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Erwagungen

E. 1

Mit der Beschwerde in 6ffentlich-rechtlichen Angelegenheiten kann eine Rechtsverletzung
nach Art. 95 f. BGG gertigt werden. Das Bundesgericht wendet das Recht von Amtes
wegen an ( Art. 106 Abs. 1 BGG ). Dennoch prift es - offensichtliche Fehler vorbehalten -
nur die in seinem Verfahren gertigten Rechtsmangel (Art. 42 Abs. 1 f. BGG). Eslegt
seinem Urteil den Sachverhalt zugrunde, den die Vorinstanz festgestellt hat ( Art. 105 Abs.
1 BGG ), und kann ihre Sachverhaltsfeststellung von Amtes wegen berichtigen oder
erganzen, wenn sie offensichtlich unrichtig ist oder auf einer Rechtsverletzung im Sinne
von Art. 95 BGG beruht und wenn die Behebung des Mangels fir den V erfahrensausgang
entscheidend sein kann ((Art. 97 Abs. 1, Art. 105 Abs. 2 BGG ; zum Ganzen: BGE 145V
57E. 4).

E.21

Streitig und zu prifen ist, ob die Vorinstanz Bundesrecht verletzte, indem sie die von der
IV-Stelle am 17. Januar 2020 verfiigte Ablehnung des L eistungsbegehrens bestétigte.

E.22

Am 1. Januar 2022 trat das revidierte Bundesgesetz Uber die Invalidenversicherung (IVG;
SR 831.20) in Kraft (Weiterentwicklung der IV [WEIV]; Anderung vom 19.6.2020, AS
2021 705, BBI 2017 2535). Die dem hier angefochtenen Urteil zugrunde liegende
Verfligung erging vor dem 1. Januar 2022. Nach den algemeinen Grundsétzen des
intertemporalen Rechts und des zeitlich massgebenden Sachverhalts (statt vieler: BGE 144
V 210E. 4.3.1; 129V 354 E. 1 mit Hinweisen) sind daher die Bestimmungen des 1VG und
digjenigen der Verordnung Uber die Invalidenversicherung (1VV; SR 831.201) in der bis 31.
Dezember 2021 gultig gewesenen Fassung anwendbar.

E.23

Die Vorinstanz hat die Bestimmungen und Grundsétze zur Invaliditat ( Art. 8 Abs. 1 ATSG
, Art. 4 Abs. 1 1VG), insbesondere bel psychischen Leiden ( BGE 143V 409 E. 4.2.1; 143
V 418 ; 141V 281 ), zum Anspruch auf eine Invalidenrente ( Art. 28 Abs. 2 IVG ) sowie
zur Ermittlung des Invaliditatsgrades nach der allgemeinen Methode des
Einkommensvergleichs ( Art. 28a Abs. 1 1VG mit Verweis auf Art. 16 ATSG ) zutreffend
dargelegt. Gleiches gilt hinsichtlich der Regeln Uber den Beweiswert eines arztlichen
Berichts oder Gutachtens ( BGE 134 V 231 E. 5.1; 125V 351 E. 3amit Hinweis), wobei
auf eln versicherungsexternes Gutachten praxisgemass abzustellen ist, sofern nicht konkrete
Indizien gegen dessen Zuverlassigkeit sprechen ( BGE 137V 210E. 1.3.4; 135V 465 E.
4.4, 125V 351 E. 3b/bb). Darauf wird verwiesen.



