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Das Seniorenzentrum Clarissenhof, im Folgenden Einrichtung genannt, ist eine zugelassene
vollstationdre Pflegeeinrichtung. Tragerin der Einrichtung ist die Paul Wilhelm von Keppler-
Stiftung, Warmbronner Str. 22, 71063 Sindelfingen.

Zwischen der Tragerin der Einrichtung,

vertreten durch Herrn Gerhard Fischer, und

[ ]Frau[]Herrn Name Bewohner

geb. am

bisher wohnhaft in bisherige Adresse,

vertreten durch den Bevollmachtigten / Betreuer?
[l Frau[]Herrn  Name Bevollmachtigter / Betreuer

wohnhaft in Adresse

- nachstehend Bewohner' genannt -

wird flr die Zeit von bis folgender

Heimvertrag fiir Kurzzeitpflege

abgeschlossen. Er gilt fiir die Leistungsarten ,Kurzzeitpflege* und ,Verhinderungspflege* der
Sozialen Pflegeversicherung (SGB XI).

Vorbemerkung

Die Paul Wilhelm von Keppler-Stiftung ist Tragerin der Einrichtung und ist tatig geman ihrer
Satzung auf den Grundlagen und Zielen kirchlicher und karitativer Arbeit in der Di6zese Rot-
tenburg-Stuttgart. Sie orientiert sich in ihren Einrichtungen und Diensten am Evangelium und
an den Werten des christlichen Verstandnisses vom Menschen. Die Paul Wilhelm von Kepp-
ler-Stiftung hat sich den Auftrag gegeben, Bewohnerinnen und Bewohnern ein selbstbe-
stimmtes und wiirdevolles Leben in Gemeinschaft zu erméglichen. Als kirchliche Stiftung pri-
vaten Rechts ist sie Mitglied im Caritasverband der Di6zese Rottenburg-Stuttgart e.V.

" Aus Grilnden der besseren Lesbarkeit wird nur die méannliche Form verwendet

HV KZP-VHP Vorlage Stand Oktober 2019



§1

()

§2

Vertragsgegenstand

Ziel des Vertrages ist es, den Bewohnern ein Leben in Wiirde und Selbstbestimmung
zu ermdglichen. Die Einrichtung bemiht sich um ein gutes Zusammenleben aller Be-
wohner im Geiste gegenseitiger Riicksichtnahme. Der Bewohner wird die Bemiihun-
gen der Einrichtung, soweit méglich, unterstitzen.

Die vorvertraglichen Informationen nach § 3 Wohn- und Betreuungsvertragsgesetz
sind Grundlage dieses Vertrags.

Zu den vorvertraglichen Informationen (Stand: Oktober 2019) haben sich folgende
Anderungen ergeben: Keine Anderungen.

Die Einrichtung ist eine Pflegeeinrichtung, die durch einen Versorgungsvertrag nach §
72 SGB Xl von den Pflegekassen zur Erbringungen von Kurzzeitpflegeleistungen
nach § 42 SGB Xl und zur Erbringung von Verhinderungspflege nach § 39 SGB XI
zugelassen ist. Zudem bietet die Einrichtung die Erbringung von Kurzzeitpflege nach
§ 39¢c SGB V an. Die fur pflegebedirftige Personen als Regelleistung zu erbringen-
den erforderlichen Leistungen an Pflege und Betreuung, Unterkunft und Verpflegung
sind nach Art, Inhalt und Umfang durch den Versorgungsvertrag in Verbindung mit
dem Rahmenvertrag nach § 75 SGB XI festgelegt.

Die Einrichtung nimmt auch Personen auf, die Leistungen einer durch Versorgungs-
vertrag zugelassenen Pflegeeinrichtung in Anspruch nehmen wollen, bei denen aber
der Pflege- und Betreuungsbedarf noch nicht die Schwelle erreicht hat, ab der eine
Pflegebedurftigkeit im Sinne des Pflegeversicherungsrechts (SGB Xl) zu bejahen ist
(sog. ,Pflegegrad 0“). Fur diese Bewohner erbringt die Einrichtung nach Art und Inhalt
die gleichen Leistungen wie fur die als pflegebedurftig eingestuften Bewohner, wobei
sich der Umfang der Leistungen nach dem Bedarf richtet.

Leistungen, die von der Einrichtung nicht angeboten werden (Leistungsausschliisse),
werden in der gesonderten Vereinbarung nach Anlage 1 benannt.

Die Einrichtung nimmt nicht an Streitbeilegungsverfahren vor einer Verbraucher-
schlichtungsstelle nach dem Verbraucherstreitbeilegungsgesetz teil.

Aufnahme

] Der Bewohner wird in der Zeit vom bis in die Einrichtung aufgenom-
men.

X] Dem Bewohner wird vom bis ein Platz in der Einrichtung

bereitgestellt. Soweit der Pflegeplatz erst nach Ablauf dieses Datums in Anspruch
genommen wird, wird dem Bewohner vom ersten Tag ab entsprechend § 12
(Abwesenheitsverglitung) eine Vergutung in Hohe von 75 % des vereinbarten
Heimentgelts fur allgemeine Pflegeleistungen, fur Unterkunft sowie Verpflegung
berechnet. Das Entgelt fir die Investitionskosten wird in voller H6he berechnet.
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§3

(2)
3)

Der Bewohner verpflichtet sich, der Einrichtung bei der Aufnahme und wéhrend sei-
nes Aufenthalts zu Ubergeben:

X eine Mehrfertigung des Leistungsbescheides der Pflegekasse,

X] eine Mehrfertigung des Leistungsbescheides des Sozialamtes,

X eine Mehrfertigung des Eileinstufungsbescheids,

X eine Mehrfertigung des Gutachtens des Medizinischen Dienstes (z. B. MDK /
Medicproof) oder des Gesundheitsamtes

[

Zur Vereinfachung der Abrechnung teilt der Bewohner mit,

[] dass er im laufenden Kalenderjahr bereits in Anspruch genommen hat:
[] Kurzzeitpflege fir Tage in H6he von €
[] Verhinderungspflege fiir Tage in Héhe von €

[] dass er fiir den Aufenthalt in der Einrichtung seinen Anspruch auf Kurzzeitpflege
durch noch nicht in Anspruch genommene Mittel der Verhinderhungspflege im

laufenden Kalenderjahr erhéhen méchte:
[] nein [1ja, im Umfang von €

Allgemeine Pflegeleistungen, zusétzliche Leistungen der Betreuung und Akti-
vierung

Die Einrichtung erbringt fir den Bewohner die erforderlichen Pflege- und Betreuungs-
leistungen, einschliellich Leistungen der medizinischen Behandlungspflege.

Der Inhalt der Pflegeleistungen ergibt sich aus der Anlage 2 zum Vertrag.

Der Bewohner ist aufgrund des vorliegenden Leistungsbescheids der Pflegekasse
vom

[] pflegebeduirftig im Sinne des SGB X, und zwar:

[] geringe Beeintrachtigung der Selbststandigkeit (Pflegegrad 1)
X erhebliche Beeintrachtigung der Selbststandigkeit (Pflegegrad 2)
[] schwere Beeintrachtigung der Selbststandigkeit (Pflegegrad 3)
[] schwerste Beeintrachtigung der Selbststandigkeit (Pflegegrad 4)

[] schwerste Beeintrachtigung der Selbststandigkeit mit besonderen
Anforderungen an die pflegerische Versorgung (Pflegegrad 5)

[] nicht pflegebediirftig im Sinne des SGB XI (sog. Pflegegrad 0)

[] eileingestuft, noch ohne konkreten Pflegegrad aber mit folgender Feststelllung:
[] Es liegt mindestens ein Pflegebedarf nach Pflegegrad 2 vor
[] Ein Pflegebedarf mindestens nach Pflegegrad 2 liegt nicht vor

Bewohner mit den Pflegegraden 1 - 5, die Leistungen aus der Pflegeversicherung be-
ziehen oder Hilfe zur Pflege nach dem Sozialhilferecht (SGB XIl) oder nach dem Bun-
desversorgungsgesetz erhalten, haben nach § 43b SGB X| Anspruch auf zusatzliche

Leistungen der Betreuung und Aktivierung. Das zusatzliche Leistungsangebot ergénzt
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§4

(@)

die nach Art und Schwere der Pflegebedurftigkeit notwendigen allgemeinen Pflege-
leistungen nach Abs. 1 und 2. Die zuséatzlichen Betreuungs- und Aktivierungs-leistun-
gen werden durch zusatzliches Betreuungspersonal erbracht, das ausschlieRlich tiber
einen zwischen den Kostentragern (Pflegekassen und Sozialhilfetrager) und der Ein-
richtung vereinbarten Verglitungszuschlégen finanziert wird. Dieser Vergiitungszu-
schlag ist nicht Teil des Entgelts nach § 8, sondern wird in vollem Umfang von der
Pflegeversicherung oder von der Sozialhilfe bzw. dem Versorgungsamt getragen. N&-
here Informationen finden sich in Anlage 3 zum Heimvertrag.

Leistungen der Unterkunft

Die Einrichtung Uiberlasst dem Bewohner

[] ein Appartement mit Zimmern mit agm
(Stockwerk / Zimmernummer )

ein Einzelzimmer mit am
(Stockwerk | Zimmernummer )

[] einen Wohnplatz in einem Doppelzimmer mit gam
(Stockwerk | Zimmernummer )

[] einen Wohnplatz in einem Mehrbettzimmer mit am
(Stockwerk | Zimmernummer ).

Zum Wohnraum gehéren:

X Diele / Flur

X] Bad / Dusche / WC
X] Waschbecken

[] Abstellraum

[] Ktche

X] Telefonanschluss
[] Tursprechanlage
X Haus-Notrufanlage
X TV-Anschluss

Der Wohnraum ist pflegegerecht (teil-)mébliert mit;

X Pflegebett Tisch/Stuhl
X Kleiderschrank X] Nachttisch
L] ]

Der Bewohner kann im Einvernehmen mit der Einrichtung eigene Mébel / Ausstat-
tungsgegenstande mitbringen. Eine ErmaRigung des Heimentgeltes tritt dadurch nicht
ein. Eigene Gegenstande des Bewohners kdnnen aufierhalb des Zimmers nur auf-
grund einer besonderen Vereinbarung untergebracht werden.

Die Gewahrung der Unterkunft umfasst auch
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(9)

(10)

a) die Versorgung mit Kalt- und Warmwasser, Heizung, Beleuchtung und Strom
sowie die Entsorgung von Abwasser und Abfall,

b) die regelmaRige Reinigung der Unterkunft (einschliefllich Reinigung der Fens-
ter und Gardinen),

c) das Bereitstellen und Pflegen von Bettwasche, Lagerungshilfsmitteln und
Handttichern,

d) die Pflege von personlicher Wasche, soweit diese maschinenwaschbar und

trocknergeeignet sowie Waschenamen gekennzeichnet ist (ausgenommen
chemische Reinigung und Instandsetzungsarbeiten). Fir nicht gekennzeich-
nete Wasche wird keine Verantwortung Gbernommen. Als Zusatzleistung bie-
tet die Einrichtung die Waschekennzeichnung an. Die Preise sind der Anlage
4 zu entnehmen.

