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Sachverhalt:

A.

Die 1964 geborene A. (Versicherte bzw. Beschwerdeflhrerin) ist
bei der SWICA Krankenversicherung AG (SWICA bzw. Beschwerdegegne-
rin) obligatorisch krankenpflegeversichert (Akten der SWICA [act. II] 2). Sie
wird wegen Krankheit durch die Spitex D. (Spitex) unterstitzt
(act. 11 4). Letztere ersuchte mit Bedarfsmeldeformular vom 15. bzw.
27. Dezember 2017 um Kostengutsprache fir Pflegeleistungen von total
63 h 17 min. pro Quartal fir den Zeitraum vom 1. Januar bis 31. Marz 2018
(act. 1l 5). Mit Kostengutsprache vom 16. Januar 2018 gewahrte die SWICA
Spitexleistungen von insgesamt 39 h, wovon flr die Abklarung/Beratung
7 h, fur die Untersuchung/Behandlung 24 h und fiur die Grundpflege 8 h
(act. 11 6). Dem Ersuchen um Erlass einer einsprachefahigen Verfugung
(act. 11 10) kam die SWICA am 12. Marz 2018 nach und verfigte dabei die
Ubernahme der Pflegeleistungen entsprechend der am 16. Januar 2018
erteilten Kostengutsprache (act. Il 11). Daran hielt sie auf Einsprache hin
(act. 11 12) mit Entscheid vom 2. Juli 2018 fest (act. Il 14).

Zwischenzeitlich ersuchte die Spitex mit Bedarfsmeldeformular vom
19. bzw. 23. Marz 2018 um Kostengutsprache von total 70 h 52 min. pro
Quartal fur den Zeitraum vom 1. April bis 30. Juni 2018 (Akten der SWICA
[act. lIA] 5), woraufhin die SWICA am 18. April 2018 Kostengutsprache fiir
die Abklarung/Beratung von 10 h, fir die Untersuchung/Behandlung von
30 h und fir die Grundpflege von 8 h, ausmachend insgesamt 48 h, erteilte
(act. 1A 6). Nachdem die Versicherte wiederum eine einsprachefahige Ver-
fugung verlangt hatte (act. I1A 9), bestéatigte die SWICA mit Verfugung vom
26. Juni 2018 ihre Kostengutsprache (act. IIA 10). Eine dagegen erhoben
Einsprache (act. IIA 11) wies die SWICA mit Entscheid vom 30. Oktober
2018 (act. 1A 13) ab.
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B.

Gegen den Einspracheentscheid vom 2. Juli 2018 erhob die Versicherte,
vertreten durch die B. , vertreten durch Rechtsanwaltin
C. , mit Eingabe vom 17. August 2018 Beschwerde (Verfahren
KV/2018/575). Sie beantragt, der angefochtene Entscheid vom 3. (richtig:
2.) Juli 2018 sei aufzuheben und die Beschwerdegegnerin sei zu verpflich-
ten, die Kosten fir die von der Spitex D. im Rahmen der obligato-
rischen Krankenpflegeversicherung erbrachten Leistungen seit dem 1. Ja-
nuar 2018 gemass der arztlichen Verordnung bzw. gemass den Monats-
rechnungen der Leistungserbringerin zu verguten. Zudem ersucht die Ver-
sicherte um unentgeltliche Rechtspflege und Beiordnung ihrer Rechtsver-
treterin als amtliche Anwaltin.

Die Beschwerdegegnerin beantragt mit Beschwerdeantwort vom 30. Okto-
ber 2018 die Abweisung der Beschwerde vom 17. August 2018.

Mit Verfiugung vom 31. Oktober 2018 hiess der Instruktionsrichter das Ge-
such um unentgeltliche Rechtspflege und Verbeistdndung, welches ange-
sichts der grundsatzlichen Kostenlosigkeit des Beschwerdeverfahrens als
Gesuch um unentgeltliche Verbeistdndung entgegengenommen wurde, gut
und ordnete der Versicherten Rechtsanwaltin C. als amtliche
Anwaltin bei.

Gegen den Einspracheentscheid vom 30. Oktober 2018 erhob die Versi-
cherte, wiederum vertreten durch die B. , vertreten durch Rechts-
anwaltin C. , mit Eingabe vom 29. November 2018 ebenfalls Be-
schwerde (Verfahren KV/2018/901). Sie beantragt, der angefochtene Ent-
scheid vom 30. Oktober 2018 sei aufzuheben und die Beschwerdegegnerin
zu verpflichten, die Kosten fiir die von der Spitex D. im Rahmen
der obligatorischen Krankenpflegeversicherung erbrachten Leistungen fir
die Zeit vom 1. April bis 30. Juni 2018 gemass der arztlichen Verordnung
bzw. gemass der Monatsabrechnung der Leistungserbringerin zu verguten.
Weiter ersucht sie um unentgeltliche Verbeistdndung und Beiordnung ihrer
Rechtsvertreterin als amtliche Anwaltin und stellt den Verfahrensantrag,
das Verfahren sei mit dem Verfahren KV/2018/575 zu vereinigen.
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Mit Verfugung vom 30. November 2018 vereinigte der Instruktionsrichter
die Verfahren KV/2018/575 und KV/2018/901.