Hervorzuheben ist, dass bei der erstmaligen Priifung des Rentenanspruchs (ebenso wie bei
der Rentenrevision und im Neuanmeldungsverfahren) die Methode der
Invaliditétsbemessung zu bestimmen ist ( BGE 144 | 28 E. 2.2) und dass dabel
grundsétzlich hypothetisch - nach dem im Sozialversicherungsrecht tblichen Beweisgrad
der Uberwiegenden Wahrscheinlichkeit - zu beurteilen ist, ob eine versicherte Personim
Gesundheitsfall ganz, teilzeitlich oder Uberhaupt nicht erwerbstétig wére (sog. Statusfrage),
was je zur Anwendung einer anderen Methode der Invaliditétsbemessung (Art. 28a1VG ;
Einkommensvergleich, gemischte Methode, Betétigungsvergleich) fiuhrt ( BGE 144 | 28 E.
2.3; 141V 15E. 3.1). Die Beantwortung der Statusfrage erfordert zwangslaufig eine
hypothetische Beurteilung, die auch hypothetische Willensentscheidungen der versicherten
Person zu berlicksichtigen hat. Diese sind einer direkten Bewei sfihrung wesensgemass
nicht zuganglich und mussen in aller Regel aus &usseren Indizien erschlossen werden. Die
Beurteilung hypothetischer Geschehensabldufe betrifft eine Tatfrage, soweit sie auf

Bewei swirdigung beruht, selbst wenn darin auch Schlussfolgerungen aus der allgemeinen
L ebenserfahrung mitberiicksichtigt werden. Ebenso beziehen sich Feststellungen tber
innere oder psychische Tatsachen auf Tatfragen, wie beispiel sweise was jemand wollte oder
wusste. Die auf einer Wirdigung konkreter Umstande basierende Festsetzung des
hypothetischen Umfanges der Erwerbstatigkeit bleibt fir das Bundesgericht daher
verbindlich, ausser wenn sie offensichtlich unrichtig ist oder auf einer Rechtsverletzung
beruht ( BGE 144 | 28 E. 2.4 mit Hinweisen, vgl. auch BGE 144V 50 E. 4.2).

Hinsichtlich der Ermittlung des Invalidtétsgrades bei teilerwerbstétigen Versicherten ohne
Aufgabenbereich ist ferner zu betonen, dass die anhand der Einkommensvergleichsmethode
(Art. 16 ATSG ) zu ermittelnde Einschrankung im alein versicherten erwerblichen Bereich
proportional - im Umfang der hypothetischen Teilerwerbstétigkeit - zu berlicksichtigen ist
(vgl. BGE 142V 290 E. 7.3; SVR 2019 1V Nr. 34 S. 104, 9C_583/2018 E. 4.2 mit
Hinweisen). Der Invaliditétsgrad entspricht auf diese Weise der proportionalen
Einschrénkung im erwerblichen Bereich.

E.3

Die Vorinstanz mass dem psychiatrischen Gutachten der Klinik C. vom 16.
Januar 2019 Beweiskraft zu. Danach leidet die BeschwerdefUhrerin an einer Akzentuierung
von Personlichkeitsziigen (mit histrionischen, &ngstlich vermeidenden sowie schizoiden
Anteilen; ICD-10 Z73) und einer leichten depressiven Episode (ICD-10 F32.0). Gestitzt
darauf erachtete die Vorinstanz die Beschwerdefthrerin in der angestammten und in einer
anderen |eidensangepassten Tétigkeit bezogen auf ein Vollzeitpensum zu 50 % als
arbeitsfahig. In erwerblicher Hinsicht qualifizierte sie die Beschwerdeftihrerin als
Teilerwerbstétige ohne Aufgabenbereich (vorstehende E. 2.3). Ausgehend von einer im
Gesundheitsfall ausgelibten Erwerbstétigkeit mit 80%-Pensum als Sachbearbeiterin in der
V ersicherungsbranche nahm sie einen Einkommensvergleich vor und gelangte zu einem
rentenausschliessenden Invaliditatsgrad von 30 %.

E.411
Die Beschwerdefihrerin bestreitet die Beweistauglichkeit des Gutachtens der Klinik
C. . Gemass Beurteilung des Regionalen Arztlichen Dienstes (RAD) der IV-Stelle

leide dieses auch nach Beantwortung der gestellten Riickfragen an die Experten an
Ungereimtheiten, weshalb die Vorinstanz bundesrechtswidrig darauf abgestellt habe.