Aus Griinden des Brandschutzes ist die Verwendung von Kochplatten, Tauchsiedern,
Radiatoren, Heizkissen und offenem Kerzenlicht in den Zimmern nicht gestattet. Es
durfen vom Bewohner nur Elektrogerate verwendet werden, die gewartet sind und
den Sicherheitsbestimmungen entsprechen. Verursachen die Geréte einen erhdhten
Energieaufwand oder besondere Gerduschbelastigungen, bedarf die Inbetriebnahme
der Zustimmung der Einrichtungsleitung.

-entfallt-
Dem Bewohner werden folgende Schlussel bergeben:
je nach Wusch Zimmerschlissel und Wertfachschlissel

Die Schlussel bleiben im Eigentum der Einrichtung. Eine Weitergabe der Schlissel an
dritte Personen ist nur mit vorheriger Zustimmung der Einrichtung erlaubt. Die Anferti-
gung weiterer Schllissel darf nur die Einrichtung veranlassen.

Der Verlust von Schltsseln ist der Einrichtung unverziiglich mitzuteilen. Die Ersatzbe-
schaffung erfolgt durch die Einrichtung auf Kosten des Bewohners, soweit dieser den
Verlust zu vertreten hat. Das Gleiche gilt, wenn ein Schlossaustausch erforderlich wird
und der Bewohner dies zu vertreten hat.

Um in dringenden Fallen Hilfe zu leisten oder Gefahren abwenden zu kénnen, verfiigt
die Einrichtung tber einen Zentralschlissel.

Der Bewohner ist ohne Zustimmung der Einrichtung nicht berechtigt, Anderungen an
baulichen oder technischen Einrichtungen wie Telefonanlage, Klingel, Lampen, An-
tennenanlage vorzunehmen oder vornehmen zu lassen.

Dem Bewohner stehen s@amtliche dem gemeinsamen Gebrauch gewidmete Raumlich-
keiten, Einrichtungen und Grundflachen (Gemeinschaftseinrichtungen) zur Mitbenut-
zung zur Verfligung. Bei der Mitbenutzung ist auf die anderen Bewohner Riicksicht zu
nehmen. Die Gemeinschaftseinrichtungen werden von der Einrichtung nach Bedarf
gereinigt.
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(11)  Die Einrichtung hat die Unterkunft dem Bewohner in einem zu dem vertragsmaRigen
Gebrauche geeigneten Zustand zu Uberlassen und sie in diesem Zustand zu erhalten.
Der Bewohner verpflichtet sich, das Zimmer und die zur gemeinschaftlichen Benut-
zung bestimmten Rédume, Einrichtungen und Anlagen schonend und pfleglich zu be-
handeln. Die Durchfiihrung von Schénheitsreparaturen (z. B. Streichen von Fenstern,
Turen, Wanden, Tapezieren) fur vertragsgeméafie Abnutzungen obliegt der Einrich-
tung. Auch die Instandhaltungs- und Instandsetzungsarbeiten werden fiir vertragsge-
méale Abnutzung auf Kosten der Einrichtung durchgefiihrt. Die Kosten fiir die Instand-
haltung und Instandsetzung eigener Anlagen und Gegensténde tragt der Bewohner
selbst.

(12)  Haustechnische Leistungen bei Ein- und Auszug, sowie bei Umzligen innerhalb des
Hauses, die auf Wunsch des Bewohners durchgefiihrt werden, werden als Zusatzleis-
tungen gegen Entgelt angeboten. Die Preise hierflur sowie fiir andere zusatzliche
haustechnische Dienstleistungen sind in der Anlage 4 geregelt.

§ 5 Leistungen der Verpflegung

(1) Die Verpflegung besteht taglich aus drei Hauptmahizeiten (Frihstiick, Mittagessen,
Abendessen) und erfolgt nach MalRgabe des Speiseplanes. Bei Bedarf erhélt der Be-
wohner Schon- oder Didtkost sowie Zwischenmabhlzeiten (Zwischenmahlzeit vormit-
tags und nachts fur Diabetiker, Nachmittagskaffee). Sondennahrung ist nicht Be-
standteil der Verpflegung.

(2) Zur Deckung des taglichen Flissigkeitsbedarfs stehen Kaffee, Tee, und Mineralwas-
ser zur Verfligung.

(3) Weitere Speise- und Getrankewiinsche werden als Zusatzleistung angeboten. Die
Preise sind der Anlage 4 zu entnehmen.

(4) Die Mahlzeiten werden in der Regel in den dafiir vorgesehenen Raumlichkeiten ein-
genommen. Bei Krankheit oder pflegerischer Notwendigkeit werden die Mahlzeiten in
den Raumlichkeiten des Bewohners serviert und verabreicht.

§6 Zusatzleistungen

(1) Die Einrichtung bietet die in der Anlage 4 aufgeflihrten Zusatzleistungen an.

(2) Uber die Erbringung von Zusatzleistungen wird von den Vertragsparteien eine geson-
derte schriftliche Vereinbarung abgeschlossen.

(3) Die Kosten fiir Zusatzleistungen, die der Bewohner in Anspruch nimmt, sind vom Be-

wohner selbst zu tragen. Pflegekassen und Sozialhilfetrdger kommen fiir die Kosten
der Zusatzleistungen nicht auf.
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(2)

Arztliche Leistungen und therapeutische Leistungen

Arztliche Leistungen werden von der Einrichtung nicht erbracht. Auf Wunsch vermit-
telt die Einrichtung dem Bewohner arztliche Hilfe.

Jeder Bewohner hat das Recht, seinen Arzt frei zu wahlen. Es muss aber gewéahrleis-
tet sein, dass der Arzt im Bedarfsfall in das Heim kommt.

Der Bewohner teilt den Namen und die Adresse seines Arztes der Einrichtung mit.

Fur therapeutische Leistungen (z.B. Physiotherapie, Ergotherapie) gilt § 7 Abs. 1 ent-
sprechend.

Heimentgelt

Das tégliche Entgelt setzt sich zum Zeitpunkt des Vertragsbeginns wie folgt zusam-
men:

1. Entgelt fur allgemeine Pflegeleistungen:
] fur Bewohner, fiir die keine Pflegebedrftigkeit im
Sinne des Pflegeversicherungsgesetzes vorliegt und kein
Kurzzeitpflegebedarf nach § 39¢c SGB V festgestellt ist
(sog. Pflegegrad 0): €
[] fir Bewohner noch ohne konkreten Pflegegrad, bei de-
nen durch Eileinstufung die Voraussetzungen fiir mindes-
tens Pflegegrad 2 bejaht worden sind, fiir die gesamte
Dauer des Leistungsfalls:
[] fur Bewohner mit Pflegegrad 1:
X fur Bewohner mit Pflegegrad 2:
] fur Bewohner mit Pflegegrad 3:
] fur Bewohner mit Pflegegrad 4:
[] fur Bewohner mit Pflegegrad 5:
[] fiir Bewohner in Kurzzeitpflege nach § 39¢c SGB V:

73,09

an dy adh dh dh dh dh

2. Entgelt fur Unterkunft und Verpflegung € 29,31

a) davon fur Unterkunft € 16,01
b) davon fiir Verpflegung € 13,30

3. Entgelt fiir nicht geférderte Investitionsaufwendungen €10,30

Tégliches Entgelt gesamt: €112,70

Der Tag, an dem der Bewohner in die Einrichtung aufgenommen wird oder aus der
Einrichtung ausscheidet, wird jeweils als ein voller Tag berechnet. Bei Verlegung in

eine andere Pflegeeinrichtung wird der Verlegungstag von der Einrichtung nicht be-
rechnet.
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§9

3)

(4)

Das Entgelt fir die allgemeinen Pflegeleistungen, das Entgelt fiir Unterkunft sowie
das Entgelt fir Verpflegung bestimmt sich bei den Pflegegraden 1 - 5 nach den Sat-
zen, die zwischen der Einrichtung und den Pflegekassen und Sozialhilfetragern ver-
einbart worden sind.

Im Entgelt fir allgemeine Pflegeleistungen ist gemaRk den gesetzlichen Vorgaben ein
Umlagebetrag fur die Ausbildung von Pflegefachkraften enthalten. Dieser betragt der-
zeit 2,18 €.

Der Bewohner tragt die Kosten fur allgemeine Pflegeleistungen, fur Unterkunft und
Verpflegung sowie die Kosten fiir nicht geférderte Investitionsaufwendungen, soweit
die Pflegekasse, die Krankenkasse oder der Sozialhilfetrager fur diese nicht auf-
kommt. Daneben tréagt der Bewohner die Kosten fir die vereinbarten Zusatzleistun-
gen (vgl. § 6 Abs. 3).

Fir den Fall, dass Leistungen nach dem Sozialgesetzbuch XlI (Sozialhilfe) in Betracht
kommen, verpflichtet sich der Bewohner, rechtzeitig einen Antrag beim zustandigen
Sozialamt zu stellen.

Bei Versicherten in der privaten Pflegeversicherung, bei denen an die Stelle der
Sachleistungen die Kostenerstattung in gleicher Hohe tritt (§ 23 Abs. 1 Satz 3 SGB
Xl), rechnet die Einrichtung das Heimentgelt ausschlieRlich mit dem Versicherten ab.

Entgeltentwicklung

Die Einrichtung ist berechtigt, eine Erh6hung des Entgelts zu verlangen, wenn sich
die bisherige Berechnungsgrundlage verandert hat und sowohl die Erhéhung als auch
das erhéhte Entgelt angemessen ist.

Die zukunftige Entwicklung des Entgelts flr allgemeine Pflegeleistungen, fur Unter-
kunft sowie fur Verpflegung richtet sich nach den Vereinbarungen zwischen der Ein-
richtung und den Kostentragern, soweit solche Vereinbarungen nach den Vorschriften
des SGB XI (Pflegeversicherung) und des SGB Xl (Sozialhilfe) bestehen. Die in die-
sen Vereinbarungen festgesetzte Entgelth6he und Entgelterhéhung gelten kraft Ge-
setzes als angemessen.

Die Einrichtung ist berechtigt, Entgelterhéhungen fiir Investitionsaufwendungen nach
§ 8 Abs. 1 Nr. 3 zu verlangen, soweit sie nach der Art der Einrichtung betriebsnotwen-
dig sind und nicht durch &ffentliche Férderung gedeckt werden. Die Erhéhung des
Entgelts fur Investitionsaufwendungen nach § 8 Abs. 1 Nr. 3 wird nur wirksam, wenn
die zustandige Landesbehérde ihre Zustimmung erteilt. Der Bewohner wird von der
Einrichtung Uber die Erteilung der Zustimmung informiert.

Die beabsichtigte Erh6hung wird dem Bewohner schriftlich mitgeteilt und begriindet,
wobei die einzelnen Positionen, fur die sich Kostensteigerungen ergeben, unter An-
gabe des Umlagemalstabs benannt und die bisherigen und die vorgesehenen Ent-
geltbestandteile gegentibergestellt werden. Dem Bewohner wird rechtzeitig die Gele-
genheit gegeben, Einblick in Kalkulationsunterlagen zu nehmen. In der Mitteilung wird
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der Zeitpunkt der beabsichtigten Erh6hung benannt. Das erhéhte Entgelt wird vom
Bewohner friihestens 4 Wochen nach Zugang des hinreichend begriindeten Erhé-
hungsverlangens geschuldet.

