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Erwagungen

E.1l

Mit der Beschwerde in offentlich-rechtlichen Angelegenheiten kann unter anderem die
Verletzung von Bundesrecht gertigt werden ((Art. 95 lit. aBGG ). Die Feststellung des
Sachverhalts kann nur gertigt werden, wenn sie offensichtlich unrichtig ist oder auf einer
Rechtsverletzung im Sinne von Artikel 95 beruht und wenn die Behebung des Mangels fir
den Ausgang des Verfahrens entscheidend sein kann ( Art. 97 Abs. 1 BGG ). Das
Bundesgericht legt seinem Urteil den Sachverhalt zugrunde, den die Vorinstanz festgestel It
hat ( Art. 105 Abs. 1 BGG ). Es kann die Sachverhaltsfeststellung der Vorinstanz von
Amtes wegen berichtigen oder ergénzen, wenn sie offensichtlich unrichtig ist oder auf einer
Rechtsverletzung im Sinne von Artikel 95 beruht ( Art. 105 Abs. 2 BGG ).

E.2

Das kantonale Gericht hat die fur die Beurteilung einschlagigen gesetzlichen
Bestimmungen und die von der Rechtsprechung entwickelten Grundsétze, namentlich
digienigen zu den Begriffen der Invaliditat ( Art. 8 Abs. 1 ATSG in Verbindung mit Art. 4
Abs. 1 IVG) und der Erwerbsunfahigkeit ( Art. 7 ATSG ), zum Umfang des
Rentenanspruchs (Art. 28 Abs. 2 1VG ) sowie zum Beweiswert und zur Beweiswirdigung
arztlicher Berichte und Gutachten (BGE 134V 231 E. 5.1 S. 232; 125V 351 E. 3aS. 252)
richtig dargelegt. Gleiches gilt in Bezug auf die Beurteilung der sog. Statusfrage und damit
zur anwendbaren Invaliditétsbemessungsmethode (bel erwerbstétigen Versicherten nach der
Einkommensvergleichsmethode [ Art. 28a Abs. 1 IVG in Verbindung mit Art. 16 ATSG |;
bei teilerwerbstétigen Versicherten nach der gemischten Methode [ Art. 28a Abs. 31VG]).
Darauf wird verwiesen.

E.31
Die Vorinstanz erwog, der regional arztliche Untersuchungsbericht des Dr. med.
B. , FMH Psychiatrie und Psychotherapie, vom 6. November 2012 erfulle die

praxisgemassen Anforderungen an ein arztliches Gutachten. Dader RAD-Arzt im Rahmen
seiner Einschétzung der Arbeitsfahigkeit (50 %) invalidenversicherungsrechtlich
unbeachtliche diagnoseunspezifische Uberlagerungsfaktoren mitberiicksichtigt habe, sei die
Beweiswertigkeit nicht bloss deshalb in Frage gestellt, weil die IV-Stelle von dessen
Einschatzung abgewichen sei. Ob dievon Dr. B. gestellte Diagnose mit einer
Arbeitsunfahigkeit von 50 % vereinbar sei, kbnne im Ergebnis jedoch ohnehin offen
bleiben, da die Beschwerdefihrerin al's teilerwerbstatige Hausfrau mit einem
ausserhauslichen Erwerbspensum von 50 % zu qualifizieren sai. Esresultiere deshalb selbst



unter der fur sie wohlwollenden Annahme einer Arbeitsunfahigkeit von 50 % kein
rentenbegrindender Gesamtinvaliditétsgrad von mindestens 40 %. Die erwerblichen
Auswirkungen der gesundheitlichen Beeintrachtigung ermittelte die V orinstanz aufgrund
der bei Teilerwerbstatigen anwendbaren gemischten Methode, wobei sie den erwerblichen
Bereich und den Haushaltsbereich je mit 50 % gewichtete.

E.3.2

Die Beschwerdefthrerin rigt eine Verletzung der Begrindungspflicht, weil sich das
kantonale Gericht nicht mit dem Widerspruch auseinandergesetzt habe, dass die von Dr.

B. gestellte Diagnose gemass | V-Stelle nicht mit seiner Einschatzung der
Arbeitsfahigkeit vereinbar sei. Die Beschwerdefiihrerin wendet weiter ein, es sel von einer
Arbeits- und Erwerbsunfahigkeit von mindestens 50 % auszugehen. Im Gesundheitsfall
wurde sie zudem al's geschiedene Frau mit in Ausbhildung stehenden Kindern, deren
Ex-Mann sehr tiefe Unterhaltsbeitrage bezahle, in einem mdglichst hohen Pensum
erwerbstétig sein; daflr spreche bereits die allgemeine L ebenserfahrung. Geméss
Rechtsprechung ( BGE 117 V 194 E. 3b S. 195; Urteil | 1005/06 vom 16. November 2007
E. 4.3) handle es sich dabei um eine Tatsache, mit deren Existenz nach den Erfahrungen des
L ebens so sehr zu rechnen sel, dass ihr Vorhandensein so lange vorausgesetzt werden diirfe,
as nicht konkrete Hinweise fir die Annahme des Gegenteils vorlagen.

