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Erwagungen

E. 1

X.___, geboren 1957, war von Mai 2012 bis August 2014 als Personalfachfrau beim
Gemeindekassieramt des Y. in einem 100%-Pensum angestellt (vgl. Urk. 7/5, Urk. 7/43
S. 3). Im September 2014 wanderte die Versicherte nach Costa Rica aus (vgl. Urk. 7/1),
meldete sich am 1. September 2016 jedoch wieder in der GemeindeZ.

an der Wohnadresse ihrer Tochter in der Schweiz an (vgl. Urk. 3/6 , Urk. 7/13). Bei einem
Unfall in Costa Ricaam 1 2. Januar 2017 zog sich die Versicherte Verbrennungen

[1.-111. Grades zu (vgl. Urk. 7/ 8 /28). In der Folge unt erzog sie sich zwischen dem 19.
Januar und 2 7. Februar 2017 mehreren operativen Ein griffen in der Klinik fr Plastische
Chi rur gieund Handchirurgiedes A.__ (vgl. Urk. 7/8/8-21).

Am 15. Mérz 2017 ( Eingangsdatum ) meldetesich X,

bei der Sozial ver sicherungs anstalt des Kantons Zurich, IV-Stelle, unter Hinweis auf den
Unfal vom 1 2. Januar 2017 zum Bezug von Leistungen der Invalidenversicher ung an
(Urk. 7/1). Die IV Stelle klarte die erwerblichen und medizinischen Verhélt nisse ab und
holte die Berichte der behandelnden Arzte ( Urk. 7/ 8, Urk. 7/12, Urk. 7/22, Urk. 7/2

E.11

Invaliditét ist die voraussichtlich bleibende oder 1&ngere Zeit dauernde ganze oder teilweise
Erwerbsunféhigkeit (Art. 8 Abs. 1 des Bundesgesetzes Uiber den Allge meinen Teil des
Sozialversicherungsrechts [ATSG] ). Erwerbsunfahigkeit ist der durch Beeintréchtigung der
korperlichen, geistigen oder psychischen Gesundheit verursachte und nach zumutbarer
Behandlung und Eingliederung verbleibende ganze oder teilweise Verlust der
Erwerbsmoglichkeiten auf dem in Betracht kom menden ausgeglichenen Arbeitsmarkt

(Art. 7 Abs. 1 ATSG). Fur die Beurteillung des Vorliegens einer Erwerbsunfahigkeit sind
ausschliesslich die Folgen der ge sundheitlichen Beeintréchtigung zu berticksichtigen. Eine
Erwerbsunféhigkeit liegt zudem nur vor, wenn sie aus objektiver Sicht nicht tberwindbar
ist (Art. 7 Abs. 2 ATSG).

E.12

Versicherte mit vollendetem 20. Altergahr, die vor der Beeintrachtigung ihrer korperlichen,
geistigen oder psychischen Gesundheit nicht erwerbstétig waren und denen eine
Erwerbstétigkeit nicht zugemutet werden kann, gelten nach Art. 5 Abs. 1 IVGin
Verbindung mit Art. 8 Abs. 3 ATSG alsinvalid, wenn eine Unmdg lichkeit vorliegt, sich im
bisherigen Aufgabenbereich zu betédtigen. Art. 7 Abs. 2 ATSG ist sinngeméss anwendbar.
Demnach sind fr die Beurteilung des Vorlie gens einer Erwerbsunfahigkeit ausschliesslich



die Folgen der gesundheitlichen Beeintréchtigung zu beriicksichtigen. Eine
Erwerbsunféhigkeit liegt zudem nur vor, wenn sie aus objektiver Sicht nicht tberwindbar
ist.

E.13

Anspruch auf eine Rente haben gemass Art. 28 Abs. 1 des Bundesgesetzes Uber die
Invalidenversicherung (IVG) Versicherte, die: a.

ihre Erwerbsféhigkeit oder die Fahigkeit, sich im Aufgabenbereich zu betatigen, nicht
durch zumutbare Eingliederungsmassnahmen wieder herstellen , erhalten oder verbessern
konnen; b.

wahrend eines Jahres ohne wesentlichen Unterbruch durchschnittlich mindes tens 40 %
arbeitsunfahig ( Art. 6 ATSG) gewesen sind; und c.

nach Ablauf dieses Jahres zu mindestens 40 % invalid ( Art. 8 ATSG) sind.

Bei einem Invaliditatsgrad von mindestens 40 % besteht Anspruch auf eine Vier telsrente ,
bel einem Invaliditatsgrad von mindestens 50 % auf eine halbe Rente, bei einem
Invalidittsgrad von mindestens 60 % auf eine Dreiviertelsrente und bei eéinem
Invalidittsgrad von mindestens 70 % auf eine ganze Rente ( Art. 28 Abs. 2 IVG).

E.14

Sowohl bei der erstmaligen Prifung des Rentenanspruchs als auch bei der Ren tenrevision
und im Neuanmeldungsverfahren ist die Methode der Invaliditatsbe messung ( Art. 28a
IVG) zu bestimmen (BGE 144 | 28 E. 2.2, 117 V 198 E. 3b).

Diefur die Methodenwahl (Einkommensvergleich, gemischte Methode, Beté ti
gungsvergleich) entscheidende Statusfrage, namlich ob eine versicherte Person als
ganztagig oder zeitweilig erwerbstétig oder als nichterwerbstétig einzustufen ist, beurteilt
sich danach, was die Person bei im Ubrigen unverdnderten Um stan den téte, wenn keine
gesundheitliche Beeintréchtigung bestiinde. Entscheidend ist somit nicht, welches Ausmass
der Erwerbstétigkeit der versicherten Person im Gesundheitsfall zugemutet werden konnte,
sondern in welchem Pensum sie hypo thetisch erwerbstétig wéare. Bel im Haushalt tétigen
Versicherten im Besonderen sind die personlichen, familiéren, sozialen und erwerblichen
Verhéltnisse ebenso wie allfélige Erziehungs- und Betreuungsaufgaben gegentiber
Kindern, das Alter, die beruflichen Fahigkeiten und die Ausbildung sowie die personlichen
Nel gung en und Begabungen zu berlicksichtigen. Massgebend sind die Verhdtnisse, wie
sie sich bis zum Erlass der Verwaltungsverfigung entwickelt haben, wobei fur die
hypothetische Annahme einer im Gesundheitsfall ausgelibten (Teil-)Er werbs tétigkeit der
im Sozialversicherungsrecht tibliche Beweisgrad der Uberwiegenden Wahrscheinlichkeit
erforderlichist (BGE 144 | 28 E. 2.3,141V 15E. 3.1, 137V 334 E. 3.2, 125V 146 E. 2c,
117V 194 E. 3b).