§ 10 Anpassung der Leistungen und des Pflegesatzes

(1)

3)

§ 11
(1)

Andert sich der Pflege- und Betreuungsbedarf des Bewohners, muss die Einrichtung
eine entsprechende Anpassung der Leistungen anbieten. Dies gilt nicht, soweit Leis-
tungen nach § 1 Abs. 4 durch eine gesonderte Vereinbarung ausdriicklich ausge-
schlossen sind. Die Leistungspflicht der Einrichtung und das vom Bewohner zu zah-
lende Entgelt veréndern sich in dem Umfang, in dem der Bewohner das Angebot an-
nimmt. Bei Bewohnern, denen Leistungen der Kurzzeitpflege oder der Verhinderungs-
pflege durch die Pflegeversicherung oder im Rahmen der Sozialhilfe gewéhrt werden,
ist die Einrichtung bei einer Anderung des Pflege- oder Betreuungsbedarfs berechtigt,
den Vertrag abweichend von Abs. 1 durch einseitige Erklarung an den geénderten
Pflege- oder Betreuungsbedarf anzupassen.

Die Einrichtung ist verpflichtet, im Rahmen des Vertragsangebots nach Abs. 1 Satz 1-
3 oder der einseitigen Vertragsédnderung nach Abs. 1 Satz 4 die bisherigen und die
geédnderten Leistungen sowie die dafir jeweils zu entrichtenden Entgelte in einer Ge-
genuberstellung schriftlich darzulegen und zu begriinden.

Da Anderungen des Bescheids nach § 3 Abs. 3 auf den Zeitpunkt der Antragsstellung
zuriickwirken, verpflichtet sich der Bewohner, die Einrichtung zu informieren, bevor er
bei der Pflegekasse oder beim Sozialhilfetrager einen Antrag auf Uberpriifung der
Pflegebeddrftigkeit stellt.

Der Bewohner und die Einrichtung haben bei den erforderlichen Untersuchungen des
Medizinischen Dienstes (z. B. MDK) oder des Gesundheitsamtes zur Uberpriifung der
Pflegebedurftigkeit mitzuwirken.

Fiélligkeit, Verzug

Bei Aufenthalt von weniger als einem Monat Dauer werden die vom Bewohner ge-
schuldeten Entgelte nach Beendigung der Kurzzeitpflegeleistungen abgerechnet. Im
Falle eines léanger als einem Monat dauernden Aufenthalts werden die geschuldeten
Entgelte jeweils nachtréglich fiir den abgelaufenen Monat abgerechnet. Der Bewoh-
ner leistet monatliche Vorauszahlungen in Héhe des voraussichtlich anfallenden Hei-
mentgelts fur diesen Monat.
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(2) Der Rechnungsbetrag ist 10 Tage nach Rechnungsdatum fallig. Er ist zu liberweisen
auf die Bankverbindung:

BIC SOLADEST600
IBAN DE49 6005 0101 0002 9841 55
Institut LBBW

[] Ein SEPA-Basislastschrift-Mandat wurde erteilt (Anlage 6).

(3) Bei Zahlungsverzug werden Zinsen in Héhe von 5% (iber dem jeweiligen Basiszins-
satz berechnet. Die Geltendmachung eines weiteren Verzugsschadens bleibt vorbe-
halten.

(4) Bei Einzug des Bewohners in die Einrichtung wéhrend eines laufenden Monats ist
das Entgelt fur den Aufnahmemonat nach Zustellung der Rechnung fallig.

§ 12 Heimentgelt bei Abwesenheit

(1) Soweit der Pflegeplatz vorlibergehend nicht in Anspruch genommen wird, wird der
Pflegeplatz freigehalten.

(2) Bei einer voriibergehenden Abwesenheit, die langer als 3 Tage andauert, wird von
der Einrichtung vom ersten Tag ab eine Vergutung von 75 % des vereinbarten Hei-
mentgeltes fur Pflegeleistungen, fur Unterkunft sowie fiir Verpflegung berechnet. Das
Entgelt fur die Investitionsaufwendungen ist in voller Héhe zu zahlen. Als Abwesen-
heit im Sinne dieser Regelung gilt nur die ganztagige Abwesenheit.

(3) Sollte zukiinftig im Rahmenvertrag nach § 75 Abs. 1 SGB Xl eine von Absatz 1 und 2
abweichende Regelung getroffen werden, so gilt diese Regelung entsprechend.

§ 13 Haftung

(1) Die Einrichtung haftet fur Schaden an oder den Verlust von eingebrachten Sachen
des Bewohners nur bei Vorsatz und grober Fahrlassigkeit. Flir Personenschéaden gel-
ten die gesetzlichen Bestimmungen.

(2) Der Bewohner wird auf die groRen Risiken bei der Einbringung von Wertsachen und
Wertpapieren hingewiesen. Auch fir Schaden und Verluste an derartigen Gegenstén-
den haftet die Einrichtung nur bei Vorsatz und grober Fahrlassigkeit.

(3) Haftungsanspriiche des Bewohners gegen die Einrichtung sollten baldméglichst nach
Kenntniserlangung des schadenbegriindenden Ereignisses in Textform geltend ge-
macht werden.

§ 14 -entfilit-

§ 15 -entfillt-
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§ 16 Tierhaltung

X Die Haltung von Haustieren ist in Einzelfallen grundsatzlich méglich, bedarf aber

der vorherigen schriftlichen Zustimmung der Heimleitung. Die Zustimmung kann nur

erteilt werden, wenn die artgerechte Pflege und Versorgung sichergestellt ist und an-
dere Bewohner der Einrichtung nicht unzumutbar belastigt werden.

[] Ein Haustier darf nicht gehalten werden.

§ 17 Datenschutz und Schweigepflicht
(1) Der Bewohner hat das Recht auf Einsichtnahme in die gefuihrte Pflegedokumentation.

(2) Die Verarbeitung der Daten einschlie3lich ihrer Weitergabe erfolgt unter Beachtung
der gesetzlichen Regelungen, insbesondere der Bestimmungen Uber den Daten-
schutz, der arztlichen Schweigepflicht und des Sozialgeheimnisses.

(3) Es wird darauf hingewiesen, dass ein Informationsblatt mit den nach dem Gesetz
Uber den Kirchlichen Datenschutz erforderlichen Angaben zur Verarbeitung der per-
sonenbezogenen Daten der Bewohner in der Verwaltung ausgehéngt ist. Eine Kopie
wird auf Wunsch ausgehandigt.

§ 18 Vertragsdauer und Beendigung des Vertragsverhéltnisses
(1) Der Vertrag endet zu dem in § 2 Abs. 1 genannten Zeitpunkt.

(2) Das Vertragsverhaltnis kann vorzeitig in beiderseitigem Einvernehmen oder durch
Kindigung eines Vertragspartners beendet werden.

(3) Wenn der Bewohner keine Leistungen der sozialen Pflegeversicherung bezieht, wird
ihm bei seinem Auszug vor Beendigung des Vertragsverhéaltnisses bis zur Beendi-
gung des Vertragsverhaltnisses ein Entgelt entsprechend § 12 (Abwesenheitsvergi-
tung) berechnet. Dem Bewohner wird dabei der Nachweis gestattet, dass Aufwen-
dungen in der von der Einrichtung geltend gemachten Hohe nicht oder wesentlich
niedriger ausgefallen sind. § 8 Abs. 2 bleibt unberihrt.

4) Im Falle des Ablebens des Bewohners endet der Vertrag mit dem Sterbetag.

(5) Der Bewohner hat die Unterkunft spatestens bis zu dem Tag, an dem der Vertrag en-
det, zu rdumen und in ordnungsgemafem Zustand zuriickzugeben. Im Falle des Ab-
lebens des Bewohners haben dessen Erben die Unterkunft unverziglich zu réumen

und in ordnungsgemaflem Zustand zurlickzugeben.

(6) Die Schlussel sind der Heimleitung unverziglich zurlickzugeben.
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Die Einrichtung unterrichtet den zusténdigen Kostentrager tber die Aufnahme und
Entlassung des Bewohners.

§ 19 Kiindigung durch den Bewohner

(1)

(2)

(3)

Der Bewohner kann den Heimvertrag spatestens am dritten Werktag eines Kalender-
monats fir den Ablauf desselben Monats in Textform kiindigen. Bei einer Erhéhung
des Entgelts kann der Bewohner abweichend von Satz 1 den Heimvertrag jederzeit
zu dem Zeitpunkt kiindigen, zu dem die Einrichtung eine Erhéhung des Entgelts ver-
langt.

Innerhalb von zwei Wochen nach Beginn des Vertragsverhaltnisses kann der Bewoh-
ner zudem jederzeit ohne Einhaltung einer Kiindigungsfrist kiindigen. Wird dem Be-
wohner eine Ausfertigung des Vertrags erst nach Beginn des Vertragsverhaltnisses
ausgehandigt, verlangert sich das Kiindigungsrecht nach Satz 1 noch bis zum Ablauf
von zwei Wochen nach der Aushandigung.

Der Bewohner kann aus wichtigem Grund ohne Einhaltung einer Kiindigungsfrist kiin-
digen, wenn ihm die Fortsetzung des Heimvertrages bis zum Ablauf der Kiindigungs-
frist nicht zuzumuten ist. Soweit bei einer Kiindigung aus wichtigem Grund die Ein-
richtung den Kiindigungsgrund zu vertreten hat, verpflichtet sich die Einrichtung, dem
Bewohner auf dessen Verlangen eine angemessene anderweitige Unterkunft und Be-
treuung zu zumutbaren Bedingungen nachzuweisen und die Umzugskosten in ange-
messenem Umfang zu Ubernehmen. Der in Satz 2 genannte Nachweis einer ander-
weitigen Unterkunft kann von dem Bewohner auch vor dem Ausspruch einer Kiindi-
gung verlangt werden.

§ 20 Kiindigung durch die Einrichtung

(1)

Die Einrichtung kann den Heimvertrag nur aus wichtigem Grund kiindigen. Ein wichti-
ger Grund liegt insbesondere vor, wenn

1. der Betrieb der Einrichtung eingestellt, wesentlich eingeschrankt oder in seiner
Art verandert wird und die Fortsetzung des Heimvertrags fir die Einrichtung eine
unzumutbare Hérte bedeuten wiirde,

2. die Einrichtung eine fachgerechte Pflege- oder Betreuungsleistung nicht
erbringen kann, weil

a) der Bewohner eine von der Einrichtung angebotene Anpassung der
Leistungen nach § 10 Abs. 1 nicht annimmt oder

b) die Einrichtung eine Anpassung der Leistungen aufgrund des
Leistungsausschlusses nach § 1 Abs. 4 nicht anbietet,

und der Einrichtung deshalb ein Festhalten an dem Vertrag nicht zumutbar ist,
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3. der Bewohner seine vertraglichen Pflichten schuldhaft so gréblich verletzt, dass
der Einrichtung die Fortsetzung des Vertrages nicht mehr zugemutet werden
kann oder

4. der Bewohner

a) fur zwei aufeinander folgende Termine mit der Entrichtung des Entgelts oder
eines Teils des Entgelts, der das Entgelt fiir einen Monat Ubersteigt im Verzug
ist oder

b) in einem Zeitraum, der sich Gber mehr als zwei Termine erstreckt, mit der
Entrichtung des Entgelts in Hohe eines Betrags in Verzug gekommen ist, der
das Entgelt fir zwei Monate erreicht.

