i

MEDICLIN
PFLEGE

Zwischen

MediClin Seniorenresidenz Hermann-Schall-Haus
Parkstr. 15, 78126 Konigsfeld
(im Folgenden kurz ,Heim“ genannt)

und

Herr
Vorname Name

*n

(im Folgenden kurz "Bewohner™" genannt)

vertreten durch

wird hiermit der nachstehende

Heimvertrag
mit pflegebediirftigen Bewohnern,

die Leistungen der vollstationaren Pflege der Pflegeversicherung nach 8§ 43 Elftes Buch Sozialgesetzbuch
(SGB Xl) in Anspruch nehmen, geschlossen.

I. Einleitung

Das Heim fiihrt das Haus als Dienstleistungsbetrieb unter Wahrung der Wirde der Heimbewohner.
Vertrauensgrundlage fir eine gute Zusammenarbeit ist eine sensible und an den Bedurfnissen der Bewohner
orientierte Gestaltung der Pflege. Das Heim bemiiht sich, dafiir zu sorgen, dass die Heimbewohner im Geiste
friedlicher Nachbarschaft und gegenseitiger Ricksichtnahme zusammenleben. Der Bewohner wird in diesem
Sinne sein Leben in der Heimgemeinschaft fihren und die Bemuhungen des Heimes nach Kréften
unterstutzen.

Das Heim ist durch einen Versorgungsvertrag mit den Pflegekassen gemafR 88§ 72, 73 SGB XI zur Erbringung
vollstationarer Pflegeleistungen zugelassen. Der Inhalt des Versorgungsvertrages, die Bestimmungen der
Pflegesatz- und Entgeltvereinbarungen mit den Pflegekassen und den Sozialhilfetrdgern sowie die
Regelungen des Landesrahmenvertrages nach § 75 SGB Xl sind fir das Heim verbindlich und kédnnen vom
Bewohner in der Einrichtung eingesehen werden.

Mit dem Ziel, eine bewohnergerechte Versorgung und Pflege zu gewahrleisten, werden die nachfolgenden
Rechte und Pflichten zwischen dem Heim und dem Bewohner vereinbart, der vollstationére Pflege nach § 43
SGB Xl in Anspruch nimmt.

* mit ,.Bewohner” ist sowohl die Mannlichkeits- als auch die Weiblichkeitsform erfasst.



}
MEDICLIN
PFLEGE

Grundlage dieses Vertrages sind die schriftlichen Informationen, die dem Bewohner vor Vertragsschluss
ausgehandigt wurden. Gegeniiber diesem Informationsstand ergeben sich im Vertrag keine Anderungen.

II. Allgemeine Leistungsbeschreibung des Heimes

Die allgemeine Leistungsbeschreibung entspricht den Angaben der vorvertraglichen Informationen nach § 3
Absatz 2 WBVG.

lll. Unterkunft und Verpflegung

8 1 Unterkunft

(1) Das Heim Uberlasst dem Bewohner ab Einzug im Hause MediClin Seniorenresidenz Hermann-Schall-
Haus das Einzelzimmer Nr. Wohneinheit. Das Einzelzimmer hat eine Wohnflache von Anzahl m2 und
befindet sich im Etage.

Das Zimmer ist wie folgt ausgestattet

o Bad mit Toilette, Waschbecken, Dusche

e Hausnotrufanlage

o Telefonanschluss

e Fernsehanschluss

o Teilmobliert mit Pflegebett, Pflegenachttisch, Schrank mit abschlieBbarem Fach, Tisch
und Stuhl

Der Bewohner hat darliber hinaus das Recht zur Mitbenutzung der fur alle Bewohner vorgesehenen Raume
und Einrichtungen des Heimes:

Multifunktionsraume
Aufenthaltsraume,
Terrasse

Pflegebad

(2) Die Unterkunftsleistungen umfassen auf3erdem:

a) die regelméafige Reinigung des Wohnbereiches, der Gemeinschaftsraume, Funktionsrdume, Kiiche und
Ubrigen Raume,

b) Heizung, die Versorgung mit bzw. Entsorgung von Wasser und Strom sowie Abfall,

c) die Instandhaltung des Wohnraums mit Ausnahme der aufgrund schuldhafter, vertragswidriger Abnutzung
durch den Bewohner erforderlichen Instandsetzung,

* mit ,.Bewohner” ist sowohl die Mannlichkeits- als auch die Weiblichkeitsform erfasst.
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d) Wartung und Unterhaltung der Gebaude, der technischen Anlagen und der Auf3)enanlagen sowie der
Gebaudeausstattung und der Einrichtungsgegenstéande, soweit letztere nicht vom Bewohner eingebracht
wurden.

Néaheres zum Inhalt der Unterkunftsleistungen ergibt sich aus den leistungsbezogenen Regelungen des
jeweils gultigen Landesrahmenvertrages gemal 8 75 SGB XlI, siehe Anlage Nr. 1

(3) Dem Bewohner werden 0 Hausschlissel / 0 Zimmerschlissel gegen Quittung Ubergeben. Der Verlust
eines ausgehandigten Schlissels ist der Heimleitung unverziglich mitzuteilen. Bei Schlusselverlust haftet der
Bewohner im Rahmen der gesetzlichen Vorschriften und ist zur Erstattung der entstandenen Kosten gem.
Anlage Sonderleistungen (Anlage 5) verpflichtet.

(4) Der Bewohner kann seinen Raum auch mit eigenen Gegenstanden ausstatten. Von den Gegenstanden
darf keine Gefahrdung ausgehen und sie dirfen die Betreuungs- und Pflegeablaufe nicht behindern. In
Zweifelsfallen entscheidet die Heimleitung nach pflichtgeméaRer Prifung der berechtigten Interessen der
Bewohner.

(5) Netzabhangig betriebene elektrische Heiz-, Koch- und andere elektrische Gerate, bei denen eine
Kurzschluss- oder Brandgefahr besteht, darf der Bewohner nur mit Zustimmung der Einrichtung in Betrieb
nehmen. Der Bewohner stellt sicher, dass die von ihm eingebrachten Elektrogerédte jederzeit in einem
technisch einwandfreiem Zustand sind und missen durch einen Elektrofachbetrieb sicherheitstechnisch
gepruft sein und den Anforderungen entsprechen. Die Prifung darf nicht langer als ein Jahr zurtickliegen. Die
Kosten der Prufung oder Folgeprifungen tragt der Bewohner. Diese kann er durch einen unabhangigen
Elektrofachbetrieb seiner Wahl beauftragen oder diese Sonderleistung im Heim, bei der jahrlich
stattfindenden hausinternen Uberpriifung nach DGUV V3 kostenpflichtig (siehe Anlage 5 Sonderleistungen)
beanspruchen.

(6) Der Bewohner ist ohne Zustimmung des Heimes nicht berechtigt, an heimeigenen baulichen oder
technischen Einrichtungen und Geréaten wie Klingel, Telefon, Lichtstrom, Gemeinschaftsantenne usw.
Anderungen vorzunehmen oder vornehmen zu lassen.

(7) Die Haltung von Tieren bedarf der vorherigen Zustimmung der Einrichtung. Im Falle der Zustimmung tragt
der Bewohner die Kosten der Tierhaltung. Daruber hinaus ist im Vorfeld die Betreuung des Haustieres zu
klaren, wenn der Bewohner die Betreuung nicht mehr selbst gewéhrleisten kann.

§ 2 Wascheversorgung
(1) Das Heim stellt dem Bewohner

e Bettwasche

e Handttcher

e Waschhandschuhe
e Lagerungsmaterial

* mit ,.Bewohner” ist sowohl die Mannlichkeits- als auch die Weiblichkeitsform erfasst.
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zur Verfugung. Die personliche Wasche, die der Bewohner mitbringt, wird auf Veranlassung des Heimes mit
dem Namen des Bewohners gekennzeichnet. Die Kennzeichnungspauschale in Hohe von € 38,40 inkl.
MwSt. wird einmalig in der ersten Leistungsrechnung erhoben und in Rechnung gestellt.

(2) Naheres zum Inhalt der Leistungen im Rahmen der Wascheversorgung ergibt sich aus den
leistungsbezogenen Regelungen des jeweils giiltigen Landesrahmenvertrages gemaR § 75 SGB XI, siehe
Anlage Nr. 1

§ 3 Verpflegungsleistungen des Heims

(1) Die Speise- und Getrankeversorgung durch das Heim umfasst die Zubereitung und Bereitstellung von
Speisen und Getrénken.

(2) Kalt- und Warmgetranke (Kaffee, Tee, Wasser, Apfelschorle) stehen dem Bewohner jederzeit in
unbegrenzter Menge zur Deckung des eigenen Bedarfs zur Verfligung.

(3) Ein bedarfsgerechtes, abwechslungsreiches und vielseitiges Speisenangebot wird zur Verfligung gestellt.
Das Heim bietet dem Bewohner taglich drei Mahlzeiten, bestehend aus Fruhstick, Mittag- und Abendessen,
eine Zwischenmabhlzeit am spaten Vormittag sowie Nachmittagskaffee/-tee an. Fir Bewohner, die an
Diabetes oder demenziell erkrankt sind, bietet die Einrichtung dartber hinaus eine Zwischenmabhlzeit am
spaten Abend an.”

(4) Diatetische Lebensmittel wie z.B. Sondennahrung, die nach den Arzneimittelrichtlinien Leistungen nach
dem SGB V (Gesetzliche Krankenversicherung) darstellen, sind nicht Gegenstand der Verpflegungsleistung
des Heims.

(5) Naheres zum Inhalt der Verpflegungsleistungen ergibt sich aus den leistungsbezogenen Regelungen des
jeweils gultigen Landesrahmenvertrages gemaR 8 75 SGB XI, siehe Anlage Nr. 1.

IV. Allgemeine Pflegeleistungen

und zusatzliche Betreuungsleistungen nach 8§ 43b SGB XI

§ 4 Allgemeine Pflegeleistungen

Das Heim erbringt im Rahmen der vollstationaren Versorgung nach § 43 SGB XI Leistungen der Pflege, der
medizinischen Behandlungspflege und der sozialen Betreuung (allgemeine Pflegeleistungen).

8 5 Leistungen der Pflege

(1) Fur den Bewohner werden mit dem Ziel der Forderung der selbststdndigen Lebensfiihrung die im
Einzelfall erforderlichen Hilfen bei Aktivititen der Selbstversorgung und der Mobilitdt erbracht. Zu den
Aktivitaten der Selbstversorgung zahlen insbesondere die Korperpflege, das An- und Auskleiden, Essen und
Trinken sowie die Darm- und Blasenentleerung. Zu den Aktivitdten der Mobilitat zahlen insbesondere der
Positionswechsel im Bett, das Umsetzen und das Sich-Fortbewegen in der Einrichtung. Die Hilfen kénnen in
der Anleitung, Unterstiitzung, Beaufsichtigung oder der teilweisen oder vollstandigen Ubernahme einer
solchen Aktivitat bestehen.