Die Beantwortung der Statusfrage erfordert zwangslaufig eine hypothetische Beurteilung,
die auch die hypothetischen Willensentscheidungen der versicherten Person zu
berticksichtigen hat. Diese Entscheidungen sind als innere Tatsachen wesensmassig einer
direkten Beweisfiihrung nicht zuganglich und missen in der Regel aus ausseren Indizien
erschlossen werden (vgl. BGE 144 | 28 E. 2.4). 2.

2.1



In der angefochtenen Verfiigung vom 1. April 2019 (Urk. 2) hielt d ie Beschwerde gegnerin
fest,

es sei davon auszugehen, dass die Beschwerdefuhrerin weiterhin in Costa Rica leben wirde,
hétte sie keinen Unfall gehabt. Entsprechend sei sie als Privatier, und nicht al's
Erwerbstétige, zu qualifizieren. 2.2

Demgegeniiber machte die Beschwerdefihrer in in ihrer Beschwerde vom 13. Mai 2019 (
Urk. 1) zusammengefasst geltend,

sie habe sich bereits vor dem Unfall im Januar 2017 dazu entschlossen, wieder in die
Schweiz zurtickzukehren. Ange sichtsihrer finanziellen Verhaltnisse wére sie gezwungen,
einer vollen Erwerbs tétigkeit nachzugehen. Die allgemeine Methode des
Einkommensvergleichs finde auch auf Versicherte Anwendung, die zwar bei Eintritt ihres
Gesundheitsschadens keine Erwerbstétigkeit austibten, denen aber die Aufnahme einer
Erwerbstatigkeit zugemutet werden konne. Dies sei vorliegend der Fall. Im Ubrigen sei die
Prufung der beruflichen Massnahmen nachzuholen. 3.

E.3

, Urk. 7/32, Urk. 7/37, Urk. 7/38 ) sowie einen Auszug aus dem Indi vi duellen Konto der
Versicherten (IK-Auszug, Urk. 7/5) ein . In der Folge gewéhrte die IV-Stelle der
Versicherten vom 1 5. September 2017 bis 3 0. Sep tember 2022 K ostengutsprache fir
orthopédische Serienschuhe (vgl. Mit tellung vom 2 5. Ok to ber 2017, Urk. 7/26). Im
Weiteren ver anlasste die | V-Stelle eine akte n basierte Einschétzung des Regionalen
Arztliche n Dienstes (RAD). Dr. med.

B. , Facharzt fur Chirurgie, Orthopé&dische Chirurgie und Traumatolo gie, nahmam 7 .
Juni 2018 Stellung (vgl. Urk. 7/41 S. 5-7) . Nach einem Wohn ort wechsel in die Gemeinde
C.___inLuzern (Urk. 7/9) ersuchte die IV-Stelle die | V-Stelle des Kantons Luzern um
Abkléarung der Beeintréchtigungen im Haushalt (Bericht vom 1 6. Juli 2018 , Urk. 7/43) .
Ausgehend von einer Einschrankung im Haushalt von 2,7 % stellte die IV -Stelle mit
Vorbescheid vom 27. September 2018 die Abweisung des Leistu ngs begehrensin Aussicht
(Urk. 7/48). Dagegen erhob die Versicherte am 3 0. Oktober 2018 Ein wand (Urk. 7/50).
Daraufhin holte die IV-Stelle eine Stellung nahme des Abklarungs dienstes der IV-Stelle
des Kantons Luzern ein ( Stellungnahme vom 1 7. Dezember 2018, Urk. 7/59). Ferner legte
die Versicherte eine Einschdtzungder D._ ,E. |

betreffend Eingliederungsfahigkeit zu den Akten ( vgl. Urk. 7/62) und nahm am 17. Ja nuar
2019 zu samtlichen Akten Stellung (Urk. 7/65). Mit Verfiigung vom 1. April 2019
bestétigte die IV-Stelle ihren V orbescheid weitestgehend und ver neinte aus gehend von
einer Ein schran kung im Bereich der Wohnungspflege von 5,95 % einen Anspruch auf
Leistungen der Invalidenversicherung ( Urk. 7/68 = Urk. 2). 2.

Hiergegen erhob die Versicherte unter Beilage diverser Arztberichte ( Urk. 3/3a-5, Urk.
3/7) mit Eingabe vom 1 3. Mai 2019 Beschwerde und beantragte, es sei die angefochtene
Verfligung aufzuheben und die Beschwerde gegnerin sei zu ver pflichten, ihr ab 1. Januar
2018 eine ganze Invalidenrente aus zurichten. Ferner sei die Beschwerdegegnerin zu
verpflichten, berufliche Mass nahmen durch zu fiihren sowie die Kosten fir die
fachmedizinische Stellung nahme der Psycho therapeutin ASPF._ zu tbernehmen ( Urk.
1).

Die Beschwerdegegnerin schloss mit Beschwerdeantwort vom 2 4. Juni



2019 (U rk. 6 ) auf Abweisung der Beschwerde. Mit Verfiigung vom 2

E.31

Bei einem Verbrennungsunfall in Costa Ricaam 1 2. Januar 2017 zog sich die Be
schwerdefihreri n 22 % KOF Grad I1-111 Verbrennungen an der linken Korper hafte zu.
Die Erstversorgung erfolgte im Spital in CostaRica, bevor sie am 18. Januar 2017 in die
Schweiz repatriiert und auf der Intensivstation fur Brandver letzteim A, hospitalisiert
wurde. Es folgten mehrere operative Eingriffe ( Débri de ments mittels Exzision und
Spalthauttrans plan tationen; vgl. Urk. 7/8/ 6-21), woraufhin die Beschwerdefihrerin am 8.
Februar 2017 auf die periphere Station ver legt werden konnte (vgl. Urk. 7/8/22-27). Im
Rahmen der psychiatrischen Grund er krankung mit rezidivierenden depressiven Episo den
und einer Low-Dose Ben zodia zepin -A bhangigkeit sei die Beschwerde fuhrerinim A,

mehrmals psychia trisch be urteilt worden, wobei sie sich stets affektiv kompensiert présen
tiert habe. Die Beschwerdefthrerin wurde am 1. M&rz 2017 indie G.____ entlassen, wobel
eine weitere psychiatrische An bindung beim psychiatrischen Dienst G._ empfohlen
wurde (vgl. Austritt s bericht vom 7. Marz 2017, Urk. 7/8/28ff.).