E. 412



Die Psychiaterin Dr. med. D. , RAD, gab zwar in ihrer Stellungnahme vom 19.
Maérz 2019 an, nach der Beantwortung der Ruckfragen durch die Experten der Klinik

C. seien Unklarheiten geblieben. Dies bezog sie jedoch auf das ihres Erachtens
nicht nachvollziehbare Ausmass der gutachterlich attestierten Arbeitsunfahigkeit von 50 %,
indem sie ausfuhrte, dass die genannten Diagnosen (Akzentuierung von
Personlichkeitsziigen [ICD-10 Z73]; leichte depressive Episode [ICD-10 F32.0]) weiterhin
keine langerfristige Arbeitsunfahigkeit von 50 % begrindeten. Die Beurteilung der Frage,
ob die 50%ige Einschrénkung IV-relevant sei, tiberliess sie der rechtsanwendenden Stelle.

E.4.13

Rechtsprechungsgemass fallen Z-codierte Diagnosen nicht unter den Begriff der
invaliditatsrechtlich erheblichen Gesundheitsbeel ntréchtigungen; sie stellen grundsétzlich
keine invalidisierenden Gesundheitsschaden dar (vgl. Urtell 9C 542/2019 vom 12.
November 2019 E. 3.2 mit weiteren Hinweisen). Hieraus 1&sst sich mithin nichts zugunsten
der BeschwerdefUhrerin ableiten. Hinsichtlich des Berichts der behandelnden Psychiaterin
Dr. med. E. vom 18. Juni 2020 ist zu betonen, dass es die unterschiedliche Natur
von Behandlungsauftrag der therapeutisch tatigen (Fach-) Person einerseits und
Begutachtungsauftrag des amtlich bestellten fachmedizinischen Experten anderseits ( BGE
1241 170 E. 4) rechtsprechungsgemass nicht zulasst, ein Administrativ- oder
Gerichtsgutachten stets in Frage zu stellen und zum Anlass weiterer Abkl&rungen zu
nehmen, wenn die behandelnden Arztpersonen beziehungsweise Therapiekréfte zu
anderslautenden Einschétzungen gelangen. Vorbehalten bleiben Félle, in denen sich eine
abwel chende Beurteilung aufdrangt, weil diese wichtige - und nicht rein subjektiver
Interpretation entspringende - Aspekte benennen, die bel der Begutachtung unerkannt oder
ungewdtrdigt geblieben sind (BGE 135V 465 E. 4.5; 125V 351 E. 3b/cc; SVR 2017 1V Nr.
7 S.19,9C _793/2015 E. 4.1; Urteile 8C_630/2020 vom 28. Januar 2021 E. 4.2.1;
8C_370/2020 vom 15. Oktober 2020 E. 7.2).

Inwiefern im vorliegenden Fall solche Aspekte aus dem Bericht vom 18. Juni 2020
hervorgehen sollen, ist nicht ersichtlich. Dass die Vorinstanz diesen Bericht den Experten
der Klinik C. nicht zur Stellungnahme zukommen liess, verletzt daher, entgegen
der Ansicht der Beschwerdefthrerin, den Untersuchungsgrundsatz nicht. Ihre weitere
Kritik, die Diagnose einer bloss |eichten Depression stimme nicht mit den absolvierten
Tests tiberein, da sich hieraus eine schwerere depressive Erkrankung ergeben habe, verfangt
schon deshalb nicht, weil die klinische Untersuchung mit Anamneseerhebung,
Symptomerfassung und V erhal tensbeobachtung entscheidend ist. Den Testverfahren (hier:
Hamilton Depressionsskala[HAMD] und Beck-Depressions-Inventar [BDI]) kommt im
Rahmen der psychiatrischen Begutachtung héchstens eine ergdnzende Funktion zu (Urteile
9C_362/2020 vom 21. Oktober 2020 E. 3.4; 8C_465/2019 vom 12. November 2019 E. 5;
9C 728/2018 vom 21. Méarz 2019 E. 3.3). Dementsprechend legten die Gutachter der Klinik
C. schlUssig dar, weshalb sie - massgeblich gestitzt auf die klinischen Eindriicke
und in Beriicksichtigung der auf die akzentuierten Personlichkeitsziige zuriickzufUhrenden
Aggravation - abweichend von den Testergebnissen von einer lediglich leichten depressiven
Erkrankung ausgingen. Die anderslautende Einschdtzung von Dr. med. E. vermag
nach dem Gesagten daran nichts zu &ndern, wie die Vorinstanz zutreffend schlussfolgerte.

