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@ Veroffentlicht am 27.02.1990

Kopf

Der Oberste Gerichtshof hat als Revisionsgericht in Arbeits- und Sozialrechtssachen durch den Senatsprasidenten des
Obersten Gerichtshofes Dr.Resch als Vorsitzenden, die Hofrate des Obersten Gerichtshofes Mag.Engelmaier und
Dr.Angst als weitere Richter und die fachkundigen Laienrichter Dr.Elmar Peterlunger (AG) und Karl Klein (AN) in der
Sozialrechtssache der klagenden Partei Aloisia H***, Pensionistin, 6112 Wattens, Salurner StraBe 5, vor dem Obersten
Gerichtshof nicht vertreten, wider die beklagte Partei P*** DER A*** (L*** S¥**)

1092 Wien, RoRBauer Lande 3, vertreten durch Dr.Anton Rosicky, Rechtsanwalt in Wien, wegen Hilflosenzuschusses,
infolge Revision der beklagten Partei gegen das Urteil des Oberlandesgerichtes Innsbruck als Berufungsgerichtes in
Arbeits- und Sozialrechtssachen vom 31.0ktober 1989, GZ 5 Rs 153/89-21, womit infolge Berufung der beklagten Partei
das Urteil des Landesgerichtes Innsbruck als Arbeits- und Sozialgerichtes vom 12 Juli 1989, GZ 45 Cgs 31/89-15,
bestatigt wurde, in nichtoffentlicher Sitzung zu Recht erkannt:

Spruch
Der Revision wird Folge gegeben.
Die Urteile der Vorinstanzen werden dahin abgeandert, daB sie zu lauten haben:

"Das Klagebegehren, die beklagte Partei sei schuldig, der Klagerin (zur Alterspension) vom Antragstag (14.10.1988) an
den Hilflosenzuschul3 im gesetzlichen Ausmalf3 zu gewahren, wird abgewiesen.

Text
Entscheidungsgrinde:

Die am 10.11.1913 geborene Klagerin bezieht von der beklagten Partei seit 1.12.1973 eine Alterspension, deren Hohe
Mitte Juli 1989 5.075,90 S betrug. Mit Bescheid vom 1.2.1989 lehnte die beklagte Partei den Antrag der Klagerin vom
14.10.1988 auf einen HilflosenzuschuR mangels Hilflosigkeit ab.

Die dagegen rechtzeitig erhobene, auf einen HilflosenzuschuB im gesetzlichen Ausmal? seit Antragstag gerichtete Klage
stUtzte sich vor allem auf einen Befund des Facharztes fur innere Krankheiten Dr.Michael H*** vom 4.11.1988 mit den
Diagnosen Ubergewicht, labile Hypertonie mit Kollapsneigung und Mikrohdmaturie und auf einen Befund des die
Klagerin seit 1984 behandelnden Sprengelarztes Dr.Klaus L*** vom 8.3.1989, der eine wesentlich eingeschrankte
Gehfahigkeit, eine Kollapsneigung, eine Hypasthesie im linken Bein mit fehlendem ASR (Achillessehnenreflex),
vermutlich als Folge eines Wurzelreizsyndroms L5/S1, bestatigte. Die Klagerin behauptete, daraus gehe hervor, dald sie
dauernd auBerstande sei, ohne fremde Hilfe das Haus zu verlassen. Wegen ihrer stark eingeschrankten Gehfahigkeit
kdnne sie ohne Hilfe nicht einmal den Speisesaal erreichen. Aufgrund einer Auflage des erwahnten Hausarztes misse
sie taglich eine Stunde spazierengehen, wozu sie einer Begleitung bedurfe. Der vom Erstgericht zur Sachverstandigen
bestellten praktischen Arztin Dr.Erika O*** berichtete die Kl&gerin am 13.4.1989 ua Uber Kollapse zu Ostern und im
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Herbst 1988 und eine Com(m)otio zu Ostern 1988 und ihre Angst, dal sich diese Kollapse wiederholen kdnnten. Sie
bewohne eine Kleinwohnung mit Kochnische in einem Pensionistenheim, benitze die Kochnische jedoch nie, weil sie
im Speisesaal voll verpflegt werde. Dieser liege einen Stock unter ihrer Wohnung. Sie benutze den Lift und halte sich
am Ganggelander fest. MUsse sie doch einmal die Stiege benutzen, dann sei das Hinuntergehen wegen der Schmerzen
in den FURen sehr beschwerlich. Beim Hinaufgehen musse sie nach einem Halbstock rasten, weil sie keine Luft
bekomme. Sie kénne auch in der Ebene héchstens 50 m ununterbrochen gehen, weil dann die Schmerzen im linken
Sprunggelenk so stark wirden, daR sie sich hinsetzen musse. SchlieBlich legte die Kldgerin noch ein Attest Dr.L***s
vom 5.7.1989 vor. Danach mul} die Klagerin aus seiner Sicht taglich eine Stunde spazierengehen, wozu sie wegen des
permanenten Sturzrisikos und des Ubergewichtes jemanden zum Aufstiitzen und zur Begleitung brauche.
Selbstverstandlich gebe es auch Tage, an denen sie wegen der Sprunggelenksschmerzen und der Schwindelattacken
das Haus nicht verlassen kénnen. Dann musse sie aber im Bett liegen und bediirfe in noch grolRerem MaR der Hilfe.