E.3.2

Waéhrend der stationéren Rehabilitationin G, lagen die Therapie schwer punkte auf der
Forderung der Wundheilung, V erbesserung des Hand einsatzes links, der

Handgel enksbeweglichkeit links, der Selbstandigkeit im Alltag sowie allge meiner
Rekonditionierung . Bis auf einen inter kurrenten grippalen Infekt sowie eine zunehmende
Schwanenhal sdeformitét der Langfinger links und Sub luxation im Daumengrundgel enk
links sei die Rehabilitation komplikations los ver laufen, so dass die Beschwerdefihrerin
am 1 5. Mai 2017 bei bestehender 100%iger Ar beits unfahigkeit nach Hause habe entlassen
werden kdnnen

(vgl. Austritts bericht vom 17. Mai 2017, Urk. 7/23/4-10). Am 2 2. Mai 2017 wurde im
A. _ eineoperative Korrektur der Schwanenhal sdeformitéten der linken Hand
durchgefihrt und die BeschwerdefUhrerin zur stationdren Rehabilitation erneut in die G,
Uberwiesen, welche b is auf eine Wundheilungsstérung im Bereich der 3. und 4. Kommissur
der linken Hand, welche auf Wunsch der Be schwer defiihrerin und in Absprache mit dem
Operateur vorlaufig konservativ be handelt werde und vor Klinik austritt gebessert gewesen
sei, komplikationslos ver laufen sei , sodass die Beschwerdefthrerin am 7. Juli 2017 in
gutem Allgemein be finden nach Hause habe entlassen werden kénnen (vgl. Austrittsbericht
vom 13. Juli 2017, Urk. 7/23/11-15).

E.33

Im Rahmen einer Verlaufskontrolle am 2. August 2017 im A.___ wurden funk tio nel le
Einschrénkungen der Digiti 111 bisV sowie ein unvollstandiger Faustschluss der linken
Hand festgehalten. Bel anhaltender Rehabilitation sei eine berufliche Téatigkeit derzeit nicht
durchftihrbar. Nach Ver besserung des Narbenbildes und der Handfunktion unter einer
Kompressionstherapie mittel s massgefertigtem Handschuh und Ergo therapie

sei eine « Wiederaufnahme der Arbeitsfahigkeit » Anfang 2018 mdglich (vgl. Verlaufs be
richt vom 2 2. Sep tem ber 2017 [ Urk. 7/22] ). Im Dezember 2017 musste sich die
Beschwerdefuhrerin einer operativen Narben korrektur sowie Amputationen einzelner
Fingerglieder der linken Hand unter ziehen ( Urk. 7/38/2). Im spateren Verlaufsbericht vom



9. April 2018 ( Urk. 7/37) wird von einer grundsétzlichen Verbesserung berichtet; aktuell
sei die Beschwer de fuhrerin ihres Wissens nach schmerzfrei. Prognostische Angaben seien
schwie rig, da die Narbenbildung 6-12 Monate postoperativ zu beurteilen seien. Hin
sichtlich Arbeitsfahigkeit verwiesen sie auf den Hausarzt.

E.34
Seit Oktober 2017 war die BeschwerdefUhrerinimH._

in psychiatrischer Behandlung (2x/Monat) . Die behandelnde Psychiaterin flhrte aus, im
Denken sei die Beschwerdeftihrerin stark auf ihre aktuelle Proble matik eingeengt,
insbesondere ihre soziale Situation, die Arbeitslosigkeit und den finanzielle n Engpass. Sie
habe starke Existenzangste gedussert. Gestlitzt darauf diagnostizierte die Psychiaterin unter
anderem eine mittelgradige depressive Episode (ICD-10: F32.1) sowie eine An
passungsstorung (im Rahmen des V erbren nungs unfallsim Januar 2017) mit einer l&ngeren
depressiven Reaktion (ICD-10: F43.21) . Aus érztlich-psychiatrischer Sicht sei di e
Beschwerdefihrerin maximal 50 % arbeitsunfahig (vgl. Arztbericht vom 2 7. Februar 2017
[recte: 2018], Urk.

7/32). Auch im Rahmen der Abschlussuntersuchung im A, am 4. Mai 2018 ( Urk. 7/38)
habe die Beschwerdefiihrerin Gber eine zunehmende post trauma tische Stresssituation mit
psychischer Belastung nach dem Verbren nungs unfall berich tet . Zudem sei ihre Mutter
kirzlich verstorben. Von Seiten der Hand sei die Be weg lich keit mittlerweile gut. Die
ArztedesA.

ausserten einen Verdacht auf elne Post trau matische Belastungsstérung (ICD-10: F43.1)
und diagnostizier ten eine re zi divie rende depressive Stoérung sowie eine
Benzodiazepin-Abhangig keit (ICD-10: F33.9).

3.5

Dr.B.___ hieltim Rahmen seiner aktenbasierten Einschdtzung am 7. Juni 2018 fest, die
somatischen Folgen der Verbrennung hétten einen Endzustand erreicht. Die Funktion der
linken Hand sei dauerhaft geringgradig eingeschrankt. Deshalb seien Tétigkeiten mit hoher
Anforderung an die Greiffunktion der linken Hand nicht zumutbar. Die angestammte und
viele andere Tétigkeiten ohne derartige Anspriiche seien hingegen zumutbar. Aus
psychiatrischer Sicht bestehe noch eine Einschrankung der Arbeits- und Leistungsfahigkeit
von 50 % . Eine Steigerung konne in den kommenden sechs Monaten erwartet werden (vgl.
Feststellungs blatt , Urk. 7/41 S. 6f.). 3. 6

Im Rahmen des Beschwerdeverfahrens legte die Beschwerdefihrerin weitere Arzt berichte
zu den Akten. Daraus ergibt sich, dass die Beschwerdefuhrerin nach einem vermeintlichen
Treppensturz in der Nacht am 5. Mai 2018 im 1. vorstellig

wurde. Sie gab an, nachtsim Schlaf zu wandeln. Sie sei am Fuss einer Treppe aufgewacht
und habe Schmerzen in der linken Schulter verspiirt. Die Arzte stellten eine proximale
Humerusfraktur links fest, welche kon servativ durch Ruhig stellung behandelt wurde (vgl.
Urk. 3/3a). Der posttraumactische Verlauf zeig t e sich regelrecht (vgl. Arztbericht vom 1 8.
Mai 2018, Urk. 3/ 3b). Diein der Folge aufgrund extremer Mudigkeit und nicht erhol
samen Schlaf mit haufigem Erwachen in der Nacht veranlasste P olysomno graphie (PSG)
habe ein mittel schweres, lageabhéngiges obstruktives Schlafapnoe-Syn drom (OSAS) er
geben, wobei die berichteten parasomnischen Ereignisse nicht hétten nachge wiesen werden
koénnen (vgl. B ericht der J.__, Luzern, vom 4. Januar 2019, Urk. 3/5).