Die Beschwerdegegnerin schliesst mit Beschwerdeantwort vom 20. De-
zember 2018 auf Abweisung der Beschwerde vom 29. November 2018.

Erwagungen:

11 Die angefochtenen Entscheide sind in Anwendung von Sozialversi-
cherungsrecht ergangen. Die Sozialversicherungsrechtliche Abteilung des
Verwaltungsgerichts beurteilt gemass Art. 57 des Bundesgesetzes vom
6. Oktober 2000 Uber den Allgemeinen Teil des Sozialversicherungsrechts
(ATSG; SR 830.1) i.V.m. Art. 54 Abs. 1 lit. a des kantonalen Gesetzes vom
11. Juni 2009 Uber die Organisation der Gerichtsbehérden und der Staats-
anwaltschaft (GSOG; BSG 161.1) Beschwerden gegen solche Entscheide.
Die Beschwerdeflihrerin ist in den beiden vorinstanzlichen Verfahren mit
ihren Antragen nicht durchgedrungen, durch die angefochtenen Entscheide
berthrt und hat ein schutzwirdiges Interesse an deren Aufhebung, wes-
halb sie zur Beschwerde befugt ist (Art. 59 ATSG). Die ortliche Zustandig-
keit ist gegeben (Art. 58 ATSG). Da auch die Bestimmungen Uber Frist
(Art. 60 ATSG) sowie Form (Art. 61 lit. b ATSG; Art. 81 Abs. 1i.V.m. Art. 32
des kantonalen Gesetzes vom 23. Mai 1989 Uber die Verwaltungsrechts-
pflege [VRPG; BSG 155.21]) eingehalten sind, ist auf die Beschwerden
einzutreten.

1.2  Anfechtungsobjekte bilden die Einspracheentscheide vom 2. Juli
2018 (act. Il 14) und 30. Oktober 2018 (act. IIA 13). Streitig und zu prifen
ist die Leistungspflicht der Beschwerdegegnerin betreffend Spitex-
Leistungen in der Zeit vom 1.Januar bis 31. Marz 2018 (Verfahren
KV/2018/575) bzw. vom 1. Aprii bis 30.Juni 2018 (Verfahren
KV/2018/901).
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Fir die Zeit vom 1. Januar bis 31. Marz 2018 wurde mit Bedarfsmeldefor-
mular vom 15. bzw. 27. Dezember 2018 Kostengutsprache fir Pflegeleis-
tungen von total 63 h und 17 min. verlangt (act. Il 5), wogegen von der Be-
schwerdegegnerin Leistungen im Umfang von 39 h zugesprochen wurden
(act. 11 6, 11, 14). Fur die Zeit vom 1. April bis 30. Juni 2018 wurde Kosten-
gutsprache von total 70 h 52 min. verlangt (act. IIA 5), wogegen die Be-
schwerdegegnerin Leistungen im Umfang von 48 h zusprach (act. II1A 6, 10,
13). Insgesamt betragt die Differenz demnach 47 h 09 min., wobei diese im
Wesentlichen Grundpflegeleistungen betrifft (beantragt 31 h 51 min. bzw.
30 h 25 min., zugesprochen jeweils 8 h, Differenz 46 h 16 min.; act. Il 14
und act. 1A 13 jeweils S. 2 und S. 7 f. E. 4.2 f.). Die Parteien aussern sich
in ihren Rechtsschriften denn auch ausschliesslich zu diesem Punkt (vgl.
Beschwerde vom 17. August 2018 S. 5 ff. und Beschwerde vom 29. Okto-
ber 2018 S.5 f.; Beschwerdeantwort vom 30. Oktober 2018 und vom
20. Dezember 2018 jeweils S. 2 ff.).

Fur die drei Massnahmenbereiche Abklarung/Beratung/Koordination, Un-
tersuchung/Behandlung sowie Grundpflege sieht der Tarif der Spitex
D. fur Pflichtleistungen der obligatorischen Krankenversicherung
fur Personen mit Wohnsitz im Kanton Bern in Ubereinstimmung mit Art. 7a
Abs. 1 lit. a — ¢ der Verordnung vom 29. September 1995 Uber Leistungen
in der obligatorischen Krankenpflegeversicherung (Krankenpflege-
Leistungsverordnung, KLV; SR 832.112.31) Stundenansatze von Fr. 79.80,
Fr.65.40 und Fr.54.60 vor (vgl. <www.spitex....ch>, Rubrik: Leistun-
gen/Pflege/Kosten). Damit liegt der Streitwert unter Fr. 20°000.--, weshalb
die Beurteilung der Beschwerde in die einzelrichterliche Zustandigkeit fallt
(Art. 57 Abs. 1 GSOG).

1.3 Das Gericht Uberprift den angefochtenen Entscheid frei und ist an
die Begehren der Parteien nicht gebunden (Art. 61 lit. ¢ und d ATSG;
Art. 80 lit. c Ziff. 1 und Art. 84 Abs. 3 VRPG).
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2.

