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Regeste

IV-Rente | Invalidenversicherung

Erwagungen
E.1
A. , geboren 1995, meldete sich am 10. April 2013 im Alter von knapp 18 Jahren

erstmals wegen psychischer Probleme bei der I'V-Stelle des Kantons Graublinden zum
Bezug von Leistungen an. Ihr behandelnder Psychiater hatte im November 2012 eine
Schizophrenie diagnostiziert und es hatten zwei stationére Behandlungen durch die

P. stattge- funden. Mit Verfigung vom 11. Dezember 2013 trat die | V-Stelle auf
das L eistungsbegehren aufgrund fehlender Mitwirkung nicht ein. Dieser Ent- scheid blieb
unangefochten.

E.2

Am 5. August 2014 meldete sich A. erneut zum Bezug von IV-Leis- tungen an. In der
Folge fanden Eingliederungsmassnahmen statt. Von Marz 2015 bis Juli 2015 absolvierte

A. ein Arbeitstraining bei der B. und am 1. August 2015 begann sie dort eine

Lehre as Blumen- bindemitarbeiterin. Diese Lehre brach sie nach dem ersten Jahr wegen
einer Schwangerschaft ab, was den Abschluss der beruflichen Mass- nahme zur Folge hatte.
Am 3. Dezember 2016 kam ihre Tochter zur Welt. Vom 18. Dezember 2016 bis zum 27.
Januar 2017 wurde sie zum dritten Mal stationér von den P. behandelt.

E.24

% Total 43.6 % 11. Bei einem Invaliditatsgrad von 43.6 % hat die Beschwerdefihrerin
gemass Art. 28 Abs. 2 IV G Anspruch auf eine Viertelsrente. Diese Renteist ihr fur die Zeit
ab dem 1. Juli 2019 auszurichten. Die angefochtene Verfligung ist somit rechtswidrig und
aufzuheben.

E.3

Im Frihjahr 2017 wurde die berufliche Massnahme wiederaufgenommen und am 10.
November 2017 fand eine erste Haushaltabklarung statt. A. wurde von der IV-Stelle
durch Berufsberatung sowie durch ein Bewerbungs- und Jobcoaching unterstiitzt und
machte von November 2017 bis Juli 2018 ein Arbeitstraining bei der G. GmbH. Am
1. Au- gust 2018 konnte sie bei dieser Firma eine Ausbildung zur Detailhandels- assistentin
Fachrichtung Garten EBA beginnen. Nach rund neun Monaten wurde der Lehrvertrag am 6.
Mai 2019 aufgel 6st und mit Verfigung vom 15. Juli 2019 wurde die berufliche Massnahme
abgebrochen.

-3-



E.31

Gemass Art. 28 Abs. 1 lit. b IVG hat eine Versicherte erst Anspruch auf eine Rente,
nachdem sie wéhrend eines Jahres ohne wesentlichen Unter- bruch durchschnittlich
mindestens 40 Prozent arbeitsunfahig gewesen ist. Ein wesentlicher Unterbruch der
Arbeitsunfahigkeit liegt vor, wenn die ver- sicherte Person an mindestens 30
aufeinanderfolgenden Tagen voll ar- beitsfahig war (Art. 29ter der Verordnung Uber die
Invalidenversicherung [IVV; SR 831.201]). Als Arbeitsunfahigkeit gilt dabei die durch eine
Beein-

- 8 - tréchtigung der korperlichen, geistigen oder psychischen Gesundheit be- dingte, volle
oder teilweise Unfahigkeit, im bisherigen Beruf oder Aufga- benbereich zumutbare Arbeit
zu leisten (Art. 6 ATSG).

E.3.2

Hétte das Wartejahr, wie die Beschwerdefihrerin geltend macht, mit dem erstmaligen
Klinikeintritt am 31. Mé&rz 2012 begonnen, so wére es unter- brochen worden. Vom 1.
August 2012 bis zum 21. November 2012 hatte die Beschwerdefuhrerin eine Lehrstelle al's
Detailhandel sfachfrau EFZ bei E. in einem vollen Arbeitspensuminne (IV-act. 2 S. 1
und 12). Siewar aso fast vier Monate lang voll arbeitsfahig, mithin deutlich langer als die
far einen Unterbruch erforderlichen 30 Tage. Der Sichtweise der Be- schwerdefihrerin
kann deshalb nicht gefolgt werden. Aber auch die Sicht- weise der Beschwerdegegnerin
trifft nicht zu. Stattdessen félt der Beginn des Wartejahres auf den 21. November 2012, aus
den nachfolgend dar- gelegten Grinden.

E.33
Am 21. November 2012 begab sich die Beschwerdefuhrerin in die Be- handlung von Dr.
med. F. , Facharzt fir Psychiatrie und Psychothe- rapie FMH, welcher eine paranoide

Schizophrenie diagnostizierte (ICD-10 F20.0) und eine 100%ige Arbeitsunfahigkeit bis auf
Weiteres attestierte (IV-act. 13 S. 2 ff.). In der Folge wurde die Beschwerdefiihrerin vom
18. Januar 2013 bis zum 25. Januar 2013 stationér durch die P. be- handelt
(IV-act. 13 S. 8 ff.), danach besuchte sie die Tagesklinik. Ihr Zu- stand besserte sich
vorubergehend, so dass Dr. med. F. fUr die Zeit ab dem 22. April 2013 eine 75%ige
Arbeitsunfahigkeit attestierte (1V-act. 21 S. 3). Ab dem 9. Mal 2013 schétzte er die
Arbeitsunfahigkeit wieder mit 100 % bis auf Weiteres ein (IV-act. 20). Die
Beschwerdefuhrerin brach ihre Lehre ab und war in der Folge nicht erwerbstétig und weder
fUr ihre Eltern noch fUr die Beschwerdegegnerin erreichbar (1V-act. 22 und 25). Die
psychiatrische Behandlung erfuhr Unterbriiche, da die Beschwerdefihre- rin nach der
Umschreibung ihres Psychiaters "teilweise vermisst” war (IV- act. 37 S. 2). Dieser Zustand
dauerte an, bisam 23. Mai 2014 eine weitere

- 9 - Hogspitalisation bei den P. nétig wurde. Ab dem 21. November 2012 war die
Beschwerdefuhrerin demnach ohne wesentlichen Unter- bruch zu 100 oder 75 %
arbeitsunfahig. Am 21. November 2013 war das Wartejahr deshalb erfuillt.

E.34

Der Beginn eines alfaligen Rentenanspruchs hangt indessen nicht nur vom Wartejahr ab,
sondern steht auch in Zusammenhang mit dem Zeit- punkt der Anmeldung bei der IV.
Gemass Art. 29 Abs. 1 1V G entsteht der Rentenanspruch frithestens nach Ablauf von sechs
Monaten nach der An- meldung zum Bezug von Leistungen bel der zusténdigen IV-Stelle.



Die Rente wird vom Beginn des Monats an ausbezahlt, in dem der Rentenan- spruch
entsteht (Art. 29 Abs. 31VG). Vorliegend meldete sich die Be- schwerdefihrerin erstmals
am 10. April 2013 zum Bezug von Leistungen der 1V an (1V-act. 5). Diese Anmeldung ist
vorliegend nicht relevant, da die Beschwerdegegnerin mit rechtskréftiger Verfiigung vom
11. Dezember 2013 mangels Mitwirkung nicht auf das L eistungsbegehren eintrat (1V-act.
28). Abzustellen ist auf die zweite Anmeldung vom 5. August 2014 (1V-act. 30). Die
Beschwerdefiihrerin kann demnach unter Beriicksichtigung der sechsmonatigen Frist
frihestens ab dem 1. Februar 2015 Anspruch auf Auszahlung einer Rente haben.

E.35

Gemass Art. 29 Abs. 2 IVG entsteht der Anspruch auf eine Rente nicht, solange die
versicherte Person ein Taggeld nach Art. 22 IV G beanspru- chen kann. Dies steht in
Zusammenhang damit, dassin der 1V der Grund- satz "Eingliederung vor Rente" gilt. Die
Eingliederungsmassnahmen ge- hen den Renten grundsétzlich vor. Ein Rentenanspruch
besteht in der Re- gel so lange nicht, als von Eingliederungsmassnahmen eine rentenbeein-
flussende Anderung erwartet werden kann (Art. 28 Abs. 1 lit. alVG, Kreis- schreiben (iber
die Invaliditdt und Hilflosigkeit in der Invalidenversicherung [KSIH] Rz. 1045). Im
vorliegenden Fall wurden der Beschwerdefihrerin im Zeitraum von Méarz 2015 bis Juli
2019 Eingliederungsmassnahmen und Taggelder gewahrt. So erteilte die
Beschwerdegegnerin zu Beginn Kos-

- 10 - tengutsprache fUr ein Arbeitstraining vom 16. Méarz 2015 bis zum 31. Juli 2015
(IV-act. 48) und sprach der Beschwerdefthrerin fir die Zeit des Ar- beitstrainings
Taggelder zu (1V-act. 51). Danach erfolgte die Kostengut- sprache fur die erstmalige
berufliche Ausbildung als Blumenbindemitarbei- terin bel der B. ab dem 1. August
2015 (IV-act. 60) mit entsprechen- dem Taggeld (1V-act. 60, 61, 66). Alsdie
Beschwerdefihrerin die Aushil- dung nach dem ersten Lehrjahr wegen Schwangerschaft
abbrach, wurde die berufliche Massnahme per 31. Juli 2016 beendet (1V-act. 82). Vier Mo-
nate nach der Geburt der Tochter gewéahrte die Beschwerdegegnerin Be- rufsberatung
(IV-act. 90) und erteilte Kostengutsprache fur ein halbjahri- ges Bewerbungscoaching ab
dem 27. April 2017 (IV-act. 93). Diese Bemihungen fihrten zu einem Arbeitsversuch bel
der G. GmbH vom 1. November 2017 bis zum 31. Juli 2018. Die
Beschwerdegegnerin verflgte K ostengutsprache fur den Arbeitsversuch (1V-act. 103, 117)
und gewdhrte Taggelder (IV-act. 104, 109, 118). Anschliessend an den Ar- beitsversuch
konnte die BeschwerdefUhrerin bel der G. GmbH eine Lehreals

