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Erwagungen

E.11

Mit der Beschwerde in 6ffentlich-rechtlichen Angelegenheiten kann u.a. die Verletzung von
Bundesrecht geriigt werden ( Art. 95 lit. aBGG ). Die Feststellung des Sachverhalts der
Vorinstanz ( Art. 105 Abs. 1 BGG ) kann nur geriigt 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).

E.12

Das Bundesgericht wendet das Recht von Amtes wegen an ( Art. 106 Abs. 1 BGG). Esist
somit weder an diein der Beschwerde geltend gemachten Argumente noch an die
Erwégungen der Vorinstanz gebunden. Es kann unter Berticksichtigung der den Parteien
obliegenden Begriindungs- resp. Riigepflicht eine Beschwerde aus einem anderen als dem
angerufenen Grund gutheissen oder mit einer von der Argumentation der Vorinstanz
abweichenden Begriindung abweisen ( BGE 13311 249 E. 1.4.1und 1.4.2 S. 254; BGE
9C_448/2010E. 2.2).

E.2

Die Beschwerdeftihrerin hatte in ihrer Anmeldung zum Leistungsbezug vom 25. September
2007 Eingliederungsmassnahmen beruflicher Art (Berufsberatung, Umschulung und
Arbeitsvermittiung; Art. 15 ff. IVG ) beantragt. Die IV -Stelle wies das L eistungsbegehren
ab und verneinte auch den Anspruch auf eine Rente mangels eines invalidisierenden
Gesundheitsschadens (Verfiigung vom 4. Februar 2009). Sie erklarte sich bereit, auf
entsprechendes Gesuch den Anspruch auf eine erstmalige berufliche Massnahme nochmals
zu Uberprtfen unter der V oraussetzung, dass eine Drogenabstinenz von sechs Monaten
eingehalten worden sai. In der Beschwerde an das kantonale Sozial versicherungsgericht
wurde die Zusprechung der gesetzlichen Leis-tungen, insbesondere beziiglich beruflicher
Massnahmen, eventualiter hinsichtlich einer Invalidenrente beantragt. Streitgegenstand des
vorinstanzlichen Verfahrens bildeten somit auch und in erster Linie
Eingliederungsmassnahmen beruflicher Art (BGE 125V 413 E. 2a S. 415).

E.3

Die Vorinstanz hat die Anordnung, erst nach einer arztlich kontrollierten Drogenabstinenz
von sechs Monaten Uber den Anspruch auf erstmalige berufliche Ausbildung ( Art. 16 IVG
) zu entscheiden, as zweck- und rechtmassig erachtet und die Verneinung das Anspruchs
auf eine Rente gestiitzt auf das psychiatrische Administrativgutachten des Dr. med.

A. vom 15. Juni 2008, wonach kein anhaltender die Arbeitsfahigkeit
einschrankender Gesundheitsschaden bestehe, bestétigt.



E.31

Invaliditét liegt nur vor, wenn nach zumutbarer Eingliederung ein ganzer oder teilweiser
Verlust der Erwerbsmdglichkeiten verbleibt (Art. 8 Abs. 1in Verbindung mit Art. 7 Abs. 1
ATSG sowie Art. 16 ATSG ). Damit wird der Grundsatz "Eingliederung vor Rente"
statuiert, welcher besagt, dass vor der Durchfiihrung von Eingliederungsmassnahmen eine
Rente nur gewéhrt werden darf, wenn die versicherte Person wegen ihres
Gesundheitszustandes (noch) nicht eingliederungsfahigist (BGE 121V 190 E. 4a S. 191;
Urteil 9C_186/2009 vom 29. Juni 2009 E. 3.2; Ulrich Meyer, Rechtsprechung des
Bundesgerichts zum Soziaversicherungsrecht, Bundesgesetz Uber die
Invalidenversicherung [IVG], 2. Aufl. 2010, S. 275). Geméass dem im Rahmen der 5.
IV-Revision (Bundesgesetz vom 6. Oktober 2006; AS 2007 5129 ff.) neu geschaffenen, seit
1. Januar 2008 in Kraft stehenden Art. 28 Abs. 1 VG haben Anspruch auf eine Rente
Versicherte, die u.a. ihre Erwerbsfahigkeit oder die Fahigkeit, sich im Aufgabenbereich zu
betatigen, nicht durch zumutbare Eingliederungsmassnahmen, wozu neu
Integrationsmassnahmen zur Vorbereitung auf die berufliche Eingliederung ( Art. 14alVG
und Art. 4quater ff. IVV in Verbindung mit Art. 8 Abs. 3 lit. abis 1V G) gehoéren, wieder
herstellen, erhalten oder verbessern kdnnen (lit. a). Mit dieser Regelung soll die Prioritét der
Eingliederung gegeniiber der Rente gesetzlich noch stérker verankert und gleichzeitig der
Rentenzugang verschérft werden. Rentenleistungen sollen erst dann allenfalls zur
Ausrichtung gelangen, wenn keine zumutbaren Eingliederungsmassnahmen (mehr) in
Betracht fallen (Botschaft vom 22. Juni 2005 zur Anderung des Bundesgesetzes tiber die
Invalidenversicherung [5. Revision], BBI 2005 4459 ff., 4521 ff., 4531 und 4568).

