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Erwagungen

E. 1

November 2019 zu. In der Folge gewahrte die Beschwerdegegnerin berufliche
Massnahmen. Die zunéchst angetretene Umschulung der BeschwerdefUhrerin zur Kauffrau
EFZ wurde per 31. Juli 2022 abgebrochen und stattdessen K ostengutsprache fir ein hdheres
Wirtschaftsdiplom VSH/HWD bzw. Diplom a's Sachbearbeiterin Rechnungswesen an der
B. erteilt, welches die Beschwerdefthrerin per Juli 2023 erfolgreich abschloss.

E.11

Die 1986 geborene, zuletzt als Fachfrau Gesundheit tétig gewesene Beschwerdefuhrerin
meldete sich am 14. Mai 2019 unter Hinweis auf einen Unfall beim Gemuse schneiden
unter Beeintrachtigung des linken Daumens bel der Beschwerdegegnerin zum Bezug von
Leistungen der Eidgentssischen Invalidenversicherung (1V) an. Die Beschwerdegegnerin
tétigte daraufhin Abkl&rungen in erwerblicher und medizinischer Hinsicht, insbesondere
holte sie die Akten des Unfallversicherers ein und hielt Riicksprache mit dem Regionalen
Arztlichen Dienst (RAD). Mit Verfiigungen vom 1. und 31. Juli 2020 sprach sie der
Beschwerdefiihrerin eine auf einem Invaliditatsgrad von 58 % basierende halbe Rente ab

E.12

Im September 2023 |eitete die Beschwerdegegnerin ein Revisions- verfahren ein,
aktualisierte die medizinischen Akten und hielt Riicksprache mit dem RAD. Nach
durchgefihrtem Vorbescheidverfahren hob sie die bisherige Rente der Beschwerdeftihrerin
mit Verfigung vom 19. Juli 2024 auf das Ende des der Zustellung der Verfligung folgenden
Monats auf.

E.2

Der Beschwerdefuhrerin sei weiterhin eine dem Invaliditatsgrad entsprechende | V-Rente
auszurichten.

E.21

Gemass Art. 17 Abs. 1 ATSG (vgl. auch Art. 86ter-88bis 1VV) wird die Rente von Amtes
wegen oder auf Gesuch hin fir die Zukunft entsprechend erhoht, herabgesetzt oder
aufgehoben, wenn sich der Invaliditatsgrad einer Rentenbeziigerin oder eines
Rentenbeziigers um mindestens funf Prozentpunkte andert oder auf 100 Prozent erhoht
(Art. 17 Abs. 1 1it. aATSG).

E.22

Anlass zur Revision einer Invalidenrente im Sinne von Art. 17 Abs. 1 ATSG gibt jede
wesentliche Anderung in den tatsachlichen Verhaltnissen, die geeignet ist, den



Invaliditétsgrad und damit den Rentenanspruch zu beeinflussen (BGE 134V 131 E. 3S.
132 mit Hinweisen). Unerheblich unter revisionsrechtlichem Gesichtswinkel ist nach
sténdiger Rechtsprechung die unterschiedliche Beurteilung einesim Wesentlichen
unverandert gebliebenen Sachverhaltes (BGE 112 V 371 E. 2b S. 372; vgl. auch BGE 135
V 201 E. 5.2 S. 205; MEY ER/REICHMUTH, Rechtsprechung des Bundesgerichts zum
Sozialversicherungsrecht, Bundesgesetz Uber die Invalidenversicherung [1VG], 4. Aufl.
2022, N. 49 zu Art. 30 IVG mit Hinweisen). Insbesondere stellt die bloss unterschiedliche
Beurteilung der Auswirkungen einesim Wesentlichen unverandert gebliebenen Gesund-
heitszustandes auf die Arbeitsfahigkeit fir sich allein genommen keinen Revisionsgrund im
Sinnevon Art. 17 Abs. 1 ATSG dar (Urteil des Bundesgerichts 8C_770/2019 vom 3.
Februar 2020 E. 3.1 mit Hinweisen).

-4 - Liegt ein Revisionsgrund vor, ist der Rentenanspruch in rechtlicher und tatséchlicher
Hinsicht umfassend ("allseitig") zu prufen, wobei keine Bindung an frihere Beurteilungen
besteht (BGE 141V 9E. 2.3 S. 10f1.).

