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Regeste

Invalidenversicherung

Erwagungen

E.11

Im Beschwerdeverfahren um die Bewilligung oder Verweigerung von
Versicherungsleistungen ist die Uberprifungsbefugnis des Eidgenossischen
Versicherungsgerichts nicht auf die Verletzung von Bundesrecht einschliesslich
Uberschreitung oder Missbrauch des Ermessens beschrankt, sondern sie erstreckt sich auch
auf die Angemessenheit der angefochtenen Verfligung; das Gericht ist dabei nicht an die
vorinstanzliche Feststellung des rechtserheblichen Sachverhalts gebunden und kann tber
die Begehren der Partelen zu deren Gunsten oder Ungunsten hinausgehen ( Art. 132 OG ).
Allerdings darf das Gericht sein Ermessen nicht ohne triftigen Grund an die Stelle
degjenigen der Verwaltung setzen. Das Gericht muss sich somit auf Gegebenheiten stiitzen
koénnen, wel che seine abwei chende Ermessensausiibung als néher liegend erscheinen lassen
(BGE 123V 152 Erw. 2).

E.12

Das sozialversicherungsrechtliche Verwaltungs- und

V erwaltungsgerichtsbeschwerdeverfahren ist vom Untersuchungsgrundsatz beherrscht.
Danach haben Verwaltung und Sozial versicherungsgericht von sich aus fir die richtige und
vollstéandige Abklarung des Sachverhaltes zu sorgen. Die behdrdliche und richterliche
Abklarungspflicht umfasst aber nicht unbesehen alles, was von einer Partei behauptet oder
verlangt wird. Vielmehr bezieht sie sich nur auf den im Rahmen des streitigen
Rechtsverhdtnisses (Streitgegenstand) rechtserheblichen Sachverhalt. Rechtserheblich sind
alle Tatsachen, von deren Vorliegen es abhangt, ob Uber den streitigen Anspruch so oder
anders zu entscheiden ist (Gygi, Bundesverwaltungsrechtspflege, 2. Aufl., Bern 1983, S. 43
und 273). Den Streitgegenstand bestimmende, aber nicht beanstandete Elemente prift die
Beschwerdeinstanz im Ubrigen nur, wenn hiezu auf Grund der Vorbringen der Parteien
oder anderer sich aus den Akten ergebender Anhaltspunkte hinreichender Anlass besteht.
Mit der verfigungsweisen Zusprechung einer unbefristeten Invalidenrente wird ein im
Wesentlichen durch die Anspruchsberechtigung an sich sowie die Héhe und den Beginn der
L eistung bestimmtes Rechtsverhaltnis geordnet. Werden, was die Regel ist, lediglich
einzelne Elemente der Rentenfestsetzung (z.B. Invaliditétsgrad) beanstandet, bedeutet dies
nicht, dass die unbestrittenen Teilaspekte in Rechtskraft erwachsen und demzufolge der
richterlichen Uberpriifung entzogen sind. Die Beschwerdeinstanz priift vielmehr von den
Verfahrensbeteiligten nicht aufgeworfene Rechtsfragen und nimmt allenfalls selber
zusétzliche Abklarungen vor oder veranlasst solche ( BGE 125V 417 Erw. 2d mit
Hinweisen).



E.13

Das kantonale Gericht hat im angefochtenen Entscheid die massgeblichen gesetzlichen
Bestimmungen und Grundsétze Uber den Begriff der Invaliditéat ( Art. 4 Abs. 11VG), die
V oraussetzungen und den Umfang des Rentenanspruchs ( Art. 28 Abs. 1 und 1bisIVG),
die Bemessung des Invaliditétsgrades bei erwerbstétigen Versicherten nach der
Einkommensvergleichsmethode ( Art. 28 Abs. 2 IVG ; BGE 104 V 136 Erw. 2a) sowie bel
teilerwerbstétigen Versicherten im Sinne von Art. 5 Abs. 1 1V G nach der gemischten
Methode ( Art. 27bisAbs. 1 1VV in der bis 31. Dezember 2000 guiltig gewesenen Fassung;
BGE 104 V 136 Erw. 2a, 150 und ZAK 1992 S. 128 Erw. 1b; vgl. auch BGE 125 V 152 ff.
Erw. 4 und 5 mit Hinweisen) zutreffend dargelegt. Darauf wird verwiesen.