E.3.7

Im Oktober 2018 wies die Hausérztin die BeschwerdefUhrerin wegen einer de pressiven
Entwicklung zur psychotherapeutischen BehandlunginsD._ inE.__ . Ziel der
Behandlung sei die Reduktion von Flash backs und Intrusionen, der Auf bau der
Stresstoleranz sowie die Antriebs stel ge rung und Neuorientierung (vgl. Stellun gnahme
vom 2 3. April 2019, Urk. 3/7). F.___, eidgentssisch an erkannte Psychotherapeu tin ASP,
beurteilte die Belastbarkeit der Beschwerde fuhrerin in ihrem Bericht vom 2 9. Oktober
2018 ( Urk. 7/62) wie folgend: - Anpassung an Regeln und Routinen sei mittel schwer
beeintrachtigt; - Planung und Strukturierung von Aufgaben seien massig vorhanden; -
Flexibilitéat und Umstellungsfahigkeit seien stark beeintréchtigt; - Anwendung fachlicher
Kompetenzen sei momentan nur begrenzt mdoglich ; - Entscheidungs- und Urteilsfahigkeit
seien massig beeintrachtigt; - Durchhalteféhigkeit sel stark beeintrachtigt; -

Sel bstbehauptungsfahigkeit sei aktuell stark eingeschrénkt, vor allem auf grund der
vorhandenen depressiv-angstlichen Symptomatik; - Kontaktfahigkeit zu Dritten sei
ebenfalls stark eingeschrankt. Die Be schwer de fuhrerin kénne sich maximal eine Stunde
mit anderen unter halten, danach misse sie sich zurtickziehen; - Gruppenfahigkeit sei nicht
vorhanden, weil Menschenmengen Panik attacken ausl6sen wirden, was die Reiseféhigkeit
extrem beeintréchtige; - Verkehrsfahigkeit sei durch die mangelnde Gruppenfahigkeit
massiv redu ziert, was bedeute, dass sie dffentliche Verkehrsmittel nicht benutzen kdnne.

Aus diesen Griinden sei eine maximale Arbeitsbel astung von 20 % als Einstieg in den
Arbeitsprozess zu empfehlen, was nach sechs Monaten erneut evaluiert wer den kénne. Bei
einem hoheren Belastungsgrad sei das Risiko eines korperlichen sowie eines psychischen
Zusammenbruchs sehr hoch, was die Wiederein glie de rung der Beschwerdefiih rerin
unnétig erschweren wirde. 4.

4.1

Am 1 6. Juli 2018 wurde eine Haushaltsabklarung vor Ort in C.___ durch gefhrt (vgl. Urk.
7/43) . Dabei habe die Beschwerdefihrerin berichtet, drei der Finger an der linken Hand
seien teilamputiert. Mit dem Daumen und dem Zeige finger (beide teilamputiert) konne sie
noch etwas L eichtes, beispielsweise ein Blatt, halten. Schmerzen habe sie keine. Sie kénne
gut sitzen und laufe am besten in offenen Schuhe n, wobel esim Sommer besser gehe als
im Winter, da sich die Narbe n bei Kélte eher zusammenziehen wirden. Sie gehe nach wie
vor in die Physiotherapie. Nachdem sie sich eine proximale Humerusfraktur auf der linken
Seite zugezogen habe , seien Belastungen im linken Arm zu vermeiden. Ferner sei sie auch
psychisch belastet . Sie sei an ihrem letzten Arbeitsplatz gemobbt worden und habe deshalb
die Stelle nach 2,5 Jahren gekiindigt. Sie habe sich das Pen sion s kassengeld auszahlen
lassen und sei nach Costa Rica ausge wandert. Mit dem Geld hétte sie das L eben bis zur
Pensionierung in Costa Rica gut finanzieren konnen. In der Schweiz reiche das
Pensionskassengeld jedoch nicht mehr aus. Hier misst e sie aus finanziellen Grinde
arbeiten, mindestens 80 %. Die Be schwer deflihrerin habe angegeben seit ihrer Riickkehr
in die Schweiz ca. 60 Stellen-Bewerbungen versandt zu haben, bislang ohne Erfolg. Den
Hund misste sie an die Arbeitsstelle mitnehmen ké nnen. Das Arbeitspensum ware 80 %,
sie habe eigentlich immer 80 % gearbeitet, einzig ihre letzte Stelle - zuge wiesen vom RAV
- sei ein volles Pensum gewesen.

Was die Haus haltsfiihrung betrifft, habe die Beschwerdefiihrerin gedussert, an fangs sei die
Spitex alle zwel Wochen gekommen, um im Haushalt zu helfen. Aus Kosten griinden



komme diese nun aber nicht mehr. Ihre Tochter - Mutter eines Kindes, wohnhaft und
erwerbstatig in Zurich - helfe jetzt unregelméssig im Haus halt mit. Einkaufen sei ihr zu
Fuss nicht méglich. Es seien jedoch Zug ver bin dungen vorhanden und ihr stehe ausserdem
ein Auto (Automat) zur Verfigung. Die Abklarungsperson hielt fest, in der
Haushaltfuhrung sei die Be schwer de fuhrerin nicht eingeschrénkt. So plane siedie
Haushaltarbeiten, teile diese ein, schreibe den Einkaufszettel (sie sei Rechtshanderin) und
ubernehme die Kontrolle selbstandig.

In Bezug auf die Erndhrung wurde im Abkl&rungsbericht festgehalten, die Be
schwerdeflhrerin konne sich selbstéandig die Nahrung zubereiten und auch leichte
Reinigungsarbeiten durchftihren. Die grundliche Kichenreinigung kénne sie all er dings
nicht selbstandig erledigen. Eine Einschrankung wurde nicht ange rechnet.

Die Wohnungspflege betreffend hielt die Abklarungsperson fest, die Abfallent sorgung
konne die BeschwerdefUhrerin nicht selbstandig erledigen, da sie die Kehr richts &cke nicht
zubinden kénne. Bel der gruindlichen Reinigung bendtige sie Hilfe. Einmal pro Jahr
ubernehme die Tochter die grindliche Badreinigung sowie Fensterreinigung. Staubsaugen
konne sie mit einem Stiel staubsauger hingegen selbstandig und auch leichte Reinigungs-
und Aufraumarbeiten erledige die Be schwer defiihrerin selbstéandig. Die Abklarungsperson
berticksichtigte eine Ein schran kung von 6.75 % im Bereich der Wohnungspflege.

Die Einkaufe erledige die BeschwerdefUhrerin selbstandig mit dem Auto. Sie habe jedoch
angegeben, nicht viel Gewicht tragen zu konnen und bei den Getranken und dem
Katzensand Hilfe zu benétigen. Diesbezliglich verwies die Abklarungs person auf die
Schadenminderungspflicht und konstatierte, Getrénke und Katzen sand kdnne die
Beschwerdefihrerin auch im Internet bestellen. Eine Einschrén kung sei nicht ausgewiesen.

