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Regeste
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Erwagungen

E.1
Formelles

Der angefochtene Entscheid ist in Anwendung von Sozial versicherungsrecht ergangen.
Gemass Art. 57 des Bundesgesetzes liber den Allgemeinen Teil des
Soziaversicherungsrechts (ATSG, SR 830.1) i.V.m. Art. 28 Abs. 1 lit. b des Justizgesetzes
(JG, bGS 145.31) beurteilt das Obergericht Beschwerden gegen solche Entscheide. Daeine
Verfligung der 1V-Stelle Appenzell Ausserrhoden angefochtenist, ist die ortliche
Zustandigkeit gegeben (Art. 69 Abs. 1 lit. a des Bundesgesetzes Uber die
Invalidenversicherung [IVG, SR 831.20]). Das Gesamtgericht hat Beschwerden in
Soziaversicherungssachen mit medizinischen Fragestellungen (unter Vorbehalt der hier
nicht betroffenen Zusténdigkeiten des Einzelrichters) der 3. Abteillung zur Beurteilung
zugewiesen (so publiziert im Staatskalender Appenzell Ausserrhoden fur das Amtsjahr
2018/19, S. 83), weshalb diese zur Beurteillung der Beschwerde zustandig ist.

Seite 5 Die von Amtes wegen vorzunehmende Prifung der weiteren
Prozessvoraussetzungen ergibt, dass diese sowohl hinsichtlich der Beschwerdeberechtigung
auf Seiten der Beschwerdefthrerin as auch hinsichtlich der Form- und Fristerfordernisse
mit Bezug auf die Beschwerdeschrift erfullt sind (insbesondere Art. 1 Abs. 1 IVGi.V.m.
Art. 59, Art. 60 Abs. 1 und Art. 61 lit. b ATSG).

Auf die Beschwerde ist somit einzutreten.

E.2
Materielles

E.21

Der Anspruch auf Leistungen der Invalidenversicherung setzt voraus, dass die versicherte
Person invalid oder von Invaliditét unmittelbar bedroht ist. AlsInvaliditét gilt gemass Art. 4
IVGin Verbindung mit Art. 8 ATSG die durch einen korperlichen oder geistigen
Gesundheitsschaden a's Folge von Geburtsgebrechen, Krankheit oder Unfall verursachte,
voraussi chtlich bleibende oder Iangere Zeit andauernde Erwerbsunfahigkeit.
Erwerbsunfahigkeit ist der durch Beeintrachtigung der korperlichen, geistigen oder
psychischen Gesundheit verursachte und nach zumutbarer Behandlung und Eingliederung
verbleibende ganze oder teilweise Verlust der Erwerbsmoglichkeiten auf dem in Betracht



kommenden ausgeglichenen Arbeitsmarkt (Art. 7 Abs. 1 ATSG).

E.22

Gemass Art. 28 1V G haben versicherte Personen Anspruch auf eine ganze Rente, wenn sie
mindestens zu 70%, auf eine Drelviertel srente, wenn sie mindestens zu 60%, auf eine halbe
Rente, wenn sie mindestens zu 50% und auf eine Viertelsrente, wenn sie mindestens zu
40% invalid sind. Zwischen den Parteien umstritten ist der Invaliditatsgrad der
Beschwerdefihrerin. Wahrend die Vorinstanz der Beschwerdeftihrerin in der
angefochtenen Verflgung einen klar rentenausschliessenden Invaliditatsgrad von insgesamt
28% zuerkannt hat, geht die BeschwerdefUhrerin von einem deutlich htheren
Invaliditatsgrad von 60.3% aus.