E.14

Um den Invaliditatsgrad bemessen zu konnen, ist die Verwaltung (und im Beschwerdefall
das Gericht) auf Unterlagen angewiesen, die der Arzt und gegebenenfalls auch andere
Fachleute zur Verfligung zu stellen haben. Aufgabe des Arztesist es, den
Gesundheitszustand zu beurteilen und dazu Stellung zu nehmen, in welchem Umfang und
beziiglich welcher Tétigkeiten die versicherte Person arbeitsunfahigist. Im Weitern sind die
arztlichen Auskinfte eine wichtige Grundlage fur die Beurteilung der Frage, welche
Arbeitsleistungen ihr noch zugemutet werden kénnen ( BGE 105V 158 f. Erw. 1; vgl. auch
BGE 125V 261 Erw. 4 mit Hinweisen). Das Bundesrecht schreibt nicht vor, wie die
einzelnen Beweismittel zu wirdigen sind. Fir das gesamte Verwaltungs- und

V erwaltungsgerichtsbeschwerdeverfahren gilt der Grundsatz der freien Beweiswurdigung (
Art. 40 BZPin Verbindung mit Art. 19 VWV G ; Art. 95 Abs. 2 OG in Verbindung mit Art.
113 und 132 OG ). Danach haben Versicherungstrdger und Sozialversicherungsgerichte die
Beweisefrel, d.h. ohne Bindung an formliche Beweisregeln, sowie umfassend und
pflichtgemass zu wurdigen. Fur das Beschwerdeverfahren bedeutet dies, dass das
Sozialversicherungsgericht alle Beweismittel, unabhangig davon, von wem sie stammen,
objektiv zu prufen und danach zu entscheiden hat, ob die verfligbaren Unterlagen eine
zuverlassige Beurteilung des streitigen Rechtsanspruches gestatten. Insbesondere darf es bei
einander widersprechenden medizinischen Berichten den Prozess nicht erledigen, ohne das
gesamte Beweismaterial zu wirdigen und die Griinde anzugeben, warum auf die eine und
nicht auf die andere medizinische These abgestellt wird. Hinsichtlich des Beweiswertes

eines Arztberichtes ist entscheidend, ob er fur die streitigen Belange umfassend ist, auf
allseitigen Untersuchungen beruht, die geklagten Beschwerden beriicksichtigt, in Kenntnis
der Vorakten (Anamnese) abgegeben worden ist, in der Beurteilung der medizinischen
Zusammenhange und der medizinischen Situation einleuchtet und ob die
Schlussfolgerungen des Experten begriindet sowie nachvollziehbar sind. Ausschlaggebend
fur den Beweiswert ist grundsatzlich somit weder die Herkunft eines Beweismittels noch
die Bezeichnung der eingereichten oder in Auftrag gegebenen Stellungnahme als Bericht
oder Gutachten ( BGE 125 V 352 Erw. 3amit Hinweis). Bestehen Zweifel an der
Zuverladssigkeit und Schltssigkeit der arztlichen Feststellungen, sind erganzende
Abklarungen vorzunehmen. Dabei hat das Sozialversicherungsgericht grundsétzlich die
Wahl, ob es die Sache zur weiteren Beweiserhebung an die verfligende Instanz
zuriickweisen oder die erforderlichen Instruktionen insbesondere durch Anordnung eines
Gerichtsgutachtens selber vornehmen will ( BGE 122V 162 f. Erw. 1d mit Hinweisen;
RKUV 1999 Nr. U 332 S. 193 Erw. 2a/bb und 1998 Nr. U 313 S. 475 f. Erw. 2a).

E.15



Ob eine versicherte Person als ganztégig oder zeitwellig erwerbstétig zu betrachten ist,
beurteilt sich praxisgeméss nach den Verhatnissen, wie sie sich bis zum Erlass der
Verwaltungsverfiigung entwickelt haben, wobei fur die hypothetische Annahme einer im
Gesundheitsfall ausgelibten (Teil-)Erwerbsfahigkeit der im Sozialversicherungsrecht
ubliche Beweisgrad der Uberwiegenden Wahrscheinlichkeit erforderlichist ( BGE 125 V
150 Erw. 2c, 117 V 195 Erw. 3b, je mit Hinweisen). Esist demnach zu prifen, ob die
Person ohne Invaliditdt mit Ricksicht auf die gesamten Umsténde, wozu die personlichen,
familidren, sozialen und erwerblichen Verhdtnisse gehdren, vorwiegend erwerbstétig oder
im Haushalt beschéftigt wéare (BGE 117 V 195, 98 V 263 Erw. 1 und 268 Erw. 1c). Fir die
Beurteilung und Festlegung des im Gesundheitsfall mutmasslich ausgelibten
Aufgabenbereiches sind ausser der finanziellen Notwendigkeit, eine Erwerbstétigkeit
wieder aufzunehmen oder auszudehnen, auch alfallige Erziehungs- und
Betreuungsaufgaben gegentiber Kindern, das Alter, die beruflichen Fahigkeiten und die
Ausbildung sowie die personlichen Neigungen und Begabungen zu berticksichtigen ( BGE
125V 150 Erw. 2c, 117 V 195; AHI 1997 S. 289, 1996 S. 197 Erw. 1c).

