BGer 9C_170/2022 vom 16. August 2022

Bundesgericht, 2022-08-16, DE

Quelle: https://mcp.opencasel aw.ch/entscheid/bger 9C 170 2022
FR: TF 9C_170/2022 du 16 ao(t 2022

IT: TF9C_170/2022 del 16 agosto 2022

Erwagungen

E.11

Neue Tatsachen und Beweismittel dirfen vor Bundesgericht nur so weit vorgebracht
werden, als erst der Entscheid der Vorinstanz dazu Anlass gibt ( Art. 99 Abs. 1 BGG ), was
in der Beschwerde ndher darzulegen ist ( BGE 133 111 393 E. 3). Der vorinstanzliche
Verfahrensausgang allein bildet noch keinen hinreichenden Anlassim Sinne von Art. 99
Abs. 1 BGG fur die Zulassigkeit von unechten Noven, die bereitsim kantonalen Verfahren
ohne Weiteres hétten vorgebracht werden konnen ( BGE 143V 19E. 1.2).

Die BeschwerdefUhrerin reicht neu drei Kindigungsschreiben und eine Stellungnahme der
C. AG vom 1., 20. und 23. Februar 2018 ein. Esist nicht ersichtlich und wird
auch mit dem blossen Verweis auf "1V-Akten 49, 51 und 52" nicht dargelegt, weshalb diese
Unterlagen nicht schon im vorinstanzlichen Verfahren hétten beigebracht werden kénnen.
Sie sind daher unzuléssig. Gleiches gilt fir die entsprechenden neuen Behauptungen.

E.12

Mit der Beschwerde in offentlich-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 priift es - offensichtliche Fehler vorbehalten -
nur die in seinem Verfahren gertigten Rechtsméngel (Art. 42 Abs. 1f. BGG; BGE 13511
384 E. 2.2.1). Eslegt seinem Urteil den Sachverhalt zugrunde, den die Vorinstanz
festgestellt hat ( Art. 105 Abs. 1 BGG ). Es kann ihre Sachverhaltsfeststellung von Amtes
wegen berichtigen oder ergénzen, wenn sie offensichtlich unrichtig ist oder auf einer
Rechtsverletzung im Sinne von Art. 95 BGG beruht und wenn die Behebung des Mangels
fur den Verfahrensausgang entscheidend sein kann (Art. 97 Abs. 1, Art. 105 Abs. 2 BGG ).

Eine Sachverhaltsfeststellung ist nicht schon dann offensichtlich unrichtig, wenn sich
Zweifel anmelden, sondern erst, wenn sie eindeutig und augenféllig unzutreffend ist. Eine
offensichtlich unrichtige Sachverhaltsfeststellung weist damit die Tragweite von Willkuir
auf. Esliegt noch keine offensichtliche Unrichtigkeit vor, nur weil eine andere L dsung
ebenfallsin Betracht fallt, selbst wenn diese a's die plausiblere erscheint. Eine
Sachverhaltsfeststellung ist etwa dann offensichtlich unrichtig, wenn das kantonale Gericht
den Sinn und die Tragweite eines Beweismittels offensichtlich falsch eingeschétzt, ohne
sachlichen Grund ein wichtiges und fir den Ausgang des Verfahrens entscheidendes
Beweismittel nicht beachtet oder aus den abgenommenen Beweisen unhaltbare Schltisse
gezogen hat. Solche Mangel sind in der Beschwerde aufgrund des strengen Riigeprinzips
(vgl. Art. 106 Abs. 2 BGG ) klar und detailliert aufzuzeigen ( BGE 144V 50 E. 4.2 mit
Hinweisen; Urteil 9C_752/2018 vom 12. April 2019 E. 1.2).

