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Die Berufung des Klagers gegen das Urteil des Sozialgerichts Gelsenkirchen vom
09.09.1999 wird zurtuckgewiesen. Kosten sind auch im Berufungsverfahren nicht zu
erstatten. Die Revision wird nicht zugelassen.

Tatbestand:
Der Klager begehrt Pflegegeld aus der sozialen Pflegeversicherung nach Stufe Ill.

Er wurde am 10.07.1985 als mehrfach behindertes Kind mit einer Mikrocephalie
sowie einer Dystrophie geboren.

Mit Bescheid vom 22.11.1995 leistete die AOK Rheinland-Pfalz Pflegegeld nach
Stufe IIl. In dem dem Bescheid zugrundeliegenden Gutachten des Arztes Dr. D ...
vom 31.10.1995 wurde ein sprachlich und motorisch schwerstretadiertes Kind mit
mehrfach operierten Herzfehlern beschrieben, das keine aktive Beweglichkeit
besitze. Es benoétige bei allen Dingen des taglichen Lebens fremder Hilfe. AuBRerdem
bestehe eine vaollige Harn- und Darminkontinenz. Von den Angehorigen war der
Umfang der Pflege mit "rund um die Uhr" angegeben worden.



Der Klager wechselte zum 01.10.1996 die Mitgliedschaft von der AOK Rheinland-
Pfalz zur Beklagten. Diese kundigte mit Schreiben vom 30.10.1996 eine
Nachuntersuchung im Juli 1997 an und befristete die Pflegegeldzahlung bis zum
31.07.1997. In ihrem Gutachten vom 12.08.1997 nahm die mit der Begutachtung
beauftragte Arztin Dr. G ... im Bereich der Grundpflege nur einen Hilfebedarf von
taglich 155 Minuten an. Bei der Mobilisation sei nicht mehr standig fremde Hilfe
erforderlich. Der Klager kdnne sich mit Hilfe eines Rollators und eines Rollstuhls
allein bewegen. Ebenso kdnne er selbstandig die Toilette aufsuchen. Es bestehe nur
noch eine teilweise Stuhl- und Harninkontinenz. Einfache Kleidungsstucke konnten
selbstandig aus- und angezogen werden. Mundgerecht zubereitetes Essen kdnne
der Klager selbstandig zu sich nehmen. Die Feinmotorik sei jedoch deutlich gestort,
so dal’ er das Essen immer wieder verschutte. Dauerhafte Beaufsichtigung sei nicht
mehr notwendig. Ein regelmaBiger nachtlicher Pflegeaufwand bestehe nicht.

Unter dem 20.10.1997 teilte die Beklagte unter Beiflgung des o0.g. Gutachtens dem
Klager mit, die Voraussetzungen fur die Pflegestufe Ill seien im Bereich der
Grundpflege nicht erfullt. Er sei deshalb der Pflegestufe Il zuzuordnen, und gab ihm
Gelegenheit zur Stellungnahme.

Der Klager wandte gegen das Gutachten ein, weder die Tetraspastik noch die
schwere Feinmotorikstorung seien bertcksichtigt worden. Er nasse tagsuber
mehrfach ein und musse deshalb jedesmal umgezogen werden. Der im Gutachten
angegebene Umfang der Pflegebedurftigkeit weiche von dem tatsachlichen ab. Im
ubrigen habe die Begutachtung nur 10 Minuten gedauert. Dem Schreiben waren
schriftliche Erklarungen der Krankengymnastin B ..., der Klassenlehrerin K ..., des
praktischen Arztes Dr. S ..., Zeugnisse der | ...Schule, Schule fur geistig Behinderte,
aus den Jahren 1995 und 1997, der Herzpal® und der Schwerbehindertenausweis
(Grad der Behinderung 100, Merkzeichen "H", "G", "aG", "B" und "RF") beigefugt.