Detailhandel sassistentin Fachrichtung Garten EBA ab dem 1. August 2018 absolvieren. Die
Beschwerdegegnerin tbernahm die Kosten fur die erstmalige berufliche Ausbildung und
ein Job Coaching (IV-act. 128) und gewahrte Taggelder (1V-act. 129, 136). Nachdem die
Beschwer- defuhrerin die Lehre am 6. Mai 2019 abgebrochen hatte, verflgte die Be-
schwerdegegnerin am 15. Juli 2019 den Abschluss der beruflichen Mass- nahme (1V-act.
164). Bis zum 15. Juli 2019 konnte der Rentenanspruch der Beschwerdefihrerin demnach
infolge von Eingliederungsmassnah- men und Taggeldleistungen nicht entstehen. Termin
fur einen alfaligen Rentenbeginn ist demnach der 1. Juli 2019. 4. Gepruft wird nun, ob die
Beschwerdegegnerin das I nvalideneinkommen korrekt bemessen hat, beziehungsweise ob
bel der Anwendung der ge- mischten Methode die Bereiche Erwerb und Haushalt richtig
gewichtet wurden. Die rechtlichen Grundlagen daftr prasentieren sich wie folgt.
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E.4

Im Fridhjahr 2017 heiratete A. den Vater ihrer Tochter in seinem Hei- matland

L. , hachdem er im Herbst 2016 kurz vor der Geburt des gemeinsamen Kindes aus der
Schweiz ausgewiesen worden war. Im Herbst 2018 konnte der Ehemann wieder in die
Schweiz einreisen und die Familie bezog e ne gemeinsame Wohnung.

E.41

AlsInvaliditét gilt die durch einen korperlichen, geistigen oder psychischen
Gesundheitsschaden a's Folge von Geburtsgebrechen, Krankheit oder Unfall verursachte,
voraussichtlich bleibende oder léngere Zeit dauernde ganze oder teilweise
Erwerbsunfahigkeit oder Unméglichkeit, sich im bis- herigen Aufgabenbereich zu betétigen
(Art. 41VGi.V.m. Art. 8 ATSG). Geméss Art. 28 Abs. 2 IVG hat die versicherte Person bei
einem Invali- ditétsgrad von mindestens 40 % Anspruch auf eine Viertelsrente, ab 50 % auf
eine halbe Rente, ab 60 % auf eine Dreiviertelsrente und ab 70 % auf eine ganze Rente. Bel
erwerbstétigen Personen erfolgt die Bemessung der Invaliditdt aufgrund eines
Einkommensvergleichs (Art. 28aAbs. 1 1IVGi.V.m. Art. 16 ATSG). Dabei wird das
Erwerbseinkommen, das die versi- cherte Person nach Eintritt der Invaliditét und nach
Durchfiihrung der me- dizinischen Behandlung und allfalliger Eingliederungsmassnahmen
durch eineihr zumutbare Tatigkeit bei ausgeglichener Arbeitslage erzielen konnte
(Invalideneinkommen), in Beziehung gesetzt zum Erwerbseinkom- men, das sie erzielen
konnte, wenn sie nicht invalid geworden wére (Vali- deneinkommen). Bel
Nichterwerbstétigen wird darauf abgestellt, in wel- chem Masse sie unféhig sind, sichim
bisherigen Aufgabenbereich zu betétigen (Art. 28a Abs. 2 IVG). Diese Methode wird
Betétigungsvergleich oder spezifische Methode genannt. Als Aufgabenbereich der im
Haushalt tétigen Versicherten gilt dabei die tbliche Tétigkeit im Haushalt sowie die Pflege
und Betreuung von Angehorigen (Art. 27 1IVV). Bel Tellerwerbstéti- gen schliesslich
kommt die gemischte Methode zur Anwendung, eine Kombination von Einkommens- und
Betétigungsvergleich (Art. 28aAbs. 31VG).

E.4.2

Die Statusfrage, mithin die Frage, ob eine Versicherte bel der Invaliditéts- bemessung als
Erwerbstétige, Tellerwerbstétige oder als Nichterwerbs- tétige einzustufen ist, ergibt sich
aus der Annahme, was die Versicherte bei im Ubrigen unveranderten Umstanden téte, wenn
keine gesundheitli- che Beeintréchtigung bestiinde. Entscheidend ist nicht, welches
Ausmass

- 12 - der Erwerbstatigkeit der versicherten Person im Gesundheitsfall zugemu- tet werden
konnte, sondern in welchem Pensum sie hypothetisch erwerbs- tétig ware. Dabel sind die
personlichen, familiaren, sozialen und erwerbli- chen Verhaltnisse ebenso wie alfalige
Erziehungs- und Betreuungsauf- gaben gegeniber Kindern, das Alter, die beruflichen
Fahigkeiten und die Ausbildung sowie die personlichen Neigungen und Begabungen zu
berticksichtigen (BGE 141V 15E.3.1, 133V 504 E.3.3, 125 V 146 E.2c; Urteil des
Bundesgerichts 8C_526/2020 vom 31. Oktober 2020 E.3.2). Die Beantwortung der
Statusfrage erfordert zwangslaufig eine hypothetische Beurteilung, die auch hypothetische
Willensentscheidungen der versicher- ten Person zu beriicksichtigen hat. Derlel ist einer
direkten Bewel sfiihrung wesensgemass nicht zuganglich und mussin aler Regel aus
ausseren Indizien erschlossen werden (Urteil des Bundesgerichts 8C_526/2020 vom 31.
Oktober 2020 E.3.3).



E.43

Im vorliegenden Fall sind sich die Parteien darin einig, dass das Invaliden- einkommen
nach der gemischten Methode zu bestimmen ist. Uneinig sind sie sich bei der Gewichtung
der beiden Bereiche. Die Beschwerdegegne- rin geht davon aus, dass die
Beschwerdefihrerin im Gesundheitsfall zu 50 % erwerbstétig und zu 50 % im Haushalt
tétig ware. Die Beschwerde- flhrerin ist hingegen der Meinung, es sei von einer 80%igen
Erwerbstatig- keit und von einer 20%igen Tatigkeit im Haushalt auszugehen.

E.43.1

Ausgangspunkt fir die Beurteilung der Statusfrage sind die Lebensum- stdnde der
versicherten Person vor dem Auftreten der invalidisierenden Krankheit. Die
Beschwerdeftihrerin wurde 1995 geboren, besuchte die Pri- mar- und Realschulein 1.

und absolvierte ein 10. Schuljahr in J. . Die Lehre d's Detailhandel sfachfrau EFZ bei
E. musste sieim Alter von 17 Jahren abbrechen, alsim November 2012 die
Schizophre- nie erstmals auftrat.

-13-

E. 432

Relevant fur die Statusfrage sind auch die Lebensumstande vom Eintritt der Invaliditét bis
zum Erlass der angefochtenen Verfiigung am 4. Dezem- ber 2020. In den Jahren 2013 und
2014 dominierte die Krankheit das Le- ben der Beschwerdefihrerin, sie wurde zweimal
stationdr durch die P. behandelt und besuchte die Tagesklinik in K. . Nach-
dem sich ihr Zustand stabilisiert hatte, begann sie am 16. Méarz 2015 im Rahmen einer
Eingliederungsmassnahme ein Arbeitstraining bel der B. . Am 1. August 2015 konnte
sie am selben Ort eine Ausbildung zur Blumenbindemitarbeiterin beginnen. Diese
Ausbildung brach sie nach einem Jahr am 31. Juli 2016 wegen einer Schwangerschaft ab.
Im Dezem- ber 2016 kam ihre Tochter zur Welt. Zum Stillen setzte sie eigenmachtig dieim
Zusammenhang mit der Schizophrenie verschriebenen Medika- mente ab, was dazu fihrte,
dass sie vom 18. Dezember 2016 bis zum 27. Januar 2017 zum vierten Mal stationér von
den P. behandelt werden musste. Im Frihjahr 2017 heiratete die
Beschwerdefuihrerin den Vater ihrer Tochter in seinem Heimatland L. , hachdem er im
Herbst 2016 kurz vor der Geburt des gemeinsamen Kindes aus der Schweiz aus- gewiesen
worden war. Alsihre Tochter rund ein Jahr at war, absolvierte die Beschwerdefihrerin
unterstutzt von der IV und von ihren Eltern von November 2017 bis Juli 2018 einen
Arbeitsversuch bei der G. GmbH und begann dort am 1. August 2018 die Ausbildung
zur Detailhan- del sassistentin Fachrichtung Garten EBA. Im Herbst 2018 konnte ihr Ehe-
mann in die Schweiz einreisen und die Familie bezog eine eigene Woh- nung, nachdem die
Beschwerdefihrerin zuvor mit ihrer Tochter bel ihren Eltern gewohnt hatte. Am 6. Mal
2019 brach die Beschwerdefiihrerin ihre Ausbildung ab. Von September bis November

2019 arbeitete sieim Ver- kauf fir die M. AG (IV-act. 190 S. 14), in der Folge war
sie nicht mehr berufstétig. Im November 2020 kam ihr zweites Kind zur Welt.
E.4.33

Relevant fur die Statusfrage sind auch die finanziellen Verhdtnisse. Die
Beschwerdefiihrerin ist verheiratet mit einem Mann, der ausdem L.