Woas die Wasche- und Kleiderpflege betrifft, wurde im Abkl&rungsbericht festge halten, die
Wasche sortiere die Beschwerdefhrerin selber und kénne diese auch selbstandig in die
Waschmaschine fillen. Der Waschetransport bereite ihr jedoch Mihe, da sie keinen Korb
tragen konne. Alternativ konne sie die Wasche in ein Duvet einwickeln und soin die
Waschkiiche transportieren. Die nasse Wasche hénge sie am Windel stander auf, den
Tumbler benutze sie fur die Bettwasche, da sie diese nicht selber aufhdngen kénne. Fir das
Zusammenlegen der Bettwasche benttige sie die Hilfe der Tochter. Die restliche Wésche
konne sie hingegen selb standig zusammenlegen und versorgen. Gebiigelt werde aus
gesundheitlichen Grinden nicht mehr, auch nicht durch Dritthilfe. Eine Einschrénkung
wurde nicht berticksichtigt.

Schliesslich gab die Beschwerdefthrerin an, mit dem Hund konne sie selber spazieren
gehen und auch die Katzen pflege sie selbstandig. Einzig bei der Reini gung der
Katzenkisten bendtige sie Hilfe. Entsprechend berticksichtigte die Ab kl& rungs person eine
Einschrénkung von 9 % im Bereich Verschiedenes.

Schliesslich fuhrte die Abklarungsperson aus, die Beschwerdefuhrerin Iebe allein und ha be
sich schadenmindernd diverse Hilfsmittel fir den Haushalt gekauft. Unter Berticksichtigung
der Gewichtung ergebe sich im Aufgabenbereich Haus halt eine Einschrénkung von 2.7 %
bis 3 1. Dezember 2017 respektive 2.54 % unter Berticksichtigung der neuen Gewichtung
ab 1. Januar 201 8. Abschliessend hielt die Abklarungsperson fest, die Beschwerdefihrerin
habe angegeben, sie ware in Costa Rica geblieben und hétte von ihren Pensionskassen
gelder gelebt, wenn sie gesund geblieben wére. Entsprechend sei sie as Privatier zu qualifi
Zieren. 4.2



Im Rahmen der ergénzenden Stellungnahme hielt die Abklérungsperson am 17. De zember
2018 ( Urk. 7/59) fest, die Beschwerdefiihrerin habe im Ab kl& rungs bericht diverse
Korrekturen von Hand vorgenommen und beispiels weise geschrie ben, dass sie sich mit der
AHV-Rente das L eben in Costa Rica gut hétte finan zie ren konnen. Weiter habe sie
dazugeschrieben, sie hétte bei der Pensionierung eine Standortbestimmung vorgenommen.
Bel der Angabe, dass die Beschwerde fuhrerin noch immer in Costa Ricaleben wirde, wéare
sie gesund geblieben, habe sie jedoch keine Korrektur vorgenommen. Mithin habe die
Beschwerdefthrerin mit ihrer Unterschrift bestétigt, dass sie weiterhin in Costa Rica leben
wurde, wére der Unfall nicht gewesen. Somit gelte sie as Privatier.

Zu den Einschrankungen im Haushalt fuhrte die Abkl&rungsperson aus, im Bereich der
Wohnungspflege kdnnten weitere Einschrénkungen berticksichtigt werden, sei die
Beschwerdefiihrerin doch nicht in der Lage, den Boden feucht aufzunehmen
(Einschrankung 20 % ) oder die Bettwasche selbsténdig anzuziehen (Einschrankung 3 % ).
Unter Berticksichtigung dieser zusétzlichen Einschrankun g en sowie der Gewichtung im
Bereich Wohnungspflege resultiere eine Einschran kung von 5.95 %. Den Sonnenschirm
Offnen und schliessen oder Fensterstoren hoch- und runterkurbeln seien hingegen nicht als
regel méssige Einschrankungen im Haushalt anzusehen. 5. 5. 1

Streitig und zu prifen ist vorab , ob die Beschwerdefiihrer in ohne gesundheitliche
Beeintrachtigung einer erwerblichen Beschaftigung nachginge oder als nicht erwerbstétig
zu gelten hat, was je zur Anwendung einer anderen Methode der Invaliditétsbemessung
fahrt.
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Die BeschwerdefUhrerin bringt hierzu (vgl. auch Einwand vom 3 0. Oktober 2018; Urk.
7/50) vor, sie beziehe keine Rentenleistungen der 2. Saule, sondern habe mit der
Freizlgigkeitsleistung ein Haus in Costa Rica gekauft und urspriinglich beabsichtigt, in
Costa Rica zu leben. Leider sei esihr nicht gelungen, sich in Costa Rica sozia zu
integrieren. | hr

damaliger Nachbar habe sie auf s schwerste dran g saliert und auch ihre Hunde bedroht.
Besondersin der Regenzeit sei der Weg ins nachste Dorf beschwerlich bzw. unméglich
geworden, so dass sie manchmal bis zu zwel Wochen ohne norma len menschlichen
Kontakt verblie ben sai und zum Einkaufen einen langen Umweg von 50 Minuten habe
fahren mussen. Sie sei daher zur Einsicht gelangt, dass es nicht moglich sei, alein an
diesem Ort zu leben, und habe sich Anfang September 2016 entschieden, definitiv in die
Schweiz zurtickzukehren. Im Januar 2017 habe sie sich nach Costa Rica begeben, um einem
Kaufinteressenten das Haus zu zeigen. Bel den Vorbereitungsarbeiten habe sich der Unfall
ereignet. | hr Pensionskassenguthaben habe sie inzwischen aufgebraucht, von ihrer im
September 2018 aufgel 6sten L ebensversicherung mit einem Rickkaufswert von rund

Fr. 59'000.-- liege nurmehr ein Restkapital von Fr. 40'000.-- vor und der Verkaufserl6s fir
die Liegenschaft in Costa Rica betrage USD 123'000.--. Sie wére daher gezwungen , einer
volle n Erwerbstatigkeit nach zu gehen . Angesichtsihres Alters seien aber zahlreiche
Bewerbungen erfolglos geblieben. Erganzend l&sst seam 1 2. Mai 2020 ( Urk. 11)
vorbringen, sie sei im Rahmen der V erkaufsverhandlungen Ende 2016 nochmals nach
Costa Rica zu ruckgereist, wo siedann am 1 1. Januar 2017 den Verbrennungsunfall erlitten
habe. Aufgrund dieses Sachverhaltes habe sie vor ihrer 1V-Anmeldung vom 2 6. Februar
2017 noch keinen Anlass bzw. keine Moglichkeit gehabt, eine Arbeitsstelle in der Schweiz



zu suchen. 5.3

Die friheren Darstellungen des Sachverhalts weichen hiervon teillweise ab: So erklérte sie
der Sachbearbeiterin der Beschwerdegegnerin am 3 0. Mai 2018 ge gen Uber, sie sei
aufgrund des Unfalles wieder in die Schweiz zurtickgekehrt. Ohne Gesundheitsschaden
lebte sie weiterhin in Costa Rica und wirde keiner Erwerbs tétigkeit nachgehen (vgl.
Gesprachsprotokoll Urk. 7/40).