* mit ,.Bewohner” ist sowohl die Mannlichkeits- als auch die Weiblichkeitsform erfasst.
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(2) Naheres zum Inhalt der Leistungen der Pflege ergibt sich aus den leistungsbezogenen Regelungen des
jeweils gultigen Landesrahmenvertrages gemal 8 75 SGB XlI, siehe Anlage Nr. 1

§ 6 Leistungen der medizinischen Behandlungspflege

(1) Das Heim erbringt Leistungen der medizinischen Behandlungspflege durch das Pflegepersonal. Bei den
Leistungen der medizinischen Behandlungspflege handelt es sich um pflegerische Malinahmen im
Zusammenhang mit &rztlicher Therapie und Diagnostik (z.B. Verbandswechsel, Wundversorgung,
Einreibung, Medikamentengabe etc.), fur deren Veranlassung und Anordnung der jeweils behandelnde Arzt
des Bewohners zustandig ist. Die arztlichen Leistungen sind nicht Gegenstand dieses Vertrages.

(2) Die Leistungen der medizinischen Behandlungspflege werden unter der Voraussetzung erbracht, dass

e sie vom behandelnden Arzt veranlasst wurden und im Einzelfall an das Pflegepersonal delegierbar sind,
e die persdnliche Durchfiihrung durch den behandelnden Arzt nicht erforderlich ist und

e der Bewohner mit der Durchfihrung der arztlich angeordneten Mafinahmen durch Mitarbeiter des Heims
einverstanden ist.

(3) Naheres zu den Leistungen der medizinischen Behandlungspflege ergibt sich aus den
leistungsbezogenen Regelungen des jeweils glltigen Landesrahmenvertrages gemafRl § 75 SGB XI, siehe
Anlage Nr. 1

(4) Die Leistungen der medizinischen Behandlungspflege als Bestandteil der nach dem SGB Xl zu
erbringenden pflegerischen Versorgung werden durch die Einrichtung erbracht und durch das Entgelt fur
allgemeine Pflegeleistungen abgegolten, sofern es sich nicht um Leistungen aufgrund eines besonders
hohen Versorgungsbedarfs im Sinne des 8 37 Abs. 2 SGB V oder sonst um Leistungen wie etwa bei der
Palliativversorgung nach § 37b SGB V handelt, fir die auf der Grundlage einer gesonderten vertraglichen
Vereinbarung Anspruch gegen die Krankenkasse besteht.

8 7 Leistungen der sozialen Betreuung nach § 43 SGB Xl

(1) Das Heim erbringt die nach Art und Schwere der Pflegebedurftigkeit notwendigen Leistungen der
Betreuung. Durch Leistungen der Betreuung soll der Hilfebedarf bei der persoénlichen Lebensfiihrung und bei
der Gestaltung des Alltages ausgeglichen werden, soweit dies nicht durch das soziale Umfeld (z.B.
Angehdrige und Betreuer) geschehen kann. Das Heim unterstiitzt den Bewohner im Bedarfsfall bei
Inanspruchnahme &rztlicher, therapeutischer oder rehabilitativer MaRnahmen auch aullerhalb der
Pflegeeinrichtung (z.B. durch die Planung eines Arztbesuches). Es fordert den Kontakt des Bewohners zu
den ihm nahe stehenden Personen sowie seine soziale Integration. Das Heim bietet Unterstitzung im
Umgang mit Amtern und Behérden an.

(2) Der Bewohner kann an Gemeinschaftsveranstaltungen des Heimes teilnehmen. Bei diesen handelt es
sich um Veranstaltungen zur Férderung des Gemeinschaftslebens und Angebote zur Tagesgestaltung.

* mit ,.Bewohner” ist sowohl die Mannlichkeits- als auch die Weiblichkeitsform erfasst.
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(3) Der Bewohner ist au3erdem berechtigt, an kulturellen und gesellschaftlichen Veranstaltungen des Heims
(z.B. Konzerte, Vortrage etc.) teilzunehmen. Soweit diese Veranstaltungsangebote nicht ausschlie3lich mit
personellen und sachlichen Mitteln der Einrichtung erbracht werden, kann ein Kostenbeitrag erhoben werden,
der zusammen mit dem Veranstaltungshinweis bekannt gegeben wird.

(4) Naheres zum Inhalt der Leistungen der sozialen Betreuung ergibt sich aus den leistungsbezogenen
Regelungen des jeweils glltigen Landesrahmenvertrages gemaR § 75 SGB XI, siehe Anlage Nr. 1.

§ 8 Zusatzliche Betreuung und Aktivierung nach § 43b SGB Xl

(1) Fur pflegebediirftige Bewohner erbringt das Heim zusatzliche Leistungen der Betreuung und Aktivierung,
die Uber die nach Art und Schwere der Pflegebedurftigkeit notwendige Versorgung nach § 7 hinausgeht.

(2) Leistungen der zusétzlichen Betreuung und Aktivierung sind MalRnahmen, die das Wohlbefinden, den
physischen Zustand oder die psychische Stimmung der betreuten Menschen positiv beeinflussen kénnen.
Das zuséatzliche Betreuungs- und Aktivierungsangebot umfasst die Motivation, Betreuung und Begleitung
zum Beispiel bei folgenden Aktivitaten:

Malen und Basteln

e Handwerkliche Arbeiten und leichte Gartenarbeiten

e Kochen und Backen

e Musik héren, musizieren, singen

e Lesen und vorlesen

¢ Brett- und Kartenspiele

e Spaziergange und Ausfliige

e Bewegungsibungen und tanzen in der Gruppe

e Besuch von kulturellen Veranstaltungen, Sportveranstaltungen, Gottesdiensten und Friedhofen

e Fotoalben anschauen

Das Heim wird die Auswahl der Angebote so vornehmen, dass dem Ziel der Aktivierung Rechnung getragen
wird.

(3) Mit den Pflegekassen ist unabhéngig vom Pflegegrad gem. § 15 SGB XI ein Vergltungszuschlag fur
diese zusatzlichen Leistungen in Hohe von derzeit € 188,00 Euro monatlich vereinbart worden. Der Zuschlag
wird vollstandig von der Pflegekasse getragen. Im Falle der privaten Pflegeversicherung erstattet diese den
Zuschlag, im Falle der Beihilfe- oder Heilfirsorgeberechtigung jedoch nur anteilig im Rahmen des
vereinbarten Versicherungsschutzes.

* mit ,.Bewohner” ist sowohl die Mannlichkeits- als auch die Weiblichkeitsform erfasst.



i

MEDICLIN
PFLEGE

V. Zusatzleistungen und betriebsnotwendige Investitionsaufwendungen

§ 9 Zusatzleistungen

Das Heim und der Bewohner kdnnen (ber das Mal3 des Notwendigen hinausgehende zusatzliche
pflegerisch-betreuende Leistungen sowie besondere Komfortleistungen bei Unterkunft und Verpflegung
gegen Entgelt als Zusatzleistungen nach § 88 SGB XI| gesondert schriftlich vereinbaren.

8 10 Sonderleistungen

Der Bewohner hat die Mdglichkeit, sogenannte Sonderleistungen, wie in Anlage 5 Sonderleistungen
aufgefiihrt, kostenpflichtig zu beauftragen. Anlage 5 Sonderleistungen ist Bestandteil dieses Vertrages.

§ 11 Betriebsnotwendige Investitionsaufwendungen

Der Betrieb eines Heims erfordert Investitionsaufwendungen. Diese Aufwendungen sind insbesondere die
Kosten der Anschaffung oder der Pacht bzw. Miete des Gebaudes, der Aul3enanlage, der technischen
Anlagen und der Ausstattung der Einrichtung unter Einschluss der Kapitalkosten, die Kosten der
Instandhaltung sowie Miete, Pacht oder Erbbauzinsen fir das Grundstick. Die betriebsnotwendigen
Investitionsaufwendungen kann das Heim den Bewohnern nach § 82 Abs. 4 SGB XI gesondert berechnen.

VI. Entgelte

§ 12 Entgelte fur die einzelnen Leistungen

(1) Die Entgelte fur Unterkunft, Verpflegung und allgemeine Pflegeleistungen werden in den Vereinbarungen
zwischen den Pflegekassen, den Sozialhilfetragern und dem Heim nach 8§ 85, 87 SGB Xl festgelegt. Bei
Anderung der Vergiitungsvereinbarungen haben sowohl der Bewohner wie auch das Heim Anspruch auf
Anpassung dieses Vertrages nach MafRgabe des § 15.

(2) Das Entgelt fur Unterkunft betragt € 15,80 taglich.

(3) Das Entgelt fur Verpflegung betragt € 11,96 taglich. Nimmt der Bewohner aufgrund seines
Gesundheitszustandes, von der gelegentlichen Verabreichung von Getranken abgesehen, ausschlieflich
Sondenkost zu sich, deren Kosten von der Krankenkasse bzw. privaten Krankenversicherung getragen
werden, so gilt ein um den ersparten Verpflegungsaufwand in Héhe von zurzeit € 3,90 (Lebensmittelaufwand)
taglich vermindertes Entgelt ab dem Zeitpunkt des Beginns der ausschliel3lichen Versorgung mit
Sondenkost.

(4) Das Entgelt fur die allgemeinen Pflegeleistungen (Pflegesatz) richtet sich nach dem Versorgungsaufwand,
den der Bewohner nach Art und Schwere seiner Pflegebedirftigkeit benétigt. Die Pflegesatze sind
entsprechend den finf Pflegegraden eingeteilt:

- in Pflegegrad 1 taglich € 57,17
- in Pflegegrad 2 taglich € 71,74

* mit ,.Bewohner” ist sowohl die Mannlichkeits- als auch die Weiblichkeitsform erfasst.
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- in Pflegegrad 3 taglich € 87,91
- in Pflegegrad 4 taglich € 104,77
- in Pflegegrad 5 taglich € 112,33
- zzgl. Ausbildungszuschlag tgl. € 217

Auf Grundlage der bei Abschluss dieses Vertrages aktuellen Einstufung des Bewohners zum Pflegegrad
Einstufung betrégt der Pflegesatz zzgl. Ausbildungsumlage zurzeit € XXX taglich.

Bewilligt die Pflegekasse / die Pflegeversicherung aufgrund eines bei Einzug bereits gestellten Antrages des
Bewohners Leistungen eines hoheren Pflegegrades, ist das Heim berechtigt, eine Nachberechnung
vorzunehmen. Mit der Nachberechnung wird die Differenz zwischen dem bisher vereinbarten Pflegesatz und
dem Pflegesatz des hoheren Pflegegrades ab dem Zeitpunkt in Rechnung gestellt, ab welchem der
Bewohner zum Bezug der Leistungen des hoheren Pflegegrades berechtigt ist, léngstens jedoch ab Einzug.
Fur die Nachzahlung wird Abs. 6 entsprechend angewendet. Im Falle der Zuordnung zu einem niedrigeren
Pflegegrad gilt 8 14 Abs. 5 entsprechend.

