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Erwagungen

E. 1

1.1A A A A Nach Art. 43 bis des Bundesgesetzes AV.ber die Alters- und
Hinterlassenenversicherung (AHV G) haben BezAY.gerinnen und BezAY.ger von
Altersrenten oder ErgAanzungsleistungen mit Wohnsitz und gewA fhnlichem Aufenthalt
(Art. 13 des Bundesgesetzes AV.ber den Allgemeinen Teil des Sozialversicherungsrechts,
ATSG) in der Schweiz, diein schwerem oder mittlerem Grad hilflos (Art. 9 ATSG) sind,
Anspruch auf eine HilflosenentschAradigung (Abs. 1 Satz 1). Dem Bezug einer Altersrente
ist der Rentenvorbezug gleichgestellt (Abs. 1 Satz 2). FAYa die Bemessung der
Hilflosigkeit sind die Bestimmungen des 1V G sinngemAsss anwendbar (Abs. 5 Satz 1).
GestAVizt auf dieihmin Art. 43 bis Abs. 5 Satz 3 AHV G eingerAaumte Befugnis zum
Erlass ergAanzender Vorschriften erkl Aarte der Bundesrat in Art. 66 bis Abs. 1 AHVV
fAYur die Bemessung der Hilflosigkeit Art. 37 Abs. 1 und Abs. 2 lit. aund b der Verordnung
AY.per die Invalidenversicherung (IVV) fAYa sinngemAss anwendbar.

1.2A A A A Alshilflosgilt eine Person, die wegen einer BeeintrAachtigung der
Gesundheit fAYar alltAagliche Lebensverrichtungen dauernd der Hilfe Dritter oder der
persAfnlichen Am berwachung bedarf (Art. 9 ATSG). PraxisgemAsss (BGE 121V 88 E. 3a
mit Hinweisen) sind die folgenden sechs alltAaglichen Lebensverrichtungen massgebend:

A-A A A Ankleiden, Auskleiden;

A-A A A Verrichtung der Notdurft;

A-A A A Fortbewegung (im oder ausser Haus), K ontaktaufnahme (BGE 127 V 94 E. 3c,
125V 297 E. 4a) .

1.3A A A A Art. 37 1VV sieht drei Hilflosigkeitsgrade vor. GemAgrss Abs. 2 dieser
Bestimmung gilt die Hilflosigkeit als mittelschwer, wenn die versicherte Person trotz der
Abgabe von Hilfsmitteln:

a. in den meisten alltAnglichen Lebensverrichtungen regelmAsssig in erheblicher Weise
auf die Hilfe Dritter angewiesen it;

b. in mindestens zwei alltAaglichen Lebensverrichtungen regelmAsssig in erheblicher
Weise auf die Hilfe Dritter angewiesen ist und A¥erdies einer dauernden persAfnlichen
Am berwachung bedarf; oder



C. in mindestens zwei alItAoinctlen L ebensverrichtungen regelmAsssig in erheblicher
Weise auf die Hilfe Dritter und A¥4berdies dauernd auf |ebenspraktische Begleitung im
Sinne von Artikel 38 angewiesenist.

A AAAAAAA Nachder Rechtsprechung setzt Hilflosigkeit mittel schweren Grades
nach Art. 36 (seit 1. Januar 2004: Art. 37) Abs. 2 lit. alVV eine HilfsbedAYuftigkeit in
mindestens vier alltArglichen Lebensverrichtungen voraus (BGE 121 V 88 E. 3b, 107 V
145 E. 2).

1.4A A A A Bei Lebensverrichtungen, welche mehrere Teilfunktionen umfassen, ist nach
der Rechtsprechung (BGE 117 V 146 E. 2 mit Hinweisen) nicht verlangt, dass die
versicherte Person bei der Mehrzahl dieser Teilfunktionen fremder Hilfe bedarf; vielmehr
ist bloss erforderlich, dass sie bei einer dieser Teilfunktionen regelmAxssig in erheblicher
Weise auf direkte oder indirekte Dritthilfe angewiesen ist. In diesem Sinneist die Hilfe
bei spiel sweise bereits erheblich:

-A A beim Essen, wenn die versicherte Person zwar selber essen, die Speisen aber nicht
zerkleinern kann, oder wenn sie die Speisen nur mit den Fingern zum Mund fAYzhren kann
(BGE 106 V 153 E. 2h);

-A A bei der KAfrperpflege, wenn die versicherte Person sich nicht selber waschen oder
kAammen oder rasieren oder nicht selber baden bzw. duschen kann;

-A A bei der Fortbewegung und K ontaktaufnahme, wenn die versicherte Person im oder
ausser Hause sich nicht selber fortbewegen kann oder wenn sie bel der Kontaktaufnahme
Dritthilfe benAftigt (BGE 121 V 88 E. 3¢ mit Hinweisen; ZAK 1990 S. 45 E. 3 mit
Hinweisen).