- 14 - stammt. Aus den Akten geht nicht hervor, ob er Uber eine Ausbildung ver- fligt. Fest
steht, dass er in den rund zwei Jahren seit seiner Einreise in die Schweiz keine stabile und



gut bezahlte Stelle gefunden hatte, sondern in verschiedenen Jobs al's Hilfskraft tétig
gewesen war. Im Gesuch um un- entgeltliche Prozessfuihrung gibt die Beschwerdefihrerin
far ihren Mann ein Erwerbseinkommen zwischen CHF 0.00 und CHF 4'000.00 an. Aus den
eingereichten Unterlagen ist ersichtlich, dass der Ehemann im Jahr 2019 nur ein
Einkommen von CHF 2'095.00 erzielte (Veranlagungsverfii- gung Direkte Bundessteuer
2019). Im Jahr 2020 verdiente er von Januar bis Mérz bei der N. AG gemass
Lohnausweis CHF 7'260.00 netto. Von April bis Oktober 2020 war er bei der O.

GmbH angestelIt und verdiente dort geméass Lohnausweis CHF 24'129.00 netto. Uber ein
nam- haftes Vermoégen verflgen die Beschwerdefihrerin und ihr Mann nicht, wie siein
glaubhafter Weise im Gesuch um unentgeltliche Prozessfiihrung angibt.

E.434

Von Bedeutung fir die Statusfrage ist weiter die Aussage der betroffenen Person. Erklért
diese in glaubhafter Weise, wie sie sich ihr Leben ohne die gesundheitlichen
Einschrankungen einrichten wirde, ist von dieser Aus- sage nicht ohne Weiteres
abzuweichen. Widersprechen sich die Aussa- gen, so wird in der Regel den sogenannten
spontanen "Aussagen der ers- ten Stunde” ein grosseres Gewicht beigemessen als den
spéteren, im Wis- sen um die rechtlichen Konsequenzen getétigten Aussagen (BGE 143 V
168 E.5.2.2, Urteil des Bundesgerichts 8C_395/2020 vom 28. September 2020 E.3).
Vorliegend gab die Beschwerdefihrerin anlasslich der Haus- haltabklarung vom 20. August
2020 an, ohne den Gesundheitsschaden wére sie zu 80 % al's Blumenbindemitarbeiterin
tétig, well dies aus finan- ziellen Griinden notwendig wére (1V-act. 191). Entgegen der
Ansicht der Beschwerdegegnerin steht diese Aussagen nicht im Widerspruch zur Aus- sage
gegenuber dem Gutachter Dr. med. C. am 20. Dezember 2019. Damals hatte die
Beschwerdefuhrerin erklért, die néchsten Jahre

- 15 - werde sie sich um die Erziehung ihrer Tochter kimmern. Sie sei froh, dass der Mann
nun eine feste Arbeit habe (...). Gerne wirde sie ein wenig ar- beiten gehen, zum Beispiel
50 %, doch nur sofern wahrend dieser Zeit gut fur die Tochter gesorgt werde (1V-act. 175 S.
23 f.). Anders als die Aussage anlésslich der Haushaltabklérung beschreibt die Aussage bei
der Begut- achtung nicht die hypothetische Situation im Gesundheitsfall, sondern die
Zukunftsvorstellung aus der Perspektive der tatsachlichen damaligen Si- tuation. Die
Formulierung im Gutachten lasst keinen Zweifel daran, dass die Beschwerdefihrerin von
der tatséchlichen Situation sprach. Die Aus- sage findet sich im Kapitel "Aktuelle
Beschwerden” und wird vom Gutach- ter eingeleitet mit "an Zukunftsvorstellungen meinte
die Explorandin”. Ent- sprechend gab die Beschwerdeftihrerin denn auch bei der
Haushaltab- klarung an, sie habe die Frage des Gutachters so verstanden, wieviel sie mit
ihrer jetzigen gesundheitlichen Situation arbeiten wirde, und nicht bei Gesundheit (1V-act.
193 S. 10). Die Beschwerdegegnerin hat deshalb zu Unrecht auf die Aussage Uber das
50%-Pensum bel der Begutachtung ab- gestellt. Diese Aussage erlaubt keinen Schluss auf
das Arbeitspensum im Gesundheitsfall. Anl&sslich der ersten Haushaltabkl&rung am 10.
Novem- ber 2017 blieb die Frage der Erwerbstétigkeit im hypothetischen Gesund- heitsfall
ungeklart. Im Bericht wurde damals festgehalten, es sei im Mo- ment unklar, in welchem
Mass die Beschwerdefihrerin nebst der Betreu- ung der Tochter bei Gesundheit arbeiten
wurde (IV-act. 108 S. 8).

E. 435



Die Beschwerdegegnerin wirft der Beschwerdefihrerin in der Vernehmlas- sung vor, die
Angabe eines 80%-Pensums anlasslich der Haushaltab- kldrung entspreche nicht ihrer
eigenen Anschauung, sondern sei die Folge davon, dassdie H. Graubinden die
Versicherten pauschal und unabhéngig von ihrer personlichen Situation auffordere, eine
Arbeitstétig- keit von mindestens 80 % anzugeben. Zum Beweis reichte die Beschwer-
degegnerin die "Checkliste/V orbereitung auf eine Haushaltabklarung" der H.
Graublnden ein, welche folgende Passage enthdlt:

- 16 - "Formular Bestétigung der Erwerbstatigkeit bei Gesundheit: (...) Ich empfehle: 80
oder 100% reinzuschreiben und eine Tétigkeit/Beruf, den sie sich vorstellen kann, wenn sie
gesund ware, das Kind konne sie einer Tagesmutter/Krippe geben, weil siejagut verdie-
nen wurde (hypothetisch). Es gibt keine Beweise fur diese Aussagen, well sierein hypo-
thetisch sind! (...) Die Aussage, wenn ich gesund bin wirde ich bei den Kindern zuhause
sein (freiwillig), kann die Gefahrdung/Streichung der Rente bedeuten! Dies muss man sich
bewusst sein!" Die Beschwerdefuhrerin widerspricht diesem Vorwurf in ihrer Replik nicht,
so dass davon ausgegangen werden kann, dass die Beschwerdefthrerin von der H.
tatsachlich in dieser unsachgemassen Weise beraten wurde. Der Aussage der
Beschwerdefihrerin anlasslich der Haushaltab- kldrung, sie ware im Gesundheitsfall zu
80% erwerbstétig, ist deshalb kein Beweiswert beizumessen.

E.4.3.6

In welchem Umfang die Beschwerdefuhrerin im hypothetischen Gesund- heitsfall
erwerbstétig ware, muss somit aus den gesamten Umsténden ge- folgert werden. Ware die
Beschwerdefihrerin gesund, so hétte sie ihre Ausbildung als Detailhandel sfachfrau bei

E. mit einem Eidgendssi- schen Fahigkeitszeugnis abschliessen kdnnen. Sie hétte mit
Uberwiegen- der Wahrscheinlichkeit ein feste Stelle gefunden und in ihrem Beruf einen
hoheren Lohn erzielt alsihr Ehemann. Allem Anschein nach verfigt der Ehemann nicht
Uber einein der Schwelz verwertbare Berufsausbildung, arbeitete er bisher doch zu sehr
tiefen Lohnen und nie in einer dauerhaften Vollzeitstelle. Wére die Beschwerdefuhrerin
gesund, so hétte es sich des- halb aus finanziellen Griinden aufgedrangt, dass sie mit einem
Pensum von mindestens 80 % in ihrem erlernten Beruf gearbeitet hétte und dassihr
Ehemann hauptsachlich die Betreuung der Kinder und den Haushalt Glbernommen hétte.
Dass die Beschwerdefuhrerin sich im Gesundheitsfall auf dieses Familienmodell
eingelassen hétte, darf angenommen werden. Dies insbesondere deshalb, weil die
Beschwerdefiihrerin sogar unter der Beeintrachtigung durch ihre Krankheit einen
Wiedereinstieg ins Erwerbs- leben gesucht hat. Rund ein Jahr nach der Geburt ihrer Tochter
begann

- 17 - sie einen Arbeitsversuch und absolvierte danach ein erstes Lehrjahr as

Detailhandel sassistentin Fachrichtung Garten EBA. Well ihr Mann damals noch in seinem
Heimatland L. lebte und nicht in die Schweiz einrei- sen konnte, tbernahm die
Mutter der Beschwerdefiihrerin die Betreuung ihrer Enkelin. Die Beschwerdefuhrerin
begann den Arbeitsversuch in ei- nem 50%-Pensum und steigerte sich auf ein
100%-Pensum. Wéhrend der Lehre von August 2018 bis Mai 2019 arbeitete siein einem
80%-Pensum. Aus dem Verlaufsprotokoll der I'V-Berufsberatung geht hervor, dass die
Beschwerdefuhrerin sich in dieser Situation wohl fuhlte und ihre Tochter wahrend der
Arbeitszeit ihrer Mutter zur Betreuung Uberlassen konnte (1V- act. 125 S. 1). Die
Beschwerdefiihrerin zeigte also trotz ihrer Krankheit und trotz ihrer Mutterschaft ein klares
Interesse an einer Berufsausbildung und fuhlte sich als berufstédtige Mutter wohl. Daraus



darf geschlossen wer- den, dass sie im Gesundheitsfall umso mehr an einer Berufstétigkeit
inter- essiert gewesen ware und ebenfalls kein Problem damit gehabt hétte, die
Kinderbetreuung nicht immer selber Gibernehmen zu konnen. Dassim No- vember 2020
eine zweite Tochter hinzukam, andert daran entgegen der Ansicht der Beschwerdegegnerin
nichts.