a. Einig sind sich die Parteien darin, dass die Beschwerdefuhrerin im Gesundheitsfall voll
erwerbstétig sein wurde. FUr die Bestimmung des Invaliditétsgrades ist somit ein reiner
Einkommensvergleich geméss Art. 16 ATSG durchzuftihren, das heisst, das
Erwerbseinkommen, das die versicherte Person nach Eintritt der Invaliditét und nach
Durchfuhrung alfélliger Eingliederungsmassnahmen durch eine zumutbare Tétigkeit bei
ausgeglichener Arbeitsmarktlage erzielen konnte (sog. Invalideneinkommen), ist in Seite 6
Beziehung zu setzen zum Erwerbseinkommen, das sie erzielen kdnnte, wenn sie nicht
invalid geworden wére (sog. Valideneinkommen). Die einer Person medizinisch attestierte
Arbeitsunfahigkeit kann daher nicht direkt dem Invaliditétsgrad gleichgesetzt werden,
sondern beim Invaliditatsgrad handelt es sich um eine rechnerische Grosse, bei der die
medizinisch attestierte Arbeitsunfahigkeit fir die Ermittlung des der Berechnung des
Invaliditatsgrads zu Grunde gelegten Invalideneinkommens eine Rolle spielt.

b. Gemass Rechtsprechung ist fur die Ermittlung des V alideneinkommens entscheidend,
was die versicherte Person im massgebenden Zeitpunkt des Rentenbeginns nach dem
Beweisgrad der Gberwiegenden Wahrscheinlichkeit a's Gesunde tatsachlich verdienen
wurde. Dabel wird in der Regel am zuletzt erzielten, nétigenfalls der Teuerung und der
realen Einkommensentwicklung angepassten V erdienst angeknuipft, da erfahrungsgemass
die bisherige Tatigkeit ohne Gesundheitsschaden fortgesetzt worden wére. Ausnahmen von
diesem Erfahrungssatz muissen mit Uberwiegender Wahrscheinlichkeit erstellt sein (vgl.
dazu anstelle vieler: Urtell des Bundesgerichts 8C_327/2018 vom 31. August 2018, E. 4.2).

Beide Parteien stellen zur Bestimmung des Valideneinkommens auf das von der
Beschwerdefihrerin gemass AHV -Auszug tatséchlich erzielte Jahreseinkommen 2011 ab,
was unter den gegebenen Umstanden richtig ist. Gemass Auszug aus dem individuellen
AHV-Konto (IV-act. 9, S. 1) erzielte die BeschwerdefUhrerin im Jahr 2011 insgesamt ein
Einkommen im Betrag von Fr. 50° 348.--.

Wie die BeschwerdefUhrerin zu Recht geltend macht und die Vorinstanz in der
Vernehmlassung ebenfalls einrdumt, ist dieser letzte tatséchliche Verdienst fr die
rechnerische Ermittlung des Invaliditatsgrads mit der Nominallohnentwicklung zu
indexieren. Per 2014 ergibt sich somit ein indexiertes Valideneinkommen im Betrag von
rund Fr. 51°719.-- (= Fr. 50°348.--x 1.01 x 1.007 x 1.01; vgl. dazu T39: Entwicklung der
Nominallhne, der Konsumentenpreise und der Reall6hne, abrufbar unter:
https.//www.bfs.admin.ch/bf s'de/home/stati stiken/katal oge-datenbanken/tabel len.html 2dyn
_pagelndex=0).

c. Weiter sind sich die Parteien im Grundsatz dartiber einig, dass fir die Festsetzung des
Invalideneinkommens die Tabellenl6hne gemass den vom Bundesamt flr Statistik



periodisch herausgegebenen Lohnstrukturerhebungen (L SE) heranzuziehen sind. Zwar ist
fur die Festsetzung des Invalideneinkommens primér von der beruflich-erwerblichen
Situation auszugehen, in welcher die versicherte Person konkret steht; ist - wieim
vorliegenden Fall - kein solches tatséchlich erzieltes Erwerbseinkommen gegeben,
namentlich well die versicherte Person nach Eintritt des Gesundheitsschadens keine oder
Seite 7 jedenfalls keine ihr an sich zumutbare neue Erwerbstétigkeit aufgenommen hat, so
ist das Invalideneinkommen aufgrund statistischer Werte zu bestimmen.