E.21

In BGE 127 V 129 hat sich das Eidgentssische V ersicherungsgericht eingehend zur
Prozentgenauigkeit von Invaliditétsgradberechnungen und zur Frage des Auf- oder
Abrundens von auf die Kommastelle genau ermittelten Resultaten gedussert. Dabei hat es
mit Blick auf die Rechtssicherheit festgehalten, dass die fir die Berechnung des
Invaliditatsgrades wesentlichen Faktoren (hypothetisches Validen- und
Invalideneinkommen, Einschréankungen in den verschiedenen Tétigkeitsbereichen) sehr
sorgféltig festgelegt werden missen, wobei hier je nach den Umsténden des Falles ein
Ermessensspielraum vorhanden ist ( BGE 127 V 134 Erw. 4c). Das gestiitzt auf diese
Faktoren ermittelte, notwendigerweise auf die Kommastelle genaue mathematische
Ergebnis darf grundsatzlich nicht mehr auf- oder abgerundet werden ( BGE 127 V 136 Erw.
4f). In der Invalidenversicherung ist dieses Rundungsverbot schon deshalb angezeigt, weil
der Gesetzgeber prozentgenaue Eckwerte fir den Anspruch auf eine bestimmte Rente
festgelegt hat (z.B. 66,66 % flr elne ganze Rente), an welche die Gerichte kraft
Bundesverfassung gebunden sind ( BGE 127 V 131 Erw. 4a/aa und 134 Erw. 4c; AHI 2000
S. 302 f. Erw. 3c).

E.22

Im vorliegenden Fall hat die Vorinstanz die massgebenden Bemessungsfaktoren gerundet
und im Ergebnis einen Invaliditatsgrad von "insgesamt etwas Uber 67 %" ermittelt, was von
der IV-Stelle in grundsétzlicher Hinsicht zu Recht als Verstoss gegen die
Prozentgenauigkeit und das Rundungsverbot gertigt wird. Wie die IV-Stelle in der
Beschwerde zutreffend ausftihrt, ergibt sich bei genauer, ungerundeter Berechnung der
Bemessungsfaktoren gemass den Annahmen der Vorinstanz ein Invaliditatsgrad von 66,8 %
(gewichteter 1V-Grad im Erwerbsbereich 46,7 % und im Haushaltbereich 20,1 %), der an
sich einen Anspruch auf eine ganze Rente begriindet. Da nach dem Entscheid der
Vorinstanz der Grenzwert flr einen ganzen Rentenanspruch nur kapp Uberschritten wird,
muissen die massgebenden Faktoren fur die Bestimmung des Invaliditétsgrades sehr
sorgféltig ermittelt und prozentgenau festgelegt werden. Denn im Grenzbereich kénnen sich
bereits geringflgige Fehler bei der Berechnung der Bemessungsfaktoren auf den
Rentenanspruch auswirken. Deshalb sind nachfolgend auch zwischen den Parteien nicht
oder nicht mehr strittige Bemessungsfaktoren einer néheren Prifung zu unterziehen, soweit



nach sich aus den Akten ergebenden Anhaltspunkten dafUr hinreichender Anlass besteht.