Die beklagte Partei beantragte die Abweisung der Klage. In ihrem Befund erwdhnte die bestellte Sachverstandige ua
die bei einer KérpergrofRe von etwa 163 cm und einem Koérpergewicht von etwa 90 kg ausgepragte Stammfettsucht,
eine leichte Lippensyanose und eine maRige Dyspnoe nach dem Hinaufsteigen in ein anderes Stockwerk. Beim
Hinuntergehen stelle die Klagerin immer den linken FuB nach. Sie halte sich auch in der Ebene immer am Geldander
fest, habe einen watschelnden Gang, humple ohne Seitenbetonung und stelle den linken Ful3 beim Gehen in der Ebene
deutlich nach auBen. Sie trage am linken Sprunggelenk eine elastische Kreuzmanschette. Die Dorsalflexion in diesem
Gelenk sei etwa um die Halfte, die Pronation im letzten Drittel schmerzhaft behindert. Die Aulenrotation und
Abduktion in der linken Hufte seien endlagig eingeschréankt. Die Sachverstandige diagnostizierte: labile Hypertonie,
Altersmyocardiopathie, Adipositas; Lugenemphysem mit maRiggradiger Einschrankung der cardiorespiratorischen
Leistungsbreite, Zustand nach Sprunggelenksfraktur links 1973 mit Arthrosenbildung, Hammerzehen und
Krallenzehenfehlstellungen an beiden Fifen mit subjtkvien Beschwerden und mittelgradiger Gangstdrung. Es komme
zu schwankenden, zum Teil auch hypertonen Blutdruckwerten, die als unangenehm wahrgenommen werden.
Besonders nachts treten Herzrhythmusstérungen auf. Altersherz, Lungeniiberbldhung und Ubergewichtigkeit fiihrten
zu maRigen Atembeschwerden bei Alltagsbelastungen, wie zB Stiegensteigen, es bestiinden jedoch keine
Stenocardien. Auf den vor 16 Jahren erlittenen doppelten Knochelbruch links habe sich eine Sprunggelenksarthrose
mit einer mittelgradigen Bewegungseinschrankung und Anlauf- bzw belastungsabhdngigen Schmerzen beim Gehen
aufgepfropft, was durch das Ubergewicht verschlimmert werde. Die Zehenfehlstellungen bzw Hautdruckstellen an
beiden FURBen bereiteten zusatzliche Schmerzen. Weil die Klagerin einerseits angegeben hatte, wegen ihrer
FuBbeschwerden nicht auBer Haus und auch nur erschwert in den Speisesaal des Seniorenheimes gehen zu kénnen,
anderseits aber, auf arztlichen Rat taglich eine Stunde spazierengehen zu mussen, ersuchte die Sachverstandige den
behandelnden praktischen Arzt, Dr.L***, um eine Stellungnahme. Dieser teilte ihr am 5.6.1989 schriftlich mit, er habe
bei der Ubernahme der Betreuung der Klagerin im Janner 1985 darauf gedrungen, dal sie regelmaRig spazierengehe.
Wegen des schweren Senk-Spreizfulles beidseits und einer Sprunggelenksarthrose beidseits habe ihr schon damals
langeres Gehen Beschwerden bereitet. Er habe sie 1986 und 1987 zu Orthopaden geschickt, um ihr ein einigermalien
schmerzfreies Gehen zu ermoglichen, gerade auch im Hinblick darauf, dal3 sie Bewegung in frischer Luft unbedingt
bendtige. Der Erfolg sei eher malig gewesen. Es gebe Tage, an denen die Klagerin so starke Schmerzen habe, dal? sie
kaum in den Speisesaal des Heimes komme, dann wieder Tage, an denen sie mit Begleitung durchaus eine Stunde
langsam spazierengehen konne. Die Begleitung brauche sie zur Entlastung und neuerdings auch wegen
Schwindelzustande im Rahmen einer CVI (?). Am 14.5. und 3.6.1989 habe sie in der Nacht eine transistorisch
ischamische Attacke erlitten, so dal? er eine Laevodex 40-Infusion habe anhangen missen. Beide Angaben der Klagerin
seien richtig. Sie bezdgen sich auf verschiedene Zeitraume und seien von den gerade bestehenden Schmerzen bzw
Allgemeinbeschwerden abhangig. Seine bereits vor Jahren gemachte Aufforderung zum Spazierengehen bleibe
aufrecht. Daraufhin erganzte die Sachverstandige, bei den beschriebenen Attacken handle es sich um cerebrale
praapoplektische Durchblutungsstérungen mit glaublichen Schwindelzustanden, weshalb beim Gehen auf der Stral3e
eine Begleitperson gerechtfertigt sei. Spaziergange und kdrperliche Bewegung seien fur die Klagerin sicherlich arztlich
angezeigt. Nach dem Schreiben des behandelnden Arztes vom 5.6.1989 habe die Klagerin auch relativ gute Tage.
Wegen der Schwere des Befundes und des personlichen Eindruckes anlaBlich der Untersuchung durch die
Sachverstandige wirden die "guten Tage" aber ehe die Ausnahme sein. Die Klagerin werde daher oft das Haus nicht
verlassen konnen. Sie werde vor allem bei Kalte und Nasse, zB im Winter, kaum auf die Stralle kommen und langer