Gegenuber der Abkla rungsperson Haushalt gab

die Beschwerdefuhrerin anlasslich der Er hebungen am 1 6. Juli 2018 ebenfallsan , dass sie
weiterhin in Costa Ricaleben wirde, ware der Unfall (Januar 2017) nicht gewesen. Mit
dem Geld der Pensions kasse hétte sie bis zur Pensionierung gut in Costa Rica leben kdnnen
und auch nachher wére das L eben mit der AHV-Rente bestens zu meistern gewesen. In der
Schweiz reiche das Pensionskassengeld allerdings nicht weit. Hier miisst e sie aus
finanziellen Griin den arbeiten (vgl. E. 4 hiervor; Urk. 7/43). 5.4

Den Akten kann hierzu im Wesentlichen Folgendes entnommen werden:
Gemass IK-Auszug war

die BeschwerdefUhrer in von August 1999 bis Mérz 2011 in der Gemeinde K.
angestellt. Nach einjahriger Arbeitslosigkeit arbeitete die Beschwerdefiihrerin von Mai
2012 bis August 2014 im Gemein de kassieramt desY.___ . Siefuhrte Beitrage auf
Erwerbs einkommen aus unsel bstandiger Tatigkeit (ganzjahrig zuletzt 2013 in der Hohe
von Fr. 118'680.-- ) ab und bezahlte seit Januar 2015 bis August 2016 Beitrége der
freiwilligen Ver sicherung fir Auslandschweizer ( Urk. 7/5). Laut Anmeldebestétigung der
Gemeinde Z.___ zog sie mit Datum vom 1. September 2016 zu ( Urk. 3/6). Die
Schweizerische Bot schaft in Costa Ricaretournierte ihr am 4. August 2016, adressiert an
ihre Toch ter, den Heimatschein ( Urk. 3/6). Bis Juli 2017 wohnte die Beschwerde fuhrerin
an der Adresse ihrer Tochter, danach bezog sie eine eigene Wohnung an der jetzigen
Adresse (vgl. Urk. 7/9). Den Auftrag zum Verkauf ihrer Liegenschaft in Costa Rica soll laut
Immobilienagentur von Oktober 2015 datieren ( Urk. 7/51). Ihre Haustiere (mehrere Katzen
und Hund e) repatriierte sieim Juli 2017 (vgl. Urk. 7/12/2).

Am 1. September 2017 meldete sich die Beschwerdefihrerin beim zusténdigen Amt ihres
Wohnorts zur Arbeitsvermittlung und zum Bezug von Arbeitslosen ent schadigung an. Mir
Verfigung vom 1 3. September 2017 verneinte die Arbeits losen kasse einen Anspruch auf
Arbeitslosenentschadigung mangels Erfillung der Beitragszeit bzw. Befreiungsgrundes (
Urk. 12/30). Die dagegen von der Beschwer de fiihrerin erhobene Einsprache wies die
Arbeits losenkasse mit Entscheid vom 4. De zember 2017 ab ( Urk. 12/29). In der Zeit vom
3. September bis und mit 4. De zember 2017 wies die Beschwerdefiihrerin 21 Bewerbungen
nach ( Urk. 12/1, Urk. 12/3- 28). Eine Bewerbung fir eine Sachbearbeiterstelle zu 40 %
datiert vom 2 7. September 2018 ( Urk. 12/2). 5.5

Angesichts der bereits im Oktober 2015 (Ausschreibung der Liegenschaft in Costa Rica)
und August/September 2016 getétigten Dispositionen (Anmeldung in der Schweiz an der
Adresse ihrer Tochter) ist davon auszugehen, dass die Be schwer de fihrer in jedenfalls
bereits vor dem Unfall beabsichtigte, ihr Haus zu verkaufen und ihren offiziellen Wohnsitz
wieder in die Schweiz zuriickzufthren. Hieraus ergibt sich jedoch nicht zwingend, dasssie
beabsichtigte, in der Schweiz erneut eine wesentliche Erwerbsarbeit aufzunehmen. Wiesie
gegentber der behandeln den Psychiaterin vermerkte (vgl. Urk. 7/32/2) , war esfir sie nicht



Uber raschend, dass ihre Bemiihungen um eine Stelle erfolgloswaren . So hat si e sich
weder von Costa Rica aus noch in der restlichen Zeit im Jahre 2016 bis zum Unfall um eine
solche bemiiht und stellte die Arbeitssuche - mit einer Ausnahme

- nach dem Entscheid der Arbeitslosenversicherung génzlich ein . Der Hausverkauf
gestaltete sich offenbar schwierig. Angesichts dieser Umstéande und des in der Liegenschaft
gebundenen V orsorgevermogens

ist daher durchaus denkbar, dass sie ihren effek tiven Aufenthalt in Costa Rica - wenn auch
nicht zwingend in ihrem offenbar abgelegene n Eigenheim - fur einen wesentlichen Teil des
Jahres beibehalten h &tte, um so ihre L ebenshaltungskosten bis zum Fliessen der
AHV-Rente niedrig zu halten. DafUr spricht auch, dass sie ihre Haustiere erst nach dem
Bezug der eigenen Wohnung im Juli 2017 in die Schweiz zurtickholte. Unter dieser
Annahme liessen sich ihre teilweise widerspriichlichen Angaben zur beabsich tigten

L ebensfiihrung auch zwanglos miteinander vereinbaren. Schliesslich ist ange sichts des
von ihr in der Beschwerdeschrift dargetanen Vermoégens ( USD 123'000.-- und das
Restkapital aus einer priv aten Lebensversicherung von Fr. 40'000.--) und de sim Kanton
Luzern geltenden

Grundbetrags von Fr.

1'200.-- monatlich bei der Berechnung des betreibungsrechtlichen Notbedarfs (vgl. LGVE
2009 | Nr. 42) zuziglich der Wohnungsmiete , Nebenkosten, Sozial versiche rungs beitrége,
Krankenkassenpramien einschliesslich Selbstbehalt sowie der Steuern mutmasslich auch in
der Schweiz ein (bescheidener) Lebensunterhalt bis April 2021 (Vollendung des 6 4.
Altergjahres) zu bestreiten.

Damit ist jedoch nicht mit dem Beweisgrad der Giberwiegenden Wahrschein lich keit
ausgewiesen, dass die BeschwerdefUhrerin ohne ihren Unfall vom Januar 2017 in der
Schweiz eine Erwerbstétigkeit aufgenommen hétte bzw. einer solchen nachgehen wirde. 6.