E.3

Die Parteien sind sich darin einig, dass die Versicherte bei der Invaliditétsbemessung als
Teilerwerbstétige ( Art. 27bis1VV ) zu quaifizieren ist und die Invaliditétsberechnung nach
der gemischten Methode zu erfolgen hat. Die Vorinstanz hat den Erwerbsanteil auf 58 %
und den Haushaltanteil auf 42 % festgelegt. Diese Aufteilung wird von der IV-Stelle, diein
der Verfigung vom 24. August 2000 von Anteilen von je 50 % ausging, beschwerdeweise
nicht ausdriicklich in Frage gestellt. Die Beschwerdegegnerin hingegen macht einen
Erwerbsanteil von mindestens 70 % geltend. Bei ihrer Berechnung stellte die Vorinstanz
auf die Erwerbstétigkeit der Beschwerdegegnerin in den Jahren 1993-1995 ab. Sie
berticksichtigte dabel das auf den 31. Mai 1996 infolge Geschéftsaufgabe aufgel Oste
Arbeitsverhdtnis auf Abruf bei der FirmaF. AG und errechnete bel einem
durchschnittlichen Jahrespensum von 976 Stunden im Vergleich zur durchschnittlichen
jéhrlichen Arbeitszeit von 2016 Stunden ein Pensum von 48 %. Weiter beriicksichtigte sie
im Umfang von ca. 10 % die bis 1994 ausgelibte Tétigkeit als Raumpflegerin und die bis
1996 ausgelibte Tatigkeit als Hauswartin. Dieses ausschliessliche Abstellen auf friher
ausgelibte Téatigkeiten Gberzeugt nicht. Zwar sind fur die Bestimmung des Erwerbsanteils
die friheren beruflichen Téatigkeiten von Bedeutung. Entscheidend ist jedoch, in welchem
Ausmass die Beschwerdegegnerin ohne gesundheitliche Beeintréchtigung im
massgebenden V erfligungszeitpunkt erwerbstétig ware. Dabei sind die gesamten Umstande,
wie sie sich bis zum Erlass der Verfligung vom 24. August 2000 entwickelt haben, zu
berticksichtigen. Hier haben sich die Umstande seit 1995 insbesondere durch die Geburt der
Tochter im Dezember 1995 und die Ktindigung des Arbeitsverhéltnisses infolge
Geschéftsaufgabe mit nachfolgender Arbeitslosigkeit sowie die Aufgabe der
Nebenerwerbstati gkeiten zumindest teilweise aus invaliditatsfremden Grinden geéndert,
weshalb nicht angenommen werden kann, dass die Versicherte ohne Eintritt der
gesundheitlichen Beeintrachtigungen in gleicher Weise wie friher tétig gewesen wére. Flr
die Beurteilung und Festlegung des im Gesundheitsfall mutmasslich ausgelibten
Aufgabenbereichs sind ausser der finanziellen Notwendigkeit, eine Erwerbstétigkeit wieder
aufzunehmen oder auszudehnen, auch allfallige Erziehungs- und Betreuungsaufgaben
gegenuber Kindern, das Alter, die beruflichen Fahigkeiten und die Ausbildung sowie die
personlichen Neigungen und Begabungen zu berlicksichtigen ( BGE 125 V 150 Erw. 2c,
117V 195; AHI 1997 S. 289, 1996 S. 197 Erw. 1c). Diesbezliglich erweist sich der
Sachverhalt als ungentigend abgeklart. So ist unklar, ob und in welchem Umfang die
Beschwerdegegnerin ihre Teil- und Nebenerwerbstétigkeiten nach der Geburt der zweiten
Tochter, die als |ebhaftes und eigenwilliges Kind offenbar einer intensiven Betreuung
bedarf (vgl. Abklarungsbericht Haushalt vom 25. Januar 2000), weiter gefthrt hétte bzw.
auf Grund der konkreten Umstande (zwei Kinder im betreuungsbediirftigen Alter) hétte
welter fuhren konnen. Der IK-Auszug weist jedenfalls fir die Jahre nach der Geburt der
ersten Tochter (1987) auf eine in der Folge mindestens vortbergehend reduzierte
Erwerbstétigkeit hin. In die gleiche Richtung weisen der Abkl&rungsbericht Haushalt vom
25. Januar 2000, wo die Versicherte fur den Gesundheitsfall eine 50 %ige Erwerbstétigkeit
geltend machte, und der Arztbericht des Dr. med. H. , Innere Medizin FMH,
speziell Rheumatologie, vom 14. Februar 1999, wo die Versicherte die Notwendigkeit einer
30-40 %igen Erwerbstatigkeit erwadhnte. Zudem bezog die Versicherte wahrend ihrer
Arbeitsdosigkeit Entschadigung auf Grund einer Vermittlungsfahigkeit von 50 %.
Anderseits wird in den Akten verschiedentlich darauf hingewiesen, dass der Ehemann der



Beschwerdegegnerin nach einer Umschulung nur noch zu 70 % erwerbstétig sein konne und
die Familie auf das Erwerbseinkommen der Beschwerdegegnerin angewiesen sai (vgl.
Bericht des Dr. med. H. vom 14. Februar 1999, Abklarungsbericht Haushalt vom
25. Januar 2000). Belege Uber die finanziellen Verhédltnisse der Familie der Versicherten
befinden sich allerdings nicht bei den Akten. Unter diesen Umsténden genligen die
Unterlagen nicht, um den hypothetischen Erwerbsanteil festzulegen. Die Sache ist daher zur
Vornahme erganzender Abklarungen an die 1V-Stelle zurtickzuwei sen.

E.4

Zur Frage der Arbeitsfahigkeit im Erwerbsbereich und der zumutbaren Tétigkeiten hat die
Verwaltung medizinische Abkl&rungen getroffen. Danach ist die Versicherte somatisch
hauptsachlich auf Grund einer Fibromyalgie und psychisch auf Grund einer depressiven
Symptomatik in ihrer Arbeitsfahigkeit eingeschrénkt, was unbestritten ist. Bezuglich der
Wirdigung der medizinischen Akten kann insoweit auf die Ausfihrungen der Vorinstanz
verwiesen werden. Auf Grund der medizinischen Akten steht auch fest und ist nicht
bestritten, dass die Versicherte ab August 1998 bis Dezember 1999 vor alem aus
somatischen Griinden zu 100 % arbeitsunfahig war. Anhaltspunkte fir eine erhebliche und
langere Arbeitsunfahigkeit vor August 1998 enthalten die medizinischen Akten nicht, auch
wenn die Beschwerdegegnerin bereits zuvor Uber gesundheitliche Beschwerden klagte.
Selbst Hausarzt Dr. med. K. , Allgemeine Medizin FMH, bel dem die
Beschwerdegegnerin seit 1993 in Behandlung steht, legte den Beginn der
Arbeitsunfahigkeit auf den 20. August 1998 fest (Bericht vom 4. Oktober 1999). Beztiglich
der Arbeitsfahigkeit ab Januar 2000 stutzte sich die Vorinstanz auf das psychiatrische
Gutachten des Dr. med. G. , Psychiatrie und Psychotherapie FMH, vom 18. Januar
2000, wonach die Arbeitsfahigkeit der Versicherten in der bisherigen oder in einer anderen
ausserhauslichen Téatigkeit weniger as 30 % betrage. Im Gegensatz zur 1V-Stelle, die
gestitzt auf dieses Gutachten von einer 30 %oigen Arbeitsfahigkeit in einer angepassten
Téatigkeit ausging, erwog die Vorinstanz, dass gemass dem Gutachter Dr. med. G.