E.4.37

Die Beschwerdegegnerin stiitzt sich auf die Angaben des Bundesamtes fur Statistik zur
Erwerbsquote nach Familiensituation (https.//www.bfs.ad-

min.ch/bfs/de/home/stati stiken/bevoel kerung/familien/erwerbs-haus-fami- lienarbeit.html,
zuletzt besucht am 1. Juni 2021). Danach kommt in der Schweiz bel Paarhaushalten mit
Kindern das Modell mit vollzeiterwerbs- tatigem Vater und teil zeiterwerbstétiger Mutter
am haufigsten vor. Entge- gen der Ansicht der Beschwerdegegnerin stiitzt die Statistik ihre
Sicht- weise nicht. Wie gezeigt, konnte die Beschwerdefthrerin im Gesundheits- fall einen
hoheren Lohn erzielen asihr Ehemann, und ihr Einkommen wére verlasslicher, dasie
bessere Chancen auf eine langfristige Festan- stellung hétte. Dass die BeschwerdefUhrerin
und ihr Mann sogar im Krank- heitsfall eine Arbeitstétigkeit der Beschwerdefihrerinin
einem hohen Pen-

- 18 - sum in Betracht zogen, geht aus dem Bericht zur ersten Haushaltab- klarung vom 10.
November 2017 hervor. Dort wurde angegeben, mit der bevorstehenden Einreise des
Ehemannes sei die Situation offen. Es sei unklar, wer nach der Einreise des Ehemannes
arbeiten gehe (1V-act. 108 S. 8). Die Konstellation bei der Beschwerdefiihrerin weicht
somit ab von derjenigen der Mehrheit der Paare in der Schweiz, bei welchen der Vater
aufgrund der nach wie vor bestehenden L ohnungleichheit zwischen Man- nern und Frauen
einen hoheren Lohn erzielen kann als die Muitter.

E.4.38

Die Beschwerdegegnerin geht zu Unrecht davon aus, dass sich die Be- schwerdefuhrerin
nach dem Abbruch der Lehre beim G. am 6. Mai 2019 nicht mehr ernsthaft um eine
Arbeitstétigkeit bemiht habe. Vielmehr arrangierte die Beschwerdefihrerin selbsténdig
eine Anstellung bei der M. AG ab dem 24. September 2019 (1V-act. 190 S. 14).
Gegenuber dem Gutachter Dr. med. C. erwahnte sie zudem eine Téatigkeit als
Security-Mitarbeiterin auf einer Baustelle (1V-act. 175 S. 38). Diese beiden Arbeitsversuche
sind zwar allem Anschein nach gescheitert, sie bekréfti- gen aber die Annahme, dass die
Beschwerdefiihrerin im Gesundheitsfall mit einem hohen Pensum erwerbstétig wére.

E.4.39

Somit kann festgehalten werden, dass die Beschwerdegegnerin die Berei- che Erwerb und
Haushalt zu Unrecht mit je 50 % gewichtet hat. Angesichts der gesamten Umstande ist
davon auszugehen, dass die Beschwerdefih- rerin im Gesundheitsfall zu 80 % erwerbstétig
gewesen wére, so dass sich fur den Bereich Erwerb eine Gewichtung von 80 % ergibt, fir
den Bereich Haushalt eine solche von 20 %. 5. Als Invalideneinkommen definiert Art. 16
ATSG das Erwerbseinkommen, das die versicherte Person nach Eintritt der Invaliditat und
nach Durch- fihrung der medizinischen Behandlung und allfélliger Eingliederungs-
massnahmen durch eine ihr zumutbare Tétigkeit bei ausgeglichener Ar- beitsmarktlage
erzielen konnte. Fur die Bemessung des Invalideneinkom-



- 19 - mensist die Frage entscheidend, welche Arbeitsleistungen der versicher- ten Person
in welchem Umfang noch zugemutet werden kdnnen, bezie- hungsweise wie gross die
Arbeitsfahigkeit in einer optimal angepassten Tatigkeit ist. Zur Einschdtzung der
Arbeitsfahigkeit sind Verwaltung und Gerichte auf Angaben arztlicher Experten
angewiesen. Aufgabe des Arz- tes beziehungsweise des Psychiatersist es, den
Gesundheitszustand der versicherten Person zu beurteilen und Stellung zu nehmen, in
welchem Umfang und bezuglich welcher Tétigkeiten diese arbeitsunfahig ist (BGE 125V
261 E.4). Bei der Beurteilung der Arbeitsfahigkeit konnen sich die 1V-Stellen und die
Sozialversicherungsgerichte auf den Regionalen Arztli- chen Dienst (RAD, Art. 59 Abs.
2bisIVG), auf die Berichte der behandeln- den Arztinnen und Arzte oder auf externe
medizinische Sachversténdige stiitzen (Art. 59 Abs. 3 1VG). Arztberichte unterliegen wie
samtliche Be- weismittel in sozialversicherungsrechtlichen Verfahren der freien Beweis-
wurdigung (Art. 61 lit. c ATSG). Der Beweiswert der arztlichen Stellung- nahmen hangt
deshalb nach der Rechtsprechung davon ab, ob sie fur die streitigen Belange umfassend
sind, auf allseitigen Untersuchungen beru- hen, die geklagten Beschwerden
berticksichtigen, in Kenntnis der Vorak- ten (Anamnese) abgegeben wurden, in der
Beurteilung der medizinischen Zusammenhange und der medizinischen Situation
einleuchten und in den daraus gezogenen Schlussfolgerungen zu Uberzeugen vermogen
(BGE 134V 231 E.5.1, 125V 351 E.33a). Richtlinien fir die Beweiswirdigung in Bezug
auf bestimmte Formen medizinischer Berichte und Gutachten sind indessen mit dem
Grundsatz der freien Beweiswirdigung vereinbar. So ist rechtsprechungsgemass denim
Rahmen des Verwaltungsverfahrens ein- geholten Gutachten von versicherungsexternen
Spezialdrzten, welche auf Grund eingehender Beobachtungen und Untersuchungen sowie
nach Ein- sicht in die Akten Bericht erstatten und bel der Erérterung der Befunde zu
schltissigen Ergebnissen gelangen, bel der Beweiswirdigung volle Be- weiskraft
zuzuerkennen, solange nicht konkrete Indizien gegen ihre Zu- verlassigkeit sprechen (BGE
137V 210E.1.3.4, 125V 353 E.3b/bb). Im

- 20 - vorliegenden Fall stiitzte sich die Beschwerdegegnerin auf Empfehlung des RAD
vollumfanglich auf das Gutachten von Dr. med. C. vom 12. Februar 2020 (Case
Report, 1V-act. 206 S. 13). Diesist nicht zu beanstan- den. Dem Gutachten von Dr. med.
C. ist vor dem Hintergrund der dargelegten Beweiswirdigungsregeln volle
Beweiskraft beizumessen. Die Beschwerdefhrerin bringt denn auch nichts vor, was gegen
dieses Gut- achten sprechen wiirde. Zwar hatte sie in der Beschwerdeschrift ohne Kenntnis
der Akten die von Dr. med. C. festgel egte Arbeitsféahigkeit noch pauschal kritisiert, in
der Replik verzichtete sie aber auf Kritik und stellte selber ohne VVorbehalte auf das
Gutachten ab. 6. Geprift wird nun, ob die Beschwerdegegnerin die von Dr. med. C.
festgestellte Arbeitsfahigkeit bei der Ermittlung des Invalideneinkommens in korrekter
Weise umgesetzt und das Invalideneinkommen korrekt ermit- telt hat.

E.5
Im Auftrag der 1V-Stelle wurde A. vom Psychiater Dr. med. C. von den
Kliniken D. untersucht. Mit Gutachten vom 12. Februar 2020 diagnostizierte er eine

Hebephrene Schizophrenie mit aktuell oligo- symptomatischem Verlauf. Weitere
Eingliederungsmassnahmen hielt er nicht fir erfolgversprechend und die Arbeitsfahigkeit
in der bisherigen und in einer adaptierten einfachen Hilfstétigkeit schétzte er auf 50 %,
vertellt auf 6.5 Stunden pro Arbeitstag. Das Gutachten umfasste ein neuropsy- chologisches
Teilgutachten, in welchem A. ein kognitives Leistungs- potential im Bereich einer



L ernbehinderung mit leichten neuropsychologi- schen Funktionsdefiziten attestiert wurde.