E.414



Die Gutachter der Klinik C. schétzten die Beschwerdefthrerin in der bisherigen
Téatigkeit als Datatypistin in Zusammenschau des bisherigen Verlaufs im Umfang von 50 %
alsleistungsfahig bezogen auf ein 100%-Pensum. Zum zeitlichen Ablauf dieser
Entwicklung hielten sie fest, der Aufwand zur Erlangung einer Arbeitsfahigkeit von 50 %
scheine im Bereich mehrerer Monate bis Jahre zu liegen und einer intensiven
psychotherapeutischen Vorbereitung und Begleitung zu bedirfen. Auf Rickfrage des RAD
hin stellten die Gutachter in ihrer erganzenden Stellungnahme vom 13. Februar 2019 zum
Verlauf der Arbeitsunfahigkeit klar, dass sie die tatsachliche Arbeitsfahigkeit der
Beschwerdeftihrerin mit aktuell 50 % beurteilten.

Wenn die Vorinstanz auf diese prézisierende Angabe abstellte, ist dies nicht offensichtlich
unrichtig bzw. willkurlich, zumal bereits die Experten der medexperts ag am 20. April 2017
aus polydisziplinarer Sicht im Gutachtenszeitpunkt von einer 50%igen Arbeitsfahigkeit in
der angestammten wiein einer anderen leidensangepassten Tétigkeit ausgingen. Die geltend
gemachte zwischenzeitliche Verschlechterung des Gesundheitszustands ist nach den
willkUrfreien vorinstanzlichen Feststellungen nicht auszumachen. Soweit gertigt wird, dass
die Vorinstanz die Standardindikatorenpriifung im Sinne von BGE 141 V 281 im Gutachten
der Klinik C. hinsichtlich der massgeblichen Beweisthemen nicht abgehandelt
habe ( BGE 145V 361 E. 4.1.1 mit Hinweisen), ist festzuhalten, dass mit einer
Indikatorenprifung die arztlicherseits aus einer diagnostizierten psychischen Erkrankung
abgeleiteten Arbeitsunfahigkeit validiert wird. So obliegt es den rechtsanwendenden Stellen
im Rahmen der Beweiswiirdigung zu tGberprifen, ob die funktionellen Auswirkungen
medi zinisch anhand der Indikatoren schliissig und widerspruchsfrei festgestellt wurden und
somit den normativen Vorgaben Rechnung tragen ( BGE 145V 361 E. 4.1.1 mit
Hinweisen; SVR 2021 IV Nr. 47 S. 151, 8C_407/2020 E. 4.1). Eine gréssere rechtlich
relevante Arbeitsunfahigkeit als die im Gutachten attestierte kann unmittelbar hieraus nicht
resultieren (vgl. Urteile 8C_153/2021 vom 10. August 2021 E. 5.4.2; 8C_52/2020 vom 22.
April 2020 E. 4.2.2; 8C_783/2019 vom 14. April 2020 E. 4.1.4 und 8C_629/2019 vom 8.
November 2019 E. 4.2.4; je mit Hinweisen).

