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Invalidenversicherung | Invalidenversicherung

Erwagungen

E.1l

Die Beschwerde kann wegen Rechtsverletzung nach Art. 95 f. BGG erhoben werden. Das
Bundesgericht wendet das Recht von Amtes wegen an ( Art. 106 Abs. 1 BGG ). Immerhin
pruft es grundsétzlich nur die geltend gemachten Rigen, sofern die rechtlichen Méangel
nicht geradezu offensichtlich sind ( Art. 42 Abs. 1und 2 BGG ; BGE 13311 249E. 1.4.1 S.
254). Eslegt seinem Urteil den Sachverhalt zugrunde, den die Vorinstanz festgestellt hat (
Art. 105 Abs. 1 BGG). Es kann die Sachverhaltsfeststellung von Amtes wegen berichtigen
oder erganzen, wenn sie offensichtlich unrichtig ist oder auf einer Rechtsverletzung im
Sinnevon Art. 95 BGG beruht ( Art. 105 Abs. 2 BGG ) und wenn die Behebung des
Mangels fur den Verfahrensausgang entscheidend sein kann ( Art. 97 Abs. 1 BGG ). Die
aufgrund medizinischer Untersuchungen gerichtlich festgestellte Arbeitsfahigkeit ist
Tatfrage (BGE 132V 393 E. 3.2 S. 397). Rechtsfragen sind die unvollstandige Feststellung
rechtserheblicher Tatsachen sowie die Missachtung des Untersuchungsgrundsatzes ( Art. 43
Abs. 1, Art. 61 lit. c ATSG ) und der Anforderungen an den Beweiswert von Arztberichten (
BGE 134V 231 E. 5.1 S. 232). Die konkrete Beweiswirdigung ist Tatfrage (nicht publ. E.
4.1 desUrteilsBGE 135V 254 ,in SVR 2009 1V Nr. 53 S. 164 [9C_204/2009]; Urteil
8C_594/2011 vom 20. Oktober 2011 E. 1).

E.2

Die streitige Verfligung datiert vom 20. August 2010. Demnach sind fur die Zeit bis Ende
2007 die damals geltenden Bestimmungen und ab 1. Januar 2008 die neuen Normen der 5.
IV-Revision anzuwenden ( BGE 132V 215 E. 3.1.1 S. 220, 130 V 445). Diesist jedoch
ohne Belang, weil diese Revision keine substanziellen Anderungen bei der
Invaliditétsbemessung gebracht hat (Urteil 8C_944/2010 vom 21. Mérz 2011 E. 3). Die
Vorinstanz hat die Grundlagen Uber die Invaliditét ( Art. 8ATSG, Art. 4 Abs. 1 IVG), den
Rentenanspruch ( Art. 28 Abs. 1 1V G bis Ende 2007, seither Art. 28 Abs. 2 IVG), die
Invaliditétsbemessung bei Erwerbstétigen nach dem Einkommensvergleich, bel
Nichterwerbstétigen nach der spezifischen Methode (Betétigungsvergleich) und bei
Teilerwerbstétigen nach der gemischten Methode ( Art. 16 ATSG ; Art. 28 Abs. 2-2ter IVG
bis Ende 2007, seither Art. 28a1V G ) zutreffend dargelegt. Darauf wird verwiesen.

E.3
Im interdisziplindren (internistischen, orthopéadischen, neurologischen und psychiatrischen)
Gutachten der Akademie Y. vom 1. Mérz 2010 wurden im Wesentlichen folgende