E.6
Mit Vorbescheid vom 17. Mé&rz 2020 sah die IV-Stelle eine Ablehnung des
Rentenbegehrens vor. Auf Einwand von A. veranlasste sie eine zweite

Haushaltabkl&rung. Diese fand am 20. August 2020 statt und ergab eine Einschrankung von
4.25 %. Mit Vorbescheid vom 16. September 2020 sah die I V-Stelle erneut die Ablehnung

des Rentenbegehrens vor. Am 26. Oktober 2020 erhob A. hiergegen Einwand.
E.6.1
Gemass Dr. med. C. liegt die Arbeitsfahigkeit der Beschwerdefiih- rerin bei 50 % in

einer sehr einfachen, vorwiegend repetitiven Tétigkeit unter Anleitung, zu realisieren tber
einen Zeitraum von 6.5 Stunden pro Arbeitstag (1V-act. 175 S. 37). Zum Zeitpunkt des
Beginns dusserte sich Dr. med. C. in seinem Gutachten vom 12. Februar 2020 nicht.
Der RAD gab indessen an, die von Dr. med. C. festgestellte Arbeitsun- fahigkeit
bestehe "seit Jahren" (IV-act. 206 S. 13). Fur die vorliegend rele- vante Zeit seit dem
maoglichen Beginn des Rentenanspruchs am 1. Juli 2019 kann somit auf die von Dr. med.
C. festgel egte Arbeitsfahigkeit abgestellt werden. FUr die Zukunft gab Dr. med.

C. an, es bleibe abzuwarten, ob die BeschwerdefUhrerin diese 50%ige

L eistungsvorgabe auch langfristig zu erfillen vermdge (1V-act. 175 S. 36). Bei dieser Ein-
schéatzung schwingt eine gewisse Unsicherheit mit, diese liegt aber im Rahmen des
Ublichen bei prognostischen Einschétzungen. Es kann des- halb auch fir die Zeit nach der
Erstellung des Gutachtens am 12. Februar

- 21 - 2020 bis auf Weiteres auf die Einschdtzung von Dr. med. C. abge- stellt
werden.

E.6.2

Die BeschwerdefUhrerin macht geltend, die Beschwerdegegnerin habe nicht berlicksichtigt,
dass sie ein hoheres zeitliches Pensum einsetzen miisse, um einen gewissen Prozentsatz an
Leistung zu erreichen. Im Rah- men eines zeitlichen Pensums von 50 % kdnne sie nur eine
Leistung von 31 % erbringen, so dass nur von einer Arbeitsfahigkeit von 31 % auszuge- hen
sei. Dem kann nicht gefolgt werden. Dr. med. C. beschreibt un- missverstandlich,
dass er die Beschwerdefuhrerin fur fahig erachtet, eine Leistung von 50 % zu erbringen,
wenn ihr dafir ein erweiterter Zeitrahmen von 6.5 Stunden pro Arbeitstag zur Verfligung
steht. Entgegen der Ansicht der Beschwerdefuhrerin reduziert sich ihre Arbeitsfahigkeit
durch den er- hohten Zeitbedarf nicht. Eine solche erh6hte Présenz ist ihr nach der
Rechtsprechung im Rahmen ihrer Schadenminderungspflicht zumutbar (Urteil des
Bundesgerichts 8C_119/2007 vom 10. Méarz 2008 E.5.2). Im Zusammenhang mit der
Arbeitsfahigkeit ist die angefochtene Verfligung somit nicht zu beanstanden. Der
Vollstandigkeit halber sei erwahnt, dass die Beschwerdegegnerin den erhdhten Zeitbedarf
zu Recht auch nicht im Rahmen eines alfalligen Leidensabzuges beriicksichtigt hat. Nach
der Rechtsprechung rechtfertigt der Umstand, dass eine versicherte Person
krankheitsbedingt nicht die Leistung erbringen kann, welche eine Gesunde Person in der
entsprechenden Présenzzeit erbringen konnte, keinen Ab- zug, der Uber die
Berticksichtigung der eingeschrankten Leistungsfahig- keit und damit des Rendements
hinausgeht (Urteile des Bundesgerichts 8C_705/2018 vom 16. Mai 2019 E.4.3 und
8C_793/2017 vom 8. Mai 2018 E. 7.3). Der Beschwerdefuhrerin kann deshalb nicht darin
gefolgt werden, dass ihr ein Leidensabzug von 15 % zu gewdahren sai.



E.6.3

Die Beschwerdegegnerin hat fur die Ermittlung des Invalideneinkommens der
Beschwerdefiihrerin zu Recht auf die L ohnstrukturerhebung (L SE) des Bundesamtes fir
Statistik abgestellt, weil die Beschwerdefuhrerin ihre

- 22 - Restarbeitsfahigkeit seit dem Abbruch der beruflichen Massnahme im Juli 2019 nicht
Uber langere Zeit verwertete und kein Einkommen erzielte, auf welches abgestellt werden
konnte. Zu beanstanden ist aber, dass die Be- schwerdefihrerin auf die L SE 2016 abstellte,
obwohl zum Zeitpunkt des Erlasses der angefochtenen Verfligung am 4. Dezember 2020
bereits die LSE 2018 vorlag. Diesist zu korrigieren. Gestiitzt auf die LSE 2018 er- rechnet
sich das Invalideneinkommen der Beschwerdefiihrerin wie folgt. Gemass Tabelle TALim
Anhang der L SE 2018 belduft sich der durch- schnittliche monatliche Bruttolohn fir Frauen
im privaten Sektor im Durch- schnitt aller Wirtschaftszweige fur Tétigkeiten im
Kompetenzniveau 1, das heisst fur einfache Tétigkeiten korperlicher oder handwerklicher
Art, auf CHF 4'371.00. Aufgerechnet auf die durchschnittliche Arbeitszeit von 41.7
Wochenstunden und unter Berticksichtigung der Nominallohnentwicklung (2018 0.5 %,
2019 0.9 %) ergibt sich fur das Vergleichgahr 2020 ein durch- schnittlicher jahrlicher
Bruttolohn von CHF 55'449.20 (CHF 4'371.00 : 40 x 41.7 x 1.005 x 1.009 x 12). Bei der fir
die BeschwerdefUhrerin festge- stellten Arbeitsfahigkeit von 50 % ergibt sich somit ein
Invalideneinkom- men von CHF 27'724.60. Es besteht damit eine geringfligige
Abweichung gegeniiber dem von der Beschwerdegegnerin ermittelten Invalidenein-
kommen von CHF 27'808.00. 7. Gepriift wird nun, ob die Beschwerdegegnerin das
Vaideneinkommen fir das Vergleichgahr 2020 zu Recht auf CHF 56'597.00 festgelegt hat.
Die Beschwerdefihrerin ist der Ansicht, das Valideneinkommen liege bei CHF 83'500.00.

E.7

Mit Verfugung vom 4. Dezember 2020 wies die | V-Stelle das Leistungsbe- gehren ab. Der
Invaliditéatsgrad liege bei 27.6 %. Im Bereich Erwerb liege er bei 51 % (Vaideneinkommen
CHF 56'597.00, Invalideneinkommen CHF 27'808.00), im Bereich Haushalt bei 4.25 %.
Bei einer Gewichtung von je 50 % ergebe sich fir den Bereich Erwerb ein
Teilinvaliditatsgrad von 25.5 %, fur den Bereich Haushalt ein solcher von 2.1 %. Es sei
davon auszugehen, dass A. im Gesundheitsfall zu 50 % erwerbstétig wére. Bei der
Abklarung durch den Gutachter Dr. med. C. habe sie gesagt,

- 4 - sie koénne sich keine hohere Erwerbstétigkeit als 50 % ausserhause vor- stellen. Diese
Aussage sai als"Aussage der ersten Stunde” glaubwiirdiger als die spatere Aussage bel der
Haushaltabklarung am 20. August 2020, wonach sie als Gesunde zu 80 % erwerbstétig
waére. Dies umso mehr, als sie nun seit November 2020 ein zweites Kind habe.

E.71

Art. 26 IVV enthélt eine Spezialregelung fur die Bemessung des Validen- einkommens bei
Versicherten ohne Ausbildung. Art. 26 Abs. 1 IVV bezieht sich auf Versicherte, die wegen
der Invaliditét keine zureichenden berufli- chen Kenntnisse erwerben konnten, und sieht als
Valideneinkommen ei- nen nach Alter abgestuften Prozentsatz des Medianwertes gemass
LSE vor. Art. 26 Abs. 2 IVV bezieht sich auf Versicherte, welche eine begon-

- 23 - nene Ausbildung nicht abschliessen konnten. In diesem Fall entspricht das
Valideneinkommen dem durchschnittlichen Einkommen eines Erwerbs- tatigen im Beruf,
fUr den die Ausbildung begonnen wurde.



E.7.2

Unbestritten ist, dass das Valideneinkommen nach den Regeln fir Frihin- valide
festzulegen ist, weil die Beschwerdefihrerin wegen ihrem psychi- schen Leiden keinen
Ausbildungsabschluss erlangen konnte. Dies geht denn auch aus dem Gutachten von Dr.
med. C. hervor, wo ausge- fuhrt wird: "Wenn man vor alem das umfangreiche
Aktendossier bertick- sichtigt (...), so hat der bisherige Verlauf gezeigt, dass auch wenn
sich alle Beteiligten maximal bemihen bis auf weiteres eine Anlehre, geschweige denn eine
L ehre ausser Reichweite der kognitiven und emotionalen Mog- lichkeiten der Explorandin
liegen" (IV-act. 175 S. 35).