E.23

Zeitlichen Referenzpunkt fiir die Priifung einer anspruchserheblichen Anderung bildet die
letzte (der versicherten Person erdffnete) rechtskraftige Verfligung, welche auf einer
materiellen Prifung des Rentenanspruchs mit rechtskonformer Sachverhaltsabklarung,
Beweiswurdigung und Durch- fihrung eines Einkommensvergleichs (bei Anhaltspunkten
fur eine Anderung in den erwerblichen Auswirkungen des Gesundheitszustands) beruht
(BGE 133V 108 E.5S. 110ff.; 130V 71 E. 3 S. 73 ff.). 3. Die vorliegend relevanten
Vergleichszeitpunkte werden durch die renten- zusprechenden Verfiigungen vom 1. (VB
65) und 31. Juli 2020 (VB 69) sowie die rentenaufhebende Verfligung vom 19. Juli 2024
(VB 184) definiert.

E.3

Eventualiter sei die Angelegenheit an die Beschwerdegegnerin zurlickzuweisen, um parallel
zur Weiterausrichtung der 1V-Rente erforderliche Abklarungen zu tatigen.

E.31
Die Rentenzusprache basierte in medizinischer Hinsicht im Wesentlichen auf der
Beurteilung des RAD-Arztes Prof. Dr. med. C. , Facharzt fir Orthopédische Chirurgie

und Traumatol ogie des Bewegungsapparates, vom 27. Februar 2020. Darin fuhrte dieser
aus, die BeschwerdefUhrerin habe sich eine Verletzung eines Fingernervs zugezogen,
welche nicht problemlos ausgeheilt sei. Der Zusammenhang zwischen einer ver-
gleichsweise geringfugigen Fingerverletzung und einem im Verlauf exazerbierenden
Schmerzzustand an der Hand sei ein haufiges Problem. Verléssliche prognostische
Aussagen selen praktisch unmdglich. Es werde aus versicherungsmedizinischer Sicht von
einer Art adominanten funkti- onellen Einhéndigkeit ausgegangen, welche ein zeitlich nicht
einge- schranktes angepasstes Arbeitspensum in der Zukunft moglich machen sollte.
Mittelfristig sei mit einer weitgehenden Normalisierung der |astigen Schmerzsymptomatik
zu rechnen, wobei in Zeitraumen von 6-12 Monaten zu denken sei. In Ubereinstimmung mit
den Behandlern ging er davon aus, die angestammite Tétigkeit sei ab dem Unfalldatum (je
nach konkreten Arbeiten) nicht mehr (bis nur eingeschrankt) méglich. Ab dem 28.
November 2018 kénne indes von einer 50%igen Arbeitsfahigkeit in angepassten
Tétigkeiten ausgegangen werden (VB 49/2 ff.).



E.3.2

Die vorliegend angefochtene Verfiigung basiert wiederum auf Beurtei- lungen von Prof. Dr.
med. C. . Dieser fuhrte in seiner Beurteilung vom 24. Januar 2024 aus, es sei ab dem
22. Juni 2022 von der Wiedererlangung einer vollstandigen Arbeitsfahigkeit in angepassten

- 5 - Tétigkeiten auszugehen (VB 165/3). An dieser Einschatzung hielt er in seiner
Stellungnahme vom 3. Juli 2024 fest (VB 183/3).

E.4

Unter Kosten- und Entschédigungsfolgen (zuzlglich der gesetzlichen Mehrwertsteuer)
zulasten der Beschwerdegegnerin.”

-3-

E.41

Hinsichtlich des Beweiswertes eines Arztberichtes ist entscheidend, ob dieser fur die
streitigen Belange umfassend ist, auf allseitigen Unter- suchungen beruht, auch die
geklagten Beschwerden berlicksichtigt, in Kenntnis der V orakten (Anamnese) abgegeben
worden ist, in der Beurteilung der medizinischen Zusammenhénge und der medizinischen
Situation einleuchtet und ob die Schlussfolgerungen des Experten begriindet sind (BGE 134
V 231E.5.1S.232; 125V 351 E. 3aS. 352).

E.42

Auch wenn die Rechtsprechung den Berichten versicherungsinterner medizinischer
Fachpersonen stets Beweiswert zuerkannt hat, kommt ihnen praxisgemass nicht dieselbe
Beweiskraft wie einem gerichtlichen oder einem im Verfahren nach Art. 44 ATSG vom
Versicherungstrager in Auftrag gegebenen Gutachten zu (BGE 125V 351 E. 3aS. 352 ff.;
122V 157 E. 1c S. 160 ff.). Zwar lasst das Anstellungsverhéltnis der versicherungsinternen
Fachperson zum Versicherungstrager alleine nicht schon auf mangelnde Objektivitét und
Befangenheit schliessen (BGE 125 V 351 E. 3b/ee S. 353 ff.). Soll ein Versicherungsfall
jedoch ohne Einholung eines externen Gutachtens entschieden werden, so sind an die
Beweiswirdigung strenge Anforderungen zu stellen. Bestehen auch nur geringe Zweifel an
der Zuverlassigkeit und SchlUssigkeit der versicherungsinternen érztlichen Feststellungen,
so sind ergéanzende Abklérungen vorzunehmen (BGE 135V 465 E. 4.4 S. 469f.; 122V 157
E. 1d S. 162 f.).

