”

Die Klausel benachteiligt den Pflegebedurftigen unangemessen.

Der Verwender kann das Vertragsverhaltnis aul3erordentlich kiindigen, wenn die
Betreuung des Pflegebedurftigen regelmaRig oder auf Dauer nicht sichergestellt ist.
Dabei bertcksichtigt die Bestimmung nicht, dass sich der Anbieter auf diese Weise
ohne Weiteres von seinen Vertragspflichten auch dann befreien kénnte, wenn der
Grund der unzureichenden Vorsorgung seiner Sphére zuzurechnen ist.

Auch das Recht des Pflegebedirftigen zur aul3erordentlichen Kiindigung wird durch
die Vertragsbestimmung verkirzt. Denn bereits ein einzelner schwerer Verstol3
gegen die Pflicht, die Versorgung ausreichend sicherzustellen kann zu einer
Gefahrdung der Gesundheit oder des Lebens des Pflegebedurftigen fiihren, die ihn
zur fristlosen Kindigung des Vertrages berechtigt.

j. Sonstige Klauseln
Unter diesem Gliederungspunkt sind Klauseln zusammengefasst, die nicht spezifisch
den Bereich der ambulanten Pflegevertrage betreffen.

aa. Ersetzungsbefugnis

Die Klausel soll dem Verwender die Méglichkeit einrdumen, Vertragsinhalte ,.zu
retten und den Kunden zu Neuverhandlungen tber unwirksame Klauseln zu
verpflichten. Man spricht von Klauseln zur geltungserhaltenden Reduktion. Sie
wurden in funf Fallen beanstandet.

Beispiel:

»(Sollten einzelne Bestimmungen dieses Vertrages durch gesetzliche Regelungen
ganz oder teilweise unwirksam sein, so wird hierdurch die Wirksamkeit dieses
Vertrages im Ubrigen nicht beriihrt.) Tritt ein solcher Fall ein, verstandigen sich die
Vertragspartner unverziglich ber notwendige Neuregelungen.”
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Die Klausel verstof3t gegen 88 307 Abs.1 und 2 BGB, da sie mit herrschenden
Grundséatzen des Zivilrechts nicht vereinbar ist. Ob unter den genannten
Voraussetzungen in der Klausel der Vertrag im Ubrigen bestehen bleibt, entscheidet
sich nach § 139 BGB, wonach grundséatzlich das ganze Rechtsgeschéft nichtig ist,
wenn ein Teil eines Rechtsgeschéafts unwirksam ist und wenn nicht anzunehmen ist,
dass es auch ohne den nichtigen Teil vorgenommen worden wére. Die Klausel sieht
ferner vor, dass unwirksame Bestimmungen unverziglich durch neue notwendige
Regelungen ersetzt werden. Diese Pflicht zur Neuregelung ist eine
geltungserhaltende Reduktion und widerspricht dem Schutzzweck der 88 305 ff.
BGB, wonach bei einem Verstol3 die Unwirksamkeit der Klausel als Rechtsfolge
vorgeschrieben ist und stets zu prifen ist, ob nicht danach wieder in Kraft tretende
gesetzliche Regelungen den Interessen des Kunden vorrangig entsprechen.

bb. Schriftformklausel
In 16 Fallen enthielten Vertrage unzulassige Schriftformklauseln, die mundliche
Abreden ausschlie3en sollen.

Beispiel:
,Anderungen und Erganzungen dieses Vertrages miissen schriftlich vereinbart
werden.*

Die Klausel benachteiligt Verbraucher unangemessen, denn sie ist geeignet, den
Pflegebedurftigen davon abzuhalten, sich auf etwa getroffene mindliche
Individualvereinbarungen zu berufen, obwohl diese gemal § 305 b BGB
grundsatzlich Vorrang vor Allgemeinen Geschéaftsbedingungen haben. Den
Anderungen oder Erganzungen wird jegliche Rechtsverbindlichkeit abgesprochen,
sofern sie nicht schriftlich fixiert wurden.

cc. Abtretungsklausel
Zweimal wurden Abtretungsklauseln in Vertrdgen bestandet.

Beispiel:
.Der Kunde tritt seine Anspriiche gegeniiber Kostentragern, soweit dies gesetzlich
zuldssig ist, an die XY gGmbH ab.”

Die Klausel ist nach 8 307 Abs. 1 BGB intransparent, da aus ihr weder die Pflichten
des Pflegebedirftigen noch die genauen Rechtsfolgen hervorgehen.