E.73

Streitig ist, ob vorliegend auf Art. 26 Abs. 1 1VV oder auf Art. 26 Abs. 2 IVV abzustellen
ist. Die Beschwerdefuhrerin verlangt ein Abstellen auf Art. 26 Abs. 1 1VV und macht
geltend, sie sei bereits mit einem psychischen Lei- den mit Krankheitswert in die
Berufshildung eingestiegen. Dem kann nicht gefolgt werden. Wie bereits erwéhnt begann
die Beschwerdefuhrerin am 1. August 2012 eine Lehre a's Detailhandel sfachfrau EFZ bei

E. in einem Vollpensum (1V-act. 12, vgl. oben Erwégung 3.2). Dieinvalidisie- rende
Schizophrenietrat erst wahrend dieser Lehre im November 2012 auf (IV-act. 13 S. 2 ff.).
Zwar war die Beschwerdefiihrerin bereits vor Be- ginn der Lehre vom 31. Mérz 2012 bis
zum 2. April 2012 bei den P. hospitalisiert gewesen. Dieser kurze stationédre
Aufenthalt hatte aber nicht in Zusammenhang mit einer ernsthaften psychischen Er-
krankung gestanden, sondern war die Folge einer Eskalation aufgrund von Problemen in der
Schule und mit den Eltern gewesen. Die damals 17-jah- rige BeschwerdefUhrerin war gegen
den Willen ihrer Eltern eine Beziehung mit einem Mann mit Flchtlingsstatus eingegangen
und von der Schule verwiesen worden, weil sie gegen die Hausordnung verstossen hatte.
Bei einem Besuch zu Hause war sie ausgerastet, hatte randaliert und ihre El-

- 24 - tern verbal und tétlich angegriffen. Die Eltern hatten die Polizei alarmiert und in der
Folge war esim Rahmen eines flrsorgerischen Freiheitsent- zugs zur Einweisung ins Spital
und im Anschluss in die psychiatrische Kli- nik gekommen. Dort war eine
Anpassungsstorung diagnostiziert worden und bereits nach drei Tagen war die
Beschwerdefuhrerin in psychisch sta- bilem Zustand und ohne Medikation entlassen
worden (Bericht P. , IV-act. 13 S. 21.). Die Beschwerdefuhrerin hatte somit ihre
L ehre gesund angetreten und die invalidisierende psychische Krankheit war erst im Laufe
der Ausbildung aufgetreten.

E.74

Die Beschwerdegegnerin hat demnach das V alideneinkommen zu Recht gestiitzt auf Art. 26
Abs. 2 IVV nach dem durchschnittlichen Einkommen einer Detail handel sfachfrau
bemessen. Sie hat sich dabel aber zu Unrecht auf die LSE 2016 gestiitzt. Wie bereits
erwahnt ist vorliegend auf die L SE 2018 abzustellen (vgl. vorne Erwéagung 6.3). Ausgehend
vom Wert fur Frauen im Detailhandel auf dem Kompetenzniveau 2 der Tabelle TA1 der

L SE 2018 ergibt sich somit ein Valideneinkommen von CHF 57'225.20 (CHF 4'511.00 : 40
X 41.7 x 1.005 x 1.009 x 12). 8. Bei einem Invalideneinkommen von CHF 27'724.60 und
einem Validen- einkommen von CHF 57'225.20 ergibt sich eine Erwerbseinbusse von CHF
29'500.60, mithin einen Tellinvaliditatsgrad fur den Erwerbsbereich von 51.5 %. 9. Zu
Uberprifen ist nun der Tellinvaliditatsgrad im Bereich Haushalt. Die Be- schwerdegegnerin
legte diesen gestlitzt auf den Bericht zur Haushaltab- klérung vom 20. August 2020 auf 4.25



% fest (IV-act. 193 S. 9), nach der Ansicht der Beschwerdefihrerin liegt er bel 20.5 %.

E.8

Gegen diese Verfugung erhob A. (nachfolgend: Beschwerdefihre- rin) am 18. Januar
2021 Beschwerde an das Verwaltungsgericht des Kan- tons Graubiinden. Sie beantragte die
Aufhebung der angefochtenen Ver- fligung und die Zusprache einer Rente. In formeller
Hinsicht beantragte sie die Durchfhrung eines zweiten Schriftenwechsels und die
Gewahrung der unentgeltlichen Prozessfiihrung. Zur Begriindung machte sieim We-
sentlichen geltend, sie wére im Gesundheitsfall zu 80 % erwerbstétig und fir das
Valideneinkommen sei auf den Tabellenwert fur Geburts- und Frihinvalide abzustellen, da
sie aus gesundheitlichen Griinden keinen Be- rufsabschluss habe erzielen kdnnen. Sie stellte
auch die gutachterlich fest- gestellte Arbeitsfahigkeit und damit das Invalideneinkommen in
Frage.

E.9

Die lV-Stelle (nachfolgend: Beschwerdegegnerin) beantragte in ihrer Ver- nehmlassung
vom 9. Februar 2021 die Abweisung der Beschwerde. Die Beschwerdefiihrerin habe erst in
Kenntnis der Folgen und nach Beratung durch die H. Graublinden angegeben,
dass sieim Gesundheits- fall zu 80 % erwerbstétig wére. Da drange sich der Verdacht auf,
dass Uberlegungen versicherungsrechtlicher Natur diesen Sinneswandel be- wirkt hétten.
Die Beschwerdegegnerin legte eine Checkliste der H. GraubUnden zur
Vorbereitung auf eine Haushaltabklarung bei, welche eine Empfehlung zur Angabe einer 80
bis 100%igen Erwerbs- tétigkeit im Gesundheitsfall enthielt. Weiter machte die
Beschwerdegeg- nerin geltend, vorliegend wirden die Umsténde — Familie mit zwei
kleinen Kindern — klar fur eine reduzierte Erwerbstétigkeit sprechen. Dem Validen-
einkommen als Frihinvalide stimmte die Beschwerdegegnerin zu und be- ziglich
Invalideneinkommen flhrte sie aus, es seien keine Anhaltspunkte

- 5 - ersichtlich, welche das psychiatrische Gutachten erschittern und damit die
Arbeitsfahigkeit bzw. das Invalideneinkommen in Frage stellen wir- den.

E.91

Bel der Einschéatzung der Einschrankungen im Haushalt ist nach der Rechtsprechung die
Schadenminderungspflicht zu berticksichtigen. Da- nach ist auszugehen vom Grundsatz,
dass einer Leistungsansprecherin

- 25 - im Rahmen der Schadenminderungspflicht Massnahmen zuzumuten sind, die ein
vernunftiger Mensch in der gleichen Lage ergreifen wirde, wenn er keinerlei
Entschadigung zu erwarten hétte. Fir die im Haushalt tatigen Versicherten bedeutet dies,
dass sie Verhaltenswei sen zu entwickeln ha- ben, welche die Auswirkungen der
Behinderung im hauswirtschaftlichen Bereich reduzieren und ihnen eine mdglichst
vollstandige und unabhén- gige Erledigung der Haushaltarbeiten erméglichen. Kann die
versicherte Person wegen ihrer Behinderung gewisse Haushaltarbeiten nur noch mihsam
und mit viel héherem Zeitaufwand erledigen, so musssiein erster Linieihre Arbeit
einteilen und in Ublichem Umfang die Mithilfe von Famili- enangehdrigen in Anspruch
nehmen. Ein invaliditatsbedingter Ausfall darf bei im Haushalt tatigen Personen nur
insoweit angenommen werden, als die Aufgaben, welche nicht mehr erfullt werden konnen,
durch Drittperso- nen gegen Entldhnung oder durch Angehérige verrichtet werden, denen
dadurch nachgewiesenermassen eine Erwerbseinbusse oder doch eine unverhaltnisméassige



Belastung entsteht. Die im Rahmen der Invaliditdts- bemessung bel einer Hausfrau zu
berticksichtigende Mithilfe von Famili- enangehérigen geht daher weiter als die ohne
Gesundheitsschadigung Ublicherweise zu erwartende Unterstiitzung. Geht es um die
Mitarbeit von Familienangehdrigen, ist danach zu fragen, wie sich eine verniinftige Fa-
miliengemeinschaft einrichten wirde, wenn keine Versicherungsleistun- gen zu erwarten
waéren. Die Tatsache, dasssich diein Art. 159 Abs. 2 und 3 ZGB zwischen den Ehegatten
und in Art. 272 ZGB zwischen Eltern und Kindern statuierten Beistandspflichten nicht
unmittelbar durchsetzen las- sen, sondern nur freiwillig erfallt werden konnen, andert an der
Schaden- minderungspflicht der im Haushalt beschéftigten Versicherten nichts. Denn wie
auch im Erwerbsbereich darauf abzustellen ist, ob die verblei- bende Erwerbsfahigkeit auf
einem ausgeglichenen Arbeitsmarkt grundsétzlich verwertbar ist, unabhangig davon, ob
eine solche Anstellung rechtlich durchsetzbar ist, ist auch in Bezug auf den Haushaltbereich
da- von auszugehen, was in der sozialen Realitét tiblich und zumutbar ist, un-

- 26 - abhangig davon, ob eine Mithilfe rechtlich durchsetzbar ist (zum Ganzen BGE 133 V
504 E.4.2 mit Hinweisen).