E.211



Nach den zutreffenden Erwagungen im angefochtenen Urteil werden Invalidenleistungen
der obligatorischen beruflichen V orsorge von derjenigen V orsorgeeinrichtung geschul det,
bei welcher die ansprechende Person bel Eintritt der Arbeitsunfahigkeit, deren Ursache zur
Invaliditét gefuhrt hat, versichert war (Art. 231it. aBVG ; BGE 135V 13 E. 2.6). Dieser
Grundsatz findet auch in der weitergehenden Vorsorge Anwendung, wenn (wie hier)
Reglement oder Statuten resp. gesetzliche Grundlagen nichts anderes vorsehen ( BGE 136
V 65 E. 3.2). Fir die Bestimmung der Leistungszustandigkeit im Sinne von Art. 23 lit. a
BVGiist - wiefur die Eroffnung der Wartezeit nach Art. 28 Abs. 11it. b IVG - eine
erhebliche und dauerhafte Einbusse an funktionellem L eistungsvermdgen im bisherigen
Beruf oder Aufgabenbereich massgebend. Diese muss mindestens 20 % betragen ( BGE
144V 58 E. 4.4; SVR 2017 BVG Nr. 25 S. 113, 9C 518/2016 E. 2.1; Urteile 9C_347/2019
vom 22. August 2019 E. 2.2.1; 9C_100/2018 vom 21. Juni 2018 E. 2.1).

E.212

Ebenfalls korrekt fuhrt die Vorinstanz aus, dass der Anspruch auf Invalidenleistungen aus
beruflicher Vorsorge einen engen sachlichen und zeitlichen Zusammenhang zwischen der
wahrend andauerndem V orsorgeverhéltnis (einschliesslich Nachdeckungsfrist nach Art. 10
Abs. 3 BVG) bestehender Arbeitsunfahigkeit und der allenfalls erst spéter eingetretenen
Invaliditdt voraussetzt. Der sachliche Konnex ist gegeben, wenn der Gesundheitsschaden,
welcher zur Arbeitsunfahigkeit gefihrt hat, im Wesentlichen derselbe ist, wie er der
Erwerbsunfahigkeit zugrunde liegt. Die Annahme eines engen zeitlichen Zusammenhangs
setzt voraus, dass die versicherte Person nach Eintritt der Arbeitsunfahigkeit, deren Ursache
zur Invaliditat gefuhrt hat, nicht wahrend langerer Zeit wieder arbeitsfahig war ( BGE 134
V 20 E. 3.2 und 3.2.1). Eine Unterbrechung des zeitlichen Konnexes ist (grundsétzlich)
dann anzunehmen, wenn wahrend mehr als dreiler Monate eine Arbeitsféhigkeit von tiber 80
% in elner angepassten Erwerbstatigkeit gegeben ist ( BGE 144 V 58 ; Urteill 9C_100/2018
vom 21. Juni 2018 E. 2.2).

E.213

Bei der Priifung der Frage nach dem zeitlichen Zusammenhang sind die gesamten
Umsténde des konkreten Einzelfalles zu berticksichtigen, namentlich die Art des
Gesundheitsschadens, dessen prognostische Beurteilung durch den Arzt sowie die
Beweggrinde, welche die versicherte Person zur Wiederaufnahme oder
Nichtwiederaufnahme der Arbeit veranlasst haben. Zu den fir die Beurteilung des
zeitlichen Konnexes relevanten Umsténden zéhlen auch die in der Arbeitswelt nach aussen
in Erscheinung tretenden Verhéltnisse, wie etwa die Tatsache, dass ein Versicherter tUber
langere Zeit hinweg a's voll vermittlungsfahiger Stellensuchender Taggelder der

Arbeitd osenversicherung bezieht, auch wenn solchen Zeiten nicht die gleiche Bedeutung
bei gemessen werden kann wie Zeiten effektiver Erwerbstétigkeit. Bestand wahrend
mindestens drei Monaten wieder eine (nahezu) volle Arbeitsfahigkeit und erschien gestiitzt
darauf eine dauerhafte Wiedererlangung der Erwerbsfahigkeit als objektiv wahrscheinlich,
stellt dies ein gewichtiges Indiz fir eine Unterbrechung des zeitlichen Zusammenhangs dar.
Anders verhdlt es sich, wenn die fragliche, allenfalls mehr als dreimonatige Tétigkeit als
Eingliederungsversuch zu werten ist oder massgeblich auf sozialen Erwagungen des
Arbeitgebers beruhte und eine dauerhafte Wiedereingliederung aber unwahrscheinlich war (
BGE 134V 20 E. 3.2.1).