eine Arbeitsfahigkeit von weniger als 30 % vorliege, weshalb unter Beachtung des
Umstandes, dass die Versicherte keine gewichtstragenden und repetitiven Tétigkeiten
ausiiben sollte, die Arbeitsfahigkeit maximal 25 % betrage. Diesen Uberlegungen kann
nicht gefolgt werden. Esist zunéchst sachlich nicht gerechtfertigt, auf Grund des
Umstandes, dass die Versicherte keine gewichtstragenden und repetitiven Tétigkeiten
auslben sollte, den arztlich festgestellten Grad der Arbeitsfahigkeit in einer
leldensangepassten Tétigkeit weiter zu reduzieren. Dies wirde zu einer unzul&ssigen
doppelten Beriicksichtigung der gesundheitlichen Beeintrachtigung fuhren. Unklar ist
hingegen die Beurteilung der Arbeitsfahigkeit durch den Gutachter. Bel der Beantwortung
der Frage nach der Arbeitsfahigkeit ist seine Formulierung, wonach diese "weniger as 30
%" betrage, missverstandlich. Auf Grund dieser uniblichen Formulierung auf einetiefere
Arbeitsfahigkeit von 25 % zu schliessen, wie dies die Vorinstanz und die
Beschwerdegegnerin vertreten, geht nicht an. Anderseits kann aus der Formulierung auch
nicht ohne weiteres auf eine Arbeitsfahigkeit von bis zu 30 % geschlossen werden, obwonhl
der Gutachter an anderer Stelle ausfiihrte, die Versicherte sei "zu mindestens 70 %
arbeitsunfahig", was in diesem Sinn verstanden werden konnte und wovon die Verwaltung
in der Verfligung vom 24. August 2000 ausging. In Anbetracht dieser unklaren Aussagen
zur Arbeitsunfahigkeit und der moglichen Auswirkungen auf den Rentenanspruch drangen
sich ergdnzende Abklérungen auf, d.h. beim Gutachter ist eine erganzende Stellungnahme
zur Beurteilung der Arbeitsfahigkeit einzuholen. Auch aus diesem Grund ist die Sache zur



weiteren Abklarung an die I V-Stelle zurlickzuwei sen.

E.5

Nachdem der Antell der Erwerbstétigkeit und das Ausmass der Arbeitsunféhigkeit noch
nicht feststehen, kann der Invaliditatsgrad im Erwerbsbereich nicht festgelegt werden. Zum
Einkommensvergleich ist in grundsétzlicher Hinsicht folgendes festzuhalten:

E.51

Fir die Ermittlung des Einkommens, welches die versicherte Person ohne Invaliditat
erzielen konnte (Valideneinkommen), ist entscheidend, was sie im massgebenden Zeitpunkt
nach dem Beweisgrad der Uberwiegenden Wahrscheinlichkeit als Gesunde tatséchlich
verdienen wirde (RKUV 1993 Nr. U 168 S. 100 Erw. 3b mit Hinweis). Die
Einkommensermittlung hat so konkret wie moglich zu erfolgen. Esist daher in der Regel
vom letzten Lohn vor Eintritt der Gesundheitsschadigung auszugehen (ZAK 1980 S. 593
mit Hinweisen). Es ist unbestritten und auf Grund der Akten anzunehmen, dass die
Versicherte im Gesundheits- und Erwerbsfall weiterhin als Schneiderin tétig wére. Zu
Recht haben die Verwaltung und die Vorinstanz deshalb beim Valideneinkommen auf das
von der Versicherten zuletzt in dieser Tatigkeit erzielte Einkommen im Jahr 1995
abgestellt. Strittig ist indes, wie die Einkommensanpassung an die
Nominallohnentwicklung vorzunehmen ist. Die I V-Stelle riigt, dass das kantonale Gericht
die Einkommensanpassung nach der durchschnittlichen Nominallohnentwicklung fr
Frauenl6hne und nicht nach der Nominallohnentwicklung im konkreten Wirtschaftszweig
(verarbeitendes Gewerbe: Herstellung von Textilien und Bekleidung) vorgenommen habe,
was sich auf Grund der unterschiedlichen Nominallohnentwicklung zwischen 1996 und
1999 wesentlich auf das aufzurechnende V alideneinkommen auswirke. Diese Riige ist
zutreffend, denn das Valideneinkommen ist moglichst konkret und damit auf Grund der
branchenspezifischen Nominallohnentwicklung auf den fur die Invaliditdtsbemessung
massgebenden Zeitpunkt anzupassen (AHI 2000 S. 303, Urtell R. vom 11. Februar 2000).
Dieswird bel der Neuberechnung des Valideneinkommens zu beriicksichtigen sein.