(5) Im Pflegesatz und den Entgelten fur Unterkunft und Verpflegung sind Aufwendungen fir
betriebsnotwendige Investitionen des Heims im Sinne des § 82 SGB Xl nicht berticksichtigt.

Das vom Bewohner zu entrichtende Entgelt fir diese Investitionsaufwendungen betragt € 27,92 taglich.
Erhalt der Bewohner Sozialhilfe, tritt fir deren Dauer der mit dem Sozialhilfetrager vereinbarte bzw. von der
Schiedsstelle nach § 80 SGB Xll festgesetzte Investitionskostensatz in Hohe von € 25,50 taglich an die
Stelle in Satz 2 genannten Betrages.

(6) Die Pflegesatze fir die Versorgung von Versicherten der sozialen Pflegeversicherung mit den
Pflegegraden 2 bis 5 werden in Hohe des dem Leistungsbescheid der Pflegekasse entsprechenden
Leistungsbetrages nach § 43 SGB XI unmittelbar mit dieser abgerechnet. Der Pflegesatzanteil, der von der
Pflegekasse nicht getragen wird, wird dem Bewohner in Rechnung gestellt. Er betragt fiur die Pflegegrade 2
bis 5 derzeit einheitlich jeweils € 46,42 taglich. Zur Begrenzung dieses Eigenanteils der Versicherten an den
pflegebedingten Aufwendungen erhalten die Versicherten von der Pflegekasse ab dem 1. Januar 2022
zuséatzlich zu den Leistungen nach § 43 SGB Xl einen Leistungszuschlag nach Maf3gabe des § 43c SGB XI.
Dieser Leistungszuschlag wird ebenfalls unmittelbar mit der Pflegekasse abgerechnet. Der Pflegesatzanteil,
der von der Pflegekasse nicht nach § 43 und 8 43c SGB XI getragen wird, wird dem Bewohner in Rechnung
gestellt.

(6a) Ist der pflegeversicherte Bewohner dem Pflegegrad 1 zugeordnet, erfolgt die Abrechnung des
Pflegesatzes unmittelbar gegenuber dem Bewohner. Der Bewohner wird darauf hingewiesen, dass er einen
anteiligen Kostenerstattungsanspruch nach § 43 Absatz 3 SGB Xl gegenuber seiner Pflegekasse geltend
machen kann.

(7) Die Entgelte fur Unterkunft und Verpflegung, nicht geforderte betriebsnotwendige Investitionskosten sowie
die Zusatzleistungen tragt der Bewohner selbst, soweit diese nicht von anderen Kostentrdgern tibernommen
werden.

(8) Bei Versicherten der privaten Pflegeversicherung, Beihilfe- und Heilflirsorgeberechtigten rechnet das
Heim auch die Pflegesatze sowie den Vergitungszuschlag fur die Leistungen der zusétzlichen Betreuung
und Aktivierung nach § 8 mit dem Bewohner selbst ab. Der Bewohner kann seine Versicherung anweisen,
unmittelbar an das Heim zu zahlen.

* mit ,.Bewohner” ist sowohl die Mannlichkeits- als auch die Weiblichkeitsform erfasst.
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(9) Werden die Kosten von offentlichen Leistungstragern ibernommen, so kann das Heim direkt mit diesen
abrechnen, sofern eine entsprechende Vereinbarung geschlossen ist.

§ 13 Gesamtentgelt

(1) Das Gesamtentgelt setzt sich aus den einzelnen Entgeltbestandteilen nach § 11 und bei privat
Pflegeversicherten dem Vergutungszuschlag fir zuséatzliche Leistungen der Betreuung und Aktivierung nach
§ 8 zusammen. Es betragt derzeit im Einzelzimmer inkl. Ausbildungszuschlag

- in Pflegegrad 1 taglich € 115,02
- in Pflegegrad 2 taglich € 129,59
- in Pflegegrad 3 taglich € 145,76
- in Pflegegrad 4 taglich € 162,62
- in Pflegegrad 5 taglich € 170,18

Auf Grundlage der bei Abschluss dieses Vertrages aktuellen Einstufung des Bewohners in den Pflegegrad
Einstufung betragt das Gesamtentgelt zurzeit € XXX taglich.

(2) Das vom Bewohner zu tragende Entgelt ist auf das
Konto 939 407 00
Bankleitzahl 500 800 00
IBAN: DE19500800000093940700
BIC: DRESDEFFXXX

bei der Commerzbank AG Frankfurt

zu Uberweisen. Es ist jeweils am Anfang eines Monats fallig.

8 14 Abwesenheit des Bewohners

(1) Im Fall voriibergehender Abwesenheit des Bewohners, beispielsweise aufgrund Urlaubs, halt das Heim
den Pflegeplatz fur einen Abwesenheitszeitraum von bis zu 42 Tagen im Kalenderjahr fir den Bewohner frei.
Dieser Abwesenheitszeitraum, flir den das Heim den Platz freihalt, verlangert sich bei
Krankenhausaufenthalten und bei Aufenthalten in Rehabilitationseinrichtungen fur die Dauer dieser
Aufenthalte.

(2) Soweit der Bewohner langer als drei Tage abwesend ist, nimmt das Heim Abschlage vom Heimentgelt in
der nach dem Landesrahmenvertrag nach § 75 SGB XI festgelegten Hohe vor. Der entsprechende Auszug
aus dem Landesrahmenvertrag ist in der Anlage 2 beigefligt und Vertragsbestandteil.

(3) Bei Anderung der Regelungen des Landesrahmenvertrages nach § 75 SGB Xl zur Héhe der Vergiitung
im Falle der Abwesenheit haben sowohl der Bewohner als auch das Heim Anspruch aus eine entsprechende
Anpassung dieses Vertrages.

* mit ,.Bewohner” ist sowohl die Mannlichkeits- als auch die Weiblichkeitsform erfasst.
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§ 15 Leistungs- und Entgeltanpassung bei Anderung des Pflege- oder Betreuungsbedarfs

(1) Verandert sich der Pflege- oder Betreuungsbedarf des Bewohners, erbringt das Heim die entsprechend
angepassten notwendigen Leistungen. Allerdings kann das Heim in einigen wenigen Fallen den
entstehenden Bedarf nicht erfiillen. Aus der gesonderten Vereinbarung geman § 8 Abs. 4 WBVG, die diesem
Vertrag als Anlage 3 beigefigt ist, ergibt sich, in welchen Fallen eine Anpassung der Leistungen an einen
veranderten Pflege- oder Betreuungsbedarf ausgeschlossen ist.

(2) Wird der Bewohner aufgrund des erhéhten Pflege- oder Betreuungsbedarfs in einen héheren Pflegegrad
eingestuft, ist das Heim berechtigt, durch einseitige Erh6hung gegeniber dem Bewohner den jeweils
vereinbarten Pflegesatz fir den hodheren Pflegegrad zu verlangen. Voraussetzung fir diese einseitige
Anpassung des Entgelts an die verdnderten Leistungen ist, dass das Heim dem Bewohner gegenuber die
Entgelterhéhung schriftlich mit einer Frist von sieben Tagen vor Wirksamwerden der Entgelterh6hung
anklndigt und begriindet. Die Ankiindigung hat eine Gegenuberstellung der bisherigen und der aktuell
notwendig zu erbringenden Leistungen sowie des bisherigen und des neuen Pflegesatzes zu enthalten.

(3) Der Bewohner verpflichtet sich, die Heimleitung unverziiglich dartiber in Kenntnis zu setzen, wenn ein
Antrag auf Zuordnung zu einem hoéheren Pflegegrad gegentber der Pflegekasse/Pflegeversicherung gestellt
wird oder eine Anderung des Pflegegrades durch diese erfolgt. Unterbleibt diese unverziigliche Mitteilung aus
von dem Bewohner zu vertretenden Grunden und deshalb auch die Anpassungserklarung durch das Heim
nach Absatz 2, ist der Bewohner verpflichtet, dem Heim den daraus entstandenen Schaden zu ersetzen,
sofern die Einrichtung die Anpassungserklarung entsprechend Absatz 2 unverzuiglich nachholt.

(4) Bestehen Anhaltspunkte dafir, dass dem Bewohner ein hoherer Pflegegrad als der bisherige zuzuordnen
ist, so ist er auf schriftliche Aufforderung des Heims verpflichtet, bei seiner Pflegekasse/Pflegeversicherung
die Zuordnung zu einem hoheren Pflegegrad zu beantragen. Die Aufforderung ist entsprechend Absatz 2
Satz 3 zu begrinden; das Heim wird diese Aufforderung auch der zustandigen Pflegekasse und bei
Sozialhilfeempfangern dem zusténdigen Sozialhilfetrager zuleiten (8§ 87a Abs. 2 Satz 1 SGB Xl). Weigert sich
der Bewohner, den Antrag zu stellen, so ist das Heim berechtigt, ab dem ersten Tag des zweiten Monats
nach Zugang der Aufforderung vorlaufig den jeweiligen Pflegesatz des nachsthéheren Pflegegrades zu
berechnen. Werden die Voraussetzungen fur den hoheren Pflegegrad vom Medizinischen Dienst der
Krankenversicherung oder dem von der Pflegeversicherung beauftragten Gutachter nicht bestéatigt und lehnt
die Pflegeversicherung eine Hoherstufung deswegen ab, erstattet das Heim dem Bewohner den lUberzahlten
Betrag unverzuglich; der Ruckzahlungsbetrag ist ab Erhalt des jeweiligen Entgelts mit 5 Prozentpunkten p.a.
zu verzinsen. Die Rickzahlungspflicht des Heims besteht jedoch dann nicht, wenn die Hoherstufung nur
deshalb abgelehnt wird, weil der Bewohner der Mitwirkungspflicht im Rahmen der Begutachtung durch den
Medizinischen Dienst der Krankenversicherung oder dem von der Pflegeversicherung beauftragten Gutachter
nicht nachkommt.

(5) Erfolgt eine Zuordnung zu einem niedrigeren Pflegegrad durch die Pflegekasse/Pflegeversicherung,
ermaligt sich das Entgelt ab dem Zeitpunkt, zu welchem der Bewohner nur noch Anspruch auf die
entsprechend niedrigeren Leistungen der Pflegekasse/Pflegeversicherung hat, auf den jeweils nach diesem
Vertrag vereinbarten Pflegesatz fur den neuen Pflegegrad.
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8§ 16 Entgelterh6hung bei Anderung der Berechnungsgrundlage

(1) Das Heim kann eine Erh6hung des Entgelts verlangen, wenn sich die bisherige Berechnungsgrundlage
verandert und das erhdhte Entgelt sowie die Erhdhung selbst angemessen sind. Die mit den Pflegekassen
und Sozialhilfetrdgern jeweils vereinbarten bzw. von den Schiedsstellen nach § 76 SGB XI bzw. § 80 SGB XII
festgesetzten Entgelte und Entgelterh6hungen sind als angemessen anzusehen. Entgelterh6hungen
aufgrund von Investitionsaufwendungen sind nur zulassig, soweit sie nach der Art des Betriebs notwendig
sind und nicht durch &ffentliche Férderung gedeckt werden.