Bei Schubkrankheiten ist zu prifen, ob eine langer als drei Monate dauernde, isoliert
betrachtet unauffallige Phase von Erwerbstétigkeit tatsdchlich mit der Perspektive einer
dauerhaften Berufsausiibung verbunden war. Selbst eine langer dauernde Phase der
Erwerbstétigkeit zeigt keine gesundheitliche Erholung mit weitgehender Wiederherstellung
des L eistungsvermogens an, wenn jegliche berufliche Belastung nach einer gewissen Zeit
regelhaft zu schweren Krankheitssymptomen mit erheblicher Einschrénkung der
Arbeitsfahigkeit fuhrt (Urteil 9C_111/2021 vom 11. August 2021 E. 2.3.1 mit Hinweisen).
Bel Schubkrankheiten ist daher fir die Beurteilung der zeitlichen Konnexitét zwischen
Arbeitsunfahigkeit und Invaliditét kein allzu strenger Massstab anzuwenden (Urteile
9C_570/2021 vom 20. Dezember 2021 E. 4.3; 9C_465/2018 vom 30. Januar 2019 E. 3.2).

E.22

Vorinstanzliche Feststellungen zur Art des Gesundheitsschadens (Befund, Diagnose etc.)
und zur Arbeitsfahigkeit, die Ergebnis einer Beweiswurdigung sind, sind fir das
Bundesgericht grundsétzlich bindend (E. 1; vgl. BGE 132V 393 E. 3.2). Tatfrageist auch
jene nach dem Zeitpunkt des Eintritts der Arbeitsunféhigkeit, deren Ursache zur Invaliditat
gefuhrt hat (SVR 2008 BVG Nr. 31 S. 126, 9C _182/2007 E. 4.1.1). Frei Uberprifbare
Rechtsfrage ist dagegen, nach welchen Gesichtspunkten die Entscheidung dariber erfolgt
(SVR 2009 BVG Nr. 7 S. 22, 9C_65/2008 E. 2.2; Urteil 9C_670/2010 vom 23. Dezember
2010 E. 1.2) und ob diese auf einer gentigenden Beweislage beruht (Urteill 9C_100/2018
vom 21. Juni 2018 E. 2.3).

E.3

Die lV-Stelle Solothurn sprach die Invalidenrente aufgrund eines psychischen Leidens
(bipolare affektive Stérung; differenzial diagnostisch schizoaffektive Stérung nicht
ausgeschlossen) zu. Dabei setzte sie den Beginn der Wartezeit nach Art. 28 Abs. 1 lit. b
IVG auf den 16. Januar 2018 fest. Das kantonale Gericht hat eine diesbeziligliche Bindung
(vgl. dazu Urteil 9C 23/2019 vom 10. Mai 2019 E. 2.2 mit Hinweisen) verneint und die
Leistungspflicht der Pensionskasse frei gepruft.

Es hat festgestellt, aus den Akten lasse sich nicht schliessen, dass der Beschwerdegegner
seit dem Jahr 2009 durchgehend zu mindestens 20 % arbeitsunfahig gewesen sei. Gemass
Eingliederungsvereinbarung vom 29. Juni 2010 sei ihm aus medizinischer Sicht wieder ein
Pensum und eine Leistung zu 100 % (im angestammten Beruf) als Informatiker moglich
gewesen. Von Februar 2012 bis Oktober 2014 sei er fur die D. AG tétig gewesen.
Damit sei der zeitliche Zusammenhang zur im Februar 2009 eingetretenen
Arbeitsunfahigkeit unterbrochen worden. In den Jahren 2011 bis 2017 sei keine facharztlich
(psychiatrisch) attestierte Arbeitsunfahigkeit dokumentiert. Wohl fénden sich in den Akten
Hinweise dafUr, dass beim Beschwerdegegner ab Oktober 2014 wieder hypomanische und
depressive Episoden aufgetreten seien. Allein dadurch sei aber keine Einschrankung der
Arbeitsfahigkeit von mindestens 20 % erstellt. Gemass dem (vom Mai 2016 bis Mai 2018)
behandelnden Psychotherapeuten E. sel zwar von einer phasenwel se erheblichen
Beeintrachtigung der Leistungsfahigkeit auszugehen; indessen sei sie nicht naher
quantifiziert worden und der Therapeut habe auch von Phasen mit gutem

L eistungsvermogen berichtet. Ab dem 1. April 2017 sei der Beschwerdegegner in einem
100 %igen Pensum tétig gewesen. Bis Ende 2017 seien keine Leistungse nschrankungen
oder Vorfalle dokumentiert, die eine Einschrankung von mindestens 20 % belegen wiirden.
Daran andere nichts, dass die Arbeitgeberin in der Bescheinigung vom 2. Mai 2018 als