(2) In den Fallen des Abs. 1 Nr. 2a ist eine Kiindigung nur méglich, wenn die Einrichtung
gegeniber dem Bewohner ihr Angebot zur Anpassung der Leistungen unter Bestim-
mung einer angemessenen Annahmefrist und unter Hinweis auf die beabsichtigte
Kindigung erneuert hat und der Kiindigungsgrund nicht durch eine Annahme des Be-
wohners entfallen ist.

(3) In den Féllen des Abs. 1 Nr. 4 ist die Kiindigung ausgeschlossen, wenn die Einrich-
tung vorher befriedigt wird. Sie wird unwirksam, wenn bis zum Ablauf von zwei Mona-
ten nach Eintritt der Rechtshangigkeit des Ra&umungsanspruchs die Einrichtung hin-
sichtlich des falligen Entgelts befriedigt wird oder eine &ffentliche Stelle sich zur Be-
friedigung verpflichtet.

(4) Die Kundigung durch die Einrichtung bedarf der schriftlichen Form. Sie ist zu begriin-
den.

(5) In den Fallen des Abs. 1 Nr. 2 bis 4 kann die Einrichtung den Vertrag ohne Einhaltung
einer Frist kiindigen. Im Ubrigen ist die Kiindigung spéatestens am dritten Werktag ei-
nes Kalendermonats fiir den Ablauf des nachsten Monats zulassig.

(6) Hat die Einrichtung nach Abs. 1 Nr. 1 gekiindigt, so hat sie dem Bewohner auf des-
sen Verlangen eine angemessene anderweitige Unterkunft und Betreuung zu zumut-
baren Bedingungen nachzuweisen und die Kosten des Umzugs in angemessenem
Umfang zu tragen.

§ 21 Besondere Regelung fiir den Todesfall

Der Bewohner bittet die Einrichtung, bei seinem Ableben die eingebrachten Sachen folgen-
den Personen ohne Riicksicht auf ndhere erbrechtliche Legitimation auszuhandigen:

[ JFrau [_JHerrn
Wohnhatt in:
Telefon:
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im Verhinderungsfalle:
[ IFrau [ JHerrn
Wohnhaft in:

Telefon:

§ 22 Anpassungspflicht

Wenn durch Anderungen der Rechtslage, insbesondere des Heimrechts, des Pflegeversiche-
rungsrechts, des Sozialhilferechts oder von Rahmenvereinbarungen nach SGB XI oder SGB
XIl, eine Anderung dieses Heimvertrages erforderlich wird, kann jeder Vertragsteil eine An-
passung des Vertrages an die neue Rechtslage verlangen.

§ 23 Salvatorische Klausel

Sollten einzelne Vereinbarungen dieses Vertrages unwirksam sein, so berlihrt dies nicht die
Wirksamkeit der Ubrigen Teile.

§ 24 Schlussbestimmungen

(1)

Die Vertragsparteien haben keine miindlichen Nebenabreden getroffen. Anderungen
oder Ergénzungen dieses Vertrages sollten aus Beweisgriinden schriftlich vereinbart
werden.

Es wird auf die Informations-, Beratungs- und Beschwerdemdglichkeiten fiir Bewohner
hingewiesen. Fir Fragen stehen die Mitarbeitenden und die Leitung der Einrichtung zur
Verfugung. Die Einrichtung ist bei Beschwerden verpflichtet, binnen drei Wochen eine
schriftliche Antwort zu geben. Dariiber hinaus besteht die Méglichkeit, direkt mit der
Tragerin der Einrichtung unter folgender Anschrift Kontakt aufzunehmen:

Paul Wilhelm von Keppler-Stiftung, Warmbronner Str. 22, 71063 Sindelfingen
Auch die Heimaufsicht ist kraft Wohn-, Teilhabe- und Pflegegesetz zur Information und
Beratung verpflichtet. Diese ist unter folgender Anschrift zu erreichen:
Stadt Ulm, Heimaufsicht, Olgastr. 66, 89073 Ulm
Insbesondere bei Leistungsfragen kdnnen ebenfalls Ansprechpartner sein:
- |hre Pflegeversicherung nach § 7 SGB XI
- der Pflegestitzpunkt der Pflegekassen nach § 7a SGB XI
- der Medizinische Dienst der Krankenkassen (MDK)
Weiterer Ansprechpartner in der Einrichtung ist der Heimbeirat / das Ersatzgremium /

der Heimflrsprecher. Die Kontaktmd&glichkeiten sind Uber die Heimleitung und Gber
den Aushang zu erfahren.
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§ 25 Inkrafttreten

Dieser Vertrag tritt am in Kraft.

Ort, Datum:

Unterschrift Bewohner bzw. des fur die Einrichtung

bevollmachtigten Vertreters bzw. Betreuers
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Verzeichnis mitgeltender Anlagen

Es wird bestatigt, dass

e vor Abschluss dieses Vertrages Uber die Leistungen und die Ausstattung des Heimes
sowie Uber die Rechte und Pflichten aus diesem Vertrag informiert worden ist,

o auf die Moglichkeit spaterer Leistungs- und Entgeltverdnderungen hingewiesen wor-
den ist und

e eine schriftliche Ausfertigung nachfolgend aufgefiihrten Dokumente zusétzlich zu die-
sem Heimvertrag und den Vorvertraglichen Informationen ausgehandigt worden ist.

Anl. 1: Vereinbarung von Leistungsausschliissen
Anl. 2: Leistungsbeschreibung zu den allg. Pflegeleistungen

Anl. 3: Information Uber das zusétzliche Leistungsangebot
zur Betreuung und Aktivierung nach §43b SGB Xl
Anl. 4: Vereinbarung Uber die Inanspruchnahme von
Zusatzleistungen im Sinne von § 88 SGB XI
Anl. 5: Information Uber den Kostenanteil, welcher vom Bewohner zu tragen ist

Anl. 6: SEPA-Basislastschrift-Mandat

Anl. 7: Vereinbarung fur die Ubergangszeit bis zum Vorliegen eines
Leistungsbescheids oder einer Eileinstufung
Anl. 8: Postvolimacht

Anl. 9: Auftrag zur Ubernahme der Medikamentenversorgung

Anl. 10: Einversténdniserklarung zur fotografischen Wunddokumentation

Anl. 11: Einwilligung in Datenverarbeitung und Entbindung von der Schweigepflicht
Anl. 12: Information tber das Mitbringen von Lebensmitteln

Anl. 13: Nachtrag wegen Pflegestufenveranderung

Hausordnung

OOXOXKKXNKXK XOX X XXX

Ort, Datum:

Unterschrift Bewohner bzw. des
bevollmachtigten Vertreters bzw. Betreuers
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Anlage 1 zum Heimvertrag fiir Frau / Herrn Vorname Name Bewohner; geb. am GebDat

Vereinbarung von Leistungsausschliissen
Folgende Leistungen werden durch die Einrichtung nicht angeboten:

X] Unterbringung in einem geschlossenen Bereich
Eine Unterbringung in einem geschlossenen Bereich ist aufgrund der baulichen und raumli-
chen Gegebenheiten nicht méglich.

X Versorgung von Beatmungspatienten

Die Versorgung von Beatmungspatienten setzt eine Vereinbarung mit den Kostentragern
Uber die Vorhaltung einer geeigneten Infrastruktur und die Vergtitung voraus. Eine solche
Vereinbarung ist nicht abgeschlossen.

X Pflege und Betreuung fiir Personen mit schweren Verhaltensauffilligkeiten, die zu
einer erheblichen Gefdhrdung fiir sich selbst oder andere Personen fiihren, die mit
den Mitteln der Einrichtung nicht abgewendet werden kann

Personen mit schweren Verhaltensauffélligkeiten, die zu einer erheblichen Geféhrdung fiir
sich selbst oder andere Personen fiihren, bedtirfen spezieller Betreuung und Aufsicht, die
nach dem Versorgungsprofil der Einrichtung nicht leistbar sind.

X Medizinische Behandlungspflege bei einem besonders hohem Bedarf gem. § 37
Abs. 2 Satz 3 SGB V

Nach § 37 Abs. 2 Satz 3 SGB V kann fur einen Bewohner zusétzlich medizinische Behand-
lungspflege zu Lasten der Krankenversicherung verordnet werden, wenn auf Dauer (mind. 6
Monate) ein besonders hoher Bedarf vorliegt, der die standige Anwesenheit einer geeigneten
Pflegefachkraft zur individuellen Kontrolle und Einsatzbereitschaft oder einen vergleichbar
intensiven Einsatz erforderlich macht, insbesondere weil behandlungspflegerische Malnah-
men in ihrer Intensitat oder Haufigkeit unvorhersehbar am Tag und in der Nacht erfolgen
mussen. Voraussetzung hierfr ist eine besondere Vereinbarung zwischen der Einrichtung
und den Krankenkassen. Eine solche Vereinbarung hat die Einrichtung nicht abgeschlossen,
so dass diesem Personenkreis keine entsprechende Versorgung angeboten werden kann.

X Leistungen der Eingliederungshilfe fiir Behinderte

Leistungen der Eingliederungshilfe konnen auf der Grundlage des bestehenden Versor-
gungsvertrags nicht erbracht werden. Leistungen der Eingliederungshilfe werden durch Ein-
richtungen erbracht, die mit den Tragern der Sozialhilfe entsprechende Leistungsvereinba-
rungen abgeschlossen haben.

Eine Verpflichtung der Einrichtung, dem Bewohner bei einem geénderten Pflege- oder Be-
treuungsbedarf eine entsprechende Anpassung der Leistungen anzubieten, wird insoweit
ausgeschlossen.

Ort, Datum

Unterschrift Bewohner bzw. des fur die Einrichtung
bevollmachtigten Vertreters bzw. Betreuers
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Anlage 2 zum Heimvertrag fiir Frau / Herrn Vorname Name Bewohner; geb. am GebDat
Leistungsbeschreibung zu den allgemeinen Pflegeleistungen

Fur die Erbringung der allgemeinen Pflegeleistungen ist der jeweils gliltige Rahmenvertrag

nach § 75 SGB XI mal3geblich, den die Landesverbédnde der Pflegekassen mit den Tréger-

vereinigungen stationdrer Pflegeeinrichtungen schlief3en.

1. Zu den allgemeinen Pflegeleistungen gehéren:

a) Hilfen bei der Kérperpflege

Die kérperliche Pflege orientiert sich an den persénlichen Gewohnheiten des Bewohners un-
ter Beachtung der Intimsphére. Die Pflegefachkraft unterstitzt den selbstverstandlichen Um-
gang mit dem Thema Ausscheiden / Ausscheidung.