E.43

Auch eine reine Aktenbeurteilung kann bewei stauglich sein, wenn esim Wesentlichen um
die Beurteilung eines feststehenden medizinischen Sachverhalts geht und sich neue
Untersuchungen ertibrigen (Urteile des Bundesgerichts 9C_411/2018 vom 24. Oktober
2018 E. 4.2; 9C_335/2015 vom 1. September 2015 E. 3.1; 9C_1063/2009 vom 22. Januar
2010 E. 4.2.1 mit Hinweis auf Urteil des Bundesgerichts | 1094/06 vom 14. November
2007 E. 3.1.1infine).

E.51

Die Beschwerdeftihrerin macht zusammengefasst geltend, weder habe sich ihr
Gesundheitszustand verandert noch liege eine Anpassung an das Leiden vor; auf die
RAD-Beurteilung kénne nicht abgestellt werden (Beschwerde Rz. 9-11).

-6-



E.5.2

Der RAD-Arzt begriindete die volle Arbeitsfahigkeit der Beschwerd- eftihrerinin
angepassten Tétigkeiten ab dem 22. Juni 2022 zusammen- gefasst im Wesentlichen damit,
dass bei dieser mittlerweile von einer Anpassung und Angewo6hnung an ihr Leiden
ausgegangen werden koénne (vgl. VB 165/3). Zwar sind auch bel an sich gleich gebliebenem
Gesundheitszustand veranderte Auswirkungen auf den Erwerbs- oder Aufgabenbereich
revisi- onsrechtlich von Bedeutung, wozu die V erbesserung der Arbeitsfahigkeit aufgrund
einer Angewohnung oder Anpassung an die Behinderung gehdrt (vgl. Urteil des
Bundesgerichts 8C_384/2022 vom 9. November 2022 E. 2.3 mit Hinweisen). Indessen
ergibt sich aus den Ausfiihrungen des RAD- Arztes nicht, woran er Anhaltspunkte fir eine
solche Angewohnung oder Anpassung konkret festmacht. Seine diesbeziiglichen
Ausfuhrungen sind mehrheitlich allgemeiner Natur. So gab er an, nach funf Jahren
Leidenszeit sei der Zeitpunkt erreicht worden, an dem nach erfolgreich absolvierter weiterer
Ausbildung die Beeintrachtigungen nicht mehr so unmittelbar seien, dass auch in
angepassten Tétigkeiten von einer Arbeitsunfahigkeit auszugehen sei. Mit
Trickbewegungen, Anziehen eines Handschuhs und anderen einfachen Methoden kénne das
Schmerzsymbol besser toleriert werden, was von Betroffenen oftmals mit gutem Erfolg
praktiziert werde. Es sei anzunehmen, dass die Ausbildung im Rechnungswesen nicht durch
das Neuropathieleiden "kompromittiert" worden sei, weshalb nicht von einer eigentlichen
Invalidisierung ausgegangen werden kénne (VB 165/3). Es kdnne davon ausgegangen
werden, dass das Neuropathieleiden am Daumen bei dieser Art funktionellem Einsatz der
Hand nicht ausgepréagt storend sei. Die Tatsache, dass eine Birotétigkeit in Teil zeit
aufgenommen worden sei, entspreche einer Vorwartsstrategie, welche gerade bei Patienten
mit chronischen Schmerzen besonders sinnvoll sei. In Falen wie dem vorliegenden kénnten
objektive Massstabe eingesetzt werden, um das Schmerzausmass einschétzen zu kénnen.
Bei Verletzungen an den Fingern kénne man von einer gewissen Normierung der
Verletzungen und ihrer Folgen sprechen. Nicht selten werde etwa nach Fingeramputation
von bis zu vier Fingern (auch korperlich anspruchsvoll) wieder voll gearbeitet. Durch
Anpassung und Angewohnung seien sol che giinstigen Entwick- lungen denkbar und
konnten durchaus auch rztlicherseits al's Ziel formuliert werden. Auch beim Konstrukt der
funktionellen Einhandigkeit konne von einer vollen Arbeitsfahigkeit ausgegangen werden,
auch wenn nur eine Hand oder ein Arm "tétig eingesetzt” werde. Es sel im Fall der
Beschwerdefiihrerin durchaus von einer langfristig guinstigen Prognose auszugehen,
"nachdem jetzt, 8 Jahre nach Ereignis, richtungsweisende Schritte unternommen” wirden
(VB 183/21.). Die Erfahrungswerte mogen zutreffen und eine sinnvolle Uberlegungshilfe
darstellen, jedoch sind sie fUr sich aleine nicht geeignet, (grosstenteils)