Nach der Bestimmung tritt der Kunde seine Anspriche gegeniuber Kostentragern
pauschal an den Verwender ab, soweit dies gesetzlich zuldssig ist. Eine solche
Abtretungsvereinbarung ist aus mehreren Grinden unwirksam. Sie ist zu
unbestimmt, da der Verwender nicht genau vorgibt, welche konkreten Anspriiche
abgetreten werden. AuRerdem umfasst die Abtretung eine Vielzahl von derzeit
unvorhersehbaren Forderungen gegen eine unbestimmte Anzahl von Kostentragern.
Diese Unsicherheit kann im Einzelfall dazu fiihren, dass der Pflegebediirftige
notwendige und sinnvolle Antrage gegeniber Kostentragern nicht stellt, da er von der
fehlenden Inhaberschaft der Anspriiche ausgenht.
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6. Klagen

a. Allgemein

Der vzbv hat infolge der Abmahnaktion finf Unterlassungsklagen vor verschiedenen
Landgerichten der Bundesrepublik erhoben. Die Kosten der Rechtsdurchsetzung
werden aus institutionellen Mitteln des vzbv getragen. Deshalb konnten auch nicht
alle nicht erfillte Unterlassungsanspriiche vor Gericht anhangig gemacht werden.
Nicht zuletzt folgte der vzbv den Bitten verschiedener Verbraucher, von gerichtlichen
Schritten auf der Grundlage des von ihnen oder den Angehdrigen eingereichten
Vertrages abzusehen. In einzelnen Fallen, wenn auch mit geringer
Wahrscheinlichkeit, hatte der pflegebedurftige Mensch als Zeuge fur den Abschluss
des beanstandeten Vertrages benannt werden mussen, wenn vom beklagten
Unternehmen dieser Abschluss substantiell bestritten worden waére.

Auch aus prozessdkonomischen Grinden war es untunlich, alle auRergerichtlich
offen gebliebenen Anspriche einzuklagen, da in einer Vielzahl von Verfahren
identische oder annahernd identische Klauseln abgemahnt worden waren. Es gentigt
nach Auffassung des vzbv, die wesentlichen Beanstandungen der Vertrage jeweils in
zwei oder drei parallelen Verfahren vor verschiedenen Gerichten einer Klarung
zuzufiihren. Dies gilt umso mehr, als einige Beanstandungen hdchst strittig sind und
in der Durchsetzung problematisch erscheinen, weil es insoweit bislang weder
gerichtliche Entscheidungen noch Literaturmeinungen gibt.

b. Zu den Klagen im Einzelnen:

aa. Klage vom 4.10.2007 vor dem Landgericht Rostock, Geschéaftszeichen 3 O
341/07. Das Gericht hat Termin zur mundlichen Verhandlung auf den 11.3.2008
anberaumt.

Mit der Klage werden folgende Klauseln einer Uberprifung zugefiihrt:

1. "Dem Kunden gegentber ist die bezifferte Entgelterh6hung spatestens zwei
Wochen vor dem Zeitpunkt, an dem sie wirksam werden soll, schriftlich geltend zu
machen und zu begrinden."

2. "Bei einer rickwirkenden Festsetzung der Entgelte nach § 89 SGB Xl durch die
Schiedsstelle kann unter den oben genannten (Ziff. 2, erster Absatz)
Voraussetzungen eine Nachberechnung ab Inkrafttreten der festgesetzten Entgelte
durchgeflihrt werden."

3. "Der Kunde wird die erforderlichen Antréage gegentiber den Kostentragern stellen
und - soweit aus arztlicher Sicht erforderlich- Verordnungen zur hauslichen
Krankenpflege entgegennehmen und an den Pflegedienst weiterleiten."

4. "Wenn der Leistungsempfanger Mitglied einer privaten Krankenversicherung ist,
verpflichtet er sich, die Rechnungsbetrage innerhalb einer Woche nach
Rechnungserhalt an den Pflegedienst zu Uberweisen..."

5. "FUr einen etwaigen Verlust eines nach besonderer Vereinbarung (siehe Ziff. 10)
Uberlassenen Wohnungsschlissels haftet der Pflegedienst nur bei Vorsatz oder
grober Fahrlassigkeit seiner Mitarbeiter."

6. "Danach bzw. ansonsten kann der Kunde den Pflegevertrag mit einer Frist von 14
Tagen ordentlich kiindigen."
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bb. Klage vor dem Landgericht Stuttgart vom 4.9.2007, GeschZ. 20 O 385/07, Urteil
vom 15.1.2008 (Anlage 7). Eingeklagt wurden dieselben Klauseln wie unter aa., da
die beklagten Unternehmen identische Vertragsformulare benutzen.

Mit dem Urteil wurden die Anspriche des vzbv zu den Ziffern 2 bis 5 bestéatigt, die
Klage zu Ziffern 1 und 6 wurde abgewiesen. Beide Parteien haben im Februar 2008,
soweit sie unterlegen sind, Berufung zum Oberlandesgericht Stuttgart, 2 U 17/08,
eingelegt.