E.5.2

Fur die Bestimmung des Invalideneinkommens (hypotheti sches Einkommen nach Eintritt
der Invaliditét) ist priméar von der beruflich-erwerblichen Situation auszugehen, in welcher
die versicherte Person konkret steht. Ist - wie vorliegend - kein solches tatsachlich erzieltes
Erwerbseinkommen gegeben, namentlich welil die versicherte Person nach Eintritt des
Gesundheitsschadens keine oder jedenfalls keine ihr an sich zumutbare neue
Erwerbstétigkeit aufgenommen hat, so konnen nach der Rechtsprechung Tabellenl 6hne
oder die Lohne von noch in Frage kommenden Téatigkeiten in verschiedenen Betrieben in
der Region des Versicherten herangezogen werden ( BGE 126 V 76 Erw. 3b/bb mit
Hinweisen; RKUV 1999 Nr. U 343 S. 412 Erw. 4b/aa). Fir die Bestimmung des trotz
Gesundheitsschadigung noch realisierbaren Einkommensist hier unbestrittenermassen von
den Tabellenl6hnen der vom Bundesamt fir Statistik herausgegebenen Schweizerischen
Lohnstrukturerhebungen (LSE), Tabelle A1 fir die mit einfachen und repetitiven Aufgaben
(Anforderungsniveau 4) beschéftigten Frauen, auszugehen.

E.53

Strittig ist hingegen die Hohe des L eidensabzugs vom Tabellenlohn. Wahrend die
Verwaltung davon einen Leidensabzug von 10 % vornahm, erhohte die Vorinstanz diesen
Abzug auf 15 %. In BGE 126 V 75 hat das Eidgendssische Versicherungsgericht seine



Rechtsprechung zu den Abzligen vom Tabellenlohn bereinigt und weiterentwickelt. Dabel
hat es zun&chst erkannt, dass der mit Blick auf die Behinderung gewéhrte Abzug nicht
schematisch, sondern in Berlick-sichtigung der gesamten Umstande des Einzelfalles
vorzunehmen ist und den Zweck hat, ausgehend von statistischen Werten ein
Invalideneinkommen zu er-mitteln, welches der im Einzelfall zumutbaren erwerblichen
Verwertung der noch méglichen Verrichtungen im Rahmen der (Rest-)Arbeitsfahigkeit am
besten entspricht. Dieser Gesichtspunkt verdient auch hinsichtlich der Gbrigen in Be-tracht
fallenden einkommensbeeinflussenden Merkmale, des Lebensalters, der Anzahl
Dienstjahre, der Nationalitét/Aufenthaltskategorie und des Beschéfti-gungsgrades, den
Vorzug. Ein Abzug soll auch diesbeziiglich nicht automatisch, sondern nur dann erfolgen,
wenn im Einzelfall Anhaltspunkte dafur bestehen, dass die versicherte Person wegen eines
oder mehrerer dieser Merkmale ihre gesundheitlich bedingte (Rest-)Arbeitsfahigkeit auf
dem allgemeinen Arbeits-markt nur mit unterdurchschnittlichem erwerblichem Erfolg
verwerten kann. Da-bei rechtfertigt es sich aber nicht, fur jedes zur Anwendung gelangende
Merkmal separat quantifizierte Abziige vorzunehmen und diese zusammenzuzéhlen.
Vielmehr ist der Einfluss aller genannten Merkmale auf das Invalideneinkommen unter
Wirdigung der Umstande von der Verwaltung im Einzelfall nach pflicht-gemassem
Ermessen gesamthaft zu schétzen. Der insgesamt zul 8ssige Abzug vom statistischen Lohn
ist unter Berticksichtigung aller jeweils in Betracht fallen-den Merkmale auf hochstens 25
% begrenzt (BGE 126 V 79f. Erw. 5b). Die Verwaltung und die Vorinstanz haben den