gehen koénnen. Die moglichen Spaziergange in Begleitung wirden daher die Ausnahme bleiben mussen. Sollten sich
die ischamischen Attacken hdufen oder andere Zeichen einer Gehirnmangeldurchblutung zeigen, ware ein
neurologisches Gutachten zu empfehlen.

Das Erstgericht verurteilte die beklagte Partei, der Klagerin ab Antragstellung (14.10.1988) den Hilflosenzuschul3 in der
gesetzlichen Hohe zu gewahren, ohne dieses Ausmal3 auszudrticken oder nach 8 89 Abs 2 ASGG vorzugehen.

Es stellte die von der Sachverstandigen diagnostizierten Leiden der Klagerin und weiters fest, daf3 diese sich allein an-
und ausziehen, auf die Toilette gehen und "im Waschbecken einer Gesamtkdrperreinigung unterziehen", Nahrung
aufnehmen und selbst zubereiten kann, wenn sie beim Kochen nicht langer als 15 Minuten ununterbrochen stehen
muB. Weitere Kiichenarbeiten kann sie im Sitzen erledigen. Um die Beheizung des Wohnraumes muRB sich die Klagerin
wegen einer Olzentralheizung nicht kimmern. Sie kann die Wohnung notdurftig reinigen und die kleine Wasche selbst
versorgen, jedoch die grolRe Wasche nicht mehr waschen. Zum "grundlichen Putz", zum Fensterputzen und zum
BettenUberziehen braucht sie Hilfe. Nahrungsmittel und sonstige Guter des taglichen Bedarfes kann sie vom etwa 300
m entfernten Lebensmittelgeschaft nicht herbeischaffen. Die nachste Haltestelle eines 6ffentlichen Verkehrsmittels
und der nachste praktische Arzt sind von dem von ihr bewohnten Seniorenheim etwa 150 m, die nachste Apotheke
etwa 1,5 km entfernt. Spaziergange und koOrperliche Bewegung sind arztlich angezeigt. Aufgrund der
Durchblutungsstérungen und der Schwindelzustande ist beim Gehen auf der StraBe eine Begleitperson erforderlich.
Die Klagerin kann Spaziergange nur an relativ guten Tagen durchfihren, die wegen der Schwere der Leiden eher die
Ausnahme sein werden.