Das Landgericht hat die beanstandete zweiwochige Ankiindigungsfrist der
Entgelterh6hung als zuldssig erachtet und auf die Grundséatze im so genannten
leistungsrechtlichen Dreieck verwiesen. Abweichend von den Vorschriften des
Birgerlichen Rechts werde die Vergutung fur Pflegeleistungen nicht zwischen dem
Kunden und dem Pflegedienst vereinbart, sondern zwischen Leistungstréagern und
Leistungserbringern. Die in diesem Verhaltnis getroffene Vereinbarung sei ohne
Weiteres fur den Pflegedienst verbindlich (88 89 Abs.3 S.2, 85 Abs.6 S.1 SGB XI).
Nach diesen Grundsétzen trete eine Anderung der Vergiitungssatze sofort und
unmittelbar mit ihrer Vereinbarung oder dem die Vereinbarung ersetzenden
Schiedsspruch in Kraft. Eine Karenzzeit zur Umsetzung einer solchen Anderung
gestatte das Gesetz nicht. Ein anderer Mal3stab kénne auch nicht aus den
Vorschriften des Heimgesetzes entnommen werden, weil diese im
Anwendungsbereich der Vorschriften zur Pflegeversicherung zuriicktreten und im
Ubrigen zwischen Heimpflege und ambulanter Pflege gewichtige und sachliche
Unterschiede existierten. So wirkten sich Anderungen des Heimvertrages ungleich
umfassender auf die Lebensfihrung eines pflegebedirftigen Menschen aus, als dies
bei der Inanspruchnahme eines ambulanten Dienstes der Fall sei. Daher war nach
Auffassung des Landgerichts die erste Klausel nicht zu untersagen.

Die Verwendung des zweiten Klauseltextes ist nach dem Urteil zu untersagen, weil er
in seiner konkreten Ausgestaltung nicht klar und verstandlich ist. Nach dem Wortlaut
der Klausel bleibe fiir den Durchschnittsleser unklar, wie sich eine Ankiindigung vor
Inkrafttreten bei einem riickwirkenden Inkrafttreten in der Praxis abspielen soll,
zumal nach § 85 Abs.6 S.2 SGB XI eine derartige Ruckwirkung unzulassig sei.
Auch Klausel drei ist nach Meinung des Gerichts zu untersagen, da die Wahlfreiheit
des Kunden unangemessen beeintrachtigt werde. Die Klausel beschranke sich zu
Unrecht nicht auf die Félle, in denen der Pflegedienst schon mit der Leistung
beauftragt war.

Die vierte beanstandete Klausel benachteilige die Kunden unangemessen, da in ihr
nicht nur eine Falligkeitsregelung, sondern die Herbeifiihrung des Verzugs ohne
Mahnung mit rechtlichen Weiterungen (Verzugszinsen) gesehen werden kénne. Im
Ubrigen sei die Wochenfrist zur Bewirkung der Zahlung unangemessen kurz, weil der
pflegebedirftige Kunde bei der Erledigung seiner eigenen Angelegenheiten auf die
Mithilfe anderer angewiesen sei, was Einfluss auf die Bemessung der Frist nehme.
Auch die Verwendung der funften beanstandeten Klausel hat das Gericht untersagt.
Die Haftungsbeschréankung bei Schliisselverlust auf Vorsatz und grobe Fahrlassigkeit
ist auch nach Auffassung des Gerichts unzulassig, da der Verlust zu einem
spurbaren Eingriff in den geschiitzten Lebensbereich des pflegebedurftigen
Menschen fuhrt und eine ,Kardinalpflicht* im Rahmen des Pflegevertrages darstellt.
Dagegen erachtet das Gericht die klauselméaRige Vereinbarung einer 14-tagigen
(ordentlichen) Kiindigungsfrist fur den Pflegebedirftigen als zulassig und
angemessen. Die berechtigten Interessen des Pflegedienstes nach
Planungssicherheit und das Interesse des Kunden, die Vertragsbeziehungen
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kurzfristig beenden zu kénnen, hielten sich die Waage. § 627 BGB sei nicht
anwendbar, da es sich bei Pflegeleistungen nicht um Dienste héherer Art handele.

cc. Klage vor dem Landgericht Libeck vom 12.11.2007, GeschZ. 5 O 313/07. Das
Gericht hat Termin zur mindlichen Verhandlung auf den 21.5.2008 anberaumt. Mit
der Klage wurden folgende Unterlassungsanspriiche anhangig gemacht:

1. "Dem Kunden gegentiber ist die bezifferte Entgelterh6hung spatestens zwei
Wochen vor dem Zeitpunkt, an dem sie wirksam werden soll, schriftlich geltend zu
machen und zu begrinden.”

2. "Bei einer rickwirkenden Festsetzung der Entgelte nach § 89 SGB Xl durch die
Schiedsstelle kann unter den oben genannten (Ziffer 2, erster Absatz)
Voraussetzungen eine Nachberechnung ab Inkrafttreten der festgesetzten Entgelte
durchgefihrt werden."

3. "Der Kunde wird die erforderlichen Antrédge gegeniiber den Kostentragern stellen
und - soweit aus arztlicher Sicht erforderlich - Verordnungen zur hauslichen
Krankenpflege entgegennehmen und an den Pflegedienst weiterleiten."