Dass die Vorinstanz ohne strukturierte Priifung nach BGE 141 V 281 zugunsten der
Beschwerdefiihrerin das gutachterlich geschétzte funktional e L eistungsvermogen von 50 %
bezogen auf ein (zumutbares) Vollzeitpensum tbernahm, ist daher unter den gegebenen
Umstéanden nicht zu beanstanden. Gleichwohl hétte sich hier mit Blick auf die
gutachterliche Einschétzung einer 50%-igen Arbeitsunféhigkeit aufgrund der
Akzentuierung von Personlichkeitsziigen und der leichten depressiven Episode
(vorstehende E. 3) eine Uberpriifung der &rztlichen Folgeabschitzung durch den
Rechtsanwender im Sinne von BGE 141 V 281 aufgedrangt (vgl. BGE 148V 49 E. 6.2.1).

E.4.15

Die Tatsache, dass ein solches Pensum vor Eintritt des Gesundheitsschadens gar nicht
geleistet wurde, weshalb die Gutachter ein 80%iges Pensum (entsprechend dem tatséchlich
ausgelibten) a's Referenzwert empfahlen, beschlagt, wie die Vorinstanz zutreffend
erkannte, die von der medizinischen Fachperson nicht zu beantwortende Rechtsfrage der im
Einzelfall anzuwendenden Methode der Invaliditdtsbemessung (vgl. vorstehende E. 2.3).
Damit erlibrigen sich Weiterungen hierzu, namentlich was die V orbringen zu den einzelnen
Indikatoren betrifft. Nach dem Gesagten gentigt das Gutachten der Klinik C. den
Anforderungen an die Beweiskraft. Eine willklrliche Beweiswirdigung oder eine
Verletzung des Untersuchungsgrundsatzes ist nicht auszumachen, wenn die Vorinstanz den



gutachterlichen Darlegungen folgte und auf weitere Sachverhaltsabkl&rungen verzichtete.

E.421

Sodann wird kritisiert, dass die Vorinstanz die Beschwerdefthrerin alsim Gesundheitsfall
zu 80 % Erwerbstétige ohne Aufgabenbereich qualifizierte. Die Haustierhaltung sel as
Téatigkeit im Aufgabenbereich Haushalt anzusehen; in der Bewdltigung des Haushalts sei
sie erheblich eingeschrankt.

E.4.22

Als (fur das Bundesgericht nicht verbindliche) Verwaltungsweisung ( BGE 139V 108 E.
5.3 mit Hinweisen) konkretisiert Rz. 3087 des Kreisschreibens tber Invaliditét und
Hilflosigkeit in der Invalidenversicherung (KSHI; Stand 2018) die Téatigkeiten des
Aufgabenbereichs Haushalt ( Art. 27 Abs. 1 1VV ). Danach kdnnen die Aufgaben der im
Haushalt tétigen gesunden Person auch die Téatigkeit der Haustierhaltung umfassen. Soweit
die BeschwerdefUhrerin aber hieraus schliesst, dass die Haustierhaltung (in concreto die
Hundehaltung) zwingend zur Folge haben soll, dass sie as Versicherte mit
Aufgabenbereich Haushalt anzusehen ist, geht dies fehl. Angesichts der berticksichtigten
Umstéande, wonach sie alleine, bzw. vortibergehend mit ihrem erwachsenen Sohn in einer
3-Zimmerwohnung lebt und geméass der willkirfreien Feststellung der V orinstanz angab,
stets nur im Umfang von 80 % tétig gewesen zu sein, um gentigend Zeit fir ihre Hunde zu
haben vgl. vorstehende E. 2.3), ist es jedenfalls nicht bundesrechtswidrig, dass die
Vorinstanz die Hundehaltung als nicht versicherte Freizeitaktivitét einordnete und einen
Aufgabenbereich verneinte.

E. 431

Ferner sei, so die Beschwerdefuhrerin, dasim Gutachten umschriebene Tétigkeitsprofil
nicht mit dem vorinstanzlich angewendeten Tabellenlohn gemass L ohnstrukturerhebung
(LSE) des Bundesamtes fir Statistik 2016, TA1, Wirtschaftszweig "V ersicherungen”,
Kompetenzniveau 2 vereinbar. Mit der zweijahrigen Ausbildung als Datatypistin sei keine
Tétigkeit im KV-Bereich im Kompetenzniveau 2 zu finden. Sie verfiige auch nicht tber
spezifische Kenntnisse im Versicherungsbereich, weshalb es sich nicht rechtfertige, auf
einen statistischen Wert in diesem Bereich abzustellen. Vielmehr sei der Invaliditatsgrad
anhand der LSE 2016, TA1, Total, Kompetenzniveau 1, Frauen, von Fr. 4363.- zu
berechnen.