21 Die obligatorische Krankenversicherung tbernimmt die Kosten fur
die Leistungen gemass Art. 25 - 31 des Bundesgesetzes vom 18. Marz
1994 Uber die Krankenversicherung (KVG; SR 832.10) nach Massgabe der
in den Art. 32 -34 KVG festgelegten Voraussetzungen (Art. 24 Abs. 1
KVG). Nach Art. 25 Abs. 2 lit. a Ziff. 3 KVG umfassen diese unter anderem
die Untersuchungen und Behandlungen, die ambulant, stationar oder in
einem Pflegeheim sowie die Pflegeleistungen, die in einem Spital durchge-
fuhrt werden durch Personen, die auf Anordnung oder im Auftrag eines
Arztes oder einer Arztin bzw. eines Chiropraktors oder einer Chiropraktorin
Leistungen erbringen. Gemass Art. 25a Abs. 1 KVG leistet die obligatori-
sche Krankenpflegeversicherung zudem einen Beitrag an die Pflegeleis-
tungen, welche aufgrund einer arztlichen Anordnung und eines ausgewie-
senen Pflegebedarfs ambulant, auch in Tages- oder Nachtstrukturen, oder
im Pflegeheim erbracht werden.

2.2 Gestutzt auf Art. 25a Abs. 3 KVG i.V.m. Art. 33 lit. b der Verord-
nung Uber die Krankenversicherung vom 27. Juni 1995 (KVV; SR 832.102)
hat das Eidgendssische Departement des Innern (EDI) in Art. 7 KLV festge-
legt, fir welche Untersuchungen, Behandlungen und Pflegemassnahmen,
die aufgrund einer Bedarfsabklarung von Pflegefachleuten, Organisationen
der Krankenpflege und Hilfe zu Hause oder von Pflegeheimen auf arztliche
Anordnung hin oder im arztlichen Auftrag ambulant oder im Pflegeheim
erbracht werden, die obligatorische Krankenpflegeversicherung Beitrédge zu
leisten hat. Gemass Art. 7 Abs. 2 KLV fallen darunter Massnahmen der
Abklarung, Beratung und Koordination (lit. a), der Untersuchung und Be-
handlung (lit. b) sowie der Grundpflege (lit. c).

2.3 Zu den Massnahmen der Grundpflege (lit. c) gehért einerseits die
allgemeine Grundpflege bei Patienten, welche die Tatigkeiten nicht selber
ausfiihren kénnen, wie Beine einbinden, Kompressionsstrimpfe anlegen;
Betten, Lagern; Bewegungsubungen, Mobilisieren; Dekubitusprophylaxe,
Massnahmen zur Verhitung und Behebung von behandlungsbedingten
Schadigungen der Haut; Hilfe bei der Mund- und Koérperpflege, beim An-
und Auskleiden, beim Essen und Trinken (Ziff. 1). Andererseits gehéren
dazu Massnahmen zur Uberwachung und Unterstiitzung psychisch kranker
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Personen in der grundlegenden Alltagsbewaltigung, wie: Erarbeitung und
Einlbung einer angepassten Tagesstruktur, zielgerichtetes Training zur
Gestaltung und Fdrderung sozialer Kontakte, Unterstitzung beim Einsatz
von Orientierungshilfen und Sicherheitsmassnahmen (Ziff. 2).

24 Die Leistungspflicht nach Art. 7 KLV bei psychisch erkrankten Per-
sonen setzt voraus, dass ein behandlungsbediirftiger psychischer Gesund-
heitsschaden vorliegt. Aus dem Erfordernis des arztlichen Auftrags oder
der arztlichen Anordnung (Art. 8 Abs. 1 KLV; vgl. auch E. 2.5 hiernach)
folgt des Weiteren, dass die erkrankte Person in arztlicher Behandlung ste-
hen muss. Keine arztliche Behandlung im Sinne des KVG bilden psycho-
therapeutische Massnahmen, die lediglich zum Zweck der Selbsterfahrung,
der Selbstverwirklichung oder der Personlichkeitsreifung oder zu einem
anderen nicht auf die Behandlung einer Krankheit gerichteten Zweck
durchgefthrt werden (Art. 2 Abs. 2 KLV). In solchen Fallen besteht auch
kein Anspruch auf Pflegemassnahmen nach Art. 7 KLV. Entscheidend fur
die Leistungspflicht des Krankenversicherers ist somit, dass es sich um
krankheitsbedingte Pflegemassnahmen und nicht um Massnahmen han-
delt, die aus andern persoénlichen oder sozialen Griinden erforderlich sind
(BGE 131 V 178 E. 2.2 S. 183 f. mit Hinweisen; vgl. auch RKUV 2005
Nr. KV 328 S. 186 ff. E. 3).