Diagnosen mit Einfluss auf die Arbeitsfahigkeit gestellt: 1. Chronisches



lumbospondylogenes Syndrom beidseits, rechtsbetont (ICD-10: M54.5); 2.
Anpassungsstorung, Angst und depressive Reaktion gemischt (ICD-10 F43.22); 3. Verdacht
auf psychogenen Schmerzanteil im Rahmen einer anhaltenden somatoformen
Schmerzstérung (1CD-10: F 45.4). Fur den angestammten Beruf als Betreuerin behinderter
Menschen wie auch fir den erlernten Beruf als Kindererzieherin bestehe dauerhaft keine
Arbeitsfahigkeit mehr. Fir korperlich leichte Tatigkeiten in wechselnder Korperhaltung mit
Heben und Tragen von Lasten unter 10 kg, ohne repetitive Tatigkeiten, Arbeitenin
vorniiber gebeugter Stellung oder haufigen Uberkopf-Tétigkeiten, siahen sie aktuell eine
Gesamtarbeitsfahigkeit von 50 %, was die aus psychiatrischer Sicht um 20 %
eingeschrankte Arbeitsfahigkeit inkludiere. Gestlitzt auf dieses Gutachten ging die
Vorinstanz davon aus, bel der Beschwerdefhrerin bestehe in einer adaptierten Tétigkeit
eine Gesamtarbeitsfahigkeit von 50 %. Weiter fihrte sie aus, bis zur Operation im August
2008 habe die Arbeitsfahigkeit 70 % betragen. Die Versicherte erhebt keine Rigen, die
diese Feststellungen zu ihrer Arbeitsfahigkeit als offensichtlich unrichtig oder a's Ergebnis
willkurlicher Beweiswirdigung oder als rechtsfehlerhaft nach Art. 95 BGG erscheinen
lassen.

E.4

Streitig und zu prifenist, ob 1V-Stelle und Vorinstanz beim trotz bestehenden
Gesundheitsschadens zumutbarerwei se erzielbaren Invalideneinkommen zu Unrecht keinen
L eldensabzug vorgenommen haben. Die Versicherte verlangt einen Abzug von mindestens
10 %. Wird das Invalideneinkommen - wie hier - auf der Grundlage der Schweizerischen
Lohnstrukturerhebung (L SE) des Bundesamtes fUr Statistik ermittelt, ist der entsprechende
Ausgangswert allenfalls zu kiirzen. Ohne fir jedes zur Anwendung gelangende Merkmal
(leidensbedingte Einschrankung, Alter, Dienstjahre, Nationalitdt/A ufenthaltskategorie und
Beschéftigungsgrad) separat quantifizierte Abziige vorzunehmen, ist der Einfluss aler
Merkmale auf das Invalideneinkommen unter Wirdigung der Umstande im Einzelfall nach
pflichtgemassem Ermessen gesamthaft zu schatzen. Der Abzug darf 25 % nicht Ubersteigen.
Ein Abzug soll aber nicht automatisch, sondern nur dann erfolgen, wenn im Einzelfall
Anhaltspunkte daf ir bestehen, dass die versicherte Person wegen eines oder mehrerer
dieser Merkmale ihre gesundheitlich bedingte (Rest-)Arbeitsfahigkeit auf dem allgemeinen
Arbeitsmarkt nur mit unterdurchschnittlichem Einkommen verwerten kann ( BGE 135V
297 E.5.2S.301, 134V 322 E. 5.2 S. 327,126 V 75 E. 5b/bb S. 80; Urteil 8C_546/2011
vom 14. November 2011 E. 4.1). Die Frage, ob eine Herabsetzung des statistischen Lohnes
angezeigt ist, ist eine vom Bundesgericht frei Uberprifbare Rechtsfrage (BGE 137V 71 E.
5.1 S. 72; Urteil 8C_546/2011 E. 4.2).

E.51

Die Versicherte riigt mit Blick auf das rechtliche Gehdr, die Vorinstanz sei zum Schluss
gekommen, im zweiten Schriftenwechsel hétten sich keine neuen Gesichtspunkte ergeben,
wobei sie die Frage der Legasthenie offen gelassen habe. Die Versicherte habe mit
Einreichung der entsprechenden 1V-Akte belegt, dass sie an Legasthenie leide. Zudem habe
sie nachgewiesen, dass sie nur die Realschule besucht habe. Damit sei erstellt, dass sie nur
Arbeiten im L SE-Anforderungsniveau 4 (einfache und repetitive Tétigkeiten) ausiiben
koénne. Im Gutachten der Akademie Y. vom 1. Mérz 2010 wurde dargelegt, es
habe sich nicht gedussert, dass die Versicherte Legasthenikerin sei. Ein Hinweis auf
kognitive Stérungen sei nicht gefunden worden; auch eine erhebliche Konzentrations-,
Gedachtnis- oder Merkfahigkeitsstérung habe nicht objektiviert werden kénnen und sei