E.9.2

Nach der Rechtsprechung gelten fir den Beweiswert einer Haushaltab- klarung die
rechtlichen Voraussetzungen fir medizinische Gutachten ana- log (BGE 128 V 93 E.4, vgl.
oben Erwégung 5). Die Abklarung muss dem- nach in der Beurteilung der Situation
einleuchten und in den daraus gezo- genen Schlussfolgerungen zu Uberzeugen vermagen.
Zudem muss sie in Kenntnis der wesentlichen V orakten erfolgen. Dabei ist insbesondere
die &@rztliche Einschétzung der Leistungsfahigkeit von der Abkl&rungsperson zu
berlicksichtigen (Urteil des Bundesgerichts 9C_90/2010 vom 22. April 2010 E.4.1.1.2).
Liegt eine psychische Erkrankung vor, so ist den arztli- chen Stellungnahmen mehr
Gewicht einzurdumen, weil es der Ab- kldrungsperson regelmassig nur beschrankt moglich
Ist, das Ausmass des psychischen Leidens und der damit verbundenen Einschrénkungen zu
er- kennen (Urtell des Bundesgerichts 9C 631/2009 vom 2. Dezember 2009 E.5.1.2). Im
vorliegenden Fall stand der Abklarungsperson mit dem Gut- achten von Dr. med. C.

vom 12. Februar 2020 eine aktuelle und tiberzeugende Einschétzung der L eistungsfahigkeit
der Beschwerdefih- rerin zur Verfligung. Zwar kannte die Abklarungsperson das Gutachten

von Dr. med. C. und erwahnte es entsprechend in ihrem Bericht (IV- act. 193 S. 2).
Wie nachstehend im Detail aufgezeigt wird, berticksichtigte die Abkl&rungsperson die von
Dr. med. C. festgestellten Einschran- kungen bel der Beurteilung der

Leistungsfahigkeit der BeschwerdefUhrerin in einzelnen Bereichen aber nicht in
gentigendem Ausmass.

E.93

Gemass der ICD-10, dem allgemein anerkannten internationalen Klassifi- kationssystem fir
Krankheiten und Gesundheitsprobleme (einsehbar auf www.icd-code.de), sind die
schizophrenen Stérungen im Allgemeinen durch grundlegende und charakteristische
Stoérungen von Denken und Wahrnehmung sowie inadaquate oder verflachte Affekte
gekennzeichnet. Die Bewusstseinsklarheit und intellektuellen Fahigkeiten sind in der Regel

- 27 - nicht beeintréchtigt, obwohl sich im Laufe der Zeit gewisse kognitive Defi- zite
entwickeln konnen (ICD-10 F20.-). Die Hebephrene Schizophrenie der Beschwerdefihrerin
ist eine Form der Schizophrenie, bei der die affektiven Veréanderungen im Vordergrund
stehen, Wahnvorstellungen und Halluzi- nationen fllchtig und bruchstiickhaft auftreten, das



Verhalten verantwor- tungslos und unvorhersehbar ist und Manierismen héufig sind. Die
Stim- mung ist flach und unangemessen. Das Denken ist desorganisiert, die Sprache
zerfahren. Der Kranke neigt dazu, sich sozial zu isolieren. Wegen der schnellen
Entwicklung der Minussymptomatik, besonders von Affekt- verflachung und
Antriebsverlugt, ist die Prognose zumeist schlecht (F20.1). Dr. med. C. fuhrte dazu
aus, die Fahigkeiten der Beschwer- defihrerin seien bescheiden, was auch dem
neuropsychologischen Leis- tungsprofil zu entnehmen sei. Dass haufig ein
Motivationsmangel gegeben gewesen oder zumindest vermutet worden sei, kénne mit
nachvollziehba- rer Frustration erklért werden, vor allem jedoch im Sinne des sogenannten
minussymptomatischen Krankheitskomplexes einer Schizophrenie (1V- act. 175 S. 35). Aus
dem Abkl&rungsbericht Haushalt geht hervor, dass die krankheitsbedingte Antriebsl osigkeit
und Unorganisiertheit die Be- schwerdefuhrerin in fast allen Tatigkeitsbereichen
beeintréchtigt und dass sie viel Unterstiitzung von ihren Angehdrigen braucht (vgl. 1V-act.
193). Nachfolgend werden die einzelnen Tétigkeitsbereiche im Detail Uberprdift.

E.94

Den Bereich "Erndhrung" hat die Abklarungsperson mit 20 % gewichtet und keine
relevante Einschrankung festgestellt (1V-act. 193 S. 8). Diesist nicht zu beanstanden. Die
Beschwerdefuhrerin kocht die Mahlzeiten selbsténdig und réumt die Ktiche in der Regel
selber auf. Einmal pro Wo- che reinigt der Ehemann die Kiiche grindlich und ab und zu
erledigt er den Abwasch. Diese Mithilfe ist im Rahmen der Schadenminderungspflicht
zumutbar.

E.95

Den Bereich "Wohnungs- und Hauspflege, Haustierhaltung” gewichtete die
Abklarungsperson bei einem vorgegebenen Rahmen von 0 bis 40 %

- 28 - mit 30 % (IV-act. 193 S. 8). Diese Gewichtung erscheint unangemessen. Die
Beschwerdefthrerin und ihre Familie fihren einen sehr einfachen Haushalt. Sie sind eine
kleine Familie von damals drei, heute vier Perso- nen, und wohnen in einer
4.5-Zimmer-Wohnung mit Balkon in einem Mehr- familienhaus. Sie haben keinen Garten,
keine Haustiere und bloss eine einzige Pflanze. Der Beschwerdeflhrerin kann darin gefolgt
werden, dassin dieser Situation eine Gewichtung von 20 % angemessen ist. Die Ein-
schréankung im Bereich Wohnungspflege wurde im Abkl&rungsbericht auf 10 % festgel egt
(IV-act. 193 S. 8). Dieswird der Situation nicht gerecht. Allem Anschein nach wirkt sich
die Krankheit der Beschwerdefihrerin in diesem Bereich besonders stark aus. Es gelingt ihr
nicht, die Arbeiten sel- ber zu machen, sie beginnt jeweils ohne System mit einer Arbeit,
kann sie aber nicht zu Ende fuhren. Deshalb tbernimmt der Ehemann die Arbeiten
weitgehend. Er reinigt die Boden ein bis zwei Mal pro Woche, reinigt Ktiche und Bad
regelmassig grundlich, bezieht die Betten, reinigt die Fenster, pflegt die Pflanze und
entsorgt den Abfall. Diese intensive Mithilfe des Ehemannes geht um 20 % Uber dieim
Rahmen der Schadenminderungs- pflicht gebotene und zumutbare Mithilfe hinaus.

E.9.6

Im Bereich "Einkauf, weitere Besorgungen” wurde keine Einschrénkung festgestel It
(IV-act. 193 S. 8). Dies erscheint korrekt und wird von der Be- schwerdefihrerin auch nicht
beanstandet. Auch die Gewichtung dieses Bereichs mit 10 % erscheint angemessen.

E.9.7



Der Bereich "Wasche und Kleiderpflege" wurde mit 15 % gewichtet (1V- act. 193 S. 9). Die
Beschwerdefuhrerin verlangt eine Korrektur auf 10 %. Dem ist zu vor dem Hintergrund des
vorgegebenen Rahmens von 0 bis 20 % zu folgen, ist doch die Familie klein, die
Arbeitssituation bequem (Waschmaschine und Tumbler in der Wohnung [1V-act. 193 S. 7])
und be- stehen beziiglich der Garderobe keine besonderen Anforderungen. Eine
Einschrankung wurde im Bereich "Wasche und Kleiderpflege" nicht fest- gelegt, dies
erscheint korrekt.

-29.-

E.9.8

Der Bereich "Pflege und Betreuung von Kindern und/oder Angehorigen” wurde mit 25 %
gewichtet (IV-act. 193 S. 9). Diesist angesichts der gean- derten Gewichtungen in den
bereits genannten Bereichen auf 40 % zu korrigieren, was denn auch angemessen erscheint.
Zum Zeitpunkt der Haushaltabklérung hatte die Beschwerdefthrerin ein Kleinkind im Alter
von gut dreieinhalb Jahren zu betreuen, zum Zeitpunkt des Erlasses der angefochtenen
Verfligung war die dltere Tochter vier Jahre alt und das jingere Kind gerade erst zur Welt
gekommen. Der Beschwerdeftihrerin kann darin gefolgt werden, dass die Betreuung ihrer
beiden kleinen Kinder absolut im Vordergrund steht und einen grossen Anteil ihrer
gesamten Tatigkeit ausmacht. Die Einschrankung in diesem Bereich wurde auf 5 %
festgelegt (1V-act. 193 S. 9). Diesist, wie die BeschwerdefUhrerin zu Recht geltend macht,
nach oben zu korrigieren. Zwar beschrieb die Beschwer- defthrerin bei der
Haushaltabkl&rung, dass sie bel der Betreuung ihrer Tochter nie Blockaden oder
Uberforderung erlebe. In der Zeit, in welcher die Beschwerdefiihrerin die Betreuung selber
Ubernimmt, besteht dem- nach keine relevante Einschrankung. Auch dass der Ehemann bei
der Be- treuung der Kinder mitwirkt, dass er insbesondere an den Wochenenden die
Beschwerdefihrerin massgeblich entlastet, wurde zu Recht nicht als Einschréankung der
Beschwerdefiihrerin gewertet. Zu berticksichtigen ist aber, dass neben dem Ehemann auch
die Mutter der Beschwerdefthrerin mithilft. Zum Zeitpunkt der Haushaltabklarung im
August 2020 nahm sie ihre Enkelin zweimal pro Woche am Abend zu sich nach Hause und
be- treute sie Uber Nacht und am Folgetag (1V-act. 193 S. 9). Damit tbernahm die Mutter
unter der Woche zwel Funftel der Betreuungsarbeit, wahrend die BeschwerdefUhrerin
selber drel Funftel zu leisten vermochte. Die Mit- hilfe der Mutter geht damit deutlich
welter, als diesim Rahmen der Scha- denminderungspflicht geboten erscheint. Dies umso
mehr, da seit Novem- ber 2020 neben der rund vierjahrigen Erstgeborenen auch noch das
zweite Kind zu betreuen ist. Es erscheint deshalb angemessen, die Ein-

- 30 - schrankung der Beschwerdefhrerin im Bereich Kinderbetreuung auf 20 %
festzulegen.