Bel der Verwendung statistischer Werte ist gemass standiger Rechtsprechung in der Regel
auf die Monatslohne der LSE-Tabelle TA1, Zeile , Total Privater Sektor* abzustellen (vgl.
anstelle vieler: Urtell des Bundesgerichts 8C_458/2017 vom 6. August 2018, E. 6.2.3).
Gemaéss dieser Tabelle der LSE 2014 betrug das durchschnittliche Monatseinkommen fir
Frauen im tiefsten Anforderungsniveau Fr. 4°300.--, was ein Jahreseinkommen von
durchschnittlich Fr. 51'600.-- (entsprechend einem Vollzeitpensum) ergibt. Auch Gber
diesen Wert sind sich die Parteien im Grundsatz einig, gehen jedoch bel der Berechnung des
Invaliditéatsgrads schliesslich trotzdem von unterschiedlichen Invalideneinkommen aus,

weil sie dabel eine unterschiedlich hohe Arbeitsfahigkeit der Beschwerdefiihrerin
annehmen. Dabel ist unbestritten, dass die Beschwerdefiihrerin jedenfalls kein
Vollzeitpensum mehr zu erfillen vermag. Die Vorinstanz ging bel der Berechnung des
Invalideneinkommens davon aus, die Beschwerdefihrerin konnte im Gesundheitsfall noch
zu 70% erwerbstétig sein und damit ein Einkommen von Fr. 36 120.-- (70% von Fr.
51'600.- -) jahrlich erzielen, wahrend die Beschwerdefthrerin sich auf den Standpunkt
stellt, es sei maximal von einem hypothetischen Einkommen im Betrag von Fr. 25°800.--,
entsprechend einem 50%-Pensum, auszugehen. Wie es sich damit verhdt, wird nachfolgend
vertieft geprift.

E.23

Fir die Beurteilung der Frage, in welchem Pensum die Beschwerdefihrerin im
hypothetischen Gesundheitsfall tétig sein konnte, werden zusétzliche Unterlagen bendtigt,
welche von &rztlichen und gegebenenfalls auch anderen Fachleuten zur Verfligung zu
stellen sind. Aufgabe des Arztes oder der Arztin ist es, den Gesundheitszustand zu
beurteilen und dazu Stellung zu nehmen, in welchem Umfang und bezliglich welcher
Téatigkeiten die versicherte Person arbeitsunfahig ist. Im Welteren sind die &rztlichen
Auskiinfte eine wichtige Grundlage fir die Beurteilung der Frage, welche Arbeitslelistungen
der Person noch zugemutet werden kdnnen. Die Annahme eines invalidisierenden
Gesundheitsschadens setzt grundsétzlich eine fachérztliche, lege artis auf die Vorgaben
eines anerkannten Klassifikationssystems abgestiitzte Diagnose voraus (Urteil des
Bundesgerichts 9C_687/2013 vom 24. Juni 2014, E. 3.1.1 m.w.H.).

a. Die Vorinstanz stiitzt ihre Annahme einer hypothetisch zumutbaren Arbeitsfahigkeit von
70% auf das von ihr eingeholte SMAB-Gutachten vom 15. Mai 2017.

Seite 8

Aus orthopéadisch-traumatol ogischer Sicht wurde die Beschwerdeftihrerin von den
Gutachtern in einer leldensadaptierten Tatigkeit als zu 100% arbeitsfahig erachtet (1V-act.
114, S. 12), wobei sich aufgrund der vorhandenen klinischen und radiol ogischen
degenerativen Veranderungen im Bereich der unteren Lendenwirbel séule gewisse
Einschrankungen fur Téatigkeiten mit vermehrtem Stehen und Gehen ergaben. Korperlich
leichte bis gelegentlich mittel schwere wechsel bel astende Tétigkeiten mit vermehrtem



Sitzen und gelegentlichem Gehen und Stehen ohne sténdiges Biicken seien der
Beschwerdefuhrerin aus somatischer Sicht aber weiterhin méglich (IV-act. 114, S. 13
oben). Diese gutachterliche Einschétzung wird von der Beschwerdefthrerin ausdrticklich
akzeptiert, wie sie unter Ziff. 2.1 ihrer Beschwerde ausfiihrt. Esist denn auch kein Grund
ersichtlich, weshalb nicht auf die diesbeziiglich umfassende und schllissig begriindete
gutachterliche Einschétzung abgestellt werden sollte.