E.2

2.1A A A A Laut Angabenvon Dr. med. D.__, FMH Allgemeine Medizin, in der
Anmeldung fAYa eine HilflosenentschArdigung der AHV vom 1. September 2010 (Urk.
8/2) leidet die Beschwerdef AVzhrerin an einer Alterspsychose (Parasiten-Wahn), einer
ausgeprAagten Sehbehinderung, einer Coxarthrose rechts und einem spondylogenen
Syndrom sowie einer Hypertonie mit Verdacht auf eine coronare Herzkrankheit. Der
Beschwerdef AYhrerin mAYsse beim Anziehen der Schuhe geholfen werden, das
Morgenessen mAY sse ihr ans Bett gebracht werden, sie brauche UnterstAYzzung beim
KAommen und beim Baden/Duschen, sie benAfitige einen Nachtstuhl und mAY.sseim
Frelen sowie bei der Pflege gesellschaftlicher Kontakte begleitet werden.

2.2A A A A Auf telefonische Anfrage hin (vgl. Aktennotiz vom 28. September 2010, Urk.
8/4) prArzisierte eine Betreuerin der Alterswohngruppe C.___ die HilfsbedAVaftigkeit der
Beschwerdegegnerin dahingehend, dass die BeschwerdefAYzhrerin Hilfe beim Ankleiden
der unteren ExtremitAsten (StrAYzmpfe und Hosen) Hilfe benAftige. Sie sehe sehr schlecht
und leide unter Schwindel, weshalb sie sich nicht bAY.cken kAfnne. Das FrAYhstAYack
nehme die Beschwerdef AYzhrerin im Zimmer ein, weil esihr im Speisesaal an Morgen zu
hektisch sei. DafAYa gebe es keinen medizinischen Grund. Das Essen nehme sie
selbstAandig ein, die Pflegenden schauten, dass die aufgrund der Sehbehinderung
notwendigen Hilfsmittel zur VerfAY.gung stA¥anden. Im Bereich Essen sai die
Beschwerdef AYhrerin mehrheitlich selbstAendig. TagsAYder sei die

Beschwerdef AYhrerin im Verrichten der Notdurft selbstAendig. FAYar die Nacht steheihr
ein Nachtstuhl zur VerfA¥gung. Durch die Sehbehinderung sei es fAYar die



Beschwerdef A¥hrerin zu umstAandlich, das WC auf dem Gang aufzusuchen.

23A A A A Beschwerdeweise (vgl. Urk. 1) macht die BeschwerdefAYzhrerin geltend, sie
kAfinne ihre Notdurft auch tagsA¥4ber nicht selbstAr=ndig verrichten, und das Essen
mAYsse ihr in mundgerechte StAY.cke zerkleinert serviert werden.

2.4A A A A Die Beschwerdegegnerin stellt sich auf den Standpunkt (vgl. Urk. 7),
sAomtliche von der Beschwerdef AYzhrerin geltend gemachten EinschrAankungen in den
alltAaglichen Verrichtungen grAYzndeten auf der SehschwAxrche. Eine SehschwAache
kAfInne lediglich eine HilflosenentschArdigung fAYur leichte Hilflosigkeit im Sinne von
Art. 37 Abs. 3lit. d IVV ausAfsen. Im Bereich der AHV entfalle indessen eine
EntschArdigung bei einem Aufenthalt im Heim.

E.3

3.1A A A A Vorabist festzuhalten, dass gemAass hA fchstrichterlicher Rechtsprechung
aufgrund einer hochgradigen SehschwA ache direkt auf eine
invalidenversicherungsrechtlich relevante Hilflosigkeit (leichten Grades) im Sinne von Art.
37 Abs. 3it. d IVV geschlossen werden kann (BGE 108 V 222 E. 2) und Art. 37 Abs. 3 lit.
d IVV keine Anwendung fAYa die Bemessung der Hilflosigkeit in der AHV (Art. 66 bis
Abs. 1 AHVYV) findet. Allerdings wurde lit. d der genannten Bestimmung (bis 31.
Dezember 2003 noch Art. 36 Abs. 3lit. d IVV) in die Verordnung aufgenommen, um
Schwerinvaliden, welche in keiner anderen alltArglichen Lebensverrichtung als der Pflege
gesellschaftlicher Kontakte erheblich eingeschrAenkt waren und deshalb keinen Anspruch
hatten auf eine HilflosenentschAzdigung, an die ihnen erwachsenden wesentlichen
zusAntzlichen Kosten fAY4 die Pflege gesellschaftlicher Kontakte eine Sonderleistung
zuzuerkennen. Wenn es also nach der frAYzheren Regelung ausgeschlossen war, eine blinde
Person apriori asin leistungsbegrAYandendem Ausmass hilflos zu betrachten (vgl. BGE 98
V 23), so wurden mit der Aufnahme von Art. 37 Abs. 3lit. dindielVV den schwer
SehgeschA adigten weitergehende AnsprAY.che eingerAaumt (ZAK 1982 S. 665).
Allerdings kann umgekehrt aus Art. 37 Abs. 3 lit. d IVV nicht geschlossen werden, dass
eine sehbehinderte Person unabhArngig von ihrem allgemeinen Gesundheitszustand

hA flchstens Anspruch hat auf eine HilflosenentschArdigung fAYa eine Hilflosigkeit
leichten Grades, sondern der Grad der Hilflosigkeit ist auch bei sehbehinderten Personen -
wie dies bereits vor der EinfAYzhrung von Art. 37 Abs. 3 lit. d IVV (vgl. ZAK 1970 S. 39)
Geltung hatte - objektiv nach ihrem Zustand zu ermitteln.