In ihrem daraufhin nach Aktenlage erstellten Gutachten vom 20.03.1998 schlossen
sich der Kinderarzt H ... und die Pflegekraft von Essen nach Auswertung der vom
Klager Ubersandten Unterlagen dem Gutachten Dr. G ... an. Die Selbstandigkeit in
Alltagsbelangen habe sich seit Mitte 1995 fortentwickelt. Der Mehraufwand im
Vergleich zu gesunden Kindern sei der Pflegestufe Il zuzuordnen.

Die Beklagte stellte daraufhin mit Bescheid vom 23.03.1998 die Leistungen nach
der Pflegestufe Ill zum 31.03.1998 mit der Begrundung ein, im Bereich der
Grundpflege werde ein Hilfebedarf von mindestens 4 Stunden nicht mehr erreicht.
Da die Leistungsgewahrung von vornherein zeitlich begrenzt gewesen sei, liege
keine Leistungsentziehung vor. Mit weiterem Bescheid vom 23.03.1998 gewahrte
die Beklagte ab 01.04.1998 Leistungen entsprechend der Pflegestufe Il.

Mit seinem Widerspruch machte der Klager geltend, der Pflegeaufwand habe sich
nicht verringert. Im einzelnen fuhrte er aus, das Waschen dauere morgens 20 und
sonst jeweils 10 Minuten. Er musse nach jeder Mahlzeit und nach jedem Urinieren
gewaschen werden. Darm- und Blasenentleerung erfolgten nur unter Kontrolle. Von
sich aus gehe er nicht zur Toilette. Der Zeitaufwand fur die Hilfe beim Fruhstuck und
Abendessen betrage jeweils durchschnittlich 20 bis 30 Minuten und beim



Mittagessen eine Stunde. Seine Mobilitat sei erheblich eingeschrankt. Aus eigener
Kraft konne er lediglich krabbeln. Aufrechtes Gehen sei nur mit Unterstitzung
moglich. An- und Auskleiden dauere jeweils 30 Minuten.

Die Beklagte wies den Widerspruch mit Widerspruchsbescheid vom 28.07.1998
zuruck. Die Voraussetzungen fur die Pflegestufe Ill lagen auch deshalb nicht vor,
weil ein regelmaliger nachtlicher Hilfebedarf nicht gegeben sei.

Der Klager hat am 31.08.1998 Klage erhoben und erganzend vorgetragen, auch
nachts konne es vorkommen, dals er aufstehe, in der Wohnung umherlaufe und
seine Geschwister argere. Dann musse seine Mutter eingreifen. Manchmal hore er
damit bei energischem Einschreiten sofort auf. AuBerdem musse er auch manchmal
nachts baden, wenn er sich einkote. Zum Nachweis seiner Behauptung, der
Pflegebedarf sei gegenuber 1995 nicht geringer geworden, hat der Klager das
Schulzeugnis von Juni 1999 und einen Verhaltensbericht seiner Lehrerin Sch.
Uubersandt.

Der Klager hat beantragt,

die Beklagte unter Abanderung der Bescheide vom 23.03.1998 in der Fassung des
Widerspruchsbescheides vom 28.07.1998 zu verurteilen, ihm Leistungen der
Pflegestufe Ill auch Uber den 31.03.1998 hinaus zu gewahren.

Die Beklagte hat beantragt,
die Klage abzuweisen.

Das Sozialgericht (SG) Gelsenkirchen hat Beweis erhoben durch Einholung von
Befundberichten von den behandelnden Arzten Dr. B ..., Dr. St ... und Dr. R ... sowie
Uber stationare Behandlungen im St. B ...Hospital, G ..., im November 1995 und im
M ...Hospital B ... im April 1998.

Mit Urteil vom 09.09.1999 hat das SG die Klage abgewiesen. Ein Hilfebedarf rund
um die Uhr, auch nachts, bestehe nicht und sei auch nicht behauptet worden.
Daruber hinaus erreiche der Hilfebedarf im Bereich der Grundpflege nicht die fur die
Pflegezulage Il erforderlichen 4 Stunden.