4. "In die Dokumentation dirfen die an der Pflege und Behandlung Beteiligten
Eintragungen vornehmen und Einsicht nehmen; dies gilt auch fur au3erhalb dieses
Vertragsverhéltnisses stehende Personen, z.B. Hausarzt, Medizinischer Dienst,
Ergotherapeuten)

5. "Die fur den Pflegedienst tatigen Personen werden insoweit von der gesetzlichen
Schweigepflicht entbunden”.

6. "Wenn der Leistungsempfanger Mitglied einer privaten Krankenversicherung ist,
verpflichtet er sich, deren Rechnungsbetrage innerhalb einer Woche nach
Rechnungserhalt an den Pflegedienst zu Gberweisen

7. "Fur einen etwaigen Verlust eines nach besonderer Vereinbarung (siehe Ziffer 10)
Uberlassenen Wohnungsschlissels haftet der Pflegedienst nur bei Vorsatz oder
grober Fahrlassigkeit seiner Mitarbeiter."

8. ,Soweit es zur Durchflihrung des Vertrages erforderlich ist, dirfen
personenbezogene Daten des Kunden gespeichert oder an Dritte (z.B. Kostentrager,
Abrechnungsstelle, behandelnde Arzte, Therapeuten, stationare Einrichtungen etc.)
Ubermittelt werden."

9. "Danach bzw. ansonsten kann der Kunde den Pflegevertrag mit einer Frist von 14
Tagen ordentlich kiindigen."

dd. Klage vor dem Landgericht Potsdam vom 20.11.2007, GeschZ. 12 O 475/07. Ein
Verhandlungstermin steht noch nicht fest. Es wurden folgende Klauseln eingeklagt:
1. "Werden die Preise fur Leistungen auf3erhalb der sozialen Kranken- und
Pflegeversicherung sowie der Sozialhilfe aufgrund und im Rahmen von Personal-
und sonstigen Kostensteigerungen der des Pflegedienst giltigen
Leistungsentgeltverzeichnis erhoht, erhoht sich auch das Leistungsentgelt fur
vereinbarte und erbrachte Leistungen dieses Vertrages entsprechend. (Die Erhdhung

Abschlussbericht Projekt ,Ambulante Pflegeleistungen“ 2007 28



ist durch den tatsachlichen Anstieg der Kosten begrenzt und wird 6 Wochen vor
Inkrafttreten schriftlich angekindigt)".

2. "(Der Pflegebediirftige bzw.) der Pflegedienst kénnen den Vertrag mit einer Frist
von einer Woche kindigen".

ee. Klage vor dem Landgericht Magdeburg vom 11.2.2008, GeschZ. und
Verhandlungstermin noch nicht bekannt. Folgende Klauseln sind in die Uberpriifung
des Gerichts gestellt worden:

1. ,Durch das Unternehmen Care Service GmbH sollen folgende Leistungen erbracht
werden:

-taglich Grundpflege entsprechend der Pflegestufe

-taglich Hauswirtschaftliche Versorgung entsprechend der Pflegestufe...”

2. ,Fur investive Kosten berechnet der Dienstleistungsgeber monatlich 5 % monatlich
von der Hbhe des Leistungsentgeltes. Diese investiven Kosten richten sich nach der
bestatigten Pflegestufe.”

3. Sollten einzelne Bestimmungen dieses Vertrages durch gesetzliche Regelungen
ganz oder teilweise unwirksam sein, so wird hierdurch die Wirksamkeit dieses
Vertrages im Ubrigen nicht beruihrt. Tritt ein solcher Fall ein, verstandigen sich die
Vertragsparteien unverzuglich tiber notwendige Neuregelungen.”

C. Information und Aufklarung von Verbrauchern und
Beratungskraften

1. Verbraucherinformationen

Die Verbraucher, die auf die Pressemeldungen der beteiligten Verbraucherzentralen
reagierten und ihre Pflegevertrage zur Vertragsprifung zur Verfiigung stellten,
erhielten nach der Einsendung ein Informationsschreiben, mit dem ihnen der Zweck
des Projekts und das weitere Vorgehen der Verbraucherzentralen erlautert wurde.
Besonders wichtig war es dabei, klarzustellen, dass im Rahmen des Projektes keine
einzelfallbezogene Prifung des Pflegevertrages vorgenommen und auch keine
Empfehlungen fir den konkreten Sachverhalt abgegeben werden sollte, sondern
dass es Ziel des Projektes ist, Mangel in den Pflegevertrdgen zu ermitteln, um diese
fur die Zukunft auszuschliel3en.

Um die Einsender jedoch auch konkret zu informieren, wurden, wie bereits erwahnt,
den Schreiben zwei Verbraucherinformationen beigelegt, die den Verbrauchern
Hilfestellung geben sollten bei der Auswahl eines ambulanten Pflegedienstes (Anlage
8) und beim Abschluss eines Pflegedienstvertrages (Anlage 9).