L eidensabzug unterschiedlich begriindet. Wahrend die Verwaltung als Grund fir den
Leidensabzug von 10 % lediglich das nur noch in geringem Umfang mégliche
Arbeitspensum berlicksichtigte, hat die Vorinstanz den L eidensabzug auf 15 % festgel egt,
weil die Versicherte auf eine leichte, nicht repetitive Tétigkeit "reduziert” sei, bei der sie
zusétzlich keine Gewichte tragen sollte; zudem werde sich die Tatsache, dass sie
Auslénderin mit Niederlassung sei, negativ auf das Einkommen auswirken. Diese
Begrundungen des L eidensabzugs tberzeugen nur teilweise. Nationalitét und
Aufenthaltskategorie stellen im konkreten Fall als ohnehin problematische Kriterien (AHI
2002 S. 70) keinen triftigen Grund fur eine Erhéhung des L eidensabzugs dar, da die
Versicherte bereits 1974 - also vor mehr als 25 Jahren - im Alter von 18 Jahren erstmalsin
die Schweiz eingereist ist (die zweite Einreise erfolgte 1976), gut deutsch spricht und die
Niederlassungsbewilligung C besitzt. Hingegen ist der Umstand, dass die gesundheitlich -
aus somatischen und psychischen Griinden - beeintréchtigte Versicherte selbst im Rahmen
leichter Hilfsarbeitertétigkeiten nicht mehr voll leistungsfahig ist, ein Abzugsgrund ( BGE
124V 323 Erw. 3b/aa), den auch die IV-Stelle hétte berticksichtigen miissen. Ein Abzug
von 15 % ist im Ergebnis nicht zu beanstanden.

E.6

Im Bereich Haushalt liess die 1 V-Stelle die gesundheitliche Beeintréchtigung der
Beschwerdegegnerin durch ihren Abklarungsdienst vor Ort Uberprifen (Bericht vom 25.
Januar 2000) und erhob gestiitzt auf die in den einzelnen Aufgaben-bereichen ermittelten
Einschrankungen einen Invaliditatsgrad von 42,8 %. In Nachachtung der im kantonalen
Verfahren vorgebrachten Einwande der Be-schwerdegegnerin erhéhte die Vorinstanz den
mit 5 % gewichteten Teilbereich "Haushaltsfuhrung” von 0 auf 60 % und den mit 10 %
gewichteten Teilbereich "Einkauf und weitere Besorgungen" von 30 auf 50 %, wéhrend
eine Erhéhung der ebenfalls umstrittenen und mit 20 % gewichteten Position "Betreuung
von Kindern und anderen Familienangehorigen™ bel 30 % belassen wurde. Dies er-gab fir
den Bereich Haushalt einen erhéhten Invaliditatsgrad von 47,8 %. Die von der