Gegen das ihm am 27.09.1999 zugestellte Urteil hat der Klager am 27.10.1999
Berufung eingelegt und geltend gemacht, es sei zwar zutreffend, dals er nicht
taglich nachts gewaschen werden musse. Es gebe jedoch auch uber mehrere
Wochen andauernde Phasen, in denen dies regelmafig nachts notwendig sei. Eine
nachtliche Uberwachung finde auf jeden Fall statt.

Der Klager beantragt schriftsatzlich sinngemals,
das Urteil des Sozialgerichts Gelsenkirchen vom 09.09.1999 abzuandern und die

Bescheide vom 23.03.1998 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom
28.07.1998 aufzuheben.



Die Beklagte beantragt,
die Berufung des Klagers zuruckzuweisen.

Der Senat hat Beweis erhoben durch Einholung des Gutachtens der Arztin fir
Arbeitsmedizin - Sozialmedizin - Dr. K ... vom 21.01.2000. Diese hat aufgrund einer
Untersuchung des Klagers in seiner hauslichen Umgebung schwere
Einschrankungen von Seiten des Stutz- und Bewegungsapparates, des zentralen
Nervensystems und der Psyche festgestellt. Es bestiunden eine spastische Parese
beider Beine und eine deutliche Motorikstorung der oberen Extremitaten. Das
Gangbild sei spastisch, die Beine wurden nachgezogen. Ein freies Stehen sei nicht
moglich. Die Koordination sei verlangsamt und dyskinetisch. Ferner bestehe eine
Sprechstorung. Zu Ort und Zeit sei der Klager nur teilorientiert. Es lage eine
inkomplette Harn- und Stuhlinkontinenz vor. Kardiopulmonale
Diskompensationszeichen von Seiten des Herzens bestinden nicht. Die
Sachverstandige hat im Bereich der Grundpflege einen Hilfebedarf von 154 Minuten
taglich und im Bereich der hauswirtschaftlichen Versorgung einen Hilfebedarf von
600 Minuten wochentlich angenommen. Einen regelmaBigen nachtlichen Hilfebedarf
hat sie verneint. Der Klager sei gelegentlich nachts unruhig und wolle dann
aufstehen, oder es komme auch gelegentlich zu Einnassen und -koten, wobei hier
die Haufigkeit sehr unterschiedlich sei. Es bestehe die Gefahr der Beschadigung der
Bekleidung oder der Umgebung. Eine standige Bereitschaft tags und nachts i.S. von
Aufsicht sei erforderlich. Gegenuber dem Gutachten vom 31.10.1995 sei eine
Anderung eingetreten, die bereits in dem Vorgutachten von Dr. G ... beschrieben
worden sei. So sei jetzt lediglich eine inkomplette Harn- und Stuhlkontinenz
festzustellen. Toilettengange konnten mit Hilfe durchgeflihrt werden. Im Bereich der
Ernahrung habe bei der Nahrungsaufnahme damals ein Hilfebedarf bestanden, der
zum jetzigen Zeitpunkt nicht mehr vorhanden sei. Im Bereich der Mobilitat brauche
der Klager beim Aufstehen und Zubettgehen keine Hilfe. Auch Stehen und Gehen
innerhalb der Wohnung kénne er mit Hilfe des Rollators eigenstandig ausuben.

Wegen weiterer Einzelheiten des Sach- und Streitstandes wird auf die Gerichtsakte
und die Verwaltungsvorgange der Beklagten Bezug genommen, die vorgelegen
haben und Gegenstand der mundlichen Verhandlung gewesen sind.

Entscheidungsgrunde:

Der Senat konnte trotz Ausbleibens des Klagers entscheiden, weil dieser von dem
Termin zur mundlichen Verhandlung mit entsprechendem Hinweis benachrichtigt
worden ist.

Die zulassige Berufung ist nicht begrundet.

Der Klager ist durch die angefochtenen Bescheide der Beklagten vom 23.03.1998
und 28.07.1998 nicht beschwert, denn er hat keinen Anspruch auf die
Weitergewahrung von Pflegegeld der Stufe Ill. Ab dem 01.04.1998 steht ihm nur
noch Pflegegeld der Pflegestufe Il zu.