In der Verbraucherinformation mit Hinweisen Gber die Auswahl eines ambulanten
Pflegedienstes wird erlutert, welche Voraussetzungen ein Pflegedienst erfillen
sollte und welche Kriterien bei der Auswahl eines geeigneten Dienstes entscheidend
sind. Dazu wurde ein ausfihrlicher Fragenkatalog erstellt, der es den
Pflegebedurftigen und ihren Angehérigen als Check-Liste erméglicht, sich in
Verhandlungen mit einem Pflegedienst Gber dessen Angebot umfassend zu
informieren.
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Die zweite Verbraucherinformation umfasst das Thema Abschluss eines
Pflegedienstvertrages: Der Verbraucher erhalt wichtige Informationen dariiber, wie
ein Pflegedienstvertrag ausgestaltet ist und wer ihn abschlie3en sollte. Aul3erdem
beinhaltet die Verbraucherinformation wertvolle Tipps zu den wichtigsten
Vertragsbestandteilen.

2. Faltblatt

Im Rahmen des Projektes ,ambulante Pflegedienstleistungen® wurde ein Faltblatt mit
dem Titel ,Ambulante Pflegedienste -Leistungen, Auswahl, Vertrag, Vergutung"“
erstellt (Anlage 10). Dieser Flyer dient dazu, interessierte Verbraucher mit
schriftlichen Informationen auszustatten. Dies ist insbesondere in den Bundeslandern
erforderlich, in denen keine individuelle Pflegeberatung durch Verbraucherzentralen
angeboten werden kann. Aul3erdem wurde der Flyer an die Teilnehmer der
Vortragsreihe im Rahmen des Projektes ausgegeben, damit diese das Gehdrte
anhand des Textes vertiefen und bei Bedarf nachlesen kdnnen.

Der Flyer bietet zunachst einen kurzen Uberblick tiber die Leistungen der
Pflegeversicherung bei ambulanter Pflege, um eine Basis zu schaffen fur die
Beschéftigung mit Pflegedienstvertrdgen. In einem zweiten Schritt werden die
wichtigsten Kriterien fir die Auswabhl eines Pflegedienstes genannt. Schliel3lich folgt
eine Ubersicht iber einzelne Klauseln der Pflegevertrage, wobei ein besonderes
Augenmerk auf die Vergitung der Leistungen und die verschiedenen Kostentrager
gelegt wird.

Am Ende folgen Hinweise auf weiterfiihrende Beratungsangebote zum Thema
Pflege. Vorgestellt werden das Netzwerk Pflegeberatung der Verbraucherzentralen
mit seinen telefonischen Beratungsangeboten sowie der Ratgeber ,Pflegefall — was
tun?"

3. Erstellung des Mustervortrags

Im Rahmen des Projektes wurde ein Vortragskonzept erstellt, das allen am Projekt
beteiligten Verbraucherzentralen mit einheitlichem Corporate Design zur Verfliigung
steht (Anlage 11).

Thematisch umfasst der Vortrag eine kurze Einfihrung in die Pflegeversicherung,
und gibt auBerdem Tipps zur Auswabhl eines Pflegedienstes sowie einen Uberblick
Uber die wichtigsten Bestandteile eines Pflegevertrages.

Bei der Erstellung des Vortrags ,ambulante Pflegedienstleistungen — Auswahl und
Vertragsgestaltung” war zu beachten, dass dieser Vortrag von Beratungskraften
vorgetragen werden sollte, die Uber unterschiedliche Vorkenntnisse im Bereich
Pflege und Uber unterschiedliche juristische Vorkenntnisse verfligen.

Die Vortragsmaterialien wurden deshalb so gestaltet, dass parallel zu der 16 Folien
umfassenden PowerPoint-Préasentation eine Datei vorhanden ist, die Grundlagen
sowie Hintergrundwissen zu den einzelnen Themen enthalt (Anlage 12). Der
jeweilige Vortragende kann so den Vortrag auf seine Kenntnisse und die
Vortragssituation (Dauer, Zuhorer, Art der Veranstaltung) individuell anpassen.

4. Berichte Uber die Vortrage

Im Rahmen der Aufgabenplanung mit den Verbraucherzentralen waren insgesamt 16
Vortrage/Veranstaltungen zum Thema projektiert. Dabei sollten die
Verbraucherzentralen, die mehrere Vortrage halten wollten darauf achten, dass
Veranstaltungen auch in raumlicher Nahe zu den Nachbarbundeslandern
durchgefihrt werden, die nicht am Projekt teilnehmen oder als Teilnehmer aus
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Kapazitatsgriinden keinen Vortrag halten konnten. Dies ist nur zum Teil gelungen
(Schleswig-Holstein). Ferner konnten einige Verbraucherzentralen das Vorhaben
nicht wahrmachen, zwei Veranstaltungen durchzufiihren, in der Regel wegen
personeller Engpésse durch Krankheit 0.a. Folglich kam es nur zur Durchfiihrung von
insgesamt 12 Veranstaltungen.

Verbraucherzentrale Rheinland-Pfalz

Die Verbraucherzentrale Rheinland-Pfalz hielt ihren Vortrag zum Thema ,ambulante
Pflegedienstleistungen —Auswabhlkriterien und Vertragsgestaltung-,, am 29.09.2007 im
Rahmen der Gesundheits- und Aktionstage in Nieder-Olm.