(2) Das Heim hat dem Bewohner eine beabsichtigte Erhéhung des Entgelts schriftlich mitzuteilen und zu
begriinden. Aus der Mitteilung muss der Zeitpunkt hervorgehen, zu dem das Heim die Erh6hung des Entgelts
verlangt. In der Begriindung muss das Heim unter Angabe des Umlagemalistabs die Positionen benennen,
fur die sich durch die verénderte Berechnungsgrundlage Kostensteigerungen ergeben, und die bisherigen
Entgeltbestandteile den vorgesehenen neuen Entgeltbestandteilen gegeniberstellen. Der Bewohner schuldet
das erhohte Entgelt frihestens vier Wochen nach Zugang des hinreichend begriindeten
Erhohungsverlangens. Der Bewohner erhélt rechtzeitiy Gelegenheit, die Angaben des Heims durch
Einsichtnahme in die Kalkulationsunterlagen zu Uberprufen.

(3) Bei Einhaltung der Voraussetzungen nach Abs. 1 und Abs. 2 besteht Anspruch der Einrichtung auf
Zustimmung zur Entgelterh6hung.

(4) Setzt eine Schiedsstelle gem. § 76 SGB Xl bzw. § 80 SGB XII eine Entgelterh6hung fest, kann das Heim
die Entgelterhdhung nach Abs. 1 vom Bewohner ab dem von der Schiedsstelle fur die Erhdéhung
festgesetzten Zeitpunkt verlangen. Voraussetzung ist jedoch, dass die Anforderungen des Abs. 2 an die
Mitteilung und Begriindung der beabsichtigten Erhdhung eingehalten wurden.

(5) Ermafigungen der bisherigen Entgelte werden zu dem Zeitpunkt wirksam, zu welchem die Absenkung
mit den Pflegekassen oder den Sozialhilfetragern vereinbart ist oder durch die Schiedsstelle gem. § 76 SGB
Xl bzw. § 80 SGB XII festgesetzt wird.

VII. Sonstige Regelungen

§ 17 Datenschutz / Schweigepflicht

(1) Das Heim und seine Mitarbeiter verpflichten sich zur Diskretion und zu einem vertraulichen Umgang mit
personenbezogenen Informationen des Bewohners. Das Heim hat seine Mitarbeiter Uiber deren Verpflichtung
zur Verschwiegenheit hinsichtlich aller Daten Gber den Bewohner belehrt, von denen das Heim bzw. seine
Mitarbeiter Kenntnis erlangen.

(2) Soweit sie zur Erfullung dieses Vertrages erforderlich sind, kann das Heim die personenbezogenen Daten
des Bewohners unter Einschluss der Informationen lber seine Gesundheit in der EDV-Anlage und der
Pflegedokumentation des Heims speichern bzw. automatisch verarbeiten. Die personenbezogenen Daten
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einschlie8lich der Informationen Uber die Gesundheit werden nur den Mitarbeitern zugénglich gemacht, die
diese fir die Erfillung ihrer Aufgaben im Rahmen des Heimvertrages benétigen. Die personenbezogenen
Daten des Bewohners einschlieBlich der Informationen Uber die Gesundheit werden vom Heim an die
jeweiligen Kostentrager nur Ubermittelt, soweit sie zum Zwecke der Abrechnung der erbrachten Leistungen
erforderlich sind. Der Bewohner hat das Recht, jederzeit Auskunft hinsichtlich der tUber ihn gespeicherten
bzw. verarbeiteten Daten zu verlangen. Der Bewohner hat insbesondere das Recht zur Einsichtnahme in die
Uber ihn gefihrte Pflegedokumentation.

(3) Die Verarbeitung der personenbezogenen Daten des Bewohners richtet sich nach den Vorschriften der
Datenschutz-Grundverordnung sowie des Bundesdatenschutzgesetzes. Die Informationen zu der den
Bewohner betreffenden Datenverarbeitung durch das Heim ergeben sich im Einzelnen aus den
.Informationen zur Datenverarbeitung gemafly Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO)“ in Anlage Nr. 4
dieses Vertrages.

§ 18 Haftung

(1) Das Heim haftet gegeniiber dem Bewohner im Rahmen der gesetzlichen Vorschriften, insbesondere fir
einwandfreie und verkehrssichere Beschaffenheit aller Einrichtungen des Heims sowie flir einwandfreie
Leistungen aus diesem Vertrag. Das Heim haftet nicht fur Falle hbherer Gewalt, insbesondere wenn dadurch
die Versorgung und Pflege des Bewohners nicht oder nur teilweise gewahrleistet werden kann.

(2) Der Bewohner haftet im Rahmen der gesetzlichen Vorschriften, insbesondere fir alle von ihm schuldhaft
verursachten Sach- und Personenschaden im Heim. Es wird dem Bewohner empfohlen, eine entsprechende
Haftpflichtversicherung abzuschlie3en. Hinsichtlich der vom Bewohner eingebrachten Gegenstande wird
aullerdem der Abschluss einer Hausratversicherung empfohlen. Weiter wird dem Bewohner flr die ihm
Uberlassenen Schlussel fiur die R&umlichkeiten der Seniorenresidenz der Abschluss einer
Schlisselversicherung empfohlen.

VIIl. Vertragsdauer, Beendigung
§ 19 Vertragsdauer/Kiindigung durch den Bewohner
(1) Der Vertrag wird auf unbestimmte Zeit geschlossen.

(2) Der Bewohner kann diesen Vertrag spatestens am dritten Werktag eines Kalendermonats zum Ablauf
desselben Monats schriftlich kundigen. Bei einer Erhdhung des Entgelts kann abweichend von Satz 1
zusétzlich der Heimvertrag bis spatestens 4 Wochen nach Mitteilung des abschlielRend festgesetzten
Erhéhungsbetrages samt Begriindung gekindigt werden, frihestens auf den Zeitpunkt, an dem die
Erhéhung wirksam wird. In diesem Fall gilt das noch nicht erhéhte Heimentgelt bis zur Beendigung des
Heimvertrages fort.

(3) Innerhalb von zwei Wochen nach Beginn dieses Vertragsverhéltnisses kann der Bewohner jederzeit ohne
Einhaltung einer Frist kiindigen. Wird ihm erst nach Beginn des Vertragsverhéltnisses eine Ausfertigung
dieses Vertrages ausgehandigt, kann er auch noch bis zum Ablauf von zwei Wochen nach der Aushandigung
jederzeit ohne Einhaltung einer Frist kiindigen.

(4) Der Bewohner kann den Vertrag aus wichtigem Grund jederzeit ohne Einhaltung einer Kundigungsfrist
kundigen, wenn ihm die Fortsetzung des Vertrages bis zum Ablauf der Kiindigungsfrist nicht zuzumuten ist.
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(5) Hat das Heim im Falle der Kundigung nach Abs. 4 den Kiindigungsgrund zu vertreten, ist es dem
Bewohner auf dessen Verlangen zum Nachweis eines angemessenen Leistungsersatzes zu zumutbaren
Bedingungen und zur Ubernahme der Umzugskosten in angemessenem Umfang verpflichtet. Der Bewohner
kann den Nachweis eines angemessenen Leistungsersatzes zu zumutbaren Bedingungen nach Satz 1 auch
dann verlangen, wenn er noch nicht gekiindigt hat.

§ 20 Klindigung durch das Heim

(1) Das Heim kann diesen Vertrag nur aus wichtigem Grund kiindigen. Die Kiindigung bedarf der Schriftform
und ist zu begriinden. Ein wichtiger Grund liegt insbesondere vor, wenn

1. das Heim den Betrieb einstellt, wesentlich einschrankt oder in seiner Art verandert und die Fortsetzung
dieses Vertrages fir das Heim eine unzumutbare Harte bedeuten wirde.

2. das Heim eine fachgerechte Pflege- oder Betreuungsleistung nicht erbringen kann, weil

a) der Bewohner eine vom Heim angebotene Anpassung der Leistungen an einen veranderten Pflege-
oder Betreuungsbedarf nicht annimmt oder

b) das Heim eine Anpassung der Leistungen aufgrund der gesonderten Vereinbarung gemaf § 8 Abs.
4 WBVG (Anlage Nr. 3 dieses Vertrages) nicht anbietet und dem Heim deshalb ein Festhalten an
dem Vertrag nicht zumutbar ist,

3. der Bewohner seine vertraglichen Pflichten schuldhaft so groblich verletzt, dass dem Heim 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 flr einen Monat tUbersteigt, im Verzug ist oder

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

Eine Kindigung des Vertrags zum Zwecke der Entgelterh6hung ist ausgeschlossen.

(2) Das Heim kann aus dem Grund des Absatzes 1 Nr. 2 a) nur kiindigen, wenn es zuvor dem Bewohner
gegeniber sein Angebot zur Anpassung der Leistungen an einen veranderten Pflege- oder Betreuungsbedarf
unter Bestimmung einer angemessenen Annahmefrist und unter Hinweis auf die beabsichtigte Kiindigung
erneuert hat und der Kindigungsgrund durch eine Annahme der angepassten Angebote durch den
Bewohner nicht entfallen ist.

(3) Das Heim kann aus dem Grund des Absatzes 1 Nr. 4 nur kiindigen, wenn es zuvor dem Bewohner unter
Hinweis auf die beabsichtigte Kiindigung erfolglos eine angemessene Zahlungsfrist gesetzt hat. Ist der
Bewohner in den Fallen des Abs. 1 Nr. 4 mit der Entrichtung des Entgelts in Riickstand geraten, ist die
Kundigung ausgeschlossen, wenn das Heim vorher befriedigt wird. Die Kiindigung wird unwirksam, wenn das
Heim bis zum Ablauf von zwei Monaten nach Eintritt der Rechtshéngigkeit des R&umungsanspruchs
hinsichtlich des falligen Entgelts befriedigt wird oder eine 6ffentliche Stelle sich zur Befriedigung verpflichtet.
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(4) In den Féllen des Absatzes 1 Nr. 2 bis 4 kann das Heim den Vertrag ohne Einhaltung einer Frist
kiindigen. Im Ubrigen ist die Kindigung bis zum dritten Werktag eines Kalendermonats zum Ablauf des
nachsten Monats zulassig.

(5) Hat das Heim nach Absatz 1 Nr. 1 gekiindigt, so hat es dem Bewohner auf dessen Verlangen einen
angemessenen Leistungsersatz zu zumutbaren Bedingungen nachzuweisen und die Kosten des Umzugs in
angemessenem Umfang zu tragen.