Die Korperpflege umfasst:

- das Waschen, Duschen und Baden; dies beinhaltet ggf. auch den Einsatz von Hilfs-
mitteln, den Transport zur Waschgelegenheit, das Schneiden von Fingernageln, das
Haarewaschen und -trocknen, Hautpflege, Pneumonie- und Dekubitusprophylaxe
sowie bei Bedarf Kontaktherstellung fiir die FuRpflege und zum Friseur,

- die Zahnpflege; diese umfasst insbesondere das Zéhneputzen, die Prothesenver-
sorgung. die Mundhygiene, Soor- und Parodontitisprophylaxe;

- das Kédmmen, einschlieBlich das Herrichten der Tagesfrisur;

- das Rasieren, einschliel3lich der Gesichtspflege,

- Darm- oder Blasenentleerung, einschlieRlich der Pflege bei Katheter- und Urinalver-
sorgung sowie Pflege bei der physiologischen Blasen- und Darmentleerung. Konti-
nenztraining. Obstipationsprophylaxe, Teilwaschen einschlieRlich der Hautpflege,
ggf. Wechseln der Wésche. Bei Ausscheidungsproblemen regt die Pflegekraft eine
arztliche Abklarung an.

b) Hilfe bei der Ernahrung

Der Bewohner wird bei der Essens- und Getrankeauswahl sowie bei Problemen der Nah-
rungsaufnahme beraten. Zur selbstandigen Nahrungsaufnahme wird der Einsatz von speziel-
len Hilfsmitteln geférdert und zu seinem Gebrauch angeleitet.

Die Erndhrung umfasst eine ausgewogene Erndhrung (einschlieRlich notwendiger Digtkost).
Ferner
- das mundgerechte Zubereiten der Nahrung sowie die Unterstitzung bei der Auf-
nahme der Nahrung; hierzu gehdren alle Tatigkeiten, die der unmittelbaren Vorbe-
reitung dienen und die Aufnahme von fester und flissiger Nahrung erméglichen, z.
B. portionsgerechte Vorgabe, Umgang mit Besteck,
- HygienemalRnahmen wie z. B. Mundpflege, Handewaschen, Saubern / Wechseln
der Kleidung.
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c) Hilfe bei der Mobilitat

Ziel der Mobilitat ist u. a. die Férderung der Beweglichkeit, der Abbau von tiberschieRendem
Bewegungsdrang sowie der Schutz vor Selbst- und Fremdgeféhrdung. Die Anwendung an-
gemessener Hilfsmittel dient dem Ausgleich von Bewegungsdefiziten.

Beim Aufstehen und Zubettgehen sind Schlafgewohnheiten und Ruhebediirfnisse angemes-
sen zu bertcksichtigen und stérende Einflusse méglichst zu reduzieren oder zu beseitigen.

Die Mobilitat umfasst:

- das Aufstehen und Zubettgehen sowie das Betten und Lagern;

- das Aufstehen und Zubettgehen beinhaltet auch Hilfestellung beim An- und Ablegen
von Kdrperersatzstiicken wie Prothesen. Das Betten und Lagern umfasst alle MaR-
nahmen, die dem Bewohner das kdrper- und situationsgerechte Liegen und Sitzen
ermoglichen, Sekundérerkrankungen wie Kontraktur vorbeugen und Selbstandigkeit
unterstitzen. Dazu gehoért auch der Gebrauch sachgerechter Lagerungshilfen und
sonstiger Hilfsmittel;

- das Gehen, Stehen, Treppensteigen; dazu gehort beispielsweise die Ermunterung
und Hilfestellung bei bettldgerigen oder auf den Rollstuhl angewiesenen Bewohnern
zum Aufstehen und sich bewegen, z. B. im Zimmer, in den Gemeinschaftsraumen
und im AuRengelénde;

- das Verlassen und Wiederaufsuchen der Pflegeeinrichtung; dabei sind solche Ver-
richtungen auferhalb des Pflegeheimes zu unterstitzen, die fuir die Aufrechterhal-
tung der Lebensflihrung notwendig sind und das personliche Erscheinen des Be-
wohners erfordern (z. B. Organisieren und Planen des Zahnarztbesuches);

- das An- und Auskleiden; dies umfasst auch ein An- und Ausziehtraining.

d) Hilfen bei der persénlichen Lebensfiihrung

Ziel der Hilfe ist, dem Bewohner trotz des durch die Pflegebedurftigkeit bedingten Hilfebe-
darfs die Flhrung eines selbstandigen und selbstbestimmten Lebens zu erméglichen, das
der Wirde des Menschen entspricht. Dieser Hilfebedarf bei der persénlichen Lebensfiihrung
wird ausgeglichen, soweit dies nicht durch das soziale Umfeld geschehen kann, z. B. durch
Angehérige und Betreuer.

Ziel der Hilfen ist es insbesondere, Vereinsamung, Apathie, Depression und Immobilitat zu
vermeiden und dadurch einer Verschlimmerung der Pflegebedrftigkeit vorzubeugen bzw.
die bestehende Pflegebedirftigkeit zu mindern.

In diesem Sinne dienen Hilfen bei der persénlichen Lebensfiihrung der Orientierung zur Zeit,
zum Ort und zur Person, zur Gestaltung des personlichen Alltags und einem Leben in der
Gemeinschaft, der Bewaltigung von Lebenskrisen und der Begleitung Sterbender und ihrer
Angehdrigen sowie der Unterstiitzung bei der Erledigung persénlicher Angelegenheiten.

e) Leistungen der sozialen Betreuung

Das Ziel der sozialen Betreuung ist die Sicherung der personlichen Lebensgestaltung im
Pflegeheim, welche an der Erhaltung der Selbstandigkeit des Bewohners orientiert ist, sozi-
ale Integration anstrebt und die jeweiligen Aktivierungspotentiale ausschopft.
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Hierzu zahlen insbesondere die Beratung und Erhebung der Sozialanamnese zur Vorberei-
tung des Einzugs, Beratung in persénlichen Angelegenheiten, bei Behérden- und Amterkon-
takten (z.B. Organisieren und Planen der Amterbesuche). Ferner umfasst die soziale Betreu-
ung im Einzelfall die Koordination der Kontakte zu Angehérigen und gesetzlichen Betreuern,
die gemeinwesenorientierte Vernetzung der Einrichtung, Koordinationsaufgaben zu korres-
pondierenden Diensten und Institutionen, die Begleitung ehrenamtlicher Helfer sowie die Er-
schlieRung wirtschaftlicher Hilfen.

f) Leistungen der medizinischen Behandlungspflege

Die Behandlungspflege umfasst die nachfolgenden pflegerischen Hilfen zur Unterstiitzung
der arztlichen Behandlung (soweit nicht vom Arzt selbst erbracht):

- Verbandswechsel,

- Injektionen,

- Wechsel eines transurethralen Katheters,

- Blaseninstillation, Blasenspiilung,

- Dekubitusbehandlung,

- Einlauf / Darmentleerung,

- spezielle Krankenbeobachtung und —Uberwachung (Messung von Kérpertempe-

ratur, Blutdruck, Puls, Blutzucker),

- Einreibungen, Wickel,

- Medikamentenliberwachung und -Verabreichung,

- Absaugen der oberen Luftwege, Trachealkaniilenpflege,

- Verabreichung von Sondenernahrung bei liegender Sonde,

- Verabreichung von Infusionen bei liegendem GefaRzugang.

Die Mal3nahmen der Behandlungspflege werden vom behandelnden Arzt schriftlich angeord-
net und verantwortet. Die von der Einrichtung zu erbringenden Malnahmen umfassen nicht
das hierfur notwendige Verbrauchsmaterial wie Einmalspritzen, Tupfer und Verbandsmate-
rial. Der Arzt tragt einzeln die erforderlichen MalRnahmen sowie das Datum der Anordnung
und sein Namenszeichen in die fur den einzelnen Bewohner vom Pflegeheim gefiihrte Pfle-
gedokumentation ein.

Die Verantwortung fiir die Durchfiihrung der &rztlich angeordneten MaRnahmen liegt beim
Tréger des Pflegeheimes. Die Pflegeeinrichtung erbringt die Leistungen der medizinischen
Behandlungspflege, soweit die Art des Eingriffs das persénliche Erscheinen des Arztes nicht
erforderlich macht.

2. Pflegehilfsmittel und technische Hilfen

Zum Erhalt und zur Férderung einer selbsténdigen Lebensfiihrung sowie zur Erleichterung
der Pflege und Linderung der Beschwerden des Bewohners werden Pflegehilfsmittel gezielt
eingesetzt und zu deren Gebrauch angeleitet. Stellt die Pflegekraft fest, dass Pflegehilfsmit-
tel oder technische Hilfen erforderlich sind, veranlasst sie die notwendigen Schritte. Bei der
Auswahl sonstiger geeigneter Hilfsmittel wird der Bewohner beraten.

Die Anspriiche des Bewohners auf Hilfsmittel nach § 33 des Sozialgesetzbuchs V bleiben

unberthrt. Dies betrifft Hilfsmittel, die im Einzelfall erforderlich sind, um den Erfolg der Kran-
kenbehandlung zu sichern oder eine Behinderung auszugleichen.
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Anlage 3 zum Heimvertrag fiir Frau / Herrn Vorname Name Bewohner; geb. am GebDat

Information liber das zusétzliche Leistungsangebot
zur Betreuung und Aktivierung gemaR § 43b SGB XI

Die Einrichtung hat mit den Pflegekassen mit Wirkung vom 01.08.2017 eine Vereinbarung

Uber ein zusétzliches Angebot an Leistungen zur Betreuung und Aktivierung gemiR §
43b SGB Xl abgeschlossen.

Einen Anspruch auf das zusétzliche Leistungsangebot haben alle Bewohner mit den Pflege-
graden 1 - 5, die Leistungen aus der Pflegeversicherung beziehen oder Hilfe zur Pflege nach
dem Sozialhilferecht (SGB XlI) oder nach dem Bundesversorgungsgesetz erhalten.

Wichtige Hinweise:

Jeder Bewohner hat Anspruch auf allgemeine Pflegeleistungen in dem nach Art und
Schwere der Pflegebediirftigkeit erforderlichen Umfang. Beim zusétzlichen Leistungsangebot
nach § 43b SGB XI handelt es sich um darliber hinausgehende zusitzliche Leistungen der
Betreuung und Aktivierung.

Fir das Leistungsangebot nach § 43b SGB XI halt die Einrichtung zusétzliches Personal
zur Verfugung (im Verhaltnis von 5% einer Vollkraftstelle pro anspruchsberechtigten Bewoh-
ner). Dieses widmet sich ausschlielich der zusatzlichen Betreuung und Aktivierung der Be-
wohner.

Der Inhalt des zusétzlichen Leistungsangebots bestimmt sich nach der Angebotskonzep-
tion, die bei der Einrichtungsleitung eingesehen werden kann.

Die anspruchsberechtigten Bewohner werden zur Teilnahme an Alltagsaktivitaten motiviert
und aktiviert sowie bei diesen Aktivitdten betreut und begleitet. Mégliche Alltagsaktivitaten
sind beispielsweise:

- Malen und basteln

- Handwerkliche Arbeiten und leichte Gartenarbeiten

- Haustiere futtern und pflegen

- Kochen und backen

- Anfertigung von Erinnerungsalben oder -ordnern

- Musik héren, musizieren, singen

- Brett- und Kartenspiele

- Spaziergange und Ausflige

- Bewegungsibungen und tanzen in der Gruppe

- Besuch von kulturellen Veranstaltungen, Sportveranstaltungen, Gottesdiensten,
Friedhofen

- Lesen und vorlesen

- Fotoalben anschauen

Das zuséatzliche Leistungsangebot wird in der Regel im Rahmen von Gruppenangeboten

stattfinden, kann in Einzelfallen aber auch eine Einzelbetreuung umfassen, wenn die person-
liche Situation des Bewohners dies erfordert. Wie der Inhalt des Leistungsangebots im
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Einzelnen gestaltet wird, entscheidet die Einrichtung. Die konkreten Angebote werden in
Form einer (einfiigen, z.B. individuellen Betreuungsplanung / Wochenplanung) festgelegt.