subjektiv nicht beklagt worden. Diese Feststellung beanstandet die Versicherte nicht
substanziiert. Zudem hat die Vorinstanz richtig erkannt, dass die 1V-Stelle das
Invalideneinkommen ausgehend vom L SE-Anforderungsniveau 4 ermittelt hat. Eine
Verletzung des Gehorsanspruchsist nicht ersichtlich; der angefochtene Entscheid erfillt die
Anforderungen an die Begriindungspflicht (BGE 134 1 83 E. 4.1 S. 88).

E.5.2

Die Versicherte wendet ein, im Rahmen des ersten V orbescheids vom 19. Juli 2006 habe
die IV-Stelle bel einer Restarbeitsfahigkeit von 72 % einen 10%igen L eidensabzug
zugelassen. Neben der seither eingetretenen erhdhten Einschrénkung aufgrund der
Ruckenbeschwerden bestehe neu auch aus psychiatrischer Sicht eine 20%ige
Einschrankung. Mithin sei nicht nachvollziehbar, weshalb die I V-Stelle nun zu einer
anderen Auffassung gelange. Dieser Einwand ist unbehelflich. Die Vorinstanz hat richtig
erkannt, dass es der 1V-Stelle nicht untersagt war, im Verlaufe des Verfahrens die
Auffassung zu andern, wenn dies sachlich begriindet und nachvollziehbar war. Denn
gestltzt auf den vorinstanzlichen Entscheid vom 26. Mérz 2009 hatte die | V-Stelle Gber die
Sache ohne Vorgaben hinsichtlich der Abzugsfrage neu zu entscheiden.

E.53

Die Beschwerdefhrerin bringt vor, die Vorinstanz argumentiere, dass wegen der
Teilzeitarbeit tendenziell von einem héheren Lohnniveau auszugehen sei. Es stelle sich aber
die Frage, weshalb die Vorinstanz Uberhaupt von einer Teil zeitarbeit ausgehe. Aufgrund des
Gutachtens der AkademieY . vom 1. Mérz 2010 sei vielmehr davon auszugehen,
dass sie bei einer Vollzeitbeschaftigung nur gerade einen Leistungsgrad von 50 % erreichen
konne. Dies fuhre zu einer verhad tnismassig tieferen Entlhnung. Im Ergebnis kann
offenbleiben, ob die Versicherte die 50%ige Arbeitsfahigkeit voll- oder teilzeitlich
erbringen kann. Denn der Umstand, dass eine grundsétzlich vollzeitlich arbeitsfahige
versicherte Person gesundheitlich bedingt lediglich reduziert leistungsfahig ist, rechtfertigt
an sich keinen Abzug vom Tabellenlohn (Urteile 9C_582/2011 vom 3. November 2011 E.
3.1 und 8C_328/2011 vom 7. Dezember 2011 E. 10.2). Zudem féllt bei teilzeitlich
angestellten Frauen das Kriterium des reduzierten Beschéftigungsgrades von vornherein
kaum ins Gewicht, verdienen diese laut Statistik doch oftmals gar nicht weniger als
Vollzeitbeschéftigte. Zu denken ist etwa an Betétigungsbereiche, in welchen Tellzeitarbeit
Nischen auszufiillen vermag, die arbeitgeberseits stark gefragt sind und dementsprechend
entléhnt werden. Eine bloss teil zeitlich ausgelibte Beschaftigung kann sich im Vergleich zu
einer Vollzeitbeschéftigung bei Frauen sogar proportional lohnerhdhend auswirken, womit
die Rechtfertigung fur einen Tabellenlohnabzug entféllt. Dies trifft praktisch auf alle nach
Beschéftigungsgrad und Anforderungsniveau differenzierten Konstellationen zu, weshalb
bei ihnen ein Abzug wegen gesundheitlich bedingt reduzierten Beschaftigungsgradesin
aler Regel nicht in Betracht fallt (Urteile 8C_379/2011 vom 26. August 2011 E. 4.2.2.2 und
8C_328/2011 E. 10.2). Substanziierte Griinde, die zu einer anderen Beurteilung Anlass zu
geben verméchten, sind nicht ersichtlich und werden auch nicht genannt.

