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Regeste

Invalidenversicherung (Invalidenrente) | Invalidenversicherung

Erwagungen

E.1l

Die Vorinstanz hat den Streitgegenstand bildenden Anspruch des Beschwerdefthrers auf
eine Rente der Invalidenversicherung mit der Begriindung verneint, aufgrund des

bewei skraftigen Gutachtens des ZIMB vom 22. Juli 2014 sei as erstellt zu erachten, dass
seine Arbeitsfahigkeit in der Tatigkeit als Elektroausriister sowie in einer entsprechenden
Verweistétigkelt nicht eingeschrankt sai.

E.21

Der Beschwerdefuhrer bringt vor, mit der Zusprechung einer beruflichen
Eingliederungsmassnahme (i.c. erstmalige berufliche Ausbildung nach Art. 16 Abs. 2 lit. a
IVG) sai rechtskraftig eine Invaliditét bejaht worden. Unter diesen Umstéanden kdnne ein
Rentenanspruch nicht einfach mit der Begriindung verneint werden, es bestehe keine
Invaliditét, ohne gleichzeitig eine Verbesserung des Gesundheitszustandes zu belegen. Im
Gutachten des ZIMB vom 22. Juli 2014 werde der Gesundheitsschaden lediglich anders
eingeschétzt alsim Zeitpunkt der Zusprache der beruflichen Massnahmen 2011, eine

V erbesserung seither werde aber nicht nachvollziehbar beschrieben. Diese offensichtlich an
Art. 17 Abs. 1 ATSG orientierte Argumentation verkennt, dass eine (erfolgreich)
durchgefihrte berufliche Eingliederungsmassnahme eine im Sinne dieser Bestimmung
relevante Tatsachenanderung darstellt (€), die geeignet ist, den Invaliditétsgrad und damit
den Rentenanspruch zu beeinflussen (BGE 141V 9E. 2.3  S. 10). Dielnvaliditét ist
daher neu zu bemessen, d.h. in rechtlicher und tatséchlicher Hinsicht umfassend ("allseitig")
zu prufen, wobel keine Bindung an frihere Beurteilungen bestent (BGE 141V 9E. 2.3 S.
11). Dazu sind Gesundheitszustand und Arbeitsfahigkeit neu abzukléren, was vorliegend
u.a. im Rahmen der Begutachtung durch das ZIMB erfolgte. Diese Betrachtungsweise
stimmt auch Uberein mit der Konzeption des 1V G, welches nicht einen einheitlichen
Versicherungsfall kennt, sondern dem System des | ei stungsspezifischen
Versicherungsfallesfolgt (Art. 4 Abs. 2 IVG ; BGE 140V 246 E. 6.1 S. 252). Das bedeutet
namentlich, dass die Begjahung der Anspruchsvoraussetzungen in Bezug auf eine bestimmte
Leistungsart auf diese beschrankt ist und grundsétzlich keine weitergehenden Wirkungen
zeitigt. Aus der Zusprechung einer Massnahme der erstmaligen beruflichen Ausbildung im
Sinnevon Art. 16 Abs. 2 lit. alV G ergibt sich daher nichts zu Gunsten des
Beschwerdefuhrers.
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Weiter bestreitet der Beschwerdefuihrer den Beweiswert des Administrativgutachtens vom
22. Juli 2014, wobel er eine Verletzung des Untersuchungsgrundsatzes rugt ( Art. 43 Abs. 1
ATSG). Die Expertise leide an unauflsbaren Widerspriichen und beruhe auf unfundierten
Vermutungen in Bezug auf die Ursachen der Beschwerden. Die "lapidare” Erklarung der
Diskrepanz zwischen den schlechten Ergebnissen der neuropsychologischen Abklarung und
der gutachterlich festgestellten 100%igen Arbeitsfahigkeit allein mit fehlender Motivation
widerspreche den Angaben des L ehrbetriebs, dem neuropsychol ogischen Bericht vom 28.
Februar 2014 und auch den dteren medizinischen Akten. Den méglichen Ursachen der
neuropsychol ogisch festgestellten Einschrénkungen sei zu wenig nachgegangen worden.
Zur Differentialdiagnose einer Personlichkeitsstorung habe der psychiatrische Gutachter
lediglich festgehalten, eine solche sai bisher noch nicht diagnostiziert worden.