K undigungsgrund angegeben habe, dass die erwiinschte Leistung nicht erbracht werden
konnte. Da die Kiindigung vom 26. Februar 2018 mehr als einen Monat nach Eintritt der
Arbeitsunfahigkeit (16. Januar 2018) ausgesprochen worden sel, lasse sich daraus nicht
schliessen, dass bereits seit Beginn des Arbeitsverhaltnisses eine L eistungseinschrankung
bestanden habe. Die massgebliche Arbeitsunfahigkeit (im Sinnevon Art. 23BVG ) sai
somit wahrend des V ersicherungsverhaltnisses mit der Axa (am 16. Januar 2018)
eingetreten. Folglich hat die Vorinstanz die Leistungspflicht der Axafir die Invaliditét des
Beschwerdegegners (Invaliditatsgrad von 80 %) bejaht.

E.41

Die Beschwerdeftihrerin bestreitet ihre Leistungspflicht einzig im Grundsatz. Sie kritisiert
die vorinstanzliche Sachverhaltsfeststellung in Bezug auf den Eintritt der relevanten
Arbeitsunfahigkeit und macht im Wesentlichen geltend, der Beschwerdegegner sei wohl
schon seit dem Jahr 2009, sicher aber ab Mai 2016 und damit bei (resp. vor) Beginn des
Versicherungsverhaltnisses mit ihr in seiner Arbeitsfahigkeit massgeblich eingeschrénkt
gewesen. Der zeitliche Zusammenhang zur friheren Arbeitsunféhigkeit sei nicht
unterbrochen worden.

E.42

Affektive Stérungen - unipolarer oder bipolarer Natur - verlaufen in der Regel phasisch (mit
vollstéandiger Remission im Intervall), kénnen aber auch einen schubférmigen Verlauf
nehmen (mit Residual zustand nach Schub). Bipolare affektive Stérungen kénnen somit eine
gewisse Ahnlichkeit zu den Schubkrankheiten aufweisen (Urteile 9C_142/2016 vom 9.
November 2016 E. 7.2; 9C 61/2014 vom 23. Juli 2014 E. 5.3.1; je mit Hinweisen).

E.43

Zum rechtsgentiglichen Nachwels einer berufsvorsorgerechtlich relevanten Einbusse an
funktionellem Leistungsvermogen wird nicht zwingend eine echtzeitlich &rztlich attestierte
Arbeitsunfahigkeit verlangt. Nachtrégliche Annahmen und spekulative Uberlegungen, so
bei spielsweise eine erst nach Jahren riickwirkend festgel egte medizinisch-theoretische
Arbeitsunfahigkeit, reichen aber nicht aus. Die gesundheitliche Beeintréchtigung muss sich
auf das Arbeitsverhaltnis sinnféllig auswirken oder ausgewirkt haben; die Einbusse an
funktionellem Leistungsvermdgen muss mit anderen Worten arbeitsrechtlich in
Erscheinung getreten sein (durch einen Abfall der Leistungen mit entsprechender
Feststellung oder gar Ermahnung des Arbeitgebers, durch gehaufte aus dem Rahmen
fallende gesundheitlich bedingte Arbeitsausfélle usw.). Nur bei Vorliegen besonderer
Umstande darf die M6glichkeit einer von der arbeitsrechtlich zu Tage getretenen Situation
abweichenden Lage in Betracht gezogen werden, etwain dem Sinne, dass ein Arbeitnehmer
zwar zur Erbringung einer vollen Arbeitsleistung verpflichtet war und auch entsprechend
entlohnt wurde, tatsachlich aber doch keine volle Arbeitsleistung erbringen konnte (Urtell
9C_420/2015 vom 26. Januar 2016 E. 4.2.1 mit Hinweisen).

E. 441

Esliegt keine Verletzung des Anspruchs auf rechtliches Gehor resp. der
Begrundungspflicht durch das kantonale Gericht vor, wenn eine sachgerechte Anfechtung
des vorinstanzlichen Urteils mdglich war (vgl. BGE 142 I11 433 E. 4.3.2 mit Hinweisen).
Dastrifft hier zu, auch wenn sich die Vorinstanz nicht explizit zu jedem einzelnen
Vorbringen der Beschwerdefthrerin gedussert haben mag.