E.321
Die Vorinstanz hat gestiitzt auf das von ihr als beweiskréftig erachtete Gutachten des Dr.
med. ThomasA. , FMH fur Psychiatrie & Psychotherapie, eine

rentenbegriindende Erwerbsunfahigkeit verneint und zum Eingliederungspunkt erwogen,
die 1V-Stelle habe den Anspruch auf erstmalige berufliche Ausbildung ( Art. 16 IVG) nur
vorlaufig wegen im Zeitpunkt der Verfligung ungentigenden Erfolgsaussichten verneint. Sie
habe somit offengel assen, ob diesbeziiglich der leistungsspezifische Versicherungsfall
eingetreten sai, ob also eine gesundheitliche Beeintrachtigung die Versicherte daran
gehindert habe, nach Beendigung der obligatorischen Schulpflicht im Gblichen Rahmen die
erstmalige berufliche Ausbildung zu absolvieren (BGE 126 V 461 E. 2 S. 462). Diese
Vorgehensweise sei nicht zu beanstanden, wenn resp. da sie in Einklang mit der

medi zinischen Sachlage stehe. Im Zusammenhang mit der sechsmonatigen
Drogenabstinenz als Voraussetzung fur einen alfaligen Anspruch auf erstmalige berufliche
Ausbildung sodann hat die Vorinstanz ausgefihrt, es lagen keine Befunde fur eine
|&ngerdauernde schwere Suchtproblematik vor. Auch seien die psychischen Ressourcen
(Konzentrations- und Auffassungsvermogen sowie Anpassungsfahigkeit und Belastbarkeit)
fur den erfolgreichen Abschluss einer Berufsausbildung bzw. fir die Austibung einer
Téatigkeit als ungelernte Hilfskraft durchaus unterschiedlich. Es sei méglich, dass die
Beschwerdefthrerin in ihrer Arbeitsfahigkeit in einer erwerblichen Tétigkeit nicht
wesentlich eingeschrankt, gleichzeitig aber unfahig (gewesen) sei, eine erstmalige
berufliche Ausbildung zu absolvieren.

E.3.22

Die Beschwerdefuhrerin kritisiert den Beweiswert des Gutachtens von Dr. med.
A. . Dieser habe zu wenig Zeit aufgewendet, nicht die massgebenden



Beschwerden erfragt, kein gentigend offenes Gespréchsklima geschaffen, sich nicht
geniigend mit den Akten auseinandersgesetzt, weder Personlichkeitsdiagnostik noch
Einschétzung der Ressourcen betrieben, nicht Symptome von sich aus bis zur Eindeutigkeit
aufzuspuren versucht, keine Fremdanamnese erhoben und grundlegende V oraussetzungen
fur eine Begutachtung missachtet.

E.3.23

Ob das Gutachten A. as Grundlage fur einen Rentenentscheid hinreichend
beweistauglich ist, kann offen bleiben: Da sowohl nach der Auffassung von
Beschwerdegegnerin und Vorinstanz, als auch nach den Antrégen der Beschwerdefihrerin
berufliche Eingliederungsmassnahmen in Frage kommen, wére eine Rentenzusprache
ohnehin verfriht (E. 3.1) und der vorinstanzliche Entscheid, soweit er den Rentenanspruch
verneint, im Ergebnis nicht zu beanstanden. Hingegen hat die Vorinstanz keine
Feststellungen dazu getroffen, ob alenfalls Anspruch auf Integrationsmassnahmen ( Art.
14a 1V G) bestehen konnte. Die diesbezliglichen V oraussetzungen sind nicht identisch mit
denjenigen fur einen Rentenanspruch: Wahrend dieser eine nach zumutbarer Eingliederung
verbleibende Erwerbsunféhigkeit bedingt, setzen die I ntegrationsmassnahmen eine
Arbeitsunfahigkeit im Sinne von Art. 6 ATSG von mindestens 50 % wahrend mindestens
eines halben Jahres voraus ( Art. 14aAbs. 1 1VG). Zwar hat die Vorinstanz gestiitzt auf das
Gutachten A. eine psychiatrisch begriindete Arbeitsunfahigkeit verneint. Sie hat
aber den Sachverhalt im Hinblick darauf geprift und festgestellt, ob eine
Erwerbsunfahigkeit oder Invaliditét im Sinne der Art. 7, 8 und 16 ATSG bzw. Art. 4 und 16
IV G vorliegt und demnach auch das Gutachten A. im Hinblick darauf gewurdigt,
ob esfir die auf Invaliditéat berunenden Anspriiche beweistauglich sai. Dr. A.

verneint zwar eine psychiatrisch begriindete Arbeitsunfahigkeit, stellt aber immerhin eine
Dekonditionierung fest, die bei entsprechender Motivation mit psychotherapeutischer Hilfe
angehbar sei. Nach der Beurteilung von Dr. med. B. ist der Beschwerdefihrerin
eine geregelte Arbeitstatigkeit nicht moglich und die Beschwerdegegnerin hat denn auch zu
keiner Zeit auf Integrationsmassnahmen verzichtet, well die Versicherte krankgeschrieben
sel. Indessen sind auch nach Ansicht von Dr. B. Eingliederungsmassnahmen
grundsétzlich moglich. Insgesamt spricht manches dafUr, dass die Beschwerdefthrerin zu
denjenigen Personen gehoren konnte, auf welche die mit der 5. IV-Revision neu
eingefuhrten Integrationsmassnahmen nach Art. 14alV G zugeschnitten sind. Die Sache ist
daher an die Beschwerdegegnerin zurtickzuweisen, damit sie den Anspruch der
Beschwerdefihrerin auf Integrationsmassnahmen und gegebenenfalls daran anschliessend
berufliche Massnahmen neu prife.

E.4

Der Ausgang des Verfahrensist as hadlftiges Obsiegen resp. Unterliegen der Parteien zu
werten, weshalb sie zu gleichen Teilen die Gerichtskosten zu tragen haben ( Art. 66 Abs. 1
BGG). DielV-Stelle hat zudem der Beschwerdefihrerin nach Massgabe ihres Obsiegens
eine Partel entschadigung zu bezahlen ( Art. 68 Abs. 2 BGG).
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