E.43.2

Fest steht, dass der Beschwerdeftihrerin die angestammte Tétigkeit in der
Versicherungsbranche weiterhin zumutbar ist. Wie die Vorinstanz bereits erwog,
charakterisiert sich das Kompetenzniveau 2 a's praktische Téatigkeit wie Verkauf, Pflege,
Datenverarbeitung und Administration etc.. Die Beschwerdefihrerin war seit 2002 bei der
B. AG als Sachbearbeiterin in der Datenverarbeitung (zuletzt bereits
krankheitsbedingt in der Adressverwaltung) tétig gewesen und absolvierte eigenen
Angaben gemass eine zweijdhrige Ausbildung als Datatypistin, vergleichbar mit der
Ausbildung zur Burogehilfin (heute Buroassistentin EBA). Dank dieser Fachkenntnisse und
der jahrelangen Erfahrung in der Versicherungsbranche kommt eine Tétigkeit im
Kompetenzniveau 2 durchaus in Frage, nachdem sich eine Tétigkeit gemass dem Totalwert
von TA1 im Kompetenzniveau 1, auf einfache Tétigkeiten korperlicher oder
handwerklicher Art bezieht. Offen bleiben kann hingegen, ob es bundesrechtswidrig ist,
dass die Vorinstanz fur die Bestimmung des Invalideneinkommens die Position 65



"Versicherungen" der LSE 2016, Tabelle TA1, Frauen, heranzog und nicht den Totalwert
samtlicher Wirtschaftszweige, wie die Beschwerdefihrerin verlangt. Mit Blick auf ihr nicht
ndher umschriebenes Aufgabengebiet bei der B. kann nicht abschliessend
beurteilt werden, ob von einem versicherungsspezifischen Fachwissen auszugehen ist, das
esrechtfertigt, auf die Position 65 "Versicherungen” abzustellen. Es kann alerdings
angemerkt werden, dass das V alideneinkommen der Beschwerdefiihrerin von Fr. 62'403.-
lediglich rund Fr. 710.50 unter dem auf diese Weise berechneten statistischen jahrlichen
Verdienst alsInvalide von Fr. 63'113.50, bezogen auf ein 80%- Pensum, liegt (Fr. 6352 x
12:40x 41.4x 0.8).

E.4.33

Nachdem der BeschwerdefUhrerin ihre angestammte Téatigkeit als Sachbearbeiterin auch
welterhin im Umfang von 50 % zumutbar bleibt, kann jedoch sowohl das Validen- als auch
das Invalideneinkommen auf derselben Basis ermittelt werden und es ertibrigt sich die
Klarung, welcher Tabellenlohn fir den Vergleich beizuziehen ist. Denn bel dieser
Ausgangslage entspricht die krankheitsbedingte Einschrankung der Arbeitsféhigkeit um 50
% dem Invaliditatsgrad bezogen auf das erwerbliche Arbeitspensum ohne gesundheitliche
Beeintréchtigung unter Berticksichtigung eines alfaligen Abzugs vom Tabellenlohn (Urteil
8C _148/2017 vom 19. Juni 2017 E. 4 mit Hinweis). Vorliegend ergibt sich hieraus ein
Invaliditatsgrad von 37.5 % (100 % - [100 % : 80 x 50]). In proportionaler
Beriicksichtigung dieser ermittelten Einschrankung im allein versicherten erwerblichen
Bereich nach BGE 140 V 290 resultiert ebenfalls der die Erheblichkeitsschwelle nicht
erreichende Invaliditétsgrad von 30 % (37,5 % x 0,8).