E.221

Esist unbestritten, dass neuropsychol ogische Defizite in den Bereichen der
Aufmerksamkeit- und Konzentrationsleistungen, der Lern- und Gedéachtnisfunktionen
sowie der Exekutivfunktionen bestehen. In dem im Rahmen der interdisziplindren, u.a.
neurol ogischen und psychiatrischen Begutachtung erstellten Bericht vom 28. Februar 2014
wurde als mogliche Mitursache fur das aktuell eingeschrankte Leistungsprofil dieim
unterdurchschnittlichen Bereich liegende intellektuelle Leistungsfahigkeit genannt. Die
Tatsache, dass es beim Versicherten, der Uber die notigen kognitiven Ressourcen verflge,
um qualitativ gute Leistungen zu erbringen, in der schulischen wie auch beruflichen
Laufbahn immer wieder nach geraumer Zeit zu deutlichen L eistungsknicks gekommen sei,
lasse sich aus rein neuropsychologischer Sicht nicht abschliessend beantworten. Am
naheliegendsten erschienen motivationale Faktoren.
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Ausinvalidenversicherungsrechtlicher Sicht ist indessen entscheidend, ob die bereits friher
bestandenen kognitiven Defizite nachvollziehbar und Uberzeugend durch ein

medi zi nisch-diagnostisch fassbares L eiden mit Krankheitswert erklarbar sind, das mit Blick
auf Schweregrad, Dauer und Intensitét zugleich als eine die Arbeitsfahigkeit
beeintrachtigende Krankheit im gesetzlichen Sinne gelten kann (Urteil 9F _9/2007 vom 15.
September 2008 E. 4.2.4.3). Der BeschwerdefUhrer stellt diese zu Art. 7 Abs. 2 ATSG
ergangene Rechtsprechung zu Recht nicht in Frage. Wie die Vorinstanz fir das
Bundesgericht verbindlich festgestellt hat ( Art. 105 Abs. 1 und 2 BGG ), konnten die
Gutachter des ZIMB kein solches Leiden beschreiben. Gemass der interdisziplinéren
Beurteilung waren die teils mittel schweren Einbussen im Bereich der kognitiven

L eistungen, insbesondere die Aufmerksamkeits- und Konzentrationsstérungen, mit der im
unterdurchschnittlichen Bereich liegenden intellektuellen Leistungsfahigkeit erklérbar,
nicht Ausdruck einer internistischen, neurologischen oder psychiatrischen Erkrankung,
insbesondere nicht aufgrund einer depressiven Stérung vorhanden. Die der Zusprechung
beruflicher Massnahmen 2011 zugrunde gel egene rezidivierende depressive Stérung war im
Zeitpunkt der Begutachtung remittiert. Das Fehlen einer Personlichkeitsstorung begriindete
der psychiatrische Gutachter in erster Linie damit, aufgrund von Anamnese und
Untersuchungsgesprach |age eine solche nicht vor; "ist bisher auch nie diagnostiziert
worden", flgte er lediglich ergénzend an.
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Schliesslich mag die Auffassung der Gutachter diskutabel erscheinen, essei einrein
motivationales Problem, dass der Versicherte laut seiner Ausbildner auf dem freien
Arbeitsmarkt wegen seiner ungentigenden bzw. stark schwankenden Leistung nicht
vermittelbar sai. Es @ndert nichts daran, dass aufgrund ihrer Beurteilung, deren
Schltssigkeit der Beschwerdefiihrer mit seinen Vorbringen nicht entscheidend in Frage zu
stellen vermag, weder die im unterdurchschnittlichen Bereich liegende intellektuelle

L eistungsfahigkeit noch die teils mittel schweren Einbussen im Bereich der kognitiven
Leistungen und damit deren Auswirkungen im Rahmen einer erwerblichen Tétigkeit in
Zusammenhang mit einem Gesundheitsschaden nach Art. 6 und 7 Abs. 1 ATSG gebracht
werden kdnnen, was einen Rentenanspruch ausschliesst. Die Beschwerde ist unbegriindet.
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Ausgangsgemass wird der Beschwerdefiihrer kostenpflichtig ( Art. 66 Abs. 1 BGG).
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