E.99

Die Einschrénkung der Beschwerdefihrerin im Haushalt und bei der Kin- derbetreuung
errechnet sich somit wie folgt: Gewichtung Einschrankung Behinderung Ernahrung 20 % O
% 0 % Wohnungspflege 20 % 20 % 4 % Einkauf 10 % 0 % 0 % Wasche 10 % 0 % 0 %
Kinder 40 % 20 % 8 % Total

E. 10

Mit Replik vom 24. Mérz 2021 hielt die Beschwerdefiihrerin an ihren An- trégen fest. Sie
machte geltend, ihr Gesundheitsschaden sei nicht erst am 23. Mai 2014 mit der dritten



Hospitalisation eingetreten, sondern spétes- tens mit dem ersten Klinikeintritt am 31. Mérz
2012. Bei der gutachterlich attestierten Arbeitsfahigkeit sei zu berticksichtigen, dasssie ein
hoheres zeitliches Pensum einsetzen misse, im Rahmen eines 50%igen zeitlichen Pensums
konne sie nur eine Leistung von 31 % erbringen. Die Beschwer- defuhrerin beanstandete
sodann das Ergebnis der Haushaltabklarung. Gesamthaft ergebe sich im Haushalt eine
Einschrankung von 20.5 %. Im Gesundheitsfall wére sie gezwungen, ein mindestens
80%iges Arbeits- pensum zu haben, da die Erwerbssituation des Ehemannes nicht stabil sei
und sein Einkommen fir die Familie nicht ausreiche. Das Valideneinkom- men als
Fruhbehinderte sei auf Basis 2020 auf CHF 83'500.00 festzule- gen. Auch das
Invalideneinkommen sai zu korrigieren, ihr stinden nur noch Té&tigkeiten am untersten
Spektrum der Hilfstatigkeiten offen. Der LSE Wert sei um mindestens 15 % zu reduzieren,
so dass das Invaliden- einkommen bei maximal CHF 47'274.00 liege. So resultiere bei
einem Er- werbsanteil von 80 % ein rentenbegriindender Invaliditétsgrad von 70 %, bel
einem Erwerbsanteil von 50 % ein solcher von 51.5 %.

E.11

Die Beschwerdegegnerin hielt mit Duplik vom 6. April 2021 an ihren An- trégen fest. Sie
erwiderte, der Gesundheitsschaden habe erst mit dem Kli- nikeintritt am 23. Mai 2014 eine
relevante Auswirkung auf die Arbeitsfahig- keit gehabt. Es sei nicht zu beanstanden, dass
sie bei der Ermittlung des Invalideneinkommens von einer 50%igen L eistungsfahigkeit
ausgegan- gen sei. Zum Ergebnis der Haushaltabkl&rung gab sie an, die Abklarungs-
expertin habe nachvollziehbar festgehalten, dass die tatsachlich von den

- 6 - Familienangehorigen geleisteten Hilfen nicht oder nur teilwei se angerech- net werden
konnten. Auf die weiteren Ausfihrungen in der angefochtenen Verfigung und in den
Rechtsschriften sowie auf die im Recht liegenden Beweismittel wird, soweit erforderlich, in
den Erwéagungen eingegangen. I1. Das Gericht zieht in Erwagung: 1. Gemass Art. 69 Abs. 1
lit. a des Bundesgesetzes Uber die Invalidenversi- cherung (1VG; SR 831.20) sind
Verflgungen der kantonalen 1V-Stellen di- rekt vor dem Versicherungsgericht am Ort der
IV-Stelle anfechtbar. Die im vorliegenden Fall angefochtene Verfigung der IV-Stelle des
Kantons Graubtinden (nachfolgend: Beschwerdegegnerin) vom 4. Dezember 2020 stellt
demnach ein taugliches Anfechtungsobjekt fur ein Verfahren vor dem Verwaltungsgericht
des Kantons Graubtinden (nachfolgend: Verwaltungs- gericht) dar. Die sachliche
Zustandigkeit des Verwaltungsgerichts als Ver- sicherungsgericht ergibt sich aus Art. 57
des Bundesgesetzes tber den Allgemeinen Teil des Sozialversicherungsrechts (ATSG; SR
830.1) in Ver- bindung mit Art. 49 Abs. 2 lit. a des Gesetzes Uber die Verwaltungsrechts-
pflege (VRG; BR 370.100). Die BeschwerdefUhrerin ist als formelle und materielle
Adressatin von der angefochtenen Verfligung beriihrt und hat ein schutzwirdiges Interesse
an deren Aufhebung oder Anderung (Art. 59 ATSG), weshalb sie zur Beschwerde
legitimiert ist. Auf die zudem frist- und formgerecht eingereichte Beschwerde (Art. 60 und
Art. 61 lit. b ATSG) ist somit einzutreten. 2. Streitig und zu prifen ist, ob die
Beschwerdegegnerin den Rentenan- spruch der BeschwerdefUhrerin zu Recht verneint hat.
Uneinig sind sich die Parteien in der Frage des Zeitpunkts eines alfélligen Rentenbeginns
(siehe nachfolgend Erwéagung 3 ff.). Umstritten ist auch das Invalidenein- kommen
beziehungswel se die Gewichtung der Tétigkeitsbereiche Erwerb

- 7 - und Haushalt (siehe unten Erwégungen 4 ff. und 6 ff.). Zu prifen ist weiter die
Arbeitsfahigkeit (siehe unten Erwagung 5), die Einschrankung im Tétigkeitsbereich
Haushalt/Familie (siehe unten Erwégung 9 ff.) und das V alideneinkommen (siehe unten



Erwégung 7 ff.). Einig sind sich die Par- teien darin, dass das Gutachten von Dr. med.

C. , Facharzt fur Psychiatrie und Psychotherapie FMH, vom 12. Februar 2020 (IV-act.
175) eine taugliche Grundlage fur die Festlegung der Arbeitsfahigkeit und der
leldensangepassten Tétigkeiten darstellt. Fir die Beantwortung der strei- tigen Fragen ist
der Sachverhalt zu berticksichtigen, der sich bis zum Er- lass der angefochtenen Verfiigung
am 4. Dezember 2020 verwirklicht hat und anwendbar sind in zeitlicher Hinsicht digjenigen
materiellen Rechtssétze, die bei der Erfillung des zu Rechtsfolgen fuhrenden Tatbe-
standes Geltung haben (BGE 143 V 409 E.2.1 und 132V 215 E.3.1.1; Urteile des
Bundesgerichts 8C_43/2021 vom 27. April 2021 E.2.1 und 9C_663/2018 vom 12. Februar
2019 E.4). Massgeblich ist der im Sozial- versicherungsrecht Uibliche Beweisgrad der
uberwiegenden Wahrschein- lichkeit (BGE 144 V 427 E.3.2). 3. Gekléart wird zuerst die
Frage des Beginns eines allfélligen Rentenan- spruchs. Die Beschwerdegegnerin ist der
Ansicht, ein Anspruch kénne frihestens ein Jahr nach dem Beginn der stationéren
Behandlung durch die P. am 23. Mai 2014 entstanden sein. Die Beschwerdefih-
rerin halt dafr, dass spatestens mit dem ersten Klinikeintritt am 31. Mé&rz 2012 von einem
relevanten Krankheitsgeschehen auszugehen sei.

E.12

Gemass Art. 61 lit. fbis ATSG in Verbindung mit Art. 69 Abs. 1bisIVGist das
Beschwerdeverfahren bei Streitigkeiten um die Bewilligung oder die Ver- weigerung von
IV-Leistungen vor dem kantonalen V ersicherungsgericht

- 31 - kostenpflichtig. Die Kosten werden nach dem V erfahrensaufwand und un- abhangig
vom Streitwert im Rahmen von CHF 200.00 bis 1'000.00 festge- legt. Vorliegend hat die
unterliegende Beschwerdegegnerin Kosten von CHF 700.00 zu tGbernehmen.

E. 13

Gemass Art. 61 lit. g ATSG hat die obsiegende Beschwerde fuhrende Per- son Anspruch
auf Ersatz der Parteikosten. Diese werden vom Versiche- rungsgericht festgesetzt und ohne
Rucksicht auf den Streitwert nach der Bedeutung der Streitsache und nach der
Schwierigkeit des Prozesses be- messen. Vorliegend macht die Rechtsvertreterin der
Beschwerdeftihrerin mit Abrechnung vom 14. April 2021 einen Zeitaufwand von 10
Stunden und Barauslagen von CHF 20.00 geltend. Dies erscheint angemessen. Ei- nen
konkreten Stundenansatz macht die Rechtsvertreterin nicht geltend. Anzuwenden ist ein
reduzierter Ansatz von CHF 160.00. Dies entspre- chend der Praxis des
Verwaltungsgerichts, wonach Anwaltinnen und An- wélten, die innerhalb einer
Hilfsorganisation tétig sind, nicht der volle An- waltstarif entschadigt wird, weil ihre
Arbeitssituation von derjenigen der selbstandigen Anwélte abweicht und ihnen
strukturbedingte Einsparungen moglich sind (PV G 2010 Nr. 31). Inklusive MWST ergibt
sich somit eine aussergerichtliche Entschadigung von CHF 1744.70.

E.14

Das Gesuch der Beschwerdefiihrerin um unentgeltliche Prozessfiihrung und
Rechtsverbeistandung ist bei diesem Ausgang des Verfahrens gegen- standsl os geworden.
[11. Demnach erkennt das Gericht:
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