Gemals § 48 Abs. 1 Sozialgesetzbuch Zehntes Buch (SGB X) - Verwaltungsverfahren
- ist ein Verwaltungsakt mit Dauerwirkung fur die Zukunft aufzuheben, soweit in
den tatsachlichen oder rechtlichen Verhaltnissen, die bei seinem ErlaR vorgelegen
haben, eine wesentliche Anderung eingetreten ist.

Entgegen der Auffassung der Beklagten handelt es sich bei den angefochtenen
Bescheiden vom 23.03.1998, mit denen der begunstigende Verwaltungsakt vom
22.11.1995 abgeandert worden ist, um eine Entscheidung i.5.d. § 48 SGB X. Der die
Leistung von Pflegeld der Pflegestufe Ill bewilligende Bescheid, der damals von der
fur den Klager zustandigen AOK Rheinland-Pfalz erteilt wurde, ist unbefristet
ergangen. Die in dem Schreiben vom 31.10.1996 enthaltene nachtragliche
Befristung der Leistung zum 31.07.1997 ist unzulassig. Gemals § 32 Abs. 2 Nr. 1
SGB X ist die Befristung nur zusammen mit einem Verwaltungsakt vorzunehmen.
Das uber den Kassenwechsel und die beabsichtigte Nachuntersuchung
informierende Schreiben der Beklagten vom 31.10.1996 enthalt jedoch keinen
Verwaltungsakt i.5.d. § 31 Satz 1 SGB X, namlich eine Verfligung, Entscheidung
oder andere hoheitliche MaBnahme zur Regelung eines Einzelfalles auf dem Gebiet
des offentlichen Rechts mit nach auBengerichteter unmittelbarer Rechtswirkung,
sondern eine bloRe Mitteilung.

Den angefochtenen Bescheiden vom 23.03.1998, die eine einheitliche Regelung
darstellen, fehlt es auch nicht an der hinreichenden inhaltlichen Bestimmtheit i.S.d.
§ 33 SGB X. Fur den verstandigen objektiven Erklarungsempfanger war erkennbar,
daR das Pflegegeld wegen wesentlicher Anderung - Fortentwicklung der
Selbstandigkeit des Klagers seit 1995 - herabgesetzt worden ist.

Die von der Beklagten vor Erlals des in die Rechte des Klagers eingreifenden
Neufeststellungsbescheides durchgefuhrte Anhorung entspricht den gesetzlichen
Voraussetzungen des § 24 SGB X. Mit dem Schreiben vom 20.10.1997, dem das
Gutachten von Dr. G. vom 12.08.1997 beigefugt war, ist der Klager in den Stand
gesetzt worden, sich zu den fur die Entscheidung erheblichen Tatsachen zu auliern
und sich - wie es dann auch erfolgt ist - mit diesen sachgerecht
auseinanderzusetzen. Im Hinblick auf das auf den Widerspruch des Klagers von dem
Kinderarzt H. und der Pflegekraft v. E. nach Aktenlage erstellte Gutachten vom
20.03.1998 bedurfte es keiner erneuten Anhorung. Denn deren gutachtliche
Ausfuhrungen beruhen nicht auf einer weiteren Befunderhebung, sondern es
handelt sich insoweit lediglich um eine verwaltungsinterne Aus- und Bewertung der
vom Klager im Vorverfahren Ubersandten Unterlagen (vgl. BSG, Urteil vom
25.03.1999-B 9 SB 14/97 R -).