§ 21 Vertragsende und Abwicklung
(1) Der Vertrag endet durch Kindigung.
(2) Der Vertrag endet mit dem Tod des Bewohners.

(3) Bei Vertragsende ist der Wohnraum geraumt und mit allen tberlassenen Schliisseln zurtickzugeben. Bei
schuldhafter, vertragswidriger Abnutzung des Wohnraums durch den Bewohner tragt dieser die Kosten der
dadurch bedingten Instandsetzung.

(4) Wird der dem Bewohner (berlassene Wohnraum bei Vertragsende nicht geraumt, ist das Heim nach
erfolglosem Ablauf einer von ihm gesetzten angemessenen Nachfrist von 2 Arbeitstagen berechtigt, die
Raumung und Einlagerung der vom Bewohner eingebrachten Gegenstande auf Kosten des Bewohners zu
veranlassen, siehe Anlage 5 Sonderleistungen.

(5) Bei Beendigung des Vertrages im Falle des Ablebens des Bewohners muss das Heim dem
Rechtsnachfolger bzw. einer nach Abs. 6 bevollméachtigten Person eine angemessene Frist zur RAumung
des Wohnraums setzen. Erfolgt die Raumung nicht innerhalb dieser Frist, ist das Heim berechtigt, nach
deren Ablauf die Raumung und Einlagerung der vom Bewohner eingebrachten Gegenstande auf Kosten des
Nachlasses zu veranlassen. Vereinbarungen zwischen den Rechtsnachfolgern des Bewohners und dem
Heim Uber eine langere Uberlassung des Wohnraums sind jederzeit moglich. Hierfiir ist eine gesonderte
Vereinbarung abzuschlieRen. Ist dem Heim kein Rechtsnachfolger bekannt und keine Person nach Abs. 6
vom Bewohner bevollmachtigt worden, ist eine Fristsetzung entbehrlich.

(6) Das Heim ist berechtigt, die bei Vertragsende zurlickgelassenen Gegenstande des Bewohners
ungeachtet einer letztwilligen Verfiigung oder der gesetzlichen Erbfolge an folgende Person/en
auszuhandigen, mit der / denen auch die Endabrechnung aus dem Vertrag vorgenommen werden darf
(Name, Anschrift, Telefon):

Der Bewohner bevollméachtigt die oben genannte/n Person/en, die zuriickgelassenen Gegensténde in Besitz
zu nehmen und zu verwahren. Sind mehrere Personen benannt, ist jede von ihnen dem Heim gegeniiber zur
Entgegennahme der Gegenstande und Vornahme der Endabrechnung befugt.

§ 22 Schlussbestimmungen

(1) Eine etwaige Unwirksamkeit einzelner Bestimmungen dieses Vertrages berthrt die Rechtswirksamkeit im
Ubrigen nicht.

(2) Dem Vertrag sind folgende Anlagen beigefugt, die Vertragsbestandteil sind:

- Auszlge aus dem Landesrahmenvertrag fur vollstationare Pflege gemaf § 75 SGB XI, Anlage Nr. 1
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- Auszug zur Regelung der Abwesenheitsvergitung aus dem Landesrahmenvertrag fur vollstationéare
Pflege gem. § 75 SGB XI, Anlage 2

- Gesonderte Vereinbarung gem. § 8 Abs. 4 WBVG uber den Ausschluss einer Anpassungsverpflichtung
bei veréanderten Pflege- oder Betreuungsbedarfen, Anlage 3

- Regelungen zum Datenschutz und zur Schweigepflicht, Anlage 4

- Sonderleistungen Anlage 5

(3) Das Heim ist jederzeit bemiht, Streitigkeiten mit dem Bewohner, seinen Angehdrigen oder Betreuern
einvernehmlich und im direkten Austausch oder Uber die Bewohnervertretung oder auch Uber die
Heimaufsichtsbehoérde beizulegen. Selbstversténdlich steht auch der ordentliche Rechtsweg dem Bewohner
jederzeit offen. Das Heim sieht davon ab und ist auch nicht verpflichtet, an Streitbeilegungsverfahren vor
einer Verbraucherschlichtungsstelle nach dem Verbraucherstreitbeilegungsgesetz (VSBG) teilzunehmen.

Konigsfeld, den Datum

Vorname Name Heimleitung

(Mitunterzeichner und Funktion)
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Anlage 1 zum Heimvertrag

Auszlige aus dem Rahmenvertrag fur die vollstationére Pflege gemaf § 75 SGB Xl
fir Baden-Wirttemberg, Stand 12. September 2002

8 1 Inhalt der Pflegeleistungen

(1) Inhalt der Pflegeleistungen sind die im Einzelfall erforderlichen Hilfen zur Unterstitzung, zur
teilweisen oder zur vollstandigen Ubernahme der Verrichtungen im Ablauf des taglichen Lebens
oder zur Beaufsichtigung oder Anleitung mit dem Ziel der eigenstandigen Ubernahme dieser
Verrichtungen. Die Hilfen sollen die MaRnahmen enthalten, die Pflegebediirftigkeit mindern sowie
einer Verschlimmerung der Pflegebedurftigkeit und der Entstehung von Sekundarerkrankungen
vorbeugen. Dabei ist der besondere Pflege- und Betreuungsbedarf Pflegebedurftiger mit geistigen
Behinderungen, psychischen Erkrankungen, demenzbedingten Fahigkeitsstérungen und anderen
Leiden des Nervensystems zu beachten.

(2) Die Durchfihrung und Organisation der Pflege richtet sich nach dem allgemeinen Stand

der medizinisch-pflegerischen Erkenntnisse. Die Pflegeleistungen sind in Form der aktivierenden
Pflege unter Beachtung der Leistungs- und Qualitatsvereinbarung nach § 80 a SGB XI sowie der
Malstabe und Grundsatze zur Sicherung und Weiterentwicklung der Pflegequalitat nach § 80
SGB XI zu erbringen.

(3) Zu den allgemeinen Pflegeleistungen gehéren im Rahmen des durch § 29 Abs. 1 SGB Xl
vorgegebenen Leistungsumfangs je nach Einzelfall folgende Hilfen:

a) Hilfen bei der Kérperpflege

Ziele der Korperpflege

Die korperliche Pflege orientiert sich an den personlichen Gewohnheiten des Pflegebedurftigen.
Die Intimsphéare ist zu schiitzen. Die Pflegekraft unterstitzt den selbstverstandlichen Umgang mit
dem Thema Ausscheiden / Ausscheidungen.

Die Korperpflege umfasst:

— das Waschen, Duschen und Baden;

dies beinhaltet gegebenenfalls auch den Einsatz von Hilfsmitteln, den Transport zur
Waschgelegenheit, das Schneiden von Fingernageln, das Haarewaschen und -trocknen,
Hautpflege, Pneumonie- und Dekubitusprophylaxe sowie bei Bedarf Kontaktherstellung fur
FuRpflege und zum/zur Friseur/in,

— die Zahnpflege;

diese umfasst insbesondere das Zéahneputzen, die Prothesenversorgung, die Mundhygiene, Soor-
und Parotitisprophylaxe,

— das Kammen einschlielich Herrichten der Tagesfrisur;
— das Rasieren einschlief3lich der Gesichtspflege;

— Darm- oder Blasenentleerung;
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einschlielBlich der Pflege bei der Katheter- und Urinalversorgung sowie Pflege bei der
physiologischen Blasen- und Darmentleerung, Kontinenztraining, Obstipationsprophylaxe,
Teilwaschen einschlieBlich der Hautpflege, gegebenenfalls Wechseln der Wasche. Bei
Ausscheidungsproblemen regt die Pflegekraft eine arztliche Abklarung an.

b) Hilfen bei der Erndhrung
Ziele der Ernahrung

Eine ausgewogene Erndhrung einschlieBlich notwendiger Diatkost ist anzustreben. Der
Pflegebedirftige ist bei der Essens- und Getrdnkeauswahl sowie bei Problemen der
Nahrungsaufnahme zu beraten. Zur selbstidndigen Nahrungsaufnahme ist der Einsatz von
speziellen Hilfsmitteln zu férdern und zu ihrem Gebrauch anzuleiten. Bei Nahrungsverweigerung
ist ein differenzierter Umgang mit den zugrunde liegenden Problemen erforderlich.

Die Ernahrung umfasst:

—das mundgerechte Zubereiten der Nahrung sowie die Unterstltzung bei der Aufnahme der
Nahrung; hierzu gehoren alle Téatigkeiten, die der unmittelbaren Vorbereitung dienen und die die
Aufnahme von fester und flissiger Nahrung ermdglichen, z. B. portionsgerechte Vorgabe,
Umgang mit Besteck;

— Hygienemafinahmen wie z. B. Mundpflege, Handewaschen, Saubern/ Wechseln der Kleidung.
¢) Hilfen bei der Mobilitat

Ziele der Mobilitat

Ziel der Mobilitat ist u. a. die Férderung der Beweglichkeit, der Abbau von Uberschieliendem
Bewegungsdrang sowie der Schutz vor Selbst- und Fremdgefahrdung. Die Anwendung

angemessener Hilfsmittel dient dem Ausgleich von Bewegungsdefiziten.

Beim Aufstehen und Zubettgehen sind Schlafgewohnheiten und Ruhebediirfnisse angemessen zu
bertcksichtigen und stérende Einflisse moglichst 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
Kdrperersatzsticken wie Prothesen. Das Betten und Lagern umfasst alle MalRnhahmen, die dem
Pflegebedirftigen das korper- und situationsgerechte Liegen und Sitzen ermdglichen,
Sekundarerkrankungen wie Kontraktur vorbeugen und Selbstéandigkeit unterstitzen. Dazu gehort
auch der Gebrauch sachgerechter Lagerungshilfen und sonstiger Hilfsmittel,

— das Gehen, Stehen, Treppensteigen;
dazu gehort beispielsweise die Ermunterung und Hilfestellung bei bettlagerigen oder auf den
Rollstuhl angewiesenen Pflegebedirftigen zum Aufstehen und sich bewegen, z. B. im Zimmer, in

den Gemeinschaftsrdaumen und im AuRengelande,

— das Verlassen und Wiederaufsuchen der Pflegeeinrichtung;
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dabei sind solche Verrichtungen auf3erhalb des Pflegeheimes zu unterstitzen, die fir die
Aufrechterhaltung der Lebensfliihrung notwendig sind und das personliche Erscheinen des
Pflegebediirftigen erfordern (z. B. Organisieren und Planen des Zahnarztbesuches),

— das An- und Auskleiden;
dies umfasst auch ein An- und Ausziehtraining.
d) Hilfen bei der persdnlichen Lebensfiihrung

Ziel der Hilfe ist, dem Pflegebedurftigen trotz des durch die Pflegebedurftigkeit bedingten
Hilfebedarfs die Fihrung eines selbstandigen und selbstbestimmten Lebens zu ermdglichen, das
der Wirde des Menschen entspricht. Dieser Hilfebedarf bei der personlichen Lebensfiihrung wird
ausgeglichen, soweit dies nicht durch das soziale Umfeld geschehen kann, z. B. durch Angehdérige
und Betreuer.