Sie sprachen mit ihren Angeboten von Ausstellungen, Vortragen und Aktionen genau
die Zielgruppe an, fur die es sinnvoll ist, sich bereits vor dem Eintritt der
Pflegebedurftigkeit Uber die Auswahl eines Pflegedienstes und den
Vertragsabschluss zu informieren.

Zu dem Vortrag selbst fanden sich daher interessierte Senioren ein, die vor dem
Abschluss eines Pflegedienstvertrages stehen, aber auch Beratungskréfte der
ortlichen Beratungs- und Koordinierungsstelle, der Verbandsgemeinde und von
ortlichen Vereinen sowie Mitarbeiter eines Pflegedienstes.

Besonders erfreut zeigten sich die Zuhorer Uber das ausgeteilte schriftliche
Informationsmaterial. Es zeigte sich, dass insbesondere bei Menschen, die sich mit
Pflegevertragen zuvor noch nicht beschaftigt haben und zudem juristische Laien sind,
das Bedurfnis besteht, das Gehorte noch einmal nachzulesen.

Im Anschluss an den Vortrag kam es zu einem Austausch mit den Mitarbeitern eines
ortlichen Pflegedienstes lber das Projekt und Uber den konkret verwendeten
Pflegevertrag.

Verbraucherzentrale Hessen

Die Verbraucherzentrale Hessen fuhrte die Vortragsveranstaltung ,Ambulante
Pflegedienstleistungen — Auswahl und Vertragsabschluss* am 10.12.2007 in ihren
Réaumen in der GroRRen Friedberger Strasse 13-17 in Frankfurt am Main durch.

Auf die Veranstaltung wurde mit einer Pressemeldung vom 16.11.2007 hingewiesen.
Zudem wurden Beratungsstellen fiir altere Menschen gezielt auf die Veranstaltung
hingewiesen (Seniorenrathaus der Stadtverwaltung, Birgerinstitut).

An der Veranstaltung nahmen insgesamt 11 Personen teil. Zwei Personen gaben an,
Multiplikatoren zu sein. Es waren Mitarbeiter des Sozialamtes der Stadt Frankfurt, die
die Arbeit von Sozialarbeitern koordinieren, die in der Unterstiitzung und Beratung
von alteren Menschen unter anderem bei der Suche nach geeigneten Pflegediensten
tatig sind. Andere Teilnehmer waren Verbraucher. Die Prasentation des Vortrags
erfolgte Uber einen Zeitraum von 1,75 Stunden. Daran schloss sich eine angeregte
Diskussion der Teilnehmer an Uber Qualitat in der Pflege, Moglichkeiten zur
Verbesserung der Qualitat, zukinftige Ver&nderungen durch die Pflegereform u.a.
Seitens der Multiplikatoren wurde angeregt im Dialog zu bleiben und weitere
Vortragsveranstaltungen fur Multiplikatoren und andere in den Raumen des
Seniorenrathauses durch zu fuhren.

Verbraucherzentrale Berlin

Die Verbraucherzentrale Berlin hat einen Vortrag zu dem Thema ,Ambulante
Pflegedienstleistungen — Auswabhlkriterien und Vertragsgestaltung“ am 28.11., 17
Uhr, in den Raumen der Verbraucherzentrale gehalten.

Von 25 Anmeldungen sind 14 Teilnehmerinnen und Teilnehmer erschienen. Soweit
erkenntlich, hat sich der Zuhorerkreis aus pflegenden Angehérigen
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zusammengesetzt. Die Veranstaltung hat insgesamt zwei Stunden gedauert, wobei
sowohl fachlich konkrete Nachfragen bestanden wie auch Fragen zu der kinftigen
Entwicklung der Pflegeversicherung ab 2008. Der Schwerpunkt der Nachfragen bzw.
der Diskussion ergab sich im Bereich der Abrechnungen bzgl. der Hohe der Entgelte
(z. B. wonach richtet sich, nach welchem Punktwert ein Dienst abrechnen darf?) und
Transparenz der Abrechnungen/Leistungen (z. B. wie kann man kontrollieren, ob die
Leistung erbracht wurde?). Besonders positiv wurde bewertet, dass unsererseits die
vorbereitete PP-Présentation auch als Handout zur Verfligung gestellt wurde, so
dass vertiefende Informationen im Kontext zum Vortrag notiert werden konnten.

Verbraucherzentrale Bremen

Die Verbraucherzentrale Bremen erteilte im Rahmen einer Vortragsveranstaltung in
ihren Raumen (Altenweg 4) am 06.12.2007 Informationen und Tipps zur Auswabhl
eines Pflegedienstes und zum Abschluss eines Pflegevertrages.