E.54.1

Die Vorinstanz erwog weiter im Wesentlichen, die Sozial versicherungen wirden bel Frauen
praxisgemass folgende Schweregrade beim Heben und Tragen unterscheiden: solche
Téatigkeiten gélten bis 5 kg als leicht, von 6-10 kg als mittelschwer und ab 11 kg a's schwer.
Es bestehe kein Anlass, diese sachlich vertretbare Verwaltungspraxis zu korrigieren. Dadie



Gewichtslimite im Gutachten der Akademie Y. vom 1. Mé&rz 2010 mit 10 kg
angegeben werde, konne die Versicherte leichte bis mittel schwere Tétigkeiten ausiiben. Die
IV-Stelle habe zu Recht keinen behinderungsbedingten Abzug aus kérperlicher Sicht
zugelassen, da der Versicherten ein gentigend grosses Arbeitssegment offenstehe. Gemass
dem Gutachten der Akademie Y. bewirke das psychische Leiden eine
Einschrénkung der Arbeitsfahigkeit von 20 %. Damit sei den psychischen Beschwerden
bereits gentigend Rechnung getragen worden. Eine weitergehende Beriicksichtigung beim
leidensbedingten Abzug lasse sich nicht rechtfertigen, weil keine Anhaltspunkte daf ir
bestiinden, dass sie die psychiatrischerseits eingeschrankte Arbeitsfahigkeit nur mit
unterdurchschnittlichem Lohn verwerten kdnne. Die Versicherte wendet im Wesentlichen
ein, gemass dem Gutachten der AkademieY . vom 1. Mérz 2010 konne sie nur
noch eine leichte Tétigkeit verrichten. Es handle sich um eine Gesamtbeurteilung, die sich
nicht nur auf das Tragen und Heben von Gewichten beziehe. Im neurol ogischen
Teilgutachten der Akademie Y. sei auf das orthopédische Teilgutachten der
AkademieY. verwiesen worden, worin von einer leichten Verwei sungstétigkeit
ausgegangen worden sei. Die von der Vorinstanz vorgebrachten Gewichtslimiten
vermochten die Beurteilung der Akademie Y. , die weder unvollstandig noch
widersprichlich sai, nicht zu widerlegen. Zudem sai aufgrund der Art und Schwere ihrer
psychischen Stérung davon auszugehen, dass sie zusétzliche Nachteile zu gewartigen habe,
die sich auf die mogliche Lohnhohe auswirkten. Insbesondere die Angststérungen
erforderten eine entsprechende Riicksichtnahme eines Arbeitgebers. Dass die psychischen
Einschrénkungen bei der Ermittlung des Invalidenlohns noch nicht hatten berticksichtigt
werden kdnnen, ergebe sich aus dem Umstand, dass die Einschrénkung von 20 % aus
psychiatrischer Sicht im Gesamtumfang von 50 % bereits enthalten sei. Mithin wére der
Grad der Arbeitsunféhigkeit aufgrund der physischen Beschwerden gleich bewertet worden,
selbst wenn keine psychischen Beschwerden besttinden.