- 7 - ohne Bezugnahme auf den Einzelfall die Annahme einer Anpassung der
Beschwerdefiihrerin an ihr Leiden zu begriinden. Betreffend die angefiihrte Ausbildung im
Rechnungswesen fehlen in den Akten zudem Hinweise auf deren genauen Inhalt und die
zeitliche Komponente, weshalb alleine daraus nicht auf eine nunmehr bestehende
vollstéandige Arbeitsfahigkeit in einer kaufmannischen Tétigkeit geschlossen werden kann.
Immerhin macht die Beschwerdefihrerin diesbeziiglich geltend, dass diese Aushildung u.a.
(im Vergleich zur urspriinglich begonnenen Handels- schule) bevorzugt worden sei, da
diese gerade kein Praktikum im Umfang von 100 m erfordert habe (Beschwerde Rz. 10).
Weitere einzelfallbe- zogene Anhaltspunkte im Hinblick auf eine Anpassung oder
Angewdhnung an das Leiden nennt der RAD-Arzt nicht. Die Beschwerdefiihrerin verweist
in diesem Zusammenhang fuglich darauf hin (Beschwerde Rz. 9 in fine), dass sich etwa



dem von Prof. Dr. med. C. als Referenzzeitpunkt fur die Annahme einer neu
vorliegenden vollsténdigen Arbeitsfahigkeit (VB 165/3) herangezogenen Bericht des
Kantonsspitals D. vom 22. Juni 2022 sowohl entnehmen lasse, esliege eine
unveranderte Schmerzsituation vor, als auch, dass sich die Allodynie nicht verandert habe
(VB 160/21.). Diese erweist sich geméss dem Bericht desD. vom 25. Mé&rz 2022
vielmehr als therapieresistent; eine Schmerzfreiheit lasse sich mittels intraventser
Regionalanésthesie ohne léngerfristige Bes- serung lediglich fur wenige Stunden erreichen
(VB 160/4). Trotz vielfacher und langwieriger Therapiebemiihungen habe keine
Verminderung der Allodynie erreicht werden kdnnen; es gebe keine weiteren
Therapiemoglichkeiten mehr (VB 160/3). Anhaltspunkte fir eine Anpassung an das Leiden
ergeben sich daraus keine.

E.53

Somit ergeben sich Zwelfel an der Beurteilung von Prof. Dr. med. C. , Sodass auf
dessen Feststellungen (sowohl im Hinblick auf eine Verdnderung des Gesundheitszustandes
bzw. Anpassung an das Leiden als auch betreffend die Einschétzung der Arbeitsfahigkeit
ausserhalb eines revisionsrechtlich relevanten Kontextes al's solches) nicht abgestel It
werden kann.

E.6

Esist jedoch daran zu erinnern, dass die Invalidenrente recht- sprechungsgemass nicht nur
bei einer wesentlichen Veranderung des Gesundheitszustandes, sondern auch dann
revidierbar ist, wenn sich die erwerblichen Auswirkungen des an sich gleich gebliebenen
Gesund- heitszustandes erheblich verandert haben (vgl. jedoch Art. 86ter I1VV, wonach bei
einer Revision nur diejenige Einkommensverbesserung zu berlicksichtigen ist, die nicht
teuerungsbedingt ist). So liegt ein Revisi- onsgrund in Form einer Anderung des
Invalideneinkommens vor, wenn das L eistungsvermdgen der versicherten Person
unverandert bleibt, sich aber ihre erwerblichen Mdglichkeiten oder ihre berufliche Situation
geandert