In psychiatrischer Hinsicht steht geméass SMAB-Gutachten die Schmerzproblematik im
Vordergrund. Die Schmerzen seien jedoch organmedizinisch nicht vollstandig
nachvollziehbar, es sei von einer psychogenen Schmerziiberlagerung auszugehen. Es
ergaben sich deutliche Hinweise flr eine abhangige Personlichkeitsakzentuierung im Sinne
einer Uberméassigen Harmoniebedurftigkeit mit Fahigkeitsstorungen in den Bereichen
Durchhaltefahigkeit, Flexibilitét und Umstellungsfahigkeit, sowie Selbstbehauptungs- und
Durchsetzungsfahigkeit. Insgesamt werde aus psychiatrischer Sicht aus diesem Grund eine
reduzierte Arbeitsfahigkeit von 70% gesehen (1V-act. 114, S. 12). Mit dieser Beurteilung ist
die BeschwerdefUhrerin nicht einverstanden und macht geltend, namentlich gestitzt auf die
Meinung ihrer behandelnden Psychiaterin sai ihr eine Arbeitsfahigkeit von lediglich 50% zu
attestieren.

b. Hinsichtlich des Beweiswertes eines Gutachtens oder eines Arztberichtesist
entscheidend, ob dieser fur die streitigen Belange umfassend ist, auf allseitigen
Untersuchungen beruht, die geklagten Beschwerden beriicksichtigt, in Kenntnis der
Vorakten (Anamnese) abgegeben worden ist, in der Beurteilung der medizinischen
Zusammenhange sowie der medizinischen Situation einleuchtet und ob die
Schlussfolgerungen der Experten begriindet sind (anstelle vieler: BGE 134V 231, E. 5.1;
BGE 125V 351, E. 3a)). Das bei der SMAB AG eingeholte bidisziplinare Gutachten erfillt
diese von der Rechtsprechung aufgestellten Kriterien, so dass fur die Beurteilung der
Arbeitsfahigkeit der Beschwerdefiihrerin auf die dortigen Angaben abgestellt werden kann,
auch wenn die behandelnde Psychiaterin der Beschwerdefiihrerin eine héhere
Arbeitsfahigkeit attestiert. In Bezug auf Berichte von Hausérzten bzw. behandelnden
Arzten darf und soll der Richter namlich der Erfahrungstatsache Rechnung tragen, dass
diese mitunter im Hinblick auf ihre auftragsrechtliche Vertrauensstellung in Zweifelsfallen
eher zugunsten ihrer Patienten Seite 9 aussagen (Urteil des Bundesgerichts 8C_203/2018
vom 9. Oktober 2018, E. 8.1, m.w.H.), was auch mit der unterschiedlichen Natur von
Behandlungs- und Begutachtungsauftrag zusammenhangen mag. Es geht daher nicht an,
das Gutachten in Frage zu stellen und zum Anlass weiterer Abklarungen zu nehmen, nur
weil die behandelnden Arzte zu anderslautenden Einschatzungen gelangen (vgl. dazu
anstelle vieler: Urtell des Bundesgerichts 8C_55/2018 vom 30. Mai 2018, E. 6.2, m.w.H.).

c. Die Beschwerdefiihrerin stitzt ihre Ansicht, wonach sie lediglich noch zu 50% als
arbeitsfahig zu betrachten sei, insbesondere auf den Bericht von Dr. E__ vom 16.
November 2017 (act. 2/3). Die Gutachter setzten sich allerdings mit den in den Akten
liegenden Berichten der behandelnden Arzte (wozu der neue Bericht von Dr. E__ vom 16.
November 2017 nicht gehorte, da dieser erst im Anschluss an das Gutachten erstellt wurde)
ausfuhrlich auseinander (vgl. IV-act. 114, S. 33 ff.) und begriindeten ihre Meinung, wonach
der Beschwerdefiihrerin entgegen der bereitsin diesen Unterlagen vorhandenen
Einschétzung der behandelnden Psychiaterin (die der BeschwerdefUhrerin bereits damals
eine Arbeitsfahigkeit von 50% attestierte) eine reduzierte Arbeitsfahigkeit von 70%
weiterhin zumutbar sei, ausfihrlich und nachvollziehbar. Entgegen der in der