E.54.2

Esist fraglich, ob der vorinstanzlichen Argumentation, bei Frauen liege beim Heben und
Tragen von Lasten von 6-10 kg eine mittel schwere Téatigkeit vor, strikt beizupflichten ist.
Denn eswurde im Urteil 8C_831/2010 vom 31. M&rz 2011 E. 7.1 von einem leichten
Arbeitsplatzniveau mit seltenem Heben und Tragen von 5-10 kg, im Urteil 8C_176/2010
vom 14. Juni 2010 E. 6.2.2 von einer leichten angepassten Tétigkeit (keine Lasten Uber 10
kg) und im Urteil SYR 2008 IV Nr. 2 S. 3E. 4.1 [l 697/05]) von einer leichten Tatigkeit
(ohne Heben von Lasten tiber 10 kg) gesprochen. Diese Frage kann indessen offenbleiben.
Denn selbst wenn davon ausgegangen wird, der Versicherten sei nur noch eine
leidensangepasste leichte Arbeit zumutbar, kann sie daraus nichts zu ihren Gunsten
ableiten, wie die folgenden Erwagungen zeigen. Aus dem Gutachten der Akademie

Y. vom 1. Mérz 2010 ergeben sich keine Anhaltspunkte daftr, dass den
leidensbedingten Einschrankungen der Versicherten durch den festgel egten Grad der
Arbeitsunfahigkeit (vgl. E. 3 hievor) nicht hinreichend Rechnung getragen wird.
Insbesondere wurde bei der Gesamtbeurteilung der Arbeitsfahigkeit weder eine

V erlangsamung noch eine erhéhte Pausenbedirftigkeit der Versicherten angegeben;
Gegenteiliges macht sie auch nicht geltend. Zudem ist zu beachten, dass sieim Rahmen der
Begutachtung der Akademie Y. angab, ihre Hobbys seien Lesen, Fernsehen,
Stricken, Spazieren mit ihrem Hund und seltenes Riickenschwimmen,; ihr Bekanntenkreis
sal intakt (vgl. auch Urteil 8C_539/2009 vom 22. Oktober 2009 E. 5.2). Diese recht
umfangreichen Betatigungen der Versicherten stiitzen die Annahme, dass sie in einer



Tétigkeit im LSE-Anforderungsniveau 4 (einfache und repetitive Tatigkeiten) nicht noch
zusétzlich limitiert ist. Soweit sie vorbringt, sie sei psychisch bedingt auf entsprechende
Rucksichtnahme seitens eines Arbeitgebers angewiesen, ist dies - wie die Vorinstanz richtig
erwogen hat - bisher nicht als eigenstéandiger abzugsfahiger Umstand anerkannt worden
(SVR 20101V Nr. 28 S. 87 E. 2.3.2[9C_708/2009]). In Anbetracht von Art und
Schweregrad der Stérung - im Gutachten der Akademie Y. vom 1. Mérz 2010
wurde diesbeziiglich von einer leichten Einschrankung gesprochen - besteht vorliegend kein
Anlass, anders zu entscheiden. In diesem Lichte kann die Versicherte aus dem von ihr
angerufenen Urteil 1 85/03 vom 23. Oktober 2003 E. 5.3, worin der versicherten Person
wegen der leidensbedingten Einschrénkung ein 10%iger Abzug gewahrt wurde, nichts zu
ihren Gunsten ableiten. Denn der dortige Sachverhalt ist mit dem vorliegenden nicht
hinreichend vergleichbar. Mit Blick auf die weiteren lohnwirksamen personlichen und
beruflichen Merkmale der Versicherten (E. 4 hievor) kann nicht gesagt werden, dass die
verbliebene Arbeitsfahigkeit wegen besonderer Umstande nur mit unterdurchschnittlichem
erwerblichem Erfolg verwertbar wére. Gegenteiliges bringt sie diesbezlglich nicht vor.

E.55

Nach dem Gesagten ist es nicht bundesrechtswidrig, dass IV-Stelle und Vorinstanz keinen
Abzug von dem aufgrund der L SE ermittelten Invalideneinkommen vornahmen. Im
Ubrigen erhebt die Versicherte gegen die Invaliditatsbemessung in masslicher Hinsicht
keine substanziierten Einwendungen, weshalb es damit sein Bewenden hat.

E.6

Die unterliegende Versicherte tragt die Verfahrenskosten ( Art. 66 Abs. 1, Art. 68 Abs. 2
BGG).

Export aus OpenCaseLaw (CCO0). Verbindlich ist allein der vom erlassenden Gericht vertffentlichte
Originatext. Quellen-URL siehe oben.