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

In diesem Sinne dienen Hilfen bei der personlichen Lebensfilhrung der Orientierung zur Zeit, zum
Ort und zur Person, zur Gestaltung des personlichen Alltags und einem Leben in der
Gemeinschaft, der Bewadltigung von Lebenskrisen und der Begleitung Sterbender und ihrer
Angehdrigen sowie der Unterstlitzung bei der Erledigung personlicher 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 Pflegebediirftigen orientiert ist,
soziale Integration anstrebt und die jeweiligen Aktivierungspotentiale ausschopft.

Hierzu zahlen insbesondere die Beratung und Erhebung der Sozialanamnese zur Vorbereitung
des Einzugs, Beratung in personlichen Angelegenheiten, bei Behdrden- und Amterkontakten (z. B.
Organisieren und Planen der Amterbesuche). Ferner umfasst die soziale Betreuung im Einzelfall
die Koordination der Kontakte zu Angehoérigen und gesetzlichen Betreuern, die Gemeinwesen
orientierte Vernetzung der Einrichtung, Koordinationsaufgaben zu korrespondierenden Diensten

und Institutionen, die Begleitung ehrenamtlicher Helfer sowie die ErschlieBung wirtschaftlicher
Hilfen.

f) Leistungen der medizinischen Behandlungspflege

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

- Verbandswechsel

- Injektionen

- Katheterwechsel, Blaseninstillation, Blasenspilung
- Dekubitusbehandlung

- Einlauf/Darmentleerung
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- spezielle Krankenbeobachtung und -Uberwachung (Messung von Korpertemperatur,
Blutdruck, Puls, Blutzucker)

- Einreibungen, Wickel

- Medikamenteniberwachung und —verabreichung

- Bronchialtoilette, Trachealkanilenpflege

- Verabreichung von Sondenernéhrung bei liegender Sonde

- Verabreichung von Infusionen bei liegendem GefalRzugang

bb) Die MaRnahmen der Behandlungspflege werden vom behandelnden Arzt schriftlich
angeordnet und verantwortet. Der Arzt tragt einzeln die erforderlichen MalRnahmen sowie das
Datum der Anordnung und sein Namenszeichen in die fir den einzelnen Pflegebedirftigen vom

Pflegeheim gefuhrte Pflegedokumentation ein.

cc) Die Verantwortung fiir die Durchfiihrung der arztlich angeordneten MalRBnahmen liegt
beim Trager des Pflegeheims.

8§ 2 Unterkunft und Verpflegung

(1) Zur Unterkunft und Verpflegung gehoéren alle Leistungen, die den Aufenthalt des
Pflegebediirftigen in einem Pflegeheim ermdoglichen, soweit sie nicht den allgemeinen
Pflegeleistungen, den Zusatzleistungen sowie den Aufwendungen fiir Investitionen nach § 82 Abs.
2 SGB Xl zuzuordnen sind. Dabei umfasst die Verpflegung die im Rahmen einer ausgewogenen
und pflegegerechten Ernahrung notwendigen Getranke und Speisen.

(2) Unterkunft und Verpflegung umfasst insbesondere:

—Ver- und Entsorgung;

hierzu zahlt z. B. die Versorgung mit Wasser und Strom sowie die Entsorgung von Abwasser und
Abfall,

— Reinigung;

dies umfasst die Reinigung des Wohnraums und der Gemeinschaftsrdume und der Ubrigen
R&ume (Sichtreinigung, Unterhaltsreinigung, Grundreinigung),

— Wartung und Unterhaltung;

dies umfasst die Wartung und Unterhaltung der Gebaude, der Einrichtungen und Ausstattungen,
der technischen Anlagen und der Aul3enanlagen,

— Wascheversorgung;

die Wascheversorgung umfasst die Bereitstellung, Instandhaltung und Reinigung der von der
Einrichtung zur Verfugung gestellten Lagerungshilfsmittel und Wé&sche sowie das maschinelle
Waschen und Bugeln bzw. Zusammenlegen der personlichen Wasche und Kleidung,

— Speise- und Getrankeversorgung;

dies umfasst die Zubereitung und die Bereitstellung von Speisen und Getranken,
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— Gemeinschaftsveranstaltungen;
dies umfasst den Aufwand fir Veranstaltungen zur Férderung des Gemeinschaftslebens, nicht

jedoch die Organisation zur Durchfiihrung oder Teilnahme von/an Gemeinschaftsveranstaltungen
(s. allgemeine Pflegeleistungen).
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Anlage 2 zum Heimvertrag

Auszug zur Regelung der Abwesenheitsvergitung aus dem Rahmenvertrag fir die
vollstationare Pflege gemal § 75 SGB XI fur Baden-Wirttemberg,
Stand 12. September 2002

§ 23 Vergutungsregelung bei Abwesenheit

(1) Soweit der Pflegeplatz vorubergehend aufgrund eines Krankenhausaufenthalts des
Pflegebedurftigen, eines Aufenthalts in einer stationdren Rehabilitationseinrichtung oder wegen
Urlaubs nicht in Anspruch genommen werden kann, ist der Pflegeplatz freizuhalten. Ist erkennbar,
dass der Pflegebedurftige nicht mehr in die Pflegeeinrichtung zurtickkehrt, wirkt das Pflegeheim
auf eine unverziigliche Beendigung des Heimvertrags hin.

(2) Die Pflegeeinrichtung informiert die Pflegekasse mit der Monatsabrechnung ihrer
Pflegeleistungen Uber Dauer und Grund der vorubergehenden Abwesenheit des
Pflegebedurftigen.

(3) Bei einer voribergehenden Abwesenheit des Pflegebedurftigen aus Griinden nach Absatz 1,
die langer als drei Tage andauert, ist der Pflegeeinrichtung vom ersten Tag ab, bei Urlaub fir
langstens 28 Tage je Jahr, bei Aufenthalt in einem Krankenhaus oder einer stationdren
Rehabilitationseinrichtung unbegrenzt, eine Vergitung von 75 % des mit den Kostentragern
vereinbarten Pflegesatzes fir die allgemeinen Pflegeleistungen und des Entgelts flr Unterkunft
und Verpflegung zu zahlen. Weitergehende Anspriiche koénnen seitens der Pflegeeinrichtung
gegenuber der Pflegekasse und dem Pflegebedirftigen nicht geltend gemacht werden. Anspriiche
nach § 82 SGB XI bleiben unberihrt.

(4) Als Abwesenheit im Sinne dieser Regelung gilt nur die ganztagige Abwesenheit.

(5) Bei Verlegung des Pflegebediirftigen in eine andere Pflegeeinrichtung kann nur das
aufnehmende Pflegeheim ein Gesamtentgelt fiir den Verlegungstag berechnen.

(6) Die Zahlungspflicht der Heimbewohner oder ihrer Kostentradger endet mit dem Tag, an dem
der Heimbewohner aus dem Heim auszieht wird oder verstirbt. 8 8 HeimG bleibt unberihrt.
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Anlage Nr. 3 zum Heimvertrag

Gesonderte Vereinbarung gem. § 8 Abs. 4 WBVG lber den Ausschluss einer
Anpassungsverpflichtung bei verdnderten Pflege- oder Betreuungsbedarfen

Zwischen

MediClin Seniorenresidenz Hermann-Schall-Haus
Parkstr. 15, 78126 Konigsfeld

(in folgendem kurz "Heim" genannt)
und

Herr

Vorname Name
(in folgendem kurz "Bewohner*" genannt)

vertreten durch

wird folgende gesonderte Vereinbarung gem. § 8 Abs. 4 WBVG uber den Ausschluss einer
Anpassungsverpflichtung bei veranderten Pflege- oder Betreuungsbedarfen geschlossen:

(1) Sollte sich der Pflege- oder Betreuungsbedarf des Bewohners andern, wird die Einrichtung
entsprechend an diesen veranderten Bedarf angepasste Leistungen anbieten. Allerdings kann die
Einrichtung in den folgenden Fallen die notwendigen Leistungen nicht anbieten, weshalb eine
Anpassung der Leistungen an den verénderten Bedarf gem. 8§ 8 Abs. 4 WBVG ausgeschlossen
wird:
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Patienten mit Krankheiten oder Behinderungen, die eine ununterbrochene Beaufsichtigung und
die Mdoglichkeit der jederzeitigen Intervention erforderlich machen. Die Einrichtung ist ihrer
Konzeption nach fir eine intensivmedizinische Versorgung personell, baulich und apparativ
nicht ausgestattet.

Versorgung von chronisch mehrfach geschadigten Alkoholikern, von Patienten mit Morbus
Korsakow und von suchtmittelabhangigen Personen. Aus Sicht der Einrichtung bedarf es
wegen der mit diesen Krankheitsbildern haufig einhergehenden starken Tendenz zur Fremd-
oder Selbstgefahrdung fur die Versorgung dieser Gruppen besonders hierflr fortgebildeten
Personals. Die Einrichtung méchte jedoch nur die Gruppen versorgen, fur die sie auch die
Einhaltung der Qualitatsstandards gewahren kann.

Bewohner, fur die ein Unterbringungsbeschluss vorliegt oder die sonst unterbringungséhnliche
Malnahmen benétigen. Die Einrichtung betreibt keine geschlossene Abteilung, was
Voraussetzung ware, um diese Bewohner zu versorgen. Dies gilt insbesondere bei
Bewohnern, bei denen eine Weglauftendenz mit normalen Mitteln eines Weglauferschutzes
nicht mehr beherrschbar ist und die sich dadurch selbst gefahrden.

(2) Sollte der Gesundheitszustand des Bewohners in den genannten Féllen Kkeine
Weiterbetreuung mehr zulassen und die Einrichtung deshalb den Vertrag beenden missen, wird
sie den Bewohner bzw. dessen Angehorige bei der Suche nach einer anderweitigen geeigneten
Unterkunft und Betreuung unterstitzen.

Konigsfeld, den Datum

Vorname Name Heimleitung

(Mitunterzeichner und Funktion)
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Anlage Nr. 4 zu 8 16 des Heimvertrages

Informationen zur Datenverarbeitung gemafR Datenschutz-Grundverordnung
(DSGVO)

Mit den nachfolgenden Informationen geben wir lhnen einen Uberblick tber die
Verarbeitung lhrer personenbezogenen Daten durch uns und lhre Rechte aus dem
Datenschutzrecht.