Das Erstgericht vertrat die Rechtsansicht, dal3 die Klagerin, die teilweise bei der Zubereitung der Nahrung, bei der
groBen Wohnungsreinigung, beim Bettenlberziehen, Waschen der groRBen Wasche, Herbeischaffen der
Nahrungsmittel und Ubrigen Bedarfsglter einschlieliich der Medikamente, zu den Arztbesuchen und den medizinisch
erforderlichen Spaziergangen Hilfe brauche, hilflos im Sinne des § 105 a ASVG sei.

In ihrer wegen unrichtiger rechtlicher Beurteilung erhobenen Berufung fihrte die beklagte Partei vor allem aus, daf}
die groBe Wohnungsreinigung, das Bettenlberziehen und das Waschen der groBen Wasche normalerweise nur etwa
zweimal monatlich vorzunehmen seien. Einfache Kost kénne die Klagerin allein zubereiten. Auch Nahrungsmittel und
andere Bedarfsgliter sowie Medikamente miRten nur zwei- bis dreimal pro Woche besorgt werden. Wenn die Klagerin
die Ordination nicht aufsuchen kénne, seien Hausbesuche des Arztes moglich. Fur die erforderlichen Spaziergange sei
nicht immer eine Begleitperson nétig. Daher kdnne die Klagerin bis auf die groben Hausarbeiten und das Verlassen der
Wohnung alle Verrichtungen des taglichen Lebens selbst besorgen. Da die schweren Hausarbeiten im Seniorenheim
pflichtgemall vom Pflegepersonal verrichtet wirden, entfalle auch der diesbezlgliche finanzielle Mehraufwand.
Ahnlich verhalte es sich mit den Ubrigen Hilfeleistungen. Es fehle auch jede (berschlagsmé&Rige Berechnung der
erforderlichen Mehrkosten. Die Klagerin werde kaum mehr als sechs Stunden pro Woche Hilfe benétigen, so dal3 der
monatliche Mehraufwand bei einem Stundensatz von 70 S unter 2.000 S liegen wirde. Mit den Einkdufen kénnten die
medizinisch indizierten Spaziergange verbunden werden. Die Klagerin wies in der Berufungsbeantwortung darauf hin,
da sie allein wegen der beim taglichen Spaziergang erforderlichen Begleitung hilflos sei. Durch die weiteren
Einschréankungen werde der erforderliche Mindestaufwand weit Uberschritten.

Das Berufungsgericht gab der Berufung nicht Folge.

Da auch einem Pensionisten zugestanden werden musse, nicht nur "einfache, kleine Mahlzeiten" zu sich zu nehmen,
sondern sich auch "ausfUhrlichere Speisen" zuzubereiten, wozu er gerichtsbekanntermalien langer als 15 Minuten
stehen musse, bedirfe die Klagerin auch teilweise bei der Zubereitung der Mahlzeiten Hilfe. Da die Klagerin
normalerweise nicht bettldgerig sei und in Begleitung ausgehen konne, sei ihr das Aufsuchen einer Ordination
zumutbar und werde die arztliche Betreuung normalerweise nicht bei Hausbesuchen erfolgen. Die Klagerin bedurfe
auch bei den medizinisch angezeigten Spaziergangen einer Begleitperson. Dazu kamen noch die Hilfeleistungen beim
groRen Wohnungsputz, bei der groBen Wasche udgl. Fur den Hilflosenzuschul3 sei nur entscheidend, ob die Klagerin
die zur Erhaltung ihrer Existenz notwendigen Arbeiten selbst verrichten kdnne, nicht aber, dald diese Tatigkeiten im
Rahmen einer Heimunterbringung oder zB von Familienangehdrigen besorgt wirden. In  Tirol sei
gerichtsbekanntermalRen fur eine Hilfskraft nicht ein Stundensatz von 70 S, sondern von 80 S erforderlich.
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Berucksichtige man die durch die umfangreichen und zahlreichen Behinderungen ausgeltste Hilfsbedurftigkeit der
Klagerin insgesamt, dann erreiche der zu ihrer Abwendung erforderliche monatliche Aufwand bei GberschlagsmaRiger
Berechnung den begehrten Hilfslosenzuschul3, weshalb die Klagerin hilflos sei.