Sie hat 2,5 Stunden gedauert. Teilgenommen haben 30 Angehdrige (kein einziger
Pflegebedurftiger). Die meisten Teilnehmer hatten aktuell Pflegebedarf. Es ging
hierbei ausschlief3lich um die Pflege &alterer Menschen. Die Teilnehmer waren wegen
der Selbstbetroffenheit auch schon - teilweise sehr gut - vorinformiert, was die
Diskussion sehr interessant gemacht hat. Als sehr ungerecht ist das Stufensystem
empfunden worden (gleiche Leistung fur 90 bis 179 Minuten). Einige Teilnehmer
beschwerten sich sehr tber die oberflachliche Begutachtung durch den MDK und
dessen "Tricks". Zwei Teilnehmer berichteten tbereinstimmend, dass der MDK-
Gutachter zum verabredeten Termin zu frih gekommen und die Pflegebedurftigen
um ein Glas Wasser gebeten habe, um zu Uberprifen, ob die Pflegebedurftigen diese
Hilfeleistung noch ausftihren kénnen.

Verbraucherzentrale Sachsen-Anhalt

Die Verbraucherzentrale hat am Dienstag, den 13.11. 2007 in einem Seminarraum
der Geschéftstelle der Verbraucherzentrale einen Vortrag fur Betroffene zum Thema
ambulante Pflegedienstvertrage gehalten und dabei den entworfenen Mustervortrag
verwendet. Die Referenten gaben einen Uberblick tiber die Leistungen von Pflege-
diensten, Arten der Abrechnung etc., dabei wurden auch Fragen der Verbraucher
erlautert. Die Veranstaltung wurde zuvor in der regionalen Presse beworben

Eine weitere Veranstaltung hat am 15.11. 2007 bei dem Arbeitskreis ,ambulante
Pflege” in der Landesgeschaftsstelle der AWO in Magdeburg stattgefunden. Dabei
waren von den 14 anwesenden Personen 12 Mitarbeiter ambulanter Pflegedienste
zugegen.

Verbraucherzentrale Brandenburg

Die Verbraucherzentrale hat am 20 11. sowie am 27.11.2007 den Mustervortrag in
Potsdam gehalten. Der erste Termin fand im AWO Birgerhaus im Rahmen eines
Landesarbeitskreises ,Ambulante Altenpflege” statt. Der zweite Vortrag erfolgt im
Beratungszentrum der Verbraucherzentrale und wurde in der regionalen Presse
beworben.

Verbraucherzentrale Schleswig-Holstein

Die Verbraucherzentrale hat vereinbarungsgemalf drei Vortrage zum Thema
angeboten, davon einen in raumlicher Nahe zu Hamburg (Rathaus Norderstedt,
10.12.2007), weil die Verbraucherzentrale Hamburg nicht am Projekt beteiligt war.
Eine weitere Veranstaltung fand in den Raumen der Verbraucherzentrale in Kiel statt
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(11.12.2007) und eine dritte in Husum (12.12.2007). Die Veranstaltungen und deren
Ankundigungen haben ein breites Medienecho gefunden.

Verbraucherzentrale Thiringen

Die Verbraucherzentrale hat am 19.12.2007 einen Vortrag zum Thema in ihren
Raumen gehalten. Die Veranstaltung wurde durch eine Pressemitteilung bekannt
gemacht.

5. Pressemappe

Die Verbraucherzentrale Bayern hat in Abstimmung mit dem vzbv eine Pressemappe
erarbeitet, die den Medienvertretern bei Anfragen und Interviews zur Verfigung
gestellt wurde. Sie enthélt neben dem Flyer und den Verbraucherinformationen eine
Hintergrundinformation und einen Forderungskatalog (Anlage 13)

lll. Pressespiegel

Das Projekt ,Ambulante Pflegedienstleistungen® war immer wieder Thema in den
Medien (Anlagenkonvolut Medien).

So erschien in einer Ausgabe der Anbieter orientierten Zeitschrift ,Hausliche Pflege*
des Vincentz-Verlages ein Artikel, in dem anhand von Beispielen rechtlich
unwirksame oder problematische Vertragklauseln in ambulanten Pflegevertragen
dargestellt wurden und Hinweise auf die verbraucherfreundliche Gestaltung
bestimmter Klauseln enthielt. In derselben Ausgabe wurde ein Interview mit der
Projektkoordinatorin tiber den Projektumfang und die inhaltliche Ausrichtung
vergffentlicht. Ein grof3er Kreis von Anbietern ambulanter Pflegedienste konnte auf
diesem Wege Uber die Erkenntnisse und verbraucherpolitischen Forderungen aus
dem Projekt informiert werden.

Eine Zusammenarbeit bestand auch mit der Stiftung Warentest, die in einem Online-
Auftritt das Projekt vorstellte und Verbraucher zur Einsendung von ambulanten
Pflegevertragen an die Verbraucherzentralen aufrief. Sobald représentative
Ergebnisse aus den Gerichtsverfahren vorliegen, sollen weitere Veroffentlichungen
folgen.

Spezifische Anfragen von Pressevertretern tiber Ergebnisse der rechtlichen
Auseinandersetzungen mussten auf den Zeitpunkt des Vorliegens rechtskraftiger
Entscheidungen verschoben werden.