Zur psychiatrischen und psychogeriatrischen Grundpflege sind Massnah-
men zu rechnen, welche der Uberwachung und Unterstiitzung psychisch
erkrankter Personen bei der Alltagsbewaltigung dienen. Gegenstand von
Massnahmen der Grundpflege nach Art. 7 Abs. 2 lit. ¢ Ziff. 2 KLV kdnnen
allerdings nur Beeintrachtigungen in den grundlegenden alltéglichen Le-
bensverrichtungen bilden und nur so weit, als sie krankheitsbedingt sind.
Es muss sich zudem um Massnahmen der Personenhilfe und nicht der
Sachhilfe (insbesondere Haushaltshilfe) handeln. Dabei geht es vorab dar-
um, dass die psychisch erkrankte Person die alltaglichen Lebensverrich-
tungen wieder selbst zu besorgen vermag ("Hilfe zur Selbsthilfe"; BGE 131
V 178 E. 2.2.3 S. 187 mit Hinweisen).

2.5 Fir die Beurteilung der Leistungspflicht in grundsatzlicher und
masslicher Hinsicht bedarf es eindeutiger Angaben beziiglich der im Einzel-
fall angeordneten und durchgefuhrten Massnahmen (Art. 42 Abs. 3 Satz 2
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KVG). Vorauszusetzen ist ein klarer arztlicher Auftrag oder eine arztliche
Anordnung hinsichtlich der erforderlichen Massnahmen, welche aufgrund
der Bedarfsabklarung und der gemeinsamen Planung naher zu umschrei-
ben sind (Art. 8 Abs. 1 KLV). Die Bedarfsabklarung umfasst die Beurteilung
der Gesamtsituation des Patienten sowie die Abklarung des Umfeldes und
des individuellen Pflege- und Hilfebedarfs (Art. 8 Abs. 2 KLV). Sie erfolgt
aufgrund einheitlicher Kriterien. Das Ergebnis wird auf einem von den Ta-
rifpartnern geschaffenen Formular festgehalten, worin insbesondere der
voraussichtliche Zeitbedarf anzugeben ist (Art. 8 Abs. 3 KLV). Der Versi-
cherer kann verlangen, dass ihm die relevanten Elemente der Bedarfsab-
klarung mitgeteilt werden (Art. 8 Abs. 5 KLV). Erforderlichenfalls ist ihm
zuhanden des Vertrauensarztes (Art. 57 KVG) eine umfassende Dokumen-
tation der erbrachten Leistungen (Pflegedokumentation) einzureichen.
Schliesslich ist eine detaillierte und verstandliche Rechnungsstellung vor-
auszusetzen (Art. 42 Abs. 3 Satz 1 KVG). Genugen die vorhandenen An-
gaben nicht fir eine zuverlassige Beurteilung der Leistungspflicht, hat der
Krankenversicherer erganzende Unterlagen einzufordern. Wird dieser Auf-
forderung nicht oder nur ungeniigend nachgekommen, ist er befugt, die
Leistungspflicht fir die beantragten Massnahmen abzulehnen
(BGE 131 V178 E. 2.4 S. 188).

2.6 Welche Massnahmen in zeitlicher Hinsicht wie auch in Bezug auf
Form und Inhalt angebracht sind, steht im pflichtgemassen Ermessen der
Leitung der leistungserbringenden Spitex-Organisation und des fir die An-
ordnung der Leistungen zustandigen Arztes. Diese Bedarfsabklarung ist in
der Regel massgebend fir die Kosteniibernahme der Krankenversicherung
und nur im Hinblick auf die abschliessende Aufzdhlung gemass Art. 7 bis
7b KLV Uberprufbar. Bei der Beurteilung des konkreten Bedarfs kommt den
zustandigen Personen ein gewisser Spielraum zu, in welchen namentlich
dann nur zuriickhaltend einzugreifen ist, wenn es sich beim Leistungen
anordnenden Arzt um den Hausarzt der versicherten Person handelt, der
jederzeit Uber deren Gesundheitszustand im Bilde ist. Darlber hinaus gilt
die gesetzliche Vermutung, dass arztlich verordnete Leistungen im Sinne
von Art. 32 Abs. 1 KVG wirksam, zweckmassig und wirtschaftlich sind. So-
weit der (als Bedarfsabklarungsinstrumentarium der Spitex dienende) RAI-
HC-Katalog, der zwar keinen normativen Charakter hat und fir den Richter
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nicht verbindlich ist, eine dem Einzelfall angepasste und gerecht werdende
Auslegung der anwendbaren gesetzlichen Bestimmungen zuldsst, kdnnen
die Gerichte diesen bei ihrer Entscheidung mitbertcksichtigen (vgl. Ent-
scheid des Bundesgerichts [BGer] vom 20. Juni 2013, 9C_528/2012, E. 4).

3.