Zu prifen bleiben die Folgen der Qualifikation der Beschwerdefthrerin as Nicht
erwerbstétige ohne Aufgabenbereich.

E.6
.Juni 201

E.6.1

Laut dem Kreisschreiben des Bundesamtes fir Sozialversicherungen (BSV) Uber Invaliditét
und Hilflosigkeit in der Invalidenversicherung (KSIH [in der ab 1. Januar 2015 gultigen
Fassung, Stand am 1. Januar 2018]) kommit die allgemeine Methode des
Einkommensvergleichs auch zur Anwendung bei Versicherten, die zwar bel Eintritt ihres
Gesundheitsschadens keine Erwerbstétigkeit austibten, denen aber die Aufnahme einer
Erwerbstatigkeit zugemutet werden konnte. Die Frage kénne sich auch bei Privatiers und
Pensionierten stellen ( Rz 3012 mit Hinweis auf Urteil des Bundesgerichts 9C_9/2013 vom
27.M&z 2013 E. 2.4).

E.6.2

Im erwahnten Urteil 9C_9/2013 vom 2 7. Méarz 2013 hatte das Bundesgericht zu beurteilen,
ob auch bei Privatiers und vorzeitig Pensionierten zu prifen sei, was die versicherte Person
bei im Ubrigen unveranderten Umstanden téte, wenn keine gesundheitliche
Beeintrachtigung bestiinde, um die anwendbare Invaliditéts be messungsmethode zu



bestimmen. Das Bundesgericht stiitzte sich insbesondere auf das zwar nirgends publizierte,
jedoch in Finferbesetzung ergangene Urteil des Bundesgerichts | 59/75vom 1 7.
September 1975 und fuhrte dazu aus, das «al's grundsétzliches Erkenntnis zu verstehende
Prgjudiz» sei gestutzt auf die Materialien zum IV G davon ausgegangen, dass auch einem
nicht aus invaliditéts be dingten Griinden vorzeitig pensionierten Versicherten (wegen einer
nach der Pen sionierung eingetretenen Arbeitsunféhigkeit) eine Invalidenrente zustehen
kdnne. Massgebend sei nach diesem Urteil, ob der versicherten Person vor Eintritt der
Invaliditét theoretisch eine Erwerbstétigkeit zumutbar gewesen wére. Diese
Rechtsprechung sai mit Urteil des Bundesgerichts | 246/02 vom 7. November 2003 aus
drucklich bestétigt worden (Urteil des B undesgerichts 9C_9/2013 vom 27. Mé&rz 2013 E.
2.2). Weiter hielt das Bundesgericht fest, es bestehe kein hin reichen der Grund, die
hypothetische Betrachtungsweise (wie bel der sonstigen Beurteilung der Statusfrage) auch
auf die Versichertengruppe der Privatiers und vorzeitig Pensionierten auszudehnen, weil
hier doch besondere Verhaltnisse (be zlg lich Lebensbiografie) vorlagen. Zu einer
Anderung beziehungsweise An gleichung der Rechtsprechung bestehe aber auch mit Blick
auf die einschlégige Verwaltungspraxis (KSIH Rz 3012) kein Anlass. Dakeine
Anhaltspunkte daftir vorldgen, dass dem Versicherten ohne Gesundheitsbeei ntrachtigung
die Auf nahme einer Erwerbstétigkeit — iv-rechtlich gesehen — nicht zumutbar gewesen
waére, sei der Invaliditétsgrad daher nach der allgemeinen Methode des Einkom mens
vergleichs zu bemessen (Urteil des Bundesgerichts 9C_9/2013 vom 2 7. Mé&rz 2013 E. 2.4).
Fur die Bestimmung des Valideneinkommens stiitzte sich die Praxis auf den friher erzielten
Verdienst oder (subsidiér) auf statistische Durchschnitts werte (vgl. Urteil des
Bundesgerichts | 246/02 vom 7. November 2003 E. 8.2).

E.6.3

Mit BGE 142 V 290 hat das Bundesgericht seine Rechtsprechung geméss BGE 131V 51
betreffend Einkommensvergleich bel teilerwerbstétigen Versicherten ohne
Aufgabenbereich prazisiert. Es hat namentlich erwogen, das versicherte Risiko in der
Invalidenversicherung sei die Erwerbsinvaliditét, die von der effektiven, ge sundheitlich
bedingten Erwerbseinbusse abhénge. Dies entspreche der Ziel set zung der
Invalidenversicherung, die wirtschaftlichen Folgen der Invaliditét zu mildern. Eine
versicherte Person, welche im Gesundheitsfall ihr wirtschaftliches Poten z ial nicht voll
ausnutze, indem sie zwar in der Lage wére, voll erwerbstétig zu sein, sich aber fir eine
Teilzeitstelle entscheide, um mehr Freizeit zu haben, begniige sich mit einem Teilzeitlohn
und verzichte damit freiwillig auf einen Tell des Lohnes, den sie erzielen kdnnte, wenn sie
vollerwerbstétig wére. Dass ihr Erwerbseinkommen vermindert sei, stelle die Folge ihrer
Wahl dar. Der nicht ver wertete Tell ihrer Erwerbsfahigkeit sei damit nicht versichert. Aus
diesen Uber legungen ergebe sich, dass eine teilerwerbstétige versicherte Person ohne Auf
gabenbereich eine gesundheitlich bedingte Erwerbseinbusse lediglich im Rahmen des
versicherten Bereiches, welcher dem (hypothetischen) Beschéfti gungs grad entspreche,
erleide und deshalb auch nur in diesem Umfang ein Ausgleich statt finden konne (BGE 142
V 290 E. 7.1 mit Hinweisen).

Nach der mit BGE 142 V 290 prézisierten Rechtsprechung ist bei teilerwerbstatigen
Versicherten ohne Aufgabenbereich die anhand der Einkommens ver gleichs methode ( Art.
16 ATSG) zu ermittelnde Einschrankung im allein ver sicherten erwerblichen Bereich
proportional —im Umfang der hypothetischen Teil erwerbs tétigkeit — zu berticksichtigen.
Der Invaliditatsgrad entspricht der proportionalen Einschrénkung im erwerblichen Bereich



und kann damit den versicherten Bereich, welcher durch das hypothetische Teilzeitpensum
definiert wird, nicht Gber steigen. Denn andernfalls konnte ein das hypothetische er
werbliche Pensum Ubersteigender Invaliditétsgrad resultieren, womit indirekt un zu

| &ssigerweise eine Einschrankung in den weder Erwerbs- noch Aufgaben bereich
darstellenden, nicht versicherten Freizeitaktivitéten mitabgegolten wirde (BGE 142 V 290
E. 7.3).