Entgegen deren Behauptung hat das kantonale Gericht in Bezug auf die Arbeitsfahigkeit ab
Ende Juni 2010 auch die Berichte des Dr. med. F. vom 26. Juni 2009 und vom 1.
April 2010, den Bericht Uber das Arbeitstraining, das vom 7. Dezember 2009 bis zum 14.
Maérz 2010 durchgefihrt worden war, und den E-Mail-Verkehr zwischen der
Eingliederungsberaterin der IV-Stelle und Dr. med. F. berticksichtigt. Dass es aus
diesen Unterlagen, diein die Eingliederungsvereinbarung vom 29. Juni 2010 mundeten, auf
eine uneingeschrankte Arbeitsfahigkeit ab Ende Juni 2010 geschlossen hat, ist nicht
offensichtlich unrichtig (vgl. vorangehende E. 1.2). Diesbezliglich beschrénkt sich die
Beschwerdefiihrerin darauf, die Beweise abweichend von der Vorinstanz zu wirdigen und
daraus andere Schllisse zu ziehen, was nicht gentgt.

E.44.2

Hinsichtlich der Tétigkeit bei der D. AG (von Februar 2012 bis Oktober 2014) ist
die Vorinstanz von einer weiterhin (seit Ende Juni 2010) bestehenden Arbeitsfahigkeit
ausgegangen. Ein konkreter Anhaltspunkt fir eine erhebliche Arbeitsunfahigkeit in diesem
Zeitraum ist nicht ersichtlich. Selbst wenn die blosse Behauptung der Beschwerdefhrerin
zutrifft, dass der Beschwerdegegner wahrend der hier interessierenden Periode "langere
Zeit krank" gewesen sei, ist dies nicht mit einer eingeschrankten Arbeitsfahigkeit
gleichzusetzen. Gleiches gilt in Bezug auf das behauptete Fehlen eines Verschuldens resp.
einer Einstellung der Anspruchsberechtigung im Sinne von Art. 30 Abs. 1 lit. aAVIG
(SR837.0). Der vorinstanzliche Verzicht auf weitere Bewel serhebungen erfolgte somit in
pflichtgemasser antizipierender Bewel swirdigung, was weder willkdrlich ist noch den
Untersuchungsgrundsatz gemass Art. 73 Abs. 2 BVG verletzt (vgl. BGE 144V 361 E. 6.5;
1361 229 E. 5.3; Urteil 9C_473/2021 vom 21. Februar 2022 E. 4.3.2).

E. 443

Was den anschliessenden Zeitraum (ab November 2014) anbelangt, so trifft der Vorwurf,
die Vorinstanz habe die Vorgeschichte vollig ausgeblendet, nicht zu. Sie ging aber -
entgegen der Ansicht der BeschwerdefUhrerin und ohne dabei in Willkir zu verfallen -
nicht von einer seit 2010 durchgehend eingeschrankten Arbeitsfahigkeit des
Beschwerdegegners aus. Dieser verbrachte ab November 2014 rund ein Jahr im Ausland,
bevor er ab Oktober 2015 Arbeitsl osenentschadigung (entsprechend einer
Vollzeitbeschéftigung) bezog. Dass der Beschwerdegegner laut der Beschwerdeftihrerin ab
November 2014 ein "problematisches, wohl depressives Verhalten" zeigte, ist nicht mit
einer Arbeitsunfahigkeit gleichzusetzen. Am 16. Februar 2016 trat er eine befristete
Arbeitsstelle an. Esist keine arztliche Arbeitsunfahi gkeitsbescheinigung aktenkundig, bis
eine Fachérztin und ein Facharzt fir Allgemeine Innere Medizin sowie eine Assistenzarztin
Arbeitsunfahigkeiten von 100 resp. 50 % vom 25. April biszum 27. Mai 2016 attestierten.