31 Das Vorliegen eines behandlungsbedirftigen psychischen Gesund-
heitsschadens wie auch einer arztlichen Behandlung ist zu Recht unbestrit-
ten. Gemass den RAI-HC-Beobachtungsblattern vom 6. Oktober 2017 und
19. Marz 2018 leidet die Beschwerdeflhrerin (neben einem Diabetes melli-
tus Typ Il) an einer Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperaktivitatsstérung (ADHS)
und einer emotional instabilen Personlichkeitsstorung (act. 115 S. 12,
act. IA7 S. 11) und gemass den bei den Akten liegenden Bedarfsmelde-
formularen besteht eine instabile Pflegesituation bei Polymorbiditat und
damit einhergehend ein variabler Unterstlitzungsbedarf (vgl. act. Il 5,
act. lIA 5). Unbestritten ist ebenfalls, dass die Beschwerdeflihrerin An-
spruch auf Ubernahme von Kosten der Spitexpflege hat bzw. die Be-
schwerdegegnerin im Grundsatz leistungspflichtig ist, hat Letztere doch fur
Massnahmen der Abklarung/Beratung/Koordination, Untersuchung/Bera-
tung sowie die Grundpflege am 16. Januar und 18. April 2018 Kostengut-
sprachen erteilt (act. Il 6 und act. IIA 6). Dabei hat die Beschwerdefihrerin
hinsichtlich der fiir die Abklarung/Beratung/Koordination und die Untersu-
chung/Beratung zugesprochenen Vergltungen weder in den Einsprachen
(act. 1112, act. lIA 11) noch im vorliegenden Beschwerdeverfahren (sub-
stantiierte) Einwendungen erhoben. Diese Vergutungen stimmen weitge-
hend mit den Angaben in den jeweiligen Bedarfsmeldeformularen (berein
und sind aufgrund der Akten nicht zu beanstanden. Die Beschwerdegegne-
rin hat demnach in der Zeit vom 1. Januar 2018 bis 31. Marz 2018 fir die
Abklarung/Beratung/Koordination einen Zeitaufwand von 7 h und fur die
Untersuchung/Beratung einen solchen von 24 h bzw. in der Zeit vom
1. April 2018 bis 30. Juni 2018 fur die Abklarung/Beratung/Koordination
einen Zeitaufwand von 10 h und firr die Untersuchung/Beratung einen sol-
chen von 30 h zu verglten.
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Uneinig sind sich die Parteien jedoch Uber Form und Inhalt der zu Uber-
nehmenden spitalexternen Grundpflegeleistungen (vgl. auch E. 1.2 hier-
vor), welche im Folgenden zu prifen sind.

3.2 Nach Einschatzung der Beschwerdegegnerin ist vorliegend ein ei-
gentliches hauswirtschaftliches Training mit Zielen und Massnahmen als
Prozess aus den beigezogenen Unterlagen und den Abklarungen vor Ort
nicht erkennbar. Beschrieben wiirden stellvertretende Ubernahmen von
hauswirtschaftlichen Leistungen, die Versicherte werde teilweise zur Mithil-
fe einbezogen. Es seien weder gezielte Trainings noch Trainingserfolge
ersichtlich. Es handle sich hier nicht um Personen-, sondern um Sachhilfe.
Bei einer Hilfe und Anleitung zur Wohnungspflege gehe es um die Hilfe zur
Selbsthilfe; hierfur bestanden Leistungen seit Jahren und das, was mdglich
ist, sei erreicht worden. Auch sei die Anleitung zur Entwicklung personlicher
Fahigkeiten keine von der obligatorischen Krankenversicherung zu uber-
nehmende Grundpflegeleistung. Soweit die Versicherte geltend mache, sie
kénne durch die fraglichen Massnahmen selbststandig wohnen, handle es
sich um eine Unterstitzung aus sozialen Griinden, was keine Leistungs-
pflicht begriinde (act. Il 14 und act. IIA 13 jeweils S. 7 f. Ziff. 4.3).

3.3 Die hier streitigen Massnahmen betreffen das Trainieren von Ver-
richtungen und Alltagsfertigkeiten sowie das Anleiten/Unterstitzen bei der
Wohnungspflege (act. Il 8 S. 3).