Beschwerdeschrift vertretenen Ansicht ist es nicht zwingend, dass die Gutachter mit der
behandelnden Psychiaterin Kontakt aufnehmen, solange sie mit nachvollziehbarer
Begrundung zu anderen Schltissen gelangen als diese. Letztlich kommt es
invalidenversicherungsrechtlich auch nicht primér auf die Diagnose, sondern vielmehr
darauf an, welche Auswirkungen eine Erkrankung auf die Arbeitsfahigkeit hat (vgl. dazu
Urteil des Bundesgerichts 9C_273/2018 vom 28. Juni 2018, E. 4.2). Die Gutachter
berticksichtigten die konkret von der Beschwerdefihrerin beklagten Auswirkungen der
gesundheitlichen Beschwerden bel der Konkretisierung der Anforderungen an eine
adaptierte Tétigkeit. Im SMAB-Gutachten sind sowohl der psychiatrische Befund als auch
der Schweregrad der Symptomatik und die damit verbundenen Funktionseinschrankungen
schliissig dargelegt, was auch seitens des RAD so bestétigt wurde (1V-act. 115 und 129,
ferner act. 16). Die Frage, ob ein Gutachter weitere medizinische Berichte hinzuziehen,
weitere Testungen durchfiihren oder zusitzliche Riicksprache mit behandelnden Arzten
nehmen soll, liegt letztlich alleine im facharztlichen Ermessen des Gutachters, wobei es
alerdings zum Vornherein nicht Aufgabe eines Gutachters sein kann, seine Diagnosen mit
dem behandelnden Arzt zu diskutieren (vgl. dazu auch Urteil des Bundesgerichts
8C_137/2018 vom 20. August 2018, E. 4.2.2).

d. Nachdem das Gutachten samtliche erforderlichen Kriterien erfullt, um darauf abzustellen,
ist es daher zusammengefasst nicht zu beanstanden, dass die Vorinstanz das
Invalideneinkommen gestiitzt auf die gutachterlich festgestellte Arbeitsféhigkeit der Seite
10 Beschwerdefuhrerin im Umfang von 70% auf Fr. 36 120.-- (70% von Fr. 51°600.--)
festlegte. Es bleibt mit Bezug auf die von der Beschwerdefihrerin dagegen vorgebrachten
Einwendungen zudem erganzend darauf hinzuweisen, dass eine psychiatrische Exploration
von der Natur der Sache her nie vollig ermessensfrei erfolgen kann und sowohl dem
begutachtenden als auch dem behandelnden Psychiater daher praktisch immer einen
gewissen Spielraum erdffnet, innerhalb dessen verschiedene medizinisch-psychiatrische
Interpretationen mdglich, zuldssig und zu respektieren sind, sofern der Experte lege artis
vorgegangen ist (Urteil des Bundesgerichts 8C_200/2018 vom 7. August 2018, E. 6.3,
m.w.H.). Im Sinne einer Richtlinieist bel unterschiedlicher Einschétzung von behandelnden
Arzten einerseits und Gutachtern andererseits den im Rahmen des Verwaltungsverfahrens
eingeholten Gutachten von externen Spezial arzten, welche aufgrund eingehender
Beobachtungen und Untersuchungen sowie nach Einsicht in die Akten Bericht erstatten und
bei der Erorterung der Befunde zu schllissigen Ergebnissen gelangen, volle Bewei skraft
zuzuerkennen, solange nicht konkrete Indizien gegen die Zuverlassigkeit der Expertise
sprechen (BGE 137 V 210, E. 1.3.4 m.w.H.). Solche Indizien sind im vorliegenden Fall
nicht vorhanden, weshalb die Vorinstanz richtigerweise auf die im bidisziplindren Konsens
erfolgte gutachterliche Einschdtzung der Arbeitsfahigkeit abgestellt hat.

E.24

Aus dem Einkommensvergleich zwischen dem Valideneinkommen im Betrag von Fr.
51'719.-- und dem Invalideneinkommen im Betrag von Fr. 36° 120.-- resultiert eine
Erwerbseinbusse im Betrag von Fr. 15°599.--, was rechnerisch zu einem
rentenausschliessenden Invaliditatsgrad der Beschwerdefihrerin von 30.16% fuhrt.