Auch wenn dem Bericht des behandelnden Psychotherapeuten vom 11. April 2019 fir die
Zeit ab Mai 2016 eine "phasenwel se erhebliche Beeintrachtigung der Leistungsfahigkeit als
Informatiker" entnommen werden kann, hat die Vorinstanz zutreffend erkannt, dass der
Therapeut auch von Phasen mit gutem Leistungsvermoégen berichtete. Als solche Phase hat
das kantonale Gericht die Zeit ab dem 1. April 2017 (Stellenantritt bei der C. AG)
betrachtet. Ein konkreter Anhaltspunkt daflr, dass wahrend der dreimonatigen Probezeit
€ine ungeniigende L eistung erbracht worden oder dass die Arbeitgeberin bei der
Weliterbeschaftigung nach Ablauf der Probezeit von einem blossen Arbeitsversuch
ausgegangen sein soll, ist nicht ersichtlich und wird auch nicht geltend gemacht. Gleiches



gilt hinsichtlich einer Ermahnung der Arbeitgeberin oder gesundheitlich bedingter
Arbeitsausfélle. Die BeschwerdefUhrerin fuhrt selbst aus, dass der Beschwerdegegner erst
ab dem 16. Januar 2018 arbeitsunféhig geworden sei. Damit war dieser ab April 2017
wahrend Uber neun Monaten in einem Vollzeitpensum tétig, ohne dass in dieser Zeit mit
Blick auf das Arbeitsverhdtnis gesundheitlich bedingte Auffalligkeiten aktenkundig
geworden waren. Dr. med. G. (Facharzt fur Psychiatrie und Psychotherapie), der
den Beschwerdegegner ab dem 8. Februar 2018 behandelte, bescheinigte erst ab dem 16.
Januar 2018 eine eingeschrankte Arbeitsfahigkeit (Berichte vom 13. September 2018 und
vom 21. Januar 2020). Auch wenn die Ktindigung aufgrund ungentigender Leistung
ausgesprochen wurde, lasst dies allein nicht auf eine seit |angerer Zeit bestehende
gesundheitlich begriindete L ei stungseinbusse schliessen. Die Beschwerdefuhrerin
behauptet, die Arbeitgeberin habe dem Beschwerdegegner erstmals am 1. Februar 2018
gekiindigt; sie hétte dies aber wohl bereits im Januar 2018 getan, wenn er ab dem 16. Januar
2018 nicht krank gewesen ware. Er sei aufgrund der Riickmel dung ungeniigender L eistung
erkrankt. Selbst wenn diese Behauptungen zutreffen wirden (und zuléssig wéren; vgl.
vorangehende E. 1.1), ergibt sich daraus keine bereits bei resp. vor Stellenantritt
vorhandene und ununterbrochen anhaltende Arbeitsunféhigkeit.

E.45

Nach dem Gesagten bleiben die vorinstanzlichen Feststellungen (vgl. vorangehende E. 3)
fUr das Bundesgericht verbindlich (vgl. vorangehende E. 1.2). Daran andert nichts, dass Dr.

med. H. nachtréglich (vgl. dazu vorangehende E. 4.3) im Gutachten vom 10.
Dezember 2019 eine Arbeitsunfahigkeit von 20 % ab mindestens 2009 attestierte.
E.4.6

Soweit sich die BeschwerdefUhrerin auf die Rechtsprechung des Urteils 9C_142/2016 vom
9. November 2016 E. 7.3.3 beruft, ergibt sich nichts zu ihren Gunsten. Der dort betroffenen
L eistungsansprecherin gelang esim Anschluss an die vom 1. Mai bis 11. Juli 2008
ausgellbte Erwerbstétigkeit bis zur aktenméssig ausgewiesenen erneuten gesundheitlichen
Verschlechterung ab Sommer 2009 offensichtlich nicht mehr, ins Berufsleben
zurlickzukehren. Zudem litt sie unter einem offensichtlich schweren Verlauf der bipolaren
affektiven Stérung mit gravierenden Folgen. Von diesen Umstanden weicht der hier zu
beurteilende Sachverhalt erheblich ab. Angesichts der konkreten Gegebenheiten hat die
Vorinstanz kein Recht verletzt, indem sie die Perspektive einer dauerhaften Berufsaustibung
(implizit) bgjaht und den zeitlichen Zusammenhang zwischen der am 16. Januar 2018
eingetretenen Arbeitsunfahigkeit und den Einschrankungen, die Ende April 2016 und im
Jahr 2009 eingetreten waren, al's unterbrochen betrachtet hat. Die Beschwerde ist
unbegrindet.

E.5

Ausgangsgemass tragt die Beschwerdefuhrerin die Verfahrenskosten ( Art. 66 Abs. 1 BGG
).
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