Invalidenversicherung nach den Verwaltungswei sungen des Bundesamtes fur
Soziaversicherung (Wegleitung des BSV uber die Invaliditat und Hilflosigkeit [WIH],
gultig ab 1. Januar 1990, bzw. das ab 1. Januar 2001 gultige Kreisschreiben Uber Invaliditét
und Hilflosigkeit [KSIH]) eingeholten Abkl&rungsberichte im Haushalt stellen eine
geeignete und im Regelfall gentigende Grundlage fir die Invaliditdtsbemessung im
Haushalt dar (AHI 1997 S. 291 Erw. 4a; ZAK 1986 S. 235 Erw. 2d). Nach der
Rechtsprechung bedarf es des Beizugs eines Arztes, der sich zu den einzelnen Positionen
der Haushaltfuhrung unter dem Gesichtswinkel der Zumutbarkeit zu dussern hat, nur in
Ausnahmefdlen, insbesondere bei unglaubwirdigen Angaben der versicherten Person, die
im Widerspruch zu den &rztlichen Befunden stehen (AHI 2001 S. 161 Erw. 3c). Im Rahmen
der Begrindungspflicht der Abklarungsberichte ist zu berticksichtigen, dass die jeweilige
prozentual e Einschrankung im Aufgabenbereich von niemandem anhand von Zahlen und
Fakten bisins kleinste Detail begriindet werden kann; es bleibt hier Raum fir das Ermessen
der fachlich kompetenten Abkl&arungsperson, die dem Gericht ihr Spezialwissen sowieihre
Kenntnis der Ortlichkeiten zur Verfiigung zu stellen hat. Der Richter greift nur dann in den
Ermessensspielraum ein, wenn klare Fehleinschdtzungen vorliegen oder Anhaltspunkte fr
die Unrichtigkeit der Abkl&rungsresultate (z.B. infolge von Widerspriichlichkeiten)
bestehen (Urteil S. vom 5. April 2002, | 566/01). Im vorliegenden Fall erscheint der
Abklarungsbericht insgesamt mangel haft und widerspriichlich. Die Gewichtung der
einzelnen Tétigkeitsbereiche erfolgte nicht nach Massgabe der V erwaltungsweisungen Rz
2111 WIH bzw. Rz 3095 KSIH. Danach ist der Bereich "Wohnungspflege' im Regelfall im
Minimum mit 5 % und im Maximum mit 20 % zu gewichten. Die Festlegung eines
Minimums/Maximums dient einer gesamtschwei zerisch rechtsgleichen Behandlung, der
Spielraum einer realitétsgerechten Beurteilung im Einzelfall. Eine andere Gewichtung darf
nur bei ganz erheblichen Abweichungen vom Schema vorgenommen werden (ZAK 1986 S.
232, Urteil B. vom 11. Mé&rz 1985). Hier wurde der Bereich "Wohnungspflege" ohne ndhere
Begrundung mit 42 % gewichtet, was auf Grund der Haushaltsgrésse (2 Erwachsene, 2
Kinder) und der Wohnverhaltnisse (5-Zimmerwohnung mit tiblichem Komfort) nicht
nachvollziehbar ist; auf eine solche massive Abweichung von der Aufgabenverteilung im
Regelfall darf ohne Begriindung nicht abgestellt werden. Widersprichlich ist der
Abklarungsbericht weiter im Teilbereich "Verschiedenes’, der ohne Begriindung
unverstandlicherweise mit 0 % gewichtet wird, obwohl dort Tétigkeiten aufgefuhrt werden,
dieteils noch moglich (Pflanzenpflege), teils nicht mehr mdglich (Nahen) sind. Eine vdllige
Nichtberiicksichtigung dieses Bereichs ist deshalb unzul&ssig. Nicht nachvollziehbar und
damit ungentigend begriindet erscheint schliesslich die geringe Gewichtung des
Teilbereichs "Ernahrung” mit 13 % (im Regelfall zwischen 10 und 50 % gewichtet) in
einem Haushalt mit vier Personen, in dem taglich drel Mahlzeiten zu Hause eingenommen
werden (Mutter und Tochter drel Mahlzeiten, Vater zwel Mahlzeiten). Unter diesen
Umstéanden kann auf den Abklarungsbericht vom 25. Januar 2000 nicht abgestellt werden.
Es erscheint gerechtfertigt, die Sache an die I V-Stelle zuriickzuwei sen, um die Abklarungen
an Ort und Stelle insgesamt zu wiederholen. Dadie Anteile der verschiedenen
Aufgabenbereiche Uberprift und neu festgelegt werden mussen, kann auch nicht ohne
weiteres auf die im Abkl&rungsbericht erhobenen Einschrénkungen in den einzelnen
Tétigkeitsgebieten abgestellt werden; vielmehr sind auch diese Einschrankungen in den neu
gewichteten Aufgabenbereichen zu Gberprifen und neu festzulegen. Im Rahmen der
Schadenminderungspflicht ( BGE 113V 28 Erw. 4a) wird dabel zu berticksichtigen sein,
dass die Auswirkungen des Gesundheitsschadens auf die Arbeitsfahigkeit durch geeignete



organisatorische Massnahmen und die zumutbare Mithilfe der Familienangehérigen (zu 70
% erwerbstétiger Ehemann, dtere Tochter) méglichst zu mildern sind, wobel die Mithilfe
der Familienangehorigen weiter geht a's die ohne Gesundheitsschaden Ublicherweise zu
erwartende Unterstiitzung (Meyer-Blaser, Bundesgesetz Uber die Invalidenversicherung
[IVG], in: Murer/Stauffer [Hrsg.], Die Rechtsprechung des Bundesgerichts zum
Sozialversicherungsrecht, Zurich 1997, S. 222 f. mit Hinweisen).

E.7

Zusammenfassend sind in teilweiser Gutheissung der Beschwerde sowohl die Verfligung
der 1V-Stelle vom 24. August 2000 wie auch das Urtell des Verwaltungsgerichts des
Kantons Zug vom 27. September 2001 aufzuheben. Die Sacheist zur weiteren Abklarung in
Sinne der Erwégungen an die IV-Stelle zurtickzuweisen, damit sie gestiitzt darauf Uber den
Rentenanspruch neu entscheide. Dass dabel auch der an sich nicht strittige Anspruch auf
eine halbe Rente gemaéss der Verfligung der I V-Stelle vom 24. August 2000 neu zu prifen
sein wird, stellt als blosse M6glichkeit einer Schlechterstellung keine unzul&ssige
reformatio in peius dar (vgl. ARV 1995 Nr. 23 S. 138 Erw. 3amit Hinwels auf ZAK 1988
S. 615 Erw. 2b; nicht veréffentlichtes Urtell P. vom 15. Mai 2000, | 226/99).

E.8

Auf Grund von Art. 134 OG werden fir das letztinstanzliche Verfahren keine
Gerichtskosten erhoben. Entsprechend dem Ausgang des Prozesses hat die in der
Hauptsache unterliegende Beschwerdegegnerin keinen Anspruch auf eine
Parteientschadigung ( Art. 159 Abs. 1-3 OG in Verbindung mit Art. 135 OG ). Demnach
erkennt das Eidg. Versicherungsgericht:
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