E.25

Insoweit die Beschwerdefihrerin bei der Bestimmung des Invalideneinkommens die
zusétzliche Berlicksichtigung eines L eidensabzugs von 20% verlangt, kann dem nicht



gefolgt werden:

a. Zwar ist von den Tabellenldhnen gegebenenfalls ein Abzug vorzunehmen, wenn eine
versicherte Person ihre gesundheitsbedingt eingeschrankte Arbeitsfahigkeit nur mit
unterdurchschnittlichem erwerblichen Erfolg verwerten kann. Die Frage, ob und in
welchem Ausmass Tabellenl6hne herabzusetzen sind, hangt von sémtlichen personlichen
und beruflichen Umstanden des konkreten Einzelfalles ab. Der Einfluss sémtlicher
Merkmale auf das Invalideneinkommen ist nach pflichtgemé&ssem Ermessen gesamthaft zu
schétzen, wobel der Abzug auf insgesamt hdchstens 25% zu begrenzen ist (anstelle vieler:
Urtell des Bundesgerichts 8C_211/2018 vom 8. Mai 2018, E. 3.3, m.w.H.). Seite 11

b. Im konkreten Fall kommen fir die Beschwerdefiihrerin Tétigkeiten im niedrigsten
Anforderungsniveau in Frage. Diesem Anforderungsniveau entsprechende einfache und
repetitive Tatigkeiten erfordern in der Regel weder gute Sprachkenntnisse noch ein
besonderes Bildungsniveau (anstelle vieler: Urteil des Bundesgerichts 8C_687/2018 vom
18. April 2019, E. 5.3). Da Hilfsarbeiten auf dem hypothetisch ausgeglichenen
Arbeitsmarkt zudem altersunabhangig nachgefragt werden, geben bel Téatigkeiten auf
diesem Anforderungsniveau weder der Faktor Alter noch eine lange Betriebszugehorigkeit
Anlass fur einen Abzug vom Tabellenlohn (anstelle vieler: Urtell des Bundesgerichts
8C_49/2018 vom 8. November 2018, E. 6.2.2.2, m.w.H.). Zudem wirkt sich eine
Tellzeitbeschéftigung (sowohl bei der von der Beschwerdef iihrerin angenommenen
Beschéftigung im Rahmen eines 50%-Pensums al's auch bei einem 70%-Pensum, welches
der Beschwerdefuhrerin geméass gutachterlicher Einschétzung zumutbar ist) bei Frauen eher
lohnerhdhend als nachteilig aus (vgl. dazu Urteil des Bundesgerichts 9C_72/2017 vom 19.
Juli 2017, E. 4.3), so dass kein Raum fur den von der Beschwerdefuhrerin geltend
gemachten zusétzlichen , Teilzeitabzug* von 10% vom Tabellenlohn besteht. Entgegen der
von der Beschwerdeflhrerin vertretenen Meinung erachteten weder die SMAB-Gutachter
noch die behandelnde Arztin die Verwertung der Restarbeitsfahigkeit lediglich im
geschitzten Rahmen fur moglich. Im Rahmen des in Frage kommenden tiefsten
Anforderungsniveaus finden sich denn auch geniligend Tétigkeiten, die den konkretisierten
Anforderungen an eine geeignete Téatigkeit entsprechen, so dass sich kein zusétzlicher

L eidensabzug aufdrangt: Fur die Beschwerdefthrerin geeignet sind gemass klarer
Umschreibung im SMAB-Gutachten (vgl. IV-act. 114, S. 13 oben) ndmlich tiberwiegend
sachbetonte, regelméssige, gut strukturierte Tatigkeiten ohne besonderen Zeitdruck und
ohne erhdhte Anforderung an die emotionale Belastbarkeit. Sehr unregelméssige
Arbeitszeiten sowie Nachtschichten sollten vermieden werden, ebenso wie Tétigkeiten, die
eine gute Konflikt- und Abgrenzungsfahigkeit erforderten; insbesondere sollte auch das
Pensum klar definiert und festgelegt sein, so dass die Beschwerdefthrerin nicht mit
Doppel schichten (wie dies angestammt in der Produktion noch der Fall gewesen war)
konfrontiert sei. Aus orthopadischer Sicht ergeben sich zudem gewisse Einschrankungen
far Tétigkeiten mit vermehrtem Stehen und Gehen, wobei geméass den Gutachter korperlich
leichte bis gelegentlich mittel schwere, wechsel bel astende Tétigkeiten mit vermehrtem
Sitzen und bloss gel egentlichem Gehen und Stehen ohne sténdigem Blcken weiterhin zu
100% moglich seien. Diesen konkretisierten leidensbedingten Einschrénkungen der
Beschwerdefuhrerin haben die Gutachter nicht nur durch die Definition der
leidensadaptierten Tétigkeit, sondern auch bereits durch Festlegung eines um 30%
reduzierten Pensums Rechnung getragen; ein nochmaliger Einbezug durch Gewahrung
Seite 12 eines L eidensabzugs beim Tabellenlohn wiirde daher eine unzulassige doppelte