Dagegen richtet sich die nicht beantwortete Revision der beklagten Partei wegen unrichtiger rechtlicher Beurteilung
der Sache mit den Antragen, das angefochtene Urteil im klageabweisenden Sinne abzudandern oder es allenfalls
aufzuheben.

Rechtliche Beurteilung

Das nach8 46 Abs 4 ASGG ohne die Beschrankungen des Abs 2 dieser Gesetzesstelle zuldssige Rechtsmittel ist
berechtigt. Nach den rechtlich zu beurteilenden Feststellungen kann sich die Klagerin alle Speisen allein zubereiten,
wenn sie dabei nicht ununterbrochen langer als 15 Minuten stehen muf3. Damit kann sie sich nicht nur einfachste,
sondern viele, auch aus frischen Zutaten gekochte Mahlzeiten machen. Berlcksichtigt man weiters das vielfaltige
Angebot von halbfertigen und fertigen Gerichten, die in der Regel einfach eRfertig gemacht werden kdnnen (Suppen,
Nudel- und Reisgerichte, Konserven und Tiefkihlkost), dann kann der Meinung des Berufungsgerichtes, die Klagerin
kdnne sich keine "ausfuhrlicheren Speisen" zubereiten, jedenfalls insoweit nicht beigetreten werden, als das
Berufungsgericht daraus den SchluB zieht, die Kldgerin bendtige teilweise auch bei der Zubereitung der erforderlichen
Mahlzeiten fremde Hilfe (vgl zB SSV-NF 2/126 und die eine Entscheidung desselben Berufungsgerichtes betreffende
Entscheidung vom 26.9.1989, 10 Ob S 301/89).

Auch dann, wenn die Feststellung, dal Spaziergange und korperliche Bewegung arztlich angezeigt sind, so zu
verstehen ware, daB sich der Gesundheitszustand der Klagerin ohne diese Aktivitdten in absehbarer Zeit erheblich
verschlechtern wirde, dirfte die weitere Feststellung nicht vernachlassigt werden, daR die Klagerin diese Aktivitaten
nur an "relativ guten" Tagen setzen kann, die wegen der Schwere der Leiden eher die Ausnahme sein werden. Deshalb
ist fur die Begleitung wahrend der nicht taglich, sondern nur ausnahmsweise moglichen Spaziergange im
Jahresdurchschnitt nur ein Bruchteil des bei taglichen Spaziergangen erforderlichen Aufwandes fir eine Begleitperson
zu bertcksichtigen.

Weil die Klagerin dartber hinaus nur fur die grindliche Reinigung ihrer kleinen Wohnung, zum Bettenlberziehen, zum
Waschen der groRen Wasche, fiir das Herbeischaffen der Lebensmittel udgl sowie zum Aufsuchen der Arztordination
Hilfe in Anspruch nehmen muf3, wurden die fir die notwendigen Dienstleistungen nach dem Lebenskreis der Klagerin
Ublicherweise aufzuwendenden Kosten, die nicht anndhernd so hoch sind wie der begehrte Hilflosenzuschuf, von den
Vorinstanzen erheblich Gberschatzt.

Die Klagerin ist daher noch nicht derart hilflos, dal} sie standig der Wartung und Hilfe bedurfte (standige
Rechtsprechung des erkennenden Senates: zB SSV-NF 1/46; 2/44, 94, 132; 3/15, 32). Deshalb war der Revision Folge zu
geben; die Entscheidungen der Vorinstanzen waren im klageabweisenden Sinne abzuandern.
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