Auf Nachfrage des NDR, der eine Reportage tber das Projektthema in
Norddeutschland veroffentlichte, wurden Anzahl und Inhalte zu beanstandender
Vertragsklauseln von Anbietern aus dem Sendegebiet und die bereits abgemahnten
Vertragstexte aufbereitet und weitergeleitet.

Weitere Vero6ffentlichungen im Rahmen des Projektes kénnen dem Pressespiegel
entnommen werden.

V. Fazit

Die vielen Rickmeldungen von Betroffenen und die starke Resonanz bei den Medien
spiegeln den hohen Informationsbedarf zum Thema ,ambulante Pflege" wieder.
.Pflege” ist aktuell im Bewusstsein der Bevdlkerung.
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Die bisherigen Ergebnisse bestatigen, dass im Bereich der ambulanten
Pflegedienstleistungen sowohl ein grof3er Beratungs- als auch Handlungsbedarf
besteht. Eine wichtige Saule bilden insoweit die Informationen fur Verbraucher. Die
erstellten Materialien und die Vortrédge haben eine Vielzahl von Pflegebedurftigen,
Angehdrigen und Multiplikatoren erreicht. So kann die Rolle der Verbraucher gestérkt
werden und sich jeder Einzelne am Markt bedarfsgerecht orientieren.

Die Vertragsformulare konnen im Pflegesektor ebenso fehlerhaft sein wie in anderen
Wirtschaftsbereichen. Jedoch zeigt das Projekt auch, dass viele Anbieter unzuléassige
und verbraucherfreundliche Vertragsgestaltungen aus bloRer Unkenntnis verwenden.
Darauf hingewiesen, zeigt sich, dass sie bereit sind, die Interessen der Verbraucher
starker zu bertcksichtigen und dieses Anliegen in ihren Vertragstexten umzusetzen.
Die noch laufenden kollektivrechtlichen MalRnahmen werden zur Verbesserung der
rechtlichen Situation beitragen, indem sie zu mehr Rechtssicherheit und
Rechtsklarheit fur alle Beteiligten fihren. Es bleibt einer erganzenden, detaillierten
Darstellung vorbehalten, zu welchen juristischen Ergebnissen die finf vom vzbv
erhobenen Klagen insbesondere in Bezug auf Entgelterh6hungsklauseln,
Kindigungs- und Haftungsbedingungen gefihrt haben.

Als besonders nachteilig fur Verbraucher sind dabei die landesspezifischen
Vergutungsregelungen aufgefallen. Je nach Bundesland, und selbst innerhalb eines
Landes sind unterschiedliche Handhabungen mdglich. So erfolgen Abrechnungen
nach Modulen bzw. Leistungskomplexen, nach einzelnen Leistungen und in
Ausnahmefallen nach Zeit. Verbraucher kénnen das System kaum tberschauen und
haben haufig Schwierigkeiten, einzelne Rechnungen der Pflegedienste zu prifen.
Was die Investitionskosten anbelangt, so bewegt sich vieles in einer rechtlichen
Grauzone. Einige wenige Bundesléander fordern diese investiven Kosten, so dass auf
die Pflegebedirftigen in der Regel keine zusatzlichen Zahlungen zukommen. In
diesem Fall missen Dienste ihre Berechnungen von der Behérde genehmigen
lassen. Nicht geforderte Einrichtungen missen die gesonderte Berechnung von
Investitionskosten der zustandigen Landesbehérde zumindest mitteilen, eigens
gepruft wird die Berechtigung dann aber nicht. In einigen Bundeslandern bestimmen
Verordnungen, dass eine Pauschale als den Anforderungen des Gesetzes gemaf
gilt. Dies fuhrt dazu, dass die Angemessenheit der Investitionskosten von den
Pflegebedurftigen kaum nachvollzogen werden kann. Ob Uberhaupt Kalkulationen
und ein angemessener Verteilungsmalstab vorliegen, ist fur Verbraucher nicht
ersichtlich. Um dieser Praxis entgegen zu wirken, sollte der Gesetzgeber zumindest
nicht generell Pauschalen von Investitionskosten absegnen, sondern
Wirtschatftlichkeitsprifungen von Unternehmen im Hinblick auf die investiven Kosten
im Interesse der Pflegebedirftigen ausweiten. Winschenswert in diesem Bereich
sind eine einheitliche Handhabung in den Landern und eine flachendeckende
Forderung der Investitionskosten.

Die gewonnenen Ergebnisse und die angestol3enen Verfahren haben wichtige
Erkenntnisse flr die Arbeit der Verbraucherzentralen zur Information von
Pflegebedurftigen geliefert und werden in unser weiteres Wirken einflieBen. So
werden die Ergebnisse des Projektes auch in das Projekt ,Wirtschaftlicher
Verbraucherschutz* der Verbraucherzentralen einflie3en, das ebenfalls vom
Bundesministerium fur Ernahrung, Landwirtschaft und Verbraucherschutz geférdert
wird.
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