Im Vergleich zu den tatsachlichen Verhaltnissen, die dem bindenden Bescheid vom
22.11.1995 zugrundegelegen haben, ist eine wesentliche Anderung in dem AusmaR
der Pflegebedurftigkeit eingetreten, die die Herabsetzung der Pflegestufe Ill auf die
Pflegestufe Il rechtfertigt. Gemals § 15 Abs. 3 Nr. 3 Sozialgesetzbuch Elftes Buch
(SGB Xl) - Soziale Pflegeversicherung - setzt die Gewahrung von Leistungen der
Pflegestufe Ill voraus, dals der Zeitaufwand, den ein Familienangehdriger oder eine
andere nicht als Pflegekraft ausgebildete Pflegeperson fur die erforderlichen
Leistungen der Grundpflege und hauswirtschaftlichen Versorgung bendtigt,
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wochentlich im Tagesdurchschnitt 5 Stunden betragt. Hierbei mussen auf die
Grundpflege mindestens 4 Stunden entfallen. Ferner ist erforderlich, dalR der
Pflegebedurftige bei der Korperpflege, der Ernahrung oder der Mobilitat taglich rund
um die Uhr, auch nachts, der Hilfe bedarf.

Davon ausgehend kommt vorliegend eine Zuordnung zur Pflegestufe IIl nicht mehr
in Betracht. Denn ein Grundpflegebedarf (Korperpflege, Ernahrung, Mobilitat) von
mindestens 4 Stunden und aullerdem ein Hilfebedarf taglich rund um die Uhr, auch
nachts, bestehen nicht mehr. Entgegen seiner Behauptung ist der Klager bei den
gewohnlichen und regelmallig wiederkehrenden Verrichtungen des taglichen
Lebens gegenuber 1995 zunehmend selbstandiger geworden. So bestand damals
noch keine aktive sondern lediglich eine passive Beweglichkeit. Jetzt ist der Klager
in der Lage, sich mit Hilfe eines Rollators und eines Rollstuhls selbstandig
fortzubewegen. Die Arme konnen aktiv hochgehoben werden. Ellenbogen-, Hand-
und Fingergelenke sind frei beweglich. Bedurfte der Klager 1995 beim An- und
Auskleiden noch in vollem Umfang fremder Hilfe, kann er jetzt einfache Kleidung,
wie z.B. einen Trainingsanzug, selbstandig an- und ausziehen. Die insoweit
getroffene Feststellung der Sachverstandigen K ... steht auch in Einklang mit den
Zeugnissen der J.-M.-Schule Uber die Schuljahre 1996/97 und 1997/99, in denen
beschrieben worden ist, der Klager konne sich selbstandig an- und ausziehen,
bendtige aber Hilfe beim Offnen und SchlieBen von ReiRverschliissen oder
Schnallen. Es ist auch insofern eine Verbesserung zu verzeichnen, als jetzt nur noch
eine inkomplette Harn- und Stuhlinkontinenz besteht. Toilettengange konnen mit
Hilfe durchgefuhrt werden. Ein nachtlicher Hilfebedarf ist nach dem eigenen Vortrag
des Klagers nicht regelmalSig erforderlich.

Diese positive Entwicklung hat zu einer Verringerung des Hilfebedarfes insoweit
gefuhrt, als dieser nicht mehr rund um die Uhr, auch nachts, erforderlich ist und
erheblich unter dem fur die Feststellung der Pflegestufe Il notwendigen
Zeitaufwand von mindestens 4 Stunden liegt. Schon nach dem eigenen Vorbringen
des Klagers fallt ein Bedarf an Grundpflege "rund um die Uhr, auch nachts" nicht an.
Auf die Beantwortung der Frage nach dem Umfang des Zeitaufwandes bei der
Grundpflege kommt es deshalb nicht mehr an.

Von einem regelmafigen Hilfebedarf taglich rund um die Uhr, auch nachts, ist unter
Berlcksichtigung der Richtlinien der Spitzenverbande der Pflegekassen zur
Begutachtung von Pflegebedurftigkeit nach dem Xl. Buch des Sozialgesetzbuches
(Begutachtungs-Richtlinien) vom 31.03.1997, die das Bundessozialgericht (BSG)
insoweit als mit § 15 Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB Xl vereinbar und sachgerecht ansieht,
auszugehen, wenn eine oder mehrere Verrichtungen jede Nacht anfallt/anfallen, die
die Nachtruhe der/des Pflegenden unterbricht/unterbrechen oder unterbrechen
wurde. Ausnahmsweise kann nachtlicher Grundpflegebedarf auch dann anerkannt
werden, wenn in den letzten 4 Wochen einmal oder hochstens zweimal in der
Woche nachtliche Hilfeleistungen nicht anfielen und Hilfebedarf mindestens in
diesem Umfang voraussichtlich auf Dauer bestehen wird (Begutachtungs-Richtlinien
1.4,S. 20).