3.2A A A A Die BeschwerdefAYuhrerin leidet nicht allein unter einer SehschwAxrche,
Neben einer schweren Sehbehinderung diagnostizierte Dr. D.__ eine Alterspsychose, eine
Coxarthrose rechts und ein spondylogenes Syndrom sowie eine Hypertonie mit Verdacht
auf eine coronare Herzkrankheit (Urk. 8/2 Ziff. 8.1). Ausserdem war die

Beschwerdef AVhrerin im VerfAY.gungszeitpunkt knapp 92 Jahre alt, weshalb davon
ausgegangen werden muss, dass sie allein aufgrund ihrer Sehbehinderung hilfloser ist als

L eldensgenossen, die von Kindheit oder gar von Geburt an sehbehindert waren und sich bel
voller kAfrperlicher LeistungsfAchigkeit an ihren Zustand besser gewA Jhnen konnten. Es
ist daher durchaus mAfglich, dass die Beschwerdef AVuhrerin allein wegen ihrer
SehschwAgrche in mindestens vier alltAaglichen Lebensverrichtungen objektiv hilflosist.
Aber auch der Hinwelis der Betreuerin der Alterspflegewohngruppe C._ , dassdie
Beschwerdef AYhrerin unter Schwindel leide und sich daher auch nur schlecht bAYacken
kAfnne, |Ansst darauf schliessen, dass die benAftigte Hilfe zumindest beim Anziehen der



Schuhe, beim Baden/Duschen und bei der Fortbewegung im Freien nicht allein aufgrund
der Sehbehinderung erforderlich ist. MAfglicherweise ist auch die Notwendigkeit, ihr beim
Zerkleinern der Nahrung zu helfen, nicht allein auf ihre SehschwArche, sondern auf eine
allgemein altersbedingte kA frperliche SchwAxrche zurAYackzuf AYzhren.

3.3A A A A Zusammenfassend erweist sich die Sache a's nicht spruchreif, weshalb sie an
die Beschwerdegegnerin zurAY.ckzuweisen ist, damit sie ergAanzende AbklArrungen (vor
Ort) darAY4ber vornimmt, in welchen alltArglichen Lebensverrichtungen die

Beschwerdef A¥hrerin Hilfe benAftigt. Nach den erfolgten AbklAarungen hat sie erneut
AYiber den Anspruch der BeschwerdefAYzhrerin auf eine HilflosenentschAradigung zu
verfAY.gen. In diesem Sinne ist die Beschwerde gutzuheissen.

Das Gericht erkennt:

1LAAAAAAAA InGutheissung der Beschwerde wird der Einspracheentscheid vom 8.
April 2011 aufgehoben und die Sache an die Sozia versicherungsanstalt des Kantons
ZAYaich, AHV-Ausgleichskasse, zurAY.ckgewiesen, damit sieim Sinne der ErwArgungen
verfahre und hernach AYzber den Anspruch der Beschwerdef AYzhrerin auf
HilflosenentschArdigung neu verfAY.ge.

3BAAAAAAAA Zustelung gegen Empfangsschein an:

-B.___

- Sozialversicherungsanstalt des Kantons ZAYarich, Ausgleichskasse
- Bundesamt fAYur Sozialversicherungen

4AAAAAAAA Gegendiesen Entscheid kann innert 30 Tagen seit der Zustellung
beim Bundesgericht Beschwerde eingereicht werden (Art. 82 ff. in Verbindung mit Art. 90
ff. des Bundesgesetzes AV.ber das Bundesgericht, BGG). Die Frist steht wAshrend
folgender Zeiten still: vom siebten Tag vor Ostern bis und mit dem siebten Tag nach
Ostern, vom 15. Juli bisund mit 15. August sowie vom 18. Dezember bis und mit dem 2.
Januar (Art. 46 BGG).

AAAAAAAAAA DieBeschwerdeschrift ist dem Bundesgericht, Schwei zerhof quai
6, 6004 Luzern, zuzustellen.

A A A A A A A A A ~ ~

AAAAAAAAAA DieBeschwerdeschrift hat die Begehren, deren BegrAYndung mit
Angabe der Beweismittel und die Unterschrift des Beschwerdef AYzhrers oder seines
Vertreters zu enthalten; der angefochtene Entscheid sowie die al's Beweismittel angerufenen
Urkunden sind beizulegen, soweit die Partei siein HAonden hat (Art. 42 BGG).
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