E.6.4

Die Rechtsprechung geméass BGE 142 V 290 hat zur Folge, dassbel Privatiers und vorzeitig
Pensionierten das Valideneinkommen — im Unterschied zur bisherigen Praxis — nicht mehr
aufgrund des friher erzielten Verdienstes (oder gestiitzt auf statistische Durchschnittswerte;
vgl. Urteil des Bundesgerichts | 246/02 vom 7. No vember 2003 E. 8.2) festzulegen ist.
Zwar hat das Bundesgericht in BGE 142 V 290 nicht auf die mit Urteil 9C_9/2013 vom 2 7.
Mérz 2013 bestétigte Recht sprechung betreffend Privatiers und vorzeitig Pensionierte
Bezug genommen. Die neue Rechtsprechung muss aber zweifellos auch fir Personen
gelten, die sich nicht nur tellweise, sondern vollstandig aus dem Erwerbsleben
zurtickziehen, um ihren Hobbys nachzugehen. Thomas Géachter und Michael E. Meier
bezeichnen BGE 142 V 290 denn auch als «Anderung der Privatier-Rechtsprechung» (
Gachter /

Meier, Rechtsprechung des Bundesgerichts im Bereich der Invaliden versicherung, in: SZS
3/2017, S. 289 ff., S. 311). Die Autoren stellen ein proble matisches Ver hadltnis zum
Grundsatz der Volksversicherung fest, welcher der Invalidenver si cherung inhérent ist.
Eine nichterwerbstétige Person, die zu 100

% ihren Hobbys nachgehen mochte und ausschliesslich von ihrem Vermogen oder
Dritteinklnften |ebe, verliere sdmtliche Anspriiche gegentiber der Invaliden versicherung,
obwohl sie beitragspflichtig sei ( Gachter /Meier, a.a.O., S. 315). Obwohl auch dasVer
sicherungsgericht St. Gallen in seinem Entscheid 1V 2014/37 vom 1 9. Juli 2016 E. 3.2.5
auf diese Problematik hinwies und Kritik Gbte an BGE 142V 290, bekréftigte das
Bundesgericht mit Urteil 9C_552/2016 vom 9. Mérz 2017 erneut, dass es nicht Sache der
Invalidenversicherung sei, die Einbusse in einer Téatigkeit auszugleichen, welcheim
hypothetischen Gesundheitsfall nicht aus gelibt wirde (E. 4.2). Diese Rechtsprechung
behielt das Bundesgericht auch in der Folge bei (vgl. beispielsweise Urteile des
Bundesgerichts 9C_823/2017 vom 18 . September 2018 E. 3.2 und 8C_820/2018 vom 1 7.
April 2019 E. 3.2 mit Hinweisen).

E.65

Bei der Beschwerdefhrer in, dieim Gesundheitsfall mit Uberwiegender Wahr
scheinlichkeit weder eine Erwerbtétigkeit noch eine Tétigkeit im Aufgabenbereich ausiiben
waurde (vgl. vorstehende E. 5.3 ), kann nach dem Gesagten keine renten
anspruchserhebliche Invaliditét bestehen. Bei diesem Ergebnis muss nicht geprift werden,
ob die tbrigen Anspruchsvoraussetzungen erflllt sind. Die IV-Stelle hat den Anspruch auf
eine Invalidenrente demnach zu Recht verneint, was zur Abweisung der Beschwerde fihrt .
7.

Daesim vorliegenden Verfahren um die Bewilligung oder Verweigerung von
IV-Leistungen geht, ist das Verfahren kostenpflichtig. Die Gerichtskosten sind nach dem
Verfahrensaufwand und unabhangig vom Streitwert festzulegen ( Art. 69 Abs. 1 bisIVG)
und auf Fr. 600.-- anzusetzen. Entsprechend dem Ausgang des Verfahrens sind sie der



Beschwerde fuhrerin aufzuerlegen. Das Gericht verflgt: 1.
Die Beschwerde wird abgewiesen. 2.
Die Gerichtskosten von Fr. 600 .-- werden der Beschwerdefiihrerin auferlegt .

Rechnung und Einzahlungsschein werden der Kostenpflichtigen nach Eintritt der
Rechtskraft zugestellt. 3.

Zustellung gegen Empfangsschein an: - Rechtsanwaéltin Andrea Mengis -
Soziaversicherungsanstalt des Kantons Zirich, 1V-Stelle - Bundesamt fir
Sozialversicherungen sowie an: - Gerichtskasse (im Dispositiv nach Eintritt der
Rechtskraft) 4.

Gegen diesen Entscheid kann innert 30 Tagen seit der Zustellung beim Bundesgericht
Beschwerde eingereicht werden ( Art. 82 ff. in Verbindung mit Art. 90 ff. des Bundes
gesetzes Uber das Bundesgericht, BGG). Die Frist steht wahrend folgender Zeiten still: vom
siebten Tag vor Ostern bis und mit dem siebten Tag nach Ostern, vom 1 5. Juli bisund mit 1
5. August sowie vom 1 8. Dezember bis und mit dem 2. Januar ( Art. 46 BGG).

Die Beschwerdeschrift ist dem Bundesgericht, Schweizerhofquai 6, 6004 Luzern, zuzu
stellen.

Die Beschwerdeschrift hat die Begehren, deren Begriindung mit Angabe der Beweis mittel
und die Unterschrift des Beschwerdefiihrers oder seines Vertreters zu enthalten; der
angefochtene Entscheid sowie die als Beweismittel angerufenen Urkunden sind beizulegen,
soweit die Partel siein Handen hat ( Art. 42 BGG). Sozialversicherungsgericht des Kantons
Zurich Der VorsitzendeDie Gerichtsschreiberin HurstStadler

E.9

wurde der BeschwerdefUhrer in die Beschwerdeantwort zugestellt (Urk. 8 ). Auf Nachfrage
des hiesigen Gerichts reichte die Beschwerdefthrerin ihre Arbeitsbemihungen zu den
Akten ( Urk. 11, Urk. 12/1-31), welche der Beschwerdegegnerin mit Verfi gung vom 1 9.
Mai 2020 zur Stellungnahme zugestellt wurden ( Urk. 13). Mit Schreiben vom 4. Juni 2020
(Urk. 14) teilte die Beschwerdegegnerin ihren Ver zicht auf das Einreichen einer weiteren
Stellungnahme mit, was der Beschwerde fuhrerin am 9. Juni 2020 mitgeteilt wurde ( Urk.
15). 3.

Auf die Vorbringen der Parteien und die eingereichten Akten wird, soweit erfor derlich, im
Rahmen der nachfolgenden Erwégungen elngegangen. Das Gericht zieht in Erwagung: 1.

Export aus OpenCaseLaw (CCOQ). Verbindlich ist allein der vom erlassenden Gericht veroffentlichte
Originaltext. Quellen-URL siehe oben.