- 8 - haben (Urteil des Bundesgerichts 8C_728/2020 vom 23. Juni 2021 3.2 mit Hinweis auf
BGE 130V 343 E. 3.5 und Urteil des Bundesgerichts 8C_270/2013 von 29. August 2013 E.
4). Des Weiteren ist es angezeigt, den Rentenanspruch nach Durchfhrung von
Eingliederungsmassnahmen einer Revision zu unterziehen (SVR 1998 IV Nr. 8 S. 31 E. 2d;
Urteil des Bundesgerichts 8C_580/2011 vom 5. Juli 2012 E. 6). Aufgrund der
(erfolgreichen) Eingliederungsmassnahmen (Umschulung zur Sachbearbeiterin
Rechnungswesen [vgl. VB 140]) mit Erlangung des Handelsdiploms VSH (VB 164) bzw.
den damit verbundenen veranderten erwerblichen Mdglichkeiten liegt somit vorliegend
grundsétzlich ein Revisionsgrund im Sinne von Art. 17 ATSG vor. Die
Beschwerdegegnerin ist somit gehalten, den Rentenanspruch der Beschwerdefihrerin um-
fassend neu zu prifen (vgl. E. 2.2. sowie Urteil des Bundesgerichts 8C_741/2016 vom 3.
Mérz 2017 E. 4.2). Dabei wird sie neben Feststellungen zur Arbeitsfahigkeit (auch bei sich
eventuell ergebender unveranderter Arbeitsfahigkeit der Beschwerdefthrerinin
angepassten Tétigkeiten) deren durch die erfolgreiche Umschulung verbesserten
Verdienstmoglichkeiten (weiterhin) Rechnung zu tragen haben (vgl. etwaihren im
35%-Pensum als Backoffice-Mitarbeiterin erzielten Jahreslohn von Fr. 21'420.00 [VB 176
f.] bzw. den [betreffend das Alter der Be- schwerdefiihrerin einschléagigen] Tabellenwert
der Positionen 41-44 der TA17 der LSE 2022).



E.71

Nach dem Dargelegten ist die Beschwerde teilweise gutzuheissen, die Verfligung der
Beschwerdegegnerin vom 19. Juli 2024 aufzuheben und die Sache zu weiteren
Abklarungen und zur anschliessenden Neuverfiigung an die Beschwerdegegnerin
zuriickzuweisen.

E.7.2

Gemass Art. 69 Abs. 1bis VG ist das Verfahren kostenpflichtig. Die Kosten werden nach
dem Verfahrensausgang und unabhéngig vom Streitwert im Rahmen von Fr. 200.00 bis Fr.
1'000.00 festgesetzt. Fur das vorliegende V erfahren betragen diese Fr. 800.00. Sie sind
gemass dem Verfahrensaus- gang der Beschwerdegegnerin aufzuerlegen.

E. 7.3

Ausgangsgemass hat die Beschwerdefthrerin Anspruch auf Ersatz ihrer richterlich
festzusetzenden Parteikosten (Art. 61 lit. g ATSG). Die Ent- sch&digung wird al's
Gesamtbetrag festgesetzt; Auslagen und Mehrwert- steuer sind darin enthalten (8 8c
AnwT).

- 9 - Das Versicherungsgericht erkennt: 1. In teilweiser Gutheissung der Beschwerde wird
die Verfigung vom 19. Juli 2024 aufgehoben und die Sache zur weiteren Abklérung im
Sinne der Erwéagungen und anschliessenden Neuverfiigung an die Beschwerde- gegnerin
zurtickgewiesen. 2. Die Verfahrenskosten von Fr. 800.00 werden der Beschwerdegegnerin
auferlegt. 3. Die Beschwerdegegnerin wird verpflichtet, der BeschwerdefUhrerin ihre
richterlich festgesetzten Parteikosten von Fr. 2'000.00 zu bezahlen. Beschwerde in
offentlich-rechtlichen Angelegenheiten Gegen diesen Entscheid kann innert 30 Tagen seit
der Zustellung beim Bundesgericht Beschwerde eingereicht werden (Art. 82 ff. in
Verbindung mit Art. 90 ff. BGG). Die Frist steht wéhrend folgender Zeiten still: vom
siebten Tag vor Ostern bis und mit dem siebten Tag nach Ostern, vom 15. Juli bis und mit
15. August sowie vom 18. Dezember bis und mit dem 2. Januar (Art. 46 BGG). Die
Beschwerdeschrift ist dem Bundesgericht, Schweizerhofquai 6, 6004 Luzern, zuzustellen.
Die Beschwerdeschrift hat die Begehren, deren Begriindung mit Angabe der Beweismittel
und die Unterschrift des Beschwerdefiihrers oder seines Vertreters zu enthalten; der
angefochtene Entscheid sowie die als Beweismittel angerufenen Urkunden sind beizulegen,
soweit die Partei siein Handen hat (Art. 42 BGG).

- 10 - Aarau, 26. Mai 2025 Versicherungsgericht des Kantons Aargau 1. Kammer Der
Prasident: Der Gerichtsschreiber: Kathriner Battaglia
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