Berticksichtigung darstellen.

c. Im Ubrigen ist anzumerken, dass selbst bei Beriicksichtigung eines L eidensabzugs von
bis zu 10% (wieihn die Beschwerdefihrerin fordert, dies nebst einem aufgrund
vorstehender Ausfihrungen klar ausser Betracht fallenden , Tellzeitabzug® von 10%, vgl.
Beschwerde, Ziff. 3.2.3) unveréndert ein rentenausschliessender Invaliditétsgrad von
weniger als 40% resultieren wirde (bel einem Valideneinkommen von Fr. 51 719.-- und
einem um den Leidensabzug reduzierten Invalideneinkommen von Fr. 32°508.-- resultiert
eine Erwerbseinbusse im Betrag von Fr. 19°211.--, was einem Invaliditétsgrad von 37.14%
entspricht). Selbst wenn somit dem Begehren der Beschwerdefihrerin auf Vornahme eines
L eidensabzugs in grosszuigigem Umfang (d.h. mit 5-10%) stattgegeben wiirde, wirde dies
im Resultat nichts daran andern, dass (trotzdem) kein Rentenanspruch der
Beschwerdefuhrerin resultiert.

E.26

Zusammengefasst ist die Beschwerde aus den dargel egten Griinden abzuwei sen. Erganzend
Ist darauf hinzuweisen, dass das Sozialversicherungsgericht bei der Beurteilung einer
Beschwerde auf den bis zum Zeitpunkt des Erlasses der streitigen Verfligung eingetretenen
Sachverhalt abzustellen hat (vgl. dazu BGE 132 V 215, E. 3.1.1) und alféllige
gesundheitliche Verschlechterungen nach Verfligungserlass im Rahmen einer
Neuanmeldung bei der IV-Stelle geltend zu machen sind (Urteil des Bundesgerichts
9C_691/2018 vom 21. Februar 2019, E. 1.2). Insoweit die behandelnde ArztinDr. E___im
Bericht vom 16. November 2017 (act. 2/3) auf eine aktuelle Verschlechterung des
psychischen Zustandes hinwelist, steht es der Beschwerdefuihrerin selbstversténdlich frei,
sich gegebenenfalls erneut bei der Vorinstanz zum L eistungsbezug anzumelden, sollte sich
ihr Gesundheitszustand inzwischen dauerhaft verschlechtert haben.

E.3

RA AA___ wird a s unentgeltlichem Rechtsbeistand der Beschwerdefihrerin eine
Parteientschadigung von Fr. 2°380.15 (inklusiv Barauslagen und Mehrwertsteuer) zulasten
der Staatskasse zugesprochen, unter Vorbehalt der Rickforderung bei der
Beschwerdefuhrerin fir den Fall glnstigerer wirtschaftlicher Verhéltnisse.