Das zusétzliche Leistungsangebot nach § 43b SGB X| wird ausschlieRlich Uiber einen zwi-
schen der Einrichtung und den Pflegekassen / Sozialhilfetragern vereinbarten Zuschlag zur
Pflegevergiitung finanziert. Dieser ist nicht Teil des heimvertraglich vereinbarten Heiment-
gelts, sondern wird in vollem Umgang von den Pflegekassen bzw. den Sozialamtern oder
Versorgungsémtern finanziert. Fir die Bewohner fallt keine Eigenbeteiligung an

Der Vergiitungszuschlag zur Pflegevergutung betragt derzeit 6,17 Euro taglich. Es erfolgt
eine taggenaue Abrechnung entsprechend den tatsachlichen Anwesenheitstagen.

Ist der Bewohner bei einer gesetzlichen Pflegekasse versichert oder erhalt er Hilfe zur Pflege
nach SGB Xll oder nach dem Bundesversorgungsgesetz, rechnet die Einrichtung den Zu-
schlag direkt mit der Pflegekasse bzw. dem Sozialhilfetrédger / Versorgungsamt ab. Ist der
Bewohner privat pflegeversichert, rechnet die Einrichtung den Zuschlag mit dem Bewohner
ab, dieser hat jedoch einen Erstattungsanspruch in voller Héhe gegeniiber seiner privaten
Pflegeversicherung oder ggf. seiner Beihilfestelle, soweit diese Leistungen nach § 43b SGB
XI tbernimmt (vgl. z. B. § 9 Abs. 7 Beihilfeverordnung BW).
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Anlage 4 zum Heimvertrag fiir Frau / Herrn Vorname Name Bewohner; geb. am GebDat

Vereinbarung liber die Inanspruchnahme von Zusatzleistungen
im Sinne von § 88 SGB XI

§1 Vertragsgegenstand

Zusatzleistungen im Sinne des § 88 SGB Xl sind nur besondere Komfortleistungen bei Un-

terkunft und Verpflegung sowie zusétzliche pflegerisch-betreuende Leistungen, die tber die
im Versorgungsvertrag vereinbarten notwendigen Leistungen hinausgehen und vom Pflege-
bedurftigen individuell wahlbar sind.

Zwischen Frau / Herrn Vorname Name Bewohner

vertreten durch Vorname Name Betreuer (Betreuer / Bevollméachtigter)

und der Paul Wilhelm von Keppler-Stiftung als Trager der Einrichtung
Seniorenzentrum Clarissenhof
vertreten durch die Einrichtungsleitung Herrn Gerhard Fischer

werden folgende Zusatzleistungen im Sinne des § 88 SGB Xl vereinbart:

Art der Leistung

Preis in €

Komfortzuschlag ( )

Wird nicht angeboten

Kennzeichnen der persénlichen Wasche und
Kleidung

Pauschal, einmalig 57,12 €

Chemische Reinigung persénlicher Wasche und
Kleidung

je nach Kleidungstiick

N&h- und Flickarbeiten an der persénlichen Wa-
sche und Kleidung

Wird nicht angeboten

Uber die Regelleistungen hinausgehende indivi-
duelle Getrankewiinsche (ACE, Apfelsaft, Bier)*

Siehe Aushang Getrankelisten

Uber die Grundausstattung hinausgehender indi-
vidueller hygienischer Sachaufwand

Wird nicht angeboten

O O X O O OO

Fachgerechte jahrliche Uberpriifung der vom Be-
wohner eingebrachten Elektrogerate; Anzahl der
Gerate: individuell

pro Gerét ca. 3,80 €

Zurverfigungstellung eines Telefons

Mietpauschale pro angefangene
\Woche in H6he von 5,00 €,
Abrechnung der Verbindungsentgelte
anhand der Guthabenkarte, 50,00 €
Pfand. Bei Bedarf wenden Sie sich
bitte an unsere Verwaltung.

Begleitung in privaten persdnlichen Angelegen-
heiten

Siehe Angebot Nachbarschaftshilfe

L]

Miete fur Raumiberlassung / Nutzung des ein-
richtungseigenen Gemeinschaftsraums

Siehe Aushang

Hausmeisterservice

35,00 € je angefangene Stunde
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[] Medizinische/Kosmetische FuRpflege Bei Bedarf wenden Sie sich bitte an

die Mitarbeiter auf dem Wohnbereich
[] [Friseur Bei Bedarf wenden Sie sich bitte an

die Mitarbeiter auf dem Wohnbereich
* unbegrenzt zur Verfligung gestellt werden Mineralwasser, Kaffee, Tee, Milch. In den Re-
gelleistungen enthalten sind auch ggf. davon abweichende Getrdnke im Rahmen der Ge-
meinschaftsverpflegung im Speisesaal / auf den Wohnbereichen und bei Veranstaltungen

Die angegebenen Zusatzleistungen sowie weitere individuell zu vereinbarende Dienstleistun-
gen koénnen auf Nachfrage des Bewohners auch als Einzelauftrag zu dem von der Einrich-
tung angesetzten Entgelt erbracht werden (z. B. Reparaturen privater Gegensténde, Versor-
gung von Haustieren). Berechnet werden die unter dem Punkt ,Begleitung in privaten per-
s6nlichen Angelegenheiten* angegebenen Stundensétze.

§2  Falligkeit

(1) Die vom Bewohner geschuldeten Entgelte aus § 1 werden monatlich abgerechnet.
Bei Einzug des Bewohners in die Einrichtung wéhrend eines laufenden Monats ist
das Entgelt fiir den Aufnahmemonat nach Zustellung der Rechnung féllig. Ergibt sich
aufgrund der nachtraglichen Abrechnung eines Monats eine Differenz gegeniber
dem in Abs. 1 in Rechnung gestellten Entgelt, so ist spatestens mit der Gibernachsten
Rechnung ein Ausgleich herbeizufiihren.

(2) Die vom Bewohner geschuldeten Entgelte aus Einzelauftragen werden jeweils nach-
traglich fur den abgelaufenen Monat abgerechnet. Der Rechnungsbetrag wird mit Zu-
stellung der Rechnung féllig.

§3 Entgeltentwicklung

(1) Die Einrichtung ist berechtigt, das Entgelt gemafn § 1 durch einseitige Erklarung zu
erhéhen, wenn sich die bisherige Berechnungsgrundlage verandert hat und das er-
héhte Entgelt angemessen ist. Die Erhéhung des Entgelts ist dem Bewohner spates-
tens vier Wochen vor dem Zeitpunkt, an dem sie wirksam werden soll, schriftlich gel-

tend zu machen und zu begriinden.

(2) Flr die Leistungen aus Einzelauftragen gilt - soweit in § 1 kein Preis erwahnt ist - der
jeweils individuell vereinbarte Preis.

§4 Kiindigung

(1) Der Bewohner und die Einrichtung kénnen die Vereinbarung spéatestens am dritten
Werktag eines Kalendermonats fur den Ablauf desselben Monats schriftlich kiindigen.

(2) Die Vereinbarung kann von beiden Vertragsparteien ohne Einhaltung einer Kiindi-
gungsfrist aus wichtigem Grund schriftlich gekiindigt werden.

(3) Im Falle der Beendigung des Heimvertrages endet diese Vereinbarung ohne Kiindi-
gung.
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§5 Schlussbestimmungen

Die Vertragsparteien haben keine mundlichen Nebenabreden getroffen. Anderungen oder
Erganzungen dieser Vereinbarung sollen aus Beweisgriinden schriftlich vereinbart werden.

§6 Inkrafttreten
Diese Vereinbarung tritt am in Kraft.

Ort, Datum

Unterschrift Bewohner bzw. des fur die Einrichtung
bevollmachtigten Vertreters bzw. Betreuers

Anlage 4 HV KZP-VHP Vorlage Stand Oktober 2019



Anlage 5 zum Heimvertrag fiir Frau / Herrn Vorname Name Bewohner; geb. am GebDat

Informationsblatt tiber den Kostenanteil, welcher vom
Bewohner zu tragen ist

Die Aufwendungen fir Unterkunft und Verpflegung (§ 8 Abs. 1 Nr. 2) sowie die Investitions-
kosten (§ 8 Abs. 1 Nr. 3) sind in vollem Umfang vom Kurzzeitpflegegast zu tragen.

Die Aufwendungen fir Pflege, Betreuung und medizinische Behandlungspflege werden bis
zu einem Gesamtbetrag von jeweils maximal 1.612 € im Kalenderjahr ilbernommen

e von der Pflegekasse bei Anspruch auf Kurzzeitpflege nach § 42 SGB XI

Kurzzeitpflegegéste mit Pflegegrad 2 - 5 haben Anspruch auf Kurzzeitpflege nach

§ 42 SGB XI fur max. 8 Wochen pro Kalenderjahr

e flir eine Ubergangszeit im Anschluss an eine stationére Behandlung (Krankenhaus-
behandlung, Rehabilitationsaufenthalt) oder

e Dbei einer sonstigen Krisensituation, bei der voriibergehend eine hausliche oder teil-
stationdre Pflege nicht mdglich ist.

Ist der Leistungsanspruch auf Verhinderungspflege (s.u.) fiir das Kalenderjahr noch
nicht ausgeschdpft, kann der Kurzzeitpflegeanspruch um bis zu 1.612 € aus noch nicht
in Anspruch genommenen Mitteln der Verhinderungspflege auf max. 3.224 € (200 %) er-
héht werden.

e von der Pflegekasse bei Anspruch auf Verhinderungspflege nach § 39 SGB XI

Kurzzeitpflegegéaste mit Pflegegrad 2 - 5 haben Anspruch auf Verhinderungspflege nach

§ 39 SGB XI flir max. 6 Wochen pro Kalenderjahr,

¢ wenn die Pflegeperson wegen Erholungsurlaub, Krankheit oder aus anderen Griin-
den an der Pflege gehindert ist und

o die Pflegeperson den Kurzzeitpflegegast mindestens 6 Monate vor der erstmaligen
Verhinderung in seiner hduslichen Umgebung gepflegt hat.