E.434

Weshalb diese mit BGE 140 V 290 prézisierte Invaliditatsbemessung fur Teilerwerbstatige
ohne Aufgabenbereich nach Einfihrung von Art. 27bis1VV per 1. Januar 2018
bundesrechtswidrig sein soll, ist nicht stichhaltig begriindet. Diese Bestimmung betrifft
Teilerwerbstétige, die sich zusétzlich im Aufgabenbereich nach Art. 7 Abs. 2 IV G betétigen
und fur die der Invaliditdtsgrad anhand der gemischten Methode ermittelt wird ( Art. 27bis
Abs. 2und 31VV).

Vorliegend geht es jedoch um eine teilerwerbstétige Person ohne zusétzlichen
Aufgabenbereich nach Art. 7 Abs. 2 IV G, da die BeschwerdefUhrerin zugunsten ihrer
Freizeit und somit freiwillig auf eine Vollerwerbstétigkeit verzichtet hat. Eine indirekte
Diskriminierung der Frauen nach Art. 8 Abs. 2 und 3 BV , wie die Beschwerdefhrerin
einwendet, ist in diesem Zusammenhang nicht zu erkennen.

Die Prazisierung im Sinne von BGE 142 V 290 erfolgte sodann, weil die bisherige Praxis
zur Invaliditatsbemessung Tellerwerbstétiger ohne einen Aufgabenbereich gemass BGE
131V 51 unter anderem zu einer mit dem Rechtsgleichheitsgebot ( Art. 8 Abs. 1 BV ) nicht
zu vereinbarenden Bevorzugung Teilerwerbstétiger ohne einen anerkannten
Aufgabenbereich gegeniiber Teilerwerbstétigen mit einem anerkannten Aufgabenbereich
fuhrte (vgl. SVR 2019 1V Nr. 34 S. 104, Urteil 9C_583/2018 E. 4.1; Urteil 8C_846/2015
vom 3. Juni 2016 E. 6.3). Denn die Reduktion des zumutbaren erwerblichen
Arbeitspensums, ohne dass die dadurch frel werdende Zeit fur die Tatigkeit in einem
Aufgabenbereich verwendet wird, war rechtsprechungsgeméass fir die Methode der
Invaliditétsbemessung ohne Bedeutung. Inwiefern nun das seit 1. Januar 2018
anzuwendende Berechnungsmodell der gemischten Methode nach Art. 27bis1VV zu einer



Bevorzugung Teilerwerbstétiger mit Aufgabenbereich gegentiber solchen ohne
Aufgabenbereich fiihren soll, wie beschwerdewei se behauptet, erschliesst sich nicht. Dieser
Einwand zielt demnach ins Leere. Triftige Grinde fur eine Rechtsprechungsanderung
ergeben sich mit anderen Worten nicht (zu den Voraussetzungen: BGE 141 11 297 E. 5.5.1;
137V 417 E. 2.2.2), weshalb kein Raum bleibt fir die Durchfuhrung eines reinen
Einkommensverglei chs (ohne Gewichtung) unter der Annahme einer Vollerwerbstétigkeit
und einer gleichzeitigen Hochrechnung des V alideneinkommens auf ein 100%-Pensum, wie
in der Beschwerde geltend gemacht wird. Die Anwendung von BGE 142 V 290 erfolgte
demnach bundesrechtskonform. Damit liegt keine rentenbegriindende Invaliditét vor und es
bleibt bel der vorinstanzlich bestatigten Verneinung eines Rentenanspruchs.

E.5

D ie Gerichtskosten werden der unterliegenden Beschwerdefihrerin auferlegt ( Art. 66 Abs.
1 BGG). Die unentgeltliche Rechtspflege kann ihr gewéhrt werden (Art. 64 BGG ). Sie hat
der Bundesgerichtskasse Ersatz zu leisten, wenn sie spater dazu in der Lageist ( Art. 64
Abs. 4 BGG).
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