1.  Werist flr die Datenverarbeitung verantwortlich und an wen kénnen Sie sich wenden?

Verantwortliche Stelle fir die Verarbeitung lhrer personenbezogenen Daten ist

MediClin GmbH & Co.KG

Herr Dr. Ralf Burgy

OkenstralRe 27, 77652 Offenburg
Telefon: 0781/488-0

E-Mail: ralf.buergy@mediclin.de

Unseren Datenschutzbeauftragten erreichen Sie unter

MediClin Seniorenresidenz Hermann-Schall-Haus
Frau Marijana Federolf

Parkstr. 15, 78126 Konigsfeld

Telefon: 07725/9152-120

E-Mail: marijana.federolf@mediclin.de

2. Zu welchen Zwecken und auf welcher Rechtsgrundlage verarbeiten wir lhre
personenbezogenen Daten?

Wir verarbeiten personenbezogene Daten, die wir im Rahmen unserer Vertragsbeziehung von
unseren Bewohnern bzw. deren Vertretungsberechtigten erhalten. Dartiber hinaus verarbeiten wir,
soweit dies fur die Durchfihrung des Vertrages Uber stationare Pflege erforderlich ist,
personenbezogene Daten, die wir von Dritten wie Pflegekassen, Sozialhilfetragern, Arzten und
Therapeuten zulassigerweise erhalten haben.

Im Rahmen allgemeiner Anfragen (z.B. zu unseren Leistungen, freien Kapazitaten u.ad.)
verarbeiten wir die uns von lhnen angegebenen Kontaktdaten wie Name, Adresse, Telefon oder
E-Mail-Adresse zur Beantwortung lhrer Anfrage. Wenn Sie einen Vertrag Uber Ihre pflegerische
Versorgung mit uns schlie@en mochten, kénnen relevante personenbezogene Daten Name,
Adresse, andere Kontakidaten (Telefon, E-Mail-Adresse), Geburtsdatum, Angaben zu
Geschéftsfahigkeit und Vertretungsbefugnissen, Pflegegrad und fir die Aufnahme in die
Einrichtung besonders relevante gesundheitliche Einschrankungen sein. Wir benétigen diese
Daten insbesondere zur Prifung, ob eine fachgerechte Versorgung in unserem Hause madglich ist.
Ohne diese Daten kdnnen wir in der Regel keinen Vertrag mit Ihnen schlie3en. Die Verarbeitung
dieser Daten erfolgt auf Grundlage des Artikels 6 Abs. 1 Buchst. b DSGVO fiur die
Vertragserfullung oder zur Durchfihrung der auf lhre Anfrage hin erfolgten vorvertraglichen
Malnahmen und, soweit gesundheitsbezogene Daten betroffen sind, des Artikels 9 Abs. 2 Buchst.
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h DSGVO i.V.m. § 22 Abs. 1 Ziff. 1 Buchst. b BDSG zum Zwecke der Versorgung und Behandlung
im Gesundheits- und Sozialbereich.

Bei Abschluss des Vertrages uber die stationdre Pflege werden dariiber hinaus weitere
personenbezogene Daten, insbesondere Gesundheitsdaten verarbeitet. Dazu zadhlen
Pflegeanamnese einschlielBlich der gesundheitlich bedingten Beeintrdchtigungen der
Selbststandigkeit oder der Fahigkeiten und pflegerelevanter Biografiedaten, lhre Wiinsche und
Bedurfnisse hinsichtlich der pflegerischen und hauswirtschaftlichen Versorgung, Diagnosen und
Befunde, die Sie uns zur Verfigung stellen oder die wir mit Ihrer Einwilligung auf der Grundlage
des Artikels 9 Abs. 2 Buchst. a DSGVO von lhren behandelnden Arzten oder Therapeuten
erhalten (z.B. in Arztberichten). Diese Daten und die auf dieser Grundlage erforderlichen und
durchgefuihrten Leistungen werden im laufenden Pflegeprozess in einer fortlaufend zu
aktualisierenden Pflegedokumentation niedergelegt; zur Fuhrung der Pflegedokumentation sind
wir u.a. nach landesheimrechtlichen und rahmenvertraglichen Regelungen nach dem SGB XI
verpflichtet. Die Verarbeitung dieser Daten erfolgt auf der Grundlage des Artikels 9 Abs. 2 Buchst.
h DSGVO i.V.m. § 22 Abs. 1 ziff. 1 Buchst. b BDSG und nur, soweit sie zur Versorgung und
Behandlung im Gesundheits- und Sozialbereich erforderlich ist.

Es besteht keine gesetzliche Pflicht fiir die Bereitstellung Ihrer Daten an uns. Die Erhebung und
weitere Verarbeitung dieser Daten ist jedoch Voraussetzung fir die Erfillung unserer
Leistungsverpflichtungen aus dem Vertrag Uber stationare Pflege nach dem allgemein
anerkannten Stand medizinisch-pflegerischer Erkenntnisse. Werden die notwendigen Daten nicht
bereitgestellt, kann eine dementsprechend sorgfaltige Versorgung nur entsprechend
eingeschrankt sichergestellt werden.

3. An wen werden meine personenbezogenen Daten gegebenenfalls Gbermittelt?

Innerhalb unserer Einrichtung erhalten nur diejenigen zur Verschwiegenheit verpflichteten
Mitarbeiter und Stellen Zugriff auf Ihre Daten, die diese zur Erflllung unserer vertraglichen und
gesetzlichen Pflichten und zur Durchfiihrung des Vertrages einschlieBlich der Abrechnung
brauchen. Zu diesen von uns konkret festgelegten Zwecken erhalten auch von uns eingesetzte
Dienstleister und Erfullungsgehilfen (IT-Dienstleister) personenbezogene Daten; auch diese
Dienstleister und Erfullungsgehilfen unterliegen der gesetzlichen Geheimhaltungsverpflichtung
i.S.d. 8 203 StGB. Gleiches gilt fir unseren Steuerberater, an den wir die fir die ordnungsgemaie
Buchfiihrung erforderlichen Daten auf der Grundlage des Artikel 9 Abs. 2 Buchst. h DSGVO i.V.m.
§ 22 Abs. 1 Ziff. 1 Buchst. b BDSG ubermitteln.

Wir Gbermitteln Ihre personenbezogenen Daten nur dann an Dritte, wenn dies gesetzlich erlaubt
ist oder Sie eingewilligt haben. Unter diesen Voraussetzungen konnen Empfanger
personenbezogener Daten insbesondere sein:

vertretungsberechtigte Personen, wie z.B. Bevollmachtigte und Betreuer

¢ nicht vertretungsberechtigte Angehdrige bzw. Bezugspersonen

e Seelsorger

e behandelnde Arzte und Therapeuten

¢ Krankenhaus, Rehabilitationseinrichtung

e ambulanter Pflegedienst bei Ubergang in die Hauslichkeit oder andere stationare Einrichtung
bei Umzug

e Apotheke, Sanitatshaus

e sonstige Dienstleister, die auf Wunsch des Pflegebedirftigen eingeschaltet werden (z.B.

Podologe, Heilpraktiker)
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o Pflegekasse, Krankenkasse, private Kranken-/Pflegeversicherung, Beihilfestelle, Heilflirsorge,
Sozialhilfetrager

e Abrechnungsstelle der Pflege-/Krankenkassen, ggf. private Kranken-/Pflegeversicherung bei
Direktabrechnungsbefugnis

o Prifinstitutionen der gesetzlichen oder ggf. privaten Kranken-/Pflegeversicherung
(Medizinischer Dienst der Krankenversicherung, Prufdienst des Verbandes der privaten
Krankenversicherung e.V. oder andere von ihnen bestellte Sachverstandige)

¢ Heimaufsichtsbehorde,

e Gesundheitsamt

¢ Meldebehdorde, sofern Sie einer Meldepflicht nicht personlich nachkommen kénnen

Die Ubermittlung von Daten an vertretungsberechtigte Personen erfolgt auf der Grundlage des
Artikels 6 Abs. 1 Buchst. b und, soweit Gesundheitsdaten betroffen sind, des Artikels 9 Abs. 2
Buchst. h DSGVO. Die Ubermittlung von Daten an die Abrechnungsstellen der Kranken- und
Pflegekasse sowie an das von der Einrichtung beauftragte externe Abrechnungsunternehmen,
soweit sie flr die Abrechnung gegentber den gesetzlichen Kassen erforderlich ist, erfolgt auf der
Grundlage des Artikels 9 Abs. 2 Buchst. h DSGVO i.V.m. § 105 Abs. 2 S. 5 SGB Xl und § 302
Absatz 2 Satz 2 und 3 SGB V. Die Ubermittlung an Priifinstitutionen der gesetzlichen oder privaten
Kranken-/Pflegeversicherung, die Heimaufsichtsbehtérde, die Meldebehérde sowie das
Gesundheitsamt erfolgt zur Erfullung unserer gesetzlichen Verpflichtungen auf der Grundlage des
Artikels 9 Abs. 2 Buchst. g und i DSGVO aus Grinden des offentlichen Interesses bzw. zur
Gewahrleistung hoher Qualitdts- und Sicherheitsstandards bei der Gesundheitsversorgung. Im
Einzelfall kann eine Verarbeitung auch zur Geltendmachung, Auslibung oder Verteidigung von
Rechtsanspriichen auf der Grundlage des Artikels 9 Abs. 2 Buchst. f erforderlich sein und kann zu
diesem Zweck eine Ubermittlung Ihrer Daten an unseren Rechtsanwalt, ein Gericht 0.4. erfolgen.

Im Ubrigen erfolgt die Verarbeitung auf Grundlage Ihrer Einwilligung nach Artikel 6 Abs. 1 Buchst.
a bzw. Artikel 9 Abs. 2 Buchst. a DSGVO. Im Ausnahmefall kann eine Ubermittlung Ihrer
gesundheitsbezogenen Daten auch auf der Grundlage des Artikels 9 Abs. 2 Buchst. ¢ DSGVO
ohne Ilhre Einwilligung erfolgen, wenn dies zum Schutz Ihrer lebenswichtigen Interessen
erforderlich ist (z.B. Notarzt, Ordnungsbehdrden) und Sie aus korperlichen oder rechtlichen
Grunden aul3erstande sind, lhre Einwilligung zu geben.

4.  Wie lange werden meine Daten gespeichert?

Wir speichern lhre personenbezogenen Daten im Grundsatz solange, wie dies fir die
Durchfihrung vorvertraglicher MalRnahmen und die Durchfihrung des zwischen uns
geschlossenen Vertrages erforderlich ist. Darliber hinaus unterliegen wir verschiedenen
Aufzeichnungs- und  Aufbewahrungspflichten, die sich unter anderem aus den
landesheimrechtlichen und rahmenvertraglichen Vorschriften nach dem SGB XI, dem
Handelsgesetzbuch (HGB) und der Abgabenordnung (AO) ergeben. Die dort vorgesehenen
Fristen zur Aufbewahrung betragen bis zu 10 Jahre tiber das Ende der Vertragsbeziehung hinaus.
Aufgrund dieser rechtlichen Vorgaben sind wir dazu verpflichtet, auf Grundlage des Artikels 6 Abs.
1 Buchst. ¢ bzw. des Artikels 9 Abs. 1 Buchst. g DSGVO eine entsprechend befristete weitere
Speicherung vorzunehmen.