Hilfebedarf in dem vorgegebenen Umfang liegt bei dem Klager nicht vor. Denn es
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ist nur nachts manchmal Hilfe erforderlich, namlich dann, wenn der Klager einkotet
und deshalb gebadet werden mul3. Diese Angaben sind von der Mutter des Klagers
im erstinstanzlichen Verfahren und gegentber der vom Senat gehorten
Sachverstandigen Dr. K ... gemacht worden. Auch das nachtliche Umherlaufen, das
ein Einschreiten der Mutter notwendig macht, tritt nur phasenweise auf. Eine nur
gelegentlich anfallende Hilfe reicht nach der Rechtsprechung des BSG jedoch nicht
aus, auch dann nicht, wenn zusatzlich eine standige Einsatzbereitschaft einer
Hilfsperson erforderlich ist. Unter dem Begriff "Hilfe" in § 15 Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB
Xl sind gemals § 14 Abs. 3 SGB Xl nur bestimmte MaBnahmen zu verstehen, namlich
Unterstiitzung, teilweise oder vollstandige Ubernahme der Verrichtung sowie
Beaufsichtigung und Anleitung. Die blofSe Verfugbarkeit bzw. Einsatzbereitschaft
stellt demgegenuber nur eine Voraussetzung fur die Moglichkeit der Hilfeleistung
dar, die lediglich eine gewisse zeitliche und ortliche Gebundenheit der Pflegeperson
mit sich bringt, ihr aber erlaubt, daneben noch an dere Dinge zu verrichten oder zu
schlafen. Sie unterscheidet sich damit deutlich von der Beaufsichtigung und
Anleitung, die die Pflegeperson zeitlich und ortlich voll binden und erst recht von
der korperlichen Unterstltzung der Verrichtungen, die die Pflegeperson zudem noch
physisch belastet (BSG, Urteile vom 19.02.1998 -B 3P 2/97-;-B3P6/97R-;B3 P
7/97 R - in: SozR 3-3300 § 15 SGB XI Nr. 1). SchlieBlich spricht fur eine enge
Auslegung des Begriffs "nachtlicher Hilfebedarf" auch das Anliegen des
Gesetzgebers, wegen des beschrankten finanziellen Rahmens die Anforderungen an
die Solidargemeinschaft uberschaubar zu halten. Angesichts des begrenzten
Finanzbudgets, das fur die Pflegeversicherung zur Verfligung gestellt werden
konnte, ist eine umfassende Versorgung von Pflegefallen aus der Sicht des
Gesetzgebers allein aus der Pflegeversicherung nicht durchfuhrbar. Die Orientierung
der Leistungsvoraussetzungen auch an finanziellen Vorgaben kann grundsatzlich
nicht als sachwidrig angesehen werden, zumal das Pflegerisiko in erheblichem
Umfang auch von anderen Sozialleistungssystemen abgedeckt wird. Die von der
Pflegeversicherung nicht erfaSten Bereich des Pflegerisikos fallen letztlich in den
Verantwortungsbereich der Sozialhilfe, wenn der einzelne nicht in der Lage ist, die
far die Pflegemallnahmen erforderlichen Aufwendungen aus eigenen Mitteln
aufzubringen (BSG, Urteil vom 19.02.1998 - B 3 P 6/97 -).