E.4

Soweit die Beschwerdeflhrerin den regionalérztlichen Untersuchungsbericht vom 6.
November 2012 und die daraus von der Vorinstanz gezogenen Folgerungen beanstandet,
verkennt sie, dass sowohl die Befunderhebung wie auch die darauf gestitzte
Diagnosestellung Tatfragen betreffen (vgl. BGE 132 V 393 E. 3.2 S. 398), welche aufgrund
der fur das Bundesgericht geltenden Kognitionsregelung einer letztinstanzlichen
Uberpriifung weitestgehend entzogen sind (E. 1 hievor). Dass die diesbeziiglichen
vorinstanzlichen Feststellungen offensichtlich unrichtig oder sonst wie bundesrechtswidrig
sein sollten, legt die Beschwerdefhrerin mit keinem Wort dar.

E.51

Die auf eine Wirdigung konkreter Umsténde gestiitzte Festsetzung des hypothetischen
Umfanges der Erwerbstétigkeit ist ebenfalls eine Tatfrage, welche fir das Bundesgericht
verbindlich ist, ausser wenn sie offensichtlich unrichtig ist oder auf einer Rechtsverletzung
beruht (Urteil 1 693/06 vom 20. Dezember 2006, E. 4.1; vgl. auch BGE 132V 393 E. 3.3 S.
399). Eine Rechtsfrage liegt hingegen vor, wenn der Umfang der Erwerbstétigkeit im
Gesundheitsfall ausschliesslich auf die allgemeine Lebenserfahrung abgestitzt wird (Urtell
| 708/06 vom 23. November 2006, E. 3.1 und 3.2; vgl. auch BGE 132V 393 E. 3.3 S. 399).

E.5.2

Die vorinstanzliche Beurteilung der hypothetischen Geschehensabldufe beruht nicht
ausschliesslich auf der allgemeinen Lebenserfahrung, sondern auf konkreter
Beweiswurdigung. Im Rahmen dieser Wirdigung hat das kantonale Gericht insbesondere
den Aussagen der Beschwerdefuhrerin beim Regionalen Arbeitsvermittlungszentrum
(RAV) sowie jenen anléasslich des Standortgespraches vom 22. Juni 2012, wo sie gegenuber
der Abkl&rungsperson der 1V-Stelle angegeben hatte, sie wiirde als Gesunde in einem
Pensum von 50 % arbeiten, Gewicht beigemessen. Dariiber hinaus trug die Vorinstanz dem
Umstand Rechnung, dass die Beschwerdefihrerin in der Vergangenheit nicht regelméssig
einer Erwerbstétigkeit nachgegangen war und die Arbeitspensen zudem sehr stark



variierten. Inwieweit die Vorinstanz damit - wie behauptet - den Sachverhalt unvollstandig
festgestellt oder ihr Ermessen tberschritten haben soll, ist weder ersichtlich noch seitens der
Beschwerdefuhrerin dargetan. An diesem Ergebnis vermag ihr Hinweis auf das Urteil |
2005/06 vom 16. November 2007 nichts zu éndern. Zum einen leistete der Ehegatte im
damaligen Sachverhalt - anders als hier - keine Unterhaltsbeitrage; zum anderen hat die
Vorinstanz, wie bereits ausgefthrt, im vorliegenden Fall gerade mehrere konkrete Hinweise
genannt, welche gegen die von der Beschwerdefihrerin angerufene, lediglich auf
allgemeiner Lebenserfahrung grindende Annahme sprechen.

E.6

In Anbetracht der nicht zu beanstandenden Qualifizierung der BeschwerdefUhrerin als
Teilerwerbstétige mit einem ausserhauslichen Erwerbspensum von 50 % durfte die
Vorinstanz offen lassen, ob die |V-Stelle zu Recht von der durch den RAD-Arzt
vorgenommenen Einschdtzung der Arbeitsfahigkeit (50 %) abgewichen ist; darin ist zudem
keine Verletzung der Begrindungspflicht nach Art. 8 Abs. 1 BV zu erblicken. Dies umso
weniger, asdie Vorinstanz mit dem Hinweis auf die durch den RAD félschlicherweise
mitberiicksi chtigten diagnoseunspezifischen Uberlagerungsfaktoren durchaus begriindet
hat, weshalb aus versicherungsrechtlicher Sicht nicht auf die regionaérztliche Einschétzung
der Arbeitsfahigkeit abzustellen war.

E.7

Die Beschwerde ist offensichtlich unbegriindet, weshalb sie im vereinfachten Verfahren
nach Art. 109 BGG ohne Durchfiihrung des Schriftenwechsels und mit summarischer
Begriindung erledigt wird.

E.8

Dem Ausgang des Verfahrens entsprechend hat die Beschwerdefuhrerin die Gerichtskosten
zutragen ( Art. 66 Abs. 1 BGG ).
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