Ferner kann aufgrund der Erhaltung von Beweismitteln im Rahmen der gesetzlichen
Verjahrungsvorschriften eine dartber hinausgehende Speicherung erforderlich sein. Nach den
88 195 ff. des Birgerlichen Gesetzbuches (BGB) betragt die regelmaRige Verjahrungsfrist zwar 3
Jahre, in besonderen Ausnahmeféllen, in denen bspw. Haftungsfragen offen sind, kann zur
Erhaltung von Beweismitteln jedoch eine langere Speicherung lhrer personenbezogenen Daten
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erforderlich sein (bis zu 30 Jahre, § 197 BGB). Die entsprechend befristete weitere Speicherung
erfolgt auf Grundlage des Artikels 6 Abs. 1 Buchst. f DSGVO zur Wahrung unserer berechtigten
Interessen bzw. des Artikels 9 Abs. 1 Buchst. f DSGVO zur Geltendmachung, Austibung oder
Verteidigung von Rechtsansprichen.

5.

Welche Rechte haben Sie als von der Verarbeitung lhrer personenbezogenen Daten
betroffene Person nach der DSGVO?

Sie haben das Recht, gemalR Artikel 15 DSGVO i.V.m. § 34 BDSG von uns Auskunft tiber die
von uns verarbeiteten, Sie betreffenden personenbezogenen Daten zu verlangen. Wir stellen
Ihnen in diesem Fall eine Kopie der personenbezogenen Daten, ggf. auch in elektronischem
Format, zur Verfigung. Sie haben auRerdem das Recht auf die im Einzelnen in Artikel 15 Abs.
1 DSGVO genannten Informationen. Die vorgenannten Rechte bestehen jedoch nicht
uneingeschrankt; die Beschrankungen dieser Rechte sind insbesondere Artikel 15 Abs. 4
DSGVO und § 34 BDSG zu entnehmen.

Sie haben das Recht auf unverzugliche Berichtigung Sie betreffender unrichtiger und
Vervollstandigung unvollstandiger personenbezogener Daten gemanR Artikel 16 DSGVO.

Sie haben das Recht, nach MalRgabe des Artikels 17 DSGVO i.V.m. § 35 BDSG die
unverzigliche Léschung der Sie betreffenden personenbezogenen Daten zu verlangen. Dieses
Recht auf Loschung besteht jedoch nicht uneingeschrankt. Insbesondere kann eine Léschung
nicht verlangt werden, soweit fir uns eine weitere Verarbeitung der Sie betreffenden
personenbezogenen Daten fur die Durchfihrung des zwischen uns bestehenden Vertrages, zur
Erfillung einer rechtlichen Verpflichtung oder zur Geltendmachung, Ausibung oder
Verteidigung von Rechtsansprichen erforderlich ist. Die Voraussetzungen und
Einschrankungen des Rechts auf Loschung ergeben sich im Einzelnen aus Artikel 17 DSGVO
und 8§ 35 BDSG.

Sie haben das Recht, nach Maligabe des Artikels 18 DSGVO die Einschrankung der
Verarbeitung der Sie betreffenden personenbezogenen Daten zu verlangen, wenn eine der
Voraussetzungen des Artikel 18 Abs. 1 DSGVO gegeben ist. In diesem Falle dirfen wir diese
Daten weiterhin speichern, dartber hinaus jedoch nur unter engen Voraussetzungen
verarbeiten. Die Voraussetzungen und Einschrankungen des Rechts auf Loschung ergeben
sich im Einzelnen aus Artikel 18 DSGVO.

Sie konnen nach Mafigabe des Artikels 20 DSGVO verlangen, diejenigen von lhnen
bereitgestellten personenbezogenen Daten, die wir aufgrund des zwischen uns bestehenden
Vertrages oder lhrer Einwilligung im automatisierten Verfahren verarbeiten, in einem
strukturierten, gangigen und maschinenlesbaren Format zu erhalten. Behinderungen der
Ubermittlung dieser Daten durch Sie an einen anderen Verantwortlichen sind uns verboten. Sie
konnen dariiber hinaus eine direkte Ubermittlung an einen anderen Verantwortlichen durch uns
verlangen, soweit dies technisch machbar ist. Die Voraussetzungen und Einschrédnkungen der
vorgenannten Rechte im Einzelnen sind Artikel 20 DSGVO zu entnehmen.

Die von Ihnen verlangten vorstehenden Mitteilungen und Maflinahmen stellen wir Ihnen nach
MaRgabe des Artikels 12 Abs. 5 DSGVO unentgeltlich zur Verfigung.

Als betroffene Person haben Sie geméaR Artikel 77 DSGVO i.V.m. § 19 BDSG unbeschadet
eines anderweitigen verwaltungsrechtlichen oder gerichtlichen Rechtsbehelfs das Recht auf
Beschwerde bei einer Datenschutz-Aufsichtsbehodrde, wenn Sie der Ansicht sind, dass die
Verarbeitung Ihrer personenbezogenen Daten gegen die DSGVO verstofit.

* mit ,Bewohner* ist sowohl die Mannlichkeits- als auch die Weiblichkeitsform erfasst. m
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Eine uns erteilte Einwilligung in die Verarbeitung lhrer personenbezogenen Daten kénnen Sie
jederzeit widerrufen. Bitte beachten Sie, dass der Widerruf erst fir die Zukunft wirkt und die
RechtmaRigkeit der aufgrund der Einwilligung bis zum Widerruf erfolgten Verarbeitungen nicht
beruhrt.

Information Gber das Widerspruchsrecht nach Artikel 21 DSGVO

Sie haben das Recht, aus Griinden, die sich aus lhrer besonderen Situation ergeben, jederzeit
gegen die Verarbeitung Sie betreffender personenbezogener Daten, die aufgrund von Artikel 6
Abs. 1 Buchstabe f der DSGVO (Verarbeitung zur Wahrung der berechtigten Interessen der
verantwortlichen Stelle oder eines Dritten) erfolgt, Widerspruch einzulegen.

Legen Sie Widerspruch ein, werden wir Ihre personenbezogenen Daten nicht mehr verarbeiten, es
sei denn, wir kdnnen zwingende schutzwirdige Grinde fir die Verarbeitung nachweisen, die lhre
Interessen, Rechte und Freiheiten Gberwiegen, oder die Verarbeitung dient der Geltendmachung,
Auslibung oder Verteidigung von Rechtsanspriichen.

* mit ,Bewohner* ist sowohl die Mannlichkeits- als auch die Weiblichkeitsform erfasst. m
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Datenschutzrechtliche Einwilligung- und Schweigepflichtentbindungserklarung

An Ihrer pflegerischen und gesundheitlichen Versorgung sind regelmaRig auch z.B. Arzte,
Therapeuten und andere Einrichtungen beteiligt. Da unsere Mitarbeiter hinsichtlich Ihrer Daten
grundsatzlich zur Verschwiegenheit verpflichtet sind, bendtigen wir fir eine ggf. erforderliche
Ubermittlung lhrer Daten an diese Stellen lhre Einwilligung (bitte das Zutreffende ankreuzen). In
diesem Fall werden ausschlief3lich die fiir die weitere Durchfihrung der Pflege bzw. medizinisch-
therapeutischen Behandlung erforderlichen personenbezogenen Daten einschlie3lich der
Informationen lber Ihre Gesundheit weitergegeben.

Ich willige ein, dass das Heim fir den Fall

L der arztlichen oder zahnarztlichen Behandlung

U Behandlung durch Angehérige nichtérztlicher Heilberufe (z.B. Heilpratiker)

L einer Einweisung in ein Krankenhaus

L einer Aufnahme in eine Rehabilitationseinrichtung

O der Verordnung von Heilmitteln (Logop&adie, Ergotherapie, Physiotherapie, Podologie)

O  der Ein- und Uberweisung in eine andere Einrichtung des Gesundheitswesens oder in
die Hauslichkeit

meine personenbezogenen Daten einschlieRlich der Informationen iber meine Gesundheit
an den jeweils von mir gewahlten Leistungserbringer Ubermittelt, soweit dies zur weiteren
Durchfihrung der Pflege bzw. medizinisch-therapeutischen Behandlung notwendig ist, und
befreie die Mitarbeiter des Heims insoweit von ihrer Schweigepflicht.

Die nach den vorstehenden Ziffern erteilten Einwilligungen kann der Bewohner ganz oder teilweise
jederzeit mit Wirkung fir die Zukunft mindlich oder schriftlich gegenlber der verantwortlichen
Stelle (MediClin Seniorenresidenz Hermann-Schall-Haus, Parkstr. 15, 78126 Konigsfeld, Telefon
07725/9152-120) widerrufen.

, den

(Vorname Name) (Mitunterzeichner und Funktion)

* mit ,Bewohner* ist sowohl die Mannlichkeits- als auch die Weiblichkeitsform erfasst. m
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Sonderleistungen, die durch Einzelauftrag in Anspruch genommen werden kénnen:

1

MEDICLIN

Anlage Nr. 5 Sonderleistungen

Sonderleistungen

Preise

Inanspruchnahme der Haustechnik:

Bei Aufbau oder Reparatur von personlichen Gegenstanden, die

nicht zur Grundausstattung des Bewohnerzimmers gehdren.

Pro angefangene 15 Minuten

5,00 €

Fahr- und Begleitdienst:

Personliche Begleitung zu Arztbesuchen, Einkaufen o. A,
soweit eine Begleitung medizinisch nicht notwendig, aber vom
Bewohner gewinscht wird.

Pro angefangene 30 Minuten

10,00 €

Technische Uberpriifung:

Uberprifung der ortsveranderlichen elektrischen Geraten nach
DGUV V3 (1 Mal jahrlich)

Pauschale pro Gerat

3,00 €

Postnachsenden:

Nachsenden der privaten Post des Bewohners, an Angehdrige
oder Betreuer

Verwaltungspauschale pro Brief
0,50 €

zzgl. dem aktuell anfallenden
Porto (abhangig von der Brief-
groRe und -schwere)

Raumung oder Einlagerung von personlichen
Gegenstanden:

Gegenstande, die nicht fristgerecht nach Beendigung des
Vertrages abgeholt oder geraumt werden

Pro Kubikmeter und Tag

2,00€

Schlisselverlust:

Bei Schlisselverlust werden die tatsachlich durch den Verlust
entstandenen Kosten in Rechnung gestellt.

Entsprechend der
Rechnungsstellung durch die
beauftragte Firma.

Alle Betrage inkl. 19 % Mehrwertsteuer.

* mit ,.Bewohner” ist sowohl die Mannlichkeits- als auch die Weiblichkeitsform erfasst.