Im Ubrigen bietet das Gesetz auch keine Grundlage fur die Berucksichtigung eines
Hilfebedarfs in Form einer standigen Anwesenheit und Aufsicht einer Pflegeperson
zur Vermeidung einer moglichen Selbst- und Fremdgefahrdung eines geistig
Behinderten. Auch insoweit gilt nach dem BSG, dals fur die Feststellung der
Pflegebedurftigkeit und die Zuordnung zu den Pflegestufen allein der Hilfebedarf bei
denin § 14 Abs. 4 SGB XI genannten Verrichtungen sowie die in § 14 Abs. 3 SGB XI
genannten Arten der Hilfe maligebend sind und eine Ausdehnung auf dort nicht
genannte Pflegebereiche, Verrichtungen oder Hilfeleistungen somit grundsatzlich
ausscheidet (BSG, Urteil vom 26.11.1998 -B 3 P 13/97 R -).

Auf das Vorbringen des Klagers, bei ihm liege ein die Weitergewahrung von
Pflegegeld der Pflegestufe Ill rechtfertigender Zeitaufwand fur Hilfe bei der
Grundpflege fur mindestens 4 Stunden vor, kommt es nicht mehr an. Ein Hilfebedarf
in dem von § 15 Abs. 3 Nr. 3 SGB Xl geforderten zeitlichen Umfang ware vorliegend
auch zu verneinen. Der Sachverstandigen Dr. K ... ware allerdings insoweit nicht zu
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folgen, als sie einen Hilfebedarf beim Verlassen und Wiederaufsuchen der Wohnung
fur den einmal pro Quartal statt findenden Arztbesuch bertcksichtigt hat. § 15 Abs.
3 SGB Xl stellt klar, dals bei der Ermittlung des fur die Pflege erforderlichen
Zeitaufwands auf den "wochentlichen Tagesdurchschnitt" (gemeint: taglich im
Wochendurchschnitt) abzustellen ist. Aus dem gesamten in einer Woche
anfallenden Pflegeaufwand ist der Tagesdurchschnitt zu ermitteln. Dies schliel3t aus,
bei der Feststellung des zeitlichen Pflegebedarfs auch Verrichtungen einzubeziehen,
die seltener als regelmaRig mindestens einmal wochentlich anfallen (BSG, Urteil
vom 29.04.1999 - B 3 P 7/98 R -; Urteil vom 17.06.1999 - B 3 P 10/98 R -).

Ebensowenig ware der tagliche Weg zur Haltestelle des Busses, mit dem der Klager
zur Schule gebracht wird, in den Zeitaufwand fur Hilfe beim Verlassen und
Wiederaufsuchen der Wohnung einzubeziehen. Hilfe auBerhalb der Wohnung ist nur
dann zu berucksichtigen, wenn sie fur das Weiterleben in der Wohnung unerlalilich
ist. Das ist bei einer Begleitung zur Ermoglichung des Schulbesuches nicht der Fall.
Die in der Schule vermittelten Kenntnisse und Fahigkeiten zielen namlich nicht - wie
etwa ein Arztbesuch - auf die Aufrechterhaltung der hauslichen Existenz ab,
sondern sollen generell die Voraussetzungen fur ein eigenstandiges Leben in der
Gesellschaft und fur die Ausubung eines Berufs schaffen (BSG, Urteil vom
05.08.1999-B 3 P 1/99 -).

Der Klager ist auch nicht deshalb der Pflegestufe Il zuzuordnen, weil er als
Schwerbehinderter mit einem GdB von 100 anerkannt und bei ihm die Merkzeichen
"H", "G", "aG", "B" und "RF" festgestellt worden sind. Denn die Voraussetzungen fur
die Feststellung der Schwerbehinderteneigenschaft nach dem
Schwerbehindertengesetz und der gesundheitlichen Voraussetzungen fur die
Anerkennung von Nachteilsausgleichen weichen von den Voraussetzungen ab, die
in §§ 14, 15 SGB XI fur die Feststellung von Pflegebedurftigkeit und die Zuordnung
zu den Pflegestufen aufgestellt worden sind (BSG, Urteil vom 26.11.1998 -B 3 P
20/97 R -).

Die Kostenentscheidung beruht auf §§ 183, 193 Sozialgerichtsgesetz (SGG).

Die Voraussetzungen fur die Zulassung der Revision liegen nicht vor.
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