Ist der Leistungsanspruch auf Kurzzeitpflege nach § 42 SGB Xl (s.0.) fur das Kalender-
jahr noch nicht ausgeschdépft, kann der Anspruch auf Verhinderungspflege um bis zu
806 € aus noch nicht in Anspruch genommenen Mitteln der Kurzzeitpflege auf max.
2.418 € (150 %) erhéht werden.

e von der Krankenkasse bei Anspruch auf Kurzzeitpflege nach § 39¢c SGB V

Kurzzeitpflegegaste, bei denen keine Pflegebediirftigkeit im Sinne des SGB Xl oder der
Pflegegrad 1 festgestellt ist, haben Anspruch auf Kurzzeitpflege nach § 39c SGB V fiir
max. 8 Wochen pro Kalenderjahr, wenn bei schwerer Krankheit oder wegen akuter Ver-
schlimmerung einer Krankheit, insbesondere nach einem Krankenhausaufenthalt, nach
einer ambulanten Operation oder nach einer ambulanten Krankenhausbehandlung, Leis-
tungen der hduslichen Krankenpflege nach § 37 Abs. 1a SGB V nicht ausreichen.
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Ergdnzende Hinweise:

e Abdeckung der Kosten furr Pflege, Betreuung und medizinische Behandlungspflege bei
einem Leistungsbetrag von 1.612 EUR :

Maximal méglicher Leistungsbetrag von 1.612 €

Tégliches Entgelt fiir all- :
Pflegegrad emeine Pflegeleistun- Lelstungshetrag auige-
geg gemelne g braucht nach ... Tagen
gen

2 73,09 € 23

3 89,26 € 19

4 106,13 € 16

5 113,69 € 15

Kurzzeitpflegeanspruch €
nach §39c SGB V

o Bei Kurzzeitpflegegésten mit einer Eileinstufung, bei der noch kein konkreter Pflegegrad,
aber das Vorliegen von mindestens Pflegegrad 2 festgestellt wurde, wird das Entgelt fir
Pflegegrad 3 abgerechnet.

o Kurzzeitpflegegaste, die in der Hauslichkeit Pflegegeld nach § 37 SGB Xl oder anteiliges
Pflegegeld als Kombinationsleistung nach § 38 SGB Xl beziehen, erhalten wéhrend der
Dauer einer Kurzzeitpflege und / oder Verhinderungspflege nach § 42 und § 39 SGB XI
die Halfte des bisher bezogenen Pflegegeldes fortgewahrt. Dieses Pflegegeld kann auch
fur die Kosten des Aufenthalts verwendet werden.

o Kurzzeitpflegegéste mit Pflegegrad 2 - 5 kénnen den bei hauslicher Pflege bestehenden
Anspruch auf einen Entlastungsbetrag in H6he von monatlich bis zu 125 € nach § 45b
SGB XI fir die Erstattung der Kosten des Kurzzeitpflegeaufenthalts verwenden. Zu den
erstattungsféhigen Kosten zéhlen dabei auch die Entgelte fur Unterkunft und Verpfle-
gung sowie die Investitionskosten.

o Kurzzeitpflegegéste mit Pflegegrad 1 kénnen den Entlastungsbetrag in Hé6he von monat-
lich bis zu 125 € nach §§ 28a, 45b SGB XI flr die Erstattung der Kosten des Kurzzeit-
pflegeaufenthalts verwenden. Zu den erstattungsfahigen Kosten zéhlen dabei auch die
Entgelte fir Unterkunft und Verpflegung sowie die Investitionskosten.
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Anlage 6 zum Heimvertrag fiir Frau / Herrn Vorname Name Bewohner; geb. am GebDat

Erteilung eines SEPA-Basislastschrift-Mandates
(Zahlungspflichtiger ist Kontoinhaber)

Zahlungsempfédnger: Paul Wilhelm von Keppler-Stiftung
Name der Einrichtung: Seniorenzentrum Clarissenhof

Strafle und Hausnummer: Clarissenstr. 11

PLZ und Ort: 89077 Ulm
Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE26ZZZ00000072445
Mandatsreferenz: Diese ist der Rechnung zu entnehmen.

Ich ermé&chtige (Wir erméchtigen) den oben genannten Zahlungsempfanger, wiederkeh-
rende Zahlungen fiir das monatliche Heimentgelt sowie die Entgelte fur Zusatzleistungen
von meinem (unserem) Konto mittels SEPA-Basislastschrift einzuziehen. Zugleich weise
ich mein (weisen wir unser) Kreditinstitut an, die von oben genanntem Zahlungsempfanger
auf mein (unser) Konto gezogene(n) Lastschrift(en) einzulésen.

Der genaue Betrag des monatlichen Heimentgeltes sowie der Entgelte fir Zusatzleistun-
gen kann sich von Monat zu Monat andern. Grund hierfiir sind insbesondere die unter-
schiedlichen Langen der einzelnen Kalendermonate, Abwesenheitszeiten, eine Anderung
der Pflegesétze oder des Pflegegrades sowie eine unterschiedliche Inanspruchnahme von
Zusatzleistungen. Die Vorabankiindigung des einzelnen Einzugsbetrages von der Einrich-
tung an den Zahlungspflichtigen erfolgt in Form der Rechnung. Der Kontoinhaber ist damit
einverstanden, dass die im SEPA-Lastschriftverfahren verankerte Frist fiir die Versendung
der Vorabankiindigung von 14 Werktagen auf fiinf Werktage verkirzt wird.

Entsprechend der Abrechnungspraxis des Zahlungsempféngers wird dem Zahlungspflichti-
gen die Rechnung allerdings in der Regel mehrere Tage vor dem auf der Rechnung aus-
gewiesenen Einzugstag zugehen.

Hinweis: Ich kann (Wir kénnen) innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungs-
datum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem
(unserem) Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber (=Zahlungspflichtiger)
Vorname und Name:

Strafl’e und Hausnummer:

PLZ und Ort:

Kreditinstitut (Name):

BIC:

IBAN: DE
Ort, Datum: Ort, Datum

Unterschrift/en Kontoinhaber

Rechnungsempfanger (wenn vom Kontoinhaber abweichend):
Name:

Vorname:

Anschrift:
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Anlage 6 zum Heimvertrag fiir Frau / Herrn Vorname Name Bewohner; geb. am GebDat

Erteilung eines SEPA-Basislastschrift-Mandates
(Zahlungspflichtiger ist NICHT Kontoinhaber)

Zahlungsempfinger: Paul Wilhelm von Keppler-Stiftung
Name der Einrichtung: Seniorenzentrum Clarissenhof

Stralle und Hausnummer: Clarissenstr. 11

PLZ und Ort: 89077 Ulm
Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE262Z2200000072445
Mandatsreferenz: Diese ist der Rechnung zu entnehmen.

Ich ermachtige (Wir erméachtigen) den oben genannten Zahlungsempfanger, wiederkeh-
rende Zahlungen fiir monatliches Heimentgelt sowie Entgelte fur Zusatzleistungen von
meinem (unserem) Konto mittels SEPA-Basislastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich
mein (weisen wir unser) Kreditinstitut an, die von oben genanntem Zahlungsempfénger auf
mein (unser) Konto gezogene(n) Lastschrift(en) einzulésen.

Der genaue Betrag des monatlichen Heimentgeltes sowie der Entgelte fur Zusatzleistun-
gen kann sich von Monat zu Monat andern. Grund hierfur sind insbesondere die unter-
schiedlichen Langen der einzelnen Kalendermonate, Abwesenheitszeiten, eine Anderung
der Pflegeséatze oder des Pflegegrades sowie eine unterschiedliche Inanspruchnahme von
Zusatzleistungen. Die Vorabankiindigung des einzelnen Einzugsbetrages von der Einrich-
tung an den Zahlungspflichtigen erfolgt in Form der Rechnung. Der Kontoinhaber ist damit
einverstanden, dass die im SEPA-Lastschriftverfahren verankerte Frist fir die Versendung
der Vorabankiindigung von 14 Werktagen auf finf Werktage verkirzt wird.

Der Kontoinhaber ist damit einverstanden, dass die im SEPA-Lastschriftverfahren veran-
kerten Vorabankindigungen mit der Rechnung erfolgen und er selbst mit der Unterrich-
tung des Zahlungspflichtigen als unterrichtet gilt.

Hinweis: Ich kann (Wir kénnen) innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungs-
datum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem
(unserem) Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber

Vorname und Name:

StralRe und Hausnummer:

PLZ und Ort:

Kreditinstitut (Name):

BIC:

IBAN: DE
Ort, Datum: Ort, Datum

Unterschrift/en Kontoinhaber

Rechnungsempfinger (wenn vom Kontoinhaber abweichend):
Name:

Vorname:

Anschrift:
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Anlage

7 zum Heimvertrag fiir Frau / Herrn Vorname Name Bewohner; geb. am GebDat

Vereinbarung fiir die Ubergangszeit bis zum Vorliegen des
Leistungsbescheides oder einer Eileinstufung

Zwischen Frau / Herrn Vorname Name Bewohner
vertreten durch Vorname Name Betreuer (Betreuer / Bevollmachtigter)

und der Paul Wilhelm von Keppler-Stiftung als Trager der Einrichtung
Seniorenzentrum Clarissenhof
vertreten durch die Einrichtungsleitung Herrn Gerhard Fischer

wird abweichend von § 8 des Heimvertrags folgendes vereinbart:

(1) Der Bewohner wird bis zum Vorliegen eines Leistungsbescheides oder einer Eileinstu-

fun

ein

g der Pflegekasse und / oder des Sozialhilfetragers vorlaufig als

[] nicht pflegebediirftig (sog. Pflegegrad 0)

[] pflegebediirftig mit Pflegegrad 1

(geringe Beeintrachtigung der Selbststandigkeit oder der Fahigkeiten)
X pflegebedurftig mit Pflegegrad 2

(erhebliche Beeintrachtigung der Selbststandigkeit oder der Fahigkeiten)
[ pflegebedurftig mit Pflegegrad 3

(schwere Beeintrachtigung der Selbststandigkeit oder der Fahigkeiten)
[] pflegebedurftig mit Pflegegrad 4

(schwerste Beeintrachtigung der Selbststéndigkeit oder der Fahigkeiten)
[] pflegebediirftig mit Pflegegrad 5

(schwerste Beeintrachtigung der Selbststéndigkeit oder der Fahigkeiten mit besonde-
ren Anforderungen an die pflegerische Versorgung)

gestuft.

Das Entgelt furr die Ubergangszeit setzt sich wie folgt zusammen:

1.

Entgelt fur allgemeine Pflegeleistungen:
] fur Bewohner, fr die keine Pflegebedurftigkeit im Sinne des Pflegeversiche-
rungsgesetzes vorliegt und kein Kurzzeitpflegebedarf nach § 39¢c SGB V

festgestellt ist (sog. Pflegegrad 0): € inkl. Ausbild.uml.!
[] fir Bewohner mit Pflegegrad 1: €
X fur Bewohner mit Pflegegrad 2: €73,09
[] fur Bewohner mit Pflegegrad 3: €
[] fiir Bewohner mit Pflegegrad 4: €
[] fiir Bewohner mit Pflegegrad 5: €
[] fiir Bewohner in Kurzzeitpflege nach § 39¢c SGB V: €
2. Entgelt fur Unterkunft und Verpflegung € 29,31
a) davon fur Unterkunft € 16,01
b) davon fiir Verpflegung € 13,30
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3. Entgelt fir nicht geférderte Investitionsaufwendungen €10,30
Tégliches Entgelt gesamt: €112,70
(2) Fur die Ubergangszeit bleiben die tibrigen Bestimmungen des Heimvertrages unberiihrt.

(3) Der Bewohner hat nach Erhalt des Leistungsbescheides oder eines Eileinstufungsbe-
scheids der Pflegekasse diesen der Einrichtung vorzulegen. Wird mit dem Eileinstu-
fungsbescheid noch kein konkreter Pflegegrad festgestellt, aber das Vorliegen einer
Pflegebedurftigkeit mindestens nach Pflegegrad 2, richtet sich das Entgelt fur den ge-
samten Leistungsfall nach Pflegegrad 3. In allen anderen Fallen richtet sich das Entgelt
fur den Aufenthalt nach dem durch Leistungsbescheid konkret festgestellten Pflegegrad.