Aus den Pflegeauftragen ergibt sich, dass die Pflegeperson der Spitex die
fraglichen Vorkehren nicht selber vornimmt, sondern die Beschwerdeflhre-
rin zu deren Ausfuhrung angehalten und motiviert wird (Akten der Be-
schwerdefuhrerin [act. I] 14a und 14b). So werden die Auftrage beispiels-
weise wie folgt umschrieben: ,Begleiten und Sicherheit vermitteln beim
Einkaufen, Klientin motivieren frische und gesunde Lebensmittel einzukau-
fen (Diabetes), mit Klientin Ideen sammeln fiir einfache Gerichte, Begleiten
zu Entsorgen, Telefon mit Klientin zur Motivation der Erledigung ihrer Ta-
gesaufgabe im Haushalt, Klientin motivieren und an ihre Selbstverantwor-
tung zu appellieren“ (act. 1 14a S.6 und 14b S.7); ,Klientin motivieren
Haushaltaufgabe in Anwesenheit der Pflegeperson wahrzunehmen, Eigen-
leistung der Klientin positiv verstarken, Klientin motivierend in der Verbes-
serung der Selbstandigkeit in der Wohnungspflege unterstiitzen, Anleiten
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bei Verrichtungen (Reinigung) im Haushalt* (act. | 14a S. 7 und 14b S. 8).
In den Leistungsplanungsblattern wird (neben dem Trainieren von Verrich-
tungen und Alltagsfertigkeiten wie Einkaufen und Essenszubereitung) denn
auch das Anleiten/Unterstutzen bei der Wohnungspflege aufgefihrt und
nicht etwa die Ausflhrung dieser Tatigkeit durch die Spitex selber (act. | 4
S. 4; Akten der Beschwerdefiihrerin [act. IA]4 S. 3) und in den Bedarfs-
meldeformularen werden keine hauswirtschaftlichen Leistungen deklariert
(act. 11 5 und act. IIA 5). Daraus erhellt, dass die Anwesenheit der Pflege-
person und die Motivierung der Beschwerdeflhrerin zur Wohnungspflege
von zentraler Bedeutung sind, andernfalls letztere vernachlassigt wird und
die Verwahrlosung der Beschwerdeflihrerin droht. Das wird ebenfalls durch
die diversen Eintrage im Verlaufsbericht der Spitex betreffend die psychia-
trische Grundpflege bestatigt (act. | 15). Der Pflegende vermerkte etwa am
9. Mérz 2018, die Beschwerdefuhrerin liesse sich dazu motivieren, schmut-
ziges Geschirr in die Abwaschmaschine einzurdumen. Es scheine seine
physische Prasenz zu bendtigen, um nur schon diese kleine Aufgabe be-
waltigen zu kénnen (act. 1 15 S. 21). Am 19. Marz 2018 hielt er fest, die
Beschwerdeflihrerin raume mit seiner Unterstitzung den Abfall im Schiaf-
zimmer zusammen. Durch seine Anwesenheit gelinge es ihr, die Aufgabe,
die sie sich gestellt habe, zu Ende zu fuhren (act. | 15 S. 20). Die Anwe-
senheit von Pflegepersonen schaffe Verbindlichkeit und wirke sich motivie-
rend aus. Die Tatigkeiten flihre die Beschwerdeflihrerin selber aus. Geziel-
tes Anleiten helfe ihr zu fokussieren und Aufgaben zu Ende zu flihren. Die
Massnahme sei deshalb wirksam, um eine Verwahrlosung zu verhindern.
Es handle sich nicht um Sachhilfe, da die Pflegepersonen keine hauswirt-
schaftlichen Tatigkeiten Uberndhmen (act. | 15 S. 19 f.). Weiter berichtete
der Pflegende am 16. Juni 2018, die Prasenz bewirke, dass sich die Be-
schwerdeflhrerin besser fokussieren und auf eine Haushaltaufgabe kon-
zentrieren kdnne. Dadurch kdnnten in einem Einsatz Teilziele erreicht wer-
den, die die Beschwerdefiihrerin wiederum motivierten, weiterfihrend
Hausarbeiten selbststdndig wahrzunehmen. Die Massnahme férdere ein
selbststandiges Bewaltigen der Wohnungspflege (act. 1 15 S. 4; vgl. auch
die weiteren Eintrdge vom 9., 16., 19. und 23. Marz 2018, 19. und 26. April
2018, 15., 16., 18. und 29. Juni 2018; act. 1 15S.1-5, 13 f.,17 — 21).
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Unter diesen Umstanden handelt es sich vorliegend — entgegen der Ansicht
der Beschwerdegegnerin — um Massnahmen der Personenhilfe und nicht
der Sachhilfe (insbesondere hauswirtschaftliche Leistungen).