E.31

Nach Art. 69 Abs. 1bis VG sind Beschwerdeverfahren bei Streitigkeiten um die
Bewilligung oder Verweigerung von Leistungen der Invalidenversicherung kostenpflichtig.
Die Kosten werden nach dem Verfahrensaufwand und unabhangig vom Streitwert im
Rahmen von Fr. 200.-- bis Fr. 1°000.-- festgelegt. Vorliegend erscheint diein
vergleichbaren Fallen tbliche Entscheidgebtihr von Fr. 800.-- als angemessen. Diese
Entscheidgebuhr ist wegen der der Beschwerdefhrerin mit Verfigung vom 17. April 2018
im Verfahren ERV 18 26 gewahrten Seite 13 unentgeltlichen Rechtspflege und
Verbeisténdung vorlaufig auf die Staatskasse zu nehmen. Die Beschwerdefihrerin hat dem
Staat die erlassenen Gerichtskosten zuriickzuerstatten, wenn sie spéter in glnstigere
wirtschaftliche Verhaltnisse gelangt.

E.32

Beim vorliegenden V erfahrensausgang sind keine Partei entschédigungen auszurichten. Da
der BeschwerdefUhrerin die unentgeltliche Rechtsverbeistandung durch RA AA_
gewahrt wurde, ist diesem jedoch zulasten der Staatskasse elnhe Entschadigung fur seine



Aufwendungen auszurichten. Im Verfahren vor Obergericht in Sozialversicherungssachen
wird die Entschadigung pauscha bemessen (Art. 13 Abs. 1 lit. ¢ Anwaltstarif, bGS 145.53).
Das Honorar des unentgeltlichen Rechtsvertreters richtet sich zwar grundsétzlich nach dem
notwendigen Zeitaufwand, darf aber nicht hoher sein als das pauschal zu bemessende
Honorar (Art. 23 Abs. 1 und 24 Abs. 2 Anwaltstarif). Eine Kostennote liegt nicht vor. Somit
ist RA AA___ diein gleichartigen Féllen tbliche Entsch&digung von pauschal Fr. 2°125.--
zu gewéhren. Hinzu kommen eine Entschadigung fur die Barauslagen von praxisgemass
pauschal 4% (Art. 23 Abs. 2 Anwaltstarif) sowie die Mehrwertsteuer von 7.7%, insgesamt
also Fr. 2'380.15. Damit wird der notwendige Aufwand des unentgeltlichen
Rechtsvertreters im vorliegenden Beschwerdeverfahren in angemessener Weise abgegolten.
Auch diese Zahlung zu L asten der Staatskasse erfolgt unter ausdrticklichem Vorbehalt der
Ruckforderung bei der Beschwerdefhrerin fir den Fall gunstigerer wirtschaftlicher
Verhdtnisse.

Seite 14 Demnach erkennt das Obergericht:
1. Die Beschwerdevon A wird abgewiesen.

2. Der Beschwerdefiihrerin wird eine Gerichtsgebthr von Fr. 800.-- auferlegt. Die
Gerichtsgebuhr wird zufolge gewahrter unentgeltlicher Rechtspflege einstweilen auf die
Staatskasse genommen, unter Vorbehalt der Riickforderung bei der Beschwerdefthrerin fur
den Fall gunstigerer wirtschaftlicher Verhaltnisse.

E.4

Rechtsmittel:

Gegen dieses Urteil kann innert 30 Tagen seit der Zustellung Beschwerde in offentlich-
rechtlichen Angelegenheiten erhoben werden. Die Zulassigkeit einer solchen Beschwerde
richtet sich nach Art. 82 ff. Bundesgerichtsgesetz (BGG, SR 173.110). Die Beschwerde ist
beim Schwel zerischen Bundesgericht, Schwelzerhofquai 6, 6004 Luzern, schriftlich
einzureichen. Die Beschwerdeschrift hat die Begehren, deren Begriindung mit Angabe der
Beweismittel und die Unterschrift zu enthalten; der angefochtene Entscheid sowie die als
Beweismittel angerufenen Urkunden sind - soweit vorhanden - beizulegen (Art. 42 BGG).
Die Beschwerde hat in der Regel keine aufschiebende Wirkung (Art. 103 BGG).

E.5

Zustellung an die Beschwerdefthrerin Gber deren Anwalt, die Vorinstanz und an das
Bundesamt firr Sozialversicherungen sowie z.K. an die Beigeladene.

Im Namen der 3. Abteilung des Obergerichts

Der Obergerichtsvizeprasident:

lic. iur. Walter Kobler Die Gerichtsschreiberin:

lic. iur. Annika Mauerhofer

versandt am: 28.06.19
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