(4) Nach Eingang des Leistungsbescheides bzw. des Eileinstufungsbescheids bei der Ein-

richtung findet gegebenenfalls eine Verrechnung von eventuellen Uber- bzw. Unterzah-
lungen statt.

Ort, Datum

Unterschrift Bewohner bzw. des fur die Einrichtung
bevollmachtigten Vertreters bzw. Betreuers
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Anlage 8 zum Heimvertrag fiir Frau / Herrn Vorname Name Bewohner; geb. am GebDat
Postvollimacht
Frau / Herrn Vorname Name Bewohner

vertreten durch: Vorname Name Betreuer (Bevollmachtigter / Betreuer)

Name der Einrichtung: Seniorenzentrum Clarissenhof

Hiermit bevollméachtige ich die Verwaltung der Einrichtung meine Post entgegenzunehmen und
an

X] mich (Bewohner)

[] den Empfanger

weiterzuleiten. Die Einrichtung ist berechtigt, mir die ihr méglicherweise durch die Weiterlei-
tung entstehenden Versandkosten in Rechnung zu stellen.

Ort, Datum

Unterschrift Bewohner bzw. des
bevollmachtigten Vertreters bzw. Betreuers
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Anlage 9 zum Heimvertrag fiir Frau / Herrn Vorname Name Bewohner; geb. am GebDat

Auftrag zur Ubernahme der Medikamentenversorgung

Hiermit erteile ich der Einrichtung Seniorenzentrum Clarissenhof den Auftrag,
fir mich, Frau / Herrn Vorname Name Bewohner,

folgende Leistungen hinsichtlich der Versorgung mit den vom Arzt verordneten Medikamen-
ten im Rahmen der Regelleistungen des Heimes zu Ubernehmen (gewunschte Leistungen
durch Unterschrift des Bewohners, Bevolimachtigten, Betreuers bestatigen):

SIHe - Leistung Datum
kreuzen

X Beschaffung der Medikamente

X Aufbewahrung der Medikamente

X Richten der Einzel-/Tagesdosis

Verabreichung der Medikamente

Aufklarung der Angehdrigen

< Verblisterung’ der Medikamente (schlieRt Beschaffung, Richten

und Aufbewahrung durch die Apotheke ein)

Die Beschaffung der Medikamente soll erfolgen nach der Vereinbarung zwischen der Ein-
richtung und der Apotheke Klosterhof, Pelikan und St.Leonhard vom 16.07.2012.

Bemerkungen der Pflege: Die Medikamente werden dem Bewohner nach dem Aufenthalt
vollstéandig wieder mit nach Hause gegeben.
Besondere Wiinsche des Bewohners:

[] Der Bewohner verwaltet die Medikamente selbst.
[] Ich bin damit einverstanden, dass nicht mehr benétigte Medikamente vernichtet werden.

Ort, Datum

Unterschrift Bewohner bzw. des fur die Einrichtung
bevollmachtigten Vertreters bzw. Betreuers

I Verblistert werden nur Medikamente fester Form (Tabletten, Dragées etc.), die der Bewohner regelhaft und dauerhaft erhéit
(keine Medikamente fir den Bedarfsfall). Die nicht verblisterten Medikamente (Fliissige Form, Zapfchen, Bedarfsmedikamente)
werden wie Ublich in der Einrichtung gerichtet und aufbewahrt.
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Anlage 10 zum Heimvertrag fiir Frau / Herrn Vorname Name Bewohner; geb. am Geb-
Dat

Einverstindniserkldrung zur fotografischen Wunddokumentation
Frau / Herrn Vorname Name Bewohner
vertreten durch: Vorname Name Betreuer (Bevollmachtigter / Betreuer)
Name der Einrichtung: Seniorenzentrum Clarissenhof
Hiermit erklare ich mich einverstanden, dass eine Fotodokumentation geschéadigter oder ge-
fahrdeter Hautbereiche (= fotografische Wunddokumentation) erstellt wird. Die Bilder unter-
liegen dem Datenschutz der Einrichtung und werden fir die interne Dokumentation verwen-
det. Sie werden Arzten oder Therapeuten zur Verfiigung gestellt, wenn diese am Thera-

pieprozess beteiligt sind.

Ich weil}, dass ich jederzeit Einsicht verlangen und diese Erklarung widerrufen kann.

Ort, Datum

Unterschrift Bewohner bzw. des
bevollmachtigten Vertreters bzw. Betreuers
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Anlage 11 zum Heimvertrag fiir Frau / Herrn Vorname Name Bewohner; geb. am Geb-
Dat

Einwilligung in Datenverarbeitung und
Entbindung von der Schweigepflicht

Hiermit erklére ich, Vorname Name Bewohner,
dass ich mit folgenden Datenverarbeitungen (Erhebung, Speicherung, Ubermittiung) einver-

standen bin und insoweit die Einrichtung und ihre Mitarbeiter jeweils auch von ihrer
Schweigepflicht entbinde:

1. Austausch von Pflege-und Betreuungsdaten und medizinischen Daten zwischen
der Einrichtung und den behandelnden Arzten und Therapeuten

Ein wechselseitiger Informationsaustausch behandlungs- und pflegerelevanter Daten
zwischen den medizinischen Behandlern des Bewohners und der Pflegeeinrichtung ist
Voraussetzung flir eine gute Versorgungsqualitat. Fehlende Informationen kénnen die
Versorgungsqualitat negativ beeinflussen und sogar zu einer ernsthaften Gefahrdung
der Gesundheit flhren. Gegenstand dieses Informationsaustausches und der damit
verbundenen Datenverarbeitung sind vor allem auch Gesundheitsdaten des Bewoh-
ners. Gesundheitsdaten sind besonders sensible Daten.

Die Datenverarbeitung ist dabei in folgenden Fallen bereits kraft Gesetz zulassig:
- in Notfallsituationen
- im Rahmen der von der Pflegeeinrichtung auf Anordnung des behandelnden

Arztes zu erbringenden behandlungspflegerischen MaBnahmen.

Fur diejenigen Félle, in denen dagegen eine Einwilligung des Bewohners erforderli-
che Voraussetzung fur die Datenverarbeitung ist, wird folgendes erklért:

Ich bin einverstanden, dass

e die Einrichtung die erforderlichen Pflege- und Betreuungsdaten zum Zwecke der
medizinischen und therapeutischen Versorgung an die behandelnden Arzte und
Therapeuten tbermittelt und

 die behandelnden Arzte und Therapeuten die fiir die Pflege und Betreuung erfor-

derlichen Daten an die Einrichtung libermitteln und entbinde insoweit auch die
vorgenannten Personen von ihrer Schweigepflicht.

X Ja [] Nein

[] Ja, aber nur fiir folgende Arzte/Therapeuten:
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2. Organisation von Besuchsdiensten und Dienstleistungen Dritter, iber die der
Bewohner einen eigenen Vertrag abschlieBt, ggf. auch Unterstiitzung bei Ab-
rechnungen

Viele Bewohner mdchten wihrend ihres Aufenthaltes neben den Leistungen der Ein-
richtung auch Besuchsdienste und Dienstleistungen von Dritten in Anspruch nehmen.
Die Einrichtung untersttzt dies durch die Organisation von Besuchsterminen, ggf.
auch durch die Unterstiitzung der Dienstleister bei ihrer Abrechnung. Hierfir werden
die jeweils erforderlichen Daten (insbesondere Name, Zimmernummer, ggf. Konfes-
sion, gewiinschte Leistung, ggf. auch Rechnungs- und Kontodaten) verarbeitet. Dies
setzt eine Einwilligung voraus.

Wird die Einwilligung nicht erteilt, muss der Bewohner sich selbst um die Organisation
entsprechender Dienstleistungen/Besuchsdienste kimmern.

Ich bin einverstanden mit der Ubermittlung der erforderlichen Daten zur Kontakther-
stellung und Leistungsorganisation sowie ggf. zur Untersttitzung der Abrechnung

der von mir gewiinschten Leistungen fir nachfolgende Dienste/Dienstleister:

Zutreffendes bitte ankreuzen:

XI Ehrenamtliche Besuchsdienste

Seelsorger [ ] nur folgende Konfession(Bn) ........ccveireirnicieinicnicnennienns
[] unabhéngig von dessen Konfession

Wascherei

Friseur

Fufl- und Nagelpflege

Apotheke

XXXXK X

3. Auskunft zu meinem Gesundheitszustand, meinem Wohlergehen und meinen
Bediirfnissen auch an nicht bevollméchtigte Personen

Aufgrund des Datenschutzes und der arztlichen Schweigepflicht diirfen Auskiinfte
zum Gesundheitszustand, zum Wohlergehen und zu den Bedirfnissen an Angehérige
und sonstige Bezugspersonen, die tUber keine entsprechende Vollmacht verfligen, nur
mit Einversténdnis des Bewohners erteilt werden. Hierbei sind vor allem Gesundheits-
daten des Bewohners betroffen, also besonders sensible Daten.

Folgenden Personen, die nicht bereits anderweitig mit einer entsprechenden Voll-
macht ausgestattet sind, darf Auskunft zu meinen Gesundheitszustand, zu meinem
Wohlergehen und zu meinen Bedurfnissen erteilt werden:
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4. Angabe von Namen und Zimmernummer auf Hinweistafel im Eingangsbereich
[ nicht relevant

Im Eingangsbereich der Einrichtung befindet sich eine fiir Jedermann sichtbare Hin-
weistafel, auf der die Vor- und Nachnamen der Bewohner und ihre Zimmernummern
stehen. Die Hinweistafel soll Besuchern, Arzten und Therapeuten, Dienstleistern und
ggf. dem Rettungsdienst ein schnelles, eigenstéandiges Auffinden der Bewohner ermég-
lichen.

Ich bin damit einverstanden, dass mein Name und meine Zimmernummer auf der
Hinweistafel im Eingangsbereich angebracht werden:

] Ja [ ] Nein

5. Aufnahme eines Portraitfotos in die Bewohnerakte
[ ] nicht relevant

Zur Sicherstellung einer jederzeitigen zuverlassigen Identifikation von Bewohnern auch
durch Mitarbeiter, die neu im Wohnbereich eingesetzt werden, wird ein Portraitfoto des
Bewohners in die Bewohnerakte aufgenommen, sofern der Bewohner hiermit einver-
standen ist. Ohne Aufnahme eines solchen Bildes in die Akte steigt die Wahrscheinlich-
keit von Verwechslungen, vor allem wenn sich ein Bewohner in Zimmern anderer Be-
wohner aufhalt.

Ich bin einverstanden, dass ein Foto von mir in meine Bewohnerakte aufgenommen
wird:

X Ja [] Nein

Meine Einwilligung ist jeweils freiwillig. Ich habe jederzeit die Moglichkeit, einzelne o-
der alle erteilten Einwilligungen ohne Angabe von Griinden zu widerrufen. In diesem
Fall finden keine weiteren Dateniibermittlungen statt. Die Widerrufserkldrung ist an die
Pflegeeinrichtung zu richten. Der Widerruf gilt ab dem Zeitpunkt, zu dem die Einrich-
tung Kenntnis von der Widerrufserkldrung erhilt. Er hat keine Riickwirkung. Die Verar-
beitung meiner Daten bleibt bis zum Zeitpunkt des Widerrufs rechtmaRig.

Ort, Datum

Unterschrift Bewohner bzw. des
bevollméachtigten Vertreters bzw. Betreuers
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