3.4 Fur die Annahme der Beschwerdegegnerin, im Rahmen der psych-
iatrischen Grundpflege sei erreicht worden was mdglich ist, bieten die Ak-
ten keine hinreichende Grundlage. Im Gegenteil ergibt sich aus der Pflege-
dokumentation, dass immer wieder mit Ruckschlagen zu rechnen ist. So
notierte die Pflegeperson im Verlaufsbericht am 28. Februar 2018, die
Wohnung sei chaotisch und schmutzig (act. |1 15 24), und zuletzt am
29. Juni 2018 erwahnte sie, die Wohnung mache einen deutlich chaoti-
scheren Eindruck. Abfall und ...sachen lagen im Wohnzimmer am Boden.
Die Kiiche wirke ebenfalls Uberstellt, unordentlich und schmutzig. Bezogen
auf die Wohnsituation dussere die Beschwerdefuhrerin, dass sie es diese
Woche nicht geschafft habe, selbststandig jeden Tag ihre Haushaltaufga-
ben zu erledigen (act. 1 15 S. 1 f,; vgl. auch die Eintrage vom 31. Januar
2018, 27. Februar 2018, 8. Marz 2018, 4. April 2018; act. | 15 S. 16, 24,
28). Entgegen der Darstellung in der Beschwerdeantwort vom 30. Oktober
2018 (S. 3 Mitte) kann sodann — soweit den hier interessierenden Zeitraum
betreffend und aus den Akten ersichtlich — nicht gesagt werden, es sei im
zeitlichen Verlauf ,kein nennenswerter Erfolg“ eingetreten; vielmehr wech-
seln sich Phasen, in denen die Beschwerdeflhrerin die Haushaltarbeiten
erledigt, ab mit Tagen, in denen sie damit Uiberfordert ist. Bei der Evaluation
der Massnahme wird denn auch darauf hingewiesen, dass die streitige
Massnahme zur Vermeidung einer Verwahrlosung bzw. zur Férderung der
diesbezuglichen Selbststandigkeit der Beschwerdefuhrerin wichtig ist (vgl.
Eintrage vom 19. Marz 2018 und 16. Juni 2018; act. | 15 S. 4 und 19). Ein
standiger Fortschritt der versicherten Person ist im Ubrigen praxisgeméss
nicht erforderlich. Weder der Wortlaut von Art. 7 Abs. 2 lit. ¢ Ziff. 2 KLV
noch der Normzweck (Vermeiden oder Verzdgern einer stationaren Pflege)
verlangen, dass die Massnahmen die grundlegenden Fahigkeiten zur All-
tagsbewaltigung verbessern missen. In vielen Fallen muss es gentgen,
dass eine Alltagsbewaltigung mit Hilfe mdglich bleibt, indem die Selbstpfle-
ge gefordert und unterstitzt und eine — gesundheitsgefahrdende — Selbst-
vernachlassigung verhindert wird. Auch BGE 131 V 178 ist nicht in dem
Sinne zu verstehen, dass eine Leistungszusprache gestitzt auf Art. 7
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Abs. 2 lit. ¢ Ziff. 2 KLV nur dann erfolgen kdnnte, wenn die versicherte Per-
son durch die Pflegemassnahme wieder in die Lage versetzt wird, ihr Le-
ben eigenstandig zu fihren. Sofern und soweit eine Person als Folge ihrer
psychischen Erkrankung nicht (mehr) in der Lage ist, alltagliche Lebensver-
richtungen allein, insbesondere ohne entsprechende Aufforderung oder
Anleitung, vollstandig oder zeitgerecht auszufiihren, kdnnen unter Umstan-
den auch entsprechende Anleitungen und Ermunterungen als Massnah-
men der Grundpflege im Sinne von Art. 7 Abs. 2 lit. ¢ Ziff. 2 KLV versichert
sein. Dies gilt insbesondere, wenn es der versicherten Person dadurch
ermoglicht wird, (weiterhin) in ihrem eigenen Zuhause zu wohnen (Ent-
scheid des BGer vom 20. Juni 2013, 9C _528/2012, E. 5.4.4.1 mit Hinwei-
sen).

In diesem Zusammenhang weist die Beschwerdefuhrerin am Beispiel der
langfristig notwendigen Hautpflege — deren Sinnhaftigkeit nicht abgespro-
chen werde, wenn sie ,lediglich® die Verschlimmerung der Symptome ver-
hindere (oder auch nur eine unabwendbare Verschlimmerung verlangsa-
me) — zu Recht darauf hin, dass die Auffassung der Beschwerdegegnerin
eine Schlechterstellung psychischer Erkrankungen gegenuber somatischen
zur Folge hatte (vgl. Beschwerde vom 17. August 2018 S. 6 Rn. 23). Im
Rahmen des KVG sind die psychischen Erkrankungen den kérperlichen
gleichgestellt, was auch bei der Auslegung von Art. 7 Abs. 2 KLV zu beach-
ten ist (BGE 131 V 178 S. 184 E. 2.1). Eine solche Ungleichbehandlung
ware sachlich nicht gerechtfertigt.

3.5 Dass die Beschwerdefuhrerin wegen ihrer psychischen Erkrankung
nicht in der Lage ist, alltagliche Lebensverrichtungen allein und ohne ent-
sprechende Aufforderung bzw. Anleitung vollstandig oder zeitgerecht aus-
zufiihren, wird von der Beschwerdegegnerin nicht substantiiert widerlegt.
Es ist folglich auf die von Dr. med. E. , Facharzt fur Allgemeine
Innere Medizin, am 27. Dezember 2017 und 23. Marz 2018 unterzeichne-
ten Bedarfsmeldeformulare (act. Il 5, act. I1A 5) abzustellen.

Soweit in der Beschwerdeantwort vom 30. Oktober 2018 die Wirtschaftlich-
keit in Frage gestellt wird (S. 6 Mitte), wird dies nicht naher begrindet. Mit
Blick auf die Alternative einer Einweisung der Beschwerdeflihrerin in eine
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stationare Einrichtung ist die fehlende Wirtschaftlichkeit denn auch keines-
wegs erstellt.

3.6 Nach dem Dargelegten ist die Beschwerdegegnerin fur die bean-
tragte Grundpflege leistungspflichtig. In masslicher Hinsicht ist der Aufwand
gemass den Bedarfsmeldeformularen sowohl fir die Zeit vom 1. Januar bis
31. Marz 2018 wie auch fur das Quartal vom 1. April bis 30. Juni 2018 nicht
bestritten. Anhaltspunkte, wonach der berechnete zeitliche Bedarf zu hoch
ware, sind nicht ersichtlich. Die beantragten Pflegeleistungen wurden in
den entsprechenden Bedarfsmeldeformularen von der Spitex in Zusamme-
narbeit mit dem behandelnden Arzt der Beschwerdefiihrerin festgelegt und
bestimmt. Dabei gilt es zu beriicksichtigen, dass die Anordnung der not-
wendigen Massnahmen in zeitlicher Hinsicht gemass Rechtsprechung im
pflichtgemassen Ermessen dieser Personen liegt und ihnen ein gewisser
Spielraum zusteht, in welchen praxisgemass nur zurtckhaltend einzugrei-
fen ist (vgl. E. 2.5 hiervor). Folglich sind in Gutheissung der Beschwerden
die angefochtenen Einspracheentscheide vom 2. Juli 2018 und 30. Oktober
2018 dahingehend abzuandern, als die Beschwerdegegnerin (nebst den
Leistungen fir Abklarung/Beratung/Koordination von 7 h bzw. 10 h und
derjenigen fur Untersuchung/Beratung von 24 h bzw. 30 h [vgl. E. 3.1 hier-
vor]) fur die Grundpflegeleistungen in der Zeit vom 1. Januar 2018 bis
31. Marz 2018 einen Zeitaufwand von 31 h 51 min. und in der Zeit vom
1. April 2018 bis 30. Juni 2018 einen solchen von 30 h 25 min. zu verguten
hat.

4,

4.1 Verfahrenskosten sind in Anwendung von Art. 1 Abs. 1 KVG i.V.m.
Art. 61 lit. a ATSG keine zu erheben.

4.2 Die obsiegende Beschwerde fuhrende Person hat Anspruch auf
Ersatz der Parteikosten. Diese werden vom Versicherungsgericht festge-
setzt und ohne Riicksicht auf den Streitwert nach der Bedeutung der Streit-
sache und nach der Schwierigkeit des Prozesses bemessen (Art. 61 lit. g
ATSG).
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Rechtsanwaltin C. macht im Verfahren KV/2018/575 mit Kosten-
note vom 9. November 2018 ein Honorar von Fr. 2°800.-- (14 h x Fr. 200.--)
sowie die Mehrwertsteuer (MWSt.) von Fr. 215.60, insgesamt ausmachend
einen Aufwand von Fr. 3'015.60, und im Verfahren KV/2018/901 mit Kos-
tennote vom 3. Januar 2019 ein Honorar von Fr. 1‘000.-- (5 h x Fr. 200.--)
sowie die MWSt. von Fr. 77.--, insgesamt ausmachend einen Aufwand von
Fr. 1°‘077.--, geltend, was nicht zu beanstanden ist. Demnach ist die Partei-
entschadigung auf Fr. 4'092.60 (Fr. 3'015.60 + Fr. 1°077.--) festzusetzen;
diesen Betrag hat die Beschwerdegegnerin der Beschwerdeflhrerin zu
ersetzen.

4.3 Bei diesem Verfahrensausgang eribrigt sich einerseits im Verfahren
KV/2018/575 die Festsetzung des Anwaltshonorars im Rahmen der ge-
wahrten unentgeltlichen Verbeistdndung und ist andererseits das Rechts-
schutzinteresse an der Beurteilung des Gesuchs um Beiordnung von
Rechtsanwaltin  C. als amtliche Anwaltin im Verfahren
KV/2018/901 dahingefallen. Folglich ist das entsprechende Verfahren als
gegenstandslos geworden vom Geschaftsverzeichnis abzuschreiben
(MERKLI/AESCHLI-MANN/HERZOG, Kommentar zum bernischen VRPG, 1997,
Art. 39 N. 1).

Demnach entscheidet der Einzelrichter:

1. In Gutheissung der Beschwerden werden die angefochtenen Einspra-
cheentscheide der SWICA vom 2. Juli 2018 und 30. Oktober 2018 da-
hingehend abgeandert, als die Beschwerdegegnerin die von der Be-
schwerdefuhrerin bezogenen Spitexleistungen fur die Grundpflege in
der Zeit vom 1. Januar 2018 bis 31. Marz 2018 im Umfang von 31 h
51 min. und in der Zeit vom 1. April 2018 bis 30. Juni 2018 im Umfang
von 30 h 25 min. zu verglten hat.

2. Es werden keine Verfahrenskosten erhoben.
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3. Die Beschwerdegegnerin hat der Beschwerdefiihrerin die Parteikosten,
gerichtlich bestimmt auf Fr. 4°092.60 (inkl. Auslagen und MWSt.), zu er-

setzen.

4. Das Verfahren betreffend das Gesuch um Beiordnung von Rechtsan-
waltin C. als amtliche Anwaltin im Verfahren KV/2018/901

wird vom Geschaftsverzeichnis abgeschrieben.

5. Zu erdffnen (R):
- Rechtsanwaltin C. z.H. der Beschwerdefihrerin
- SWICA Krankenversicherung AG
- Bundesamt fur Gesundheit

Der Einzelrichter: Der Gerichtsschreiber:

Rechtsmittelbelehrung

Gegen dieses Urteil kann innert 30 Tagen seit Zustellung der schriftlichen Begrun-
dung beim Bundesgericht, Schweizerhofquai 6, 6004 Luzern, Beschwerde in 6f-
fentlich-rechtlichen Angelegenheiten gemass Art. 39 ff., 82 ff. und 90 ff. des Bun-
desgesetzes vom 17. Juni 2005 Uber das Bundesgericht (BGG; SR 173.110) ge-
fihrt werden.



