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Regeste

Invaliditdtsbemessung nach der gemischten Methode / Beurteilung der Frage, in welchem
Pensum eine versicherte Person im Gesundheitsfall erwerbstétig wére

Volltext

Entscheid des Kantonsgerichts Basel-L andschaft, Abteilung Sozialversicherungsrecht vom
11. September 2025 (720 24 358) Invalidenversicherung Invaliditétsbemessung nach der
gemischten Methode / Beurteilung der Frage, in welchem Pensum eine versicherte Person
im Gesundheitsfall erwerbstétig ware Besetzung Présidentin Doris Vollenweider,
Kantonsrichter Jgnaz Jermann, Kantonsrichter Andreas Blattner, Gerichtsschreiber Markus
Schéfer Parteien A, , BeschwerdefUhrerin, vertreten durch Stefanie Stoll, Advokatin,
Advokatur Stoll, Baselstrasse 11, Postfach 722, 4125 Riehen gegen |V-Stelle
Basel-Landschaft , Hauptstrasse 109, 4102 Binningen, Beschwerdegegnerin Betreff
IV-Rente A. Die 1975 geborene A, meldete sich am 12. Februar 2020 unter Hinweis
auf verschiedene Gesundheitsbeei ntrachtigungen bei der Eidgendssischen
Invalidenversicherung (IV) zum Bezug von Leistungen an. Die 1V-Stelle Basel-L andschaft
klarte in der Folge die gesundheitlichen, erwerblichen und hauswirtschaftlichen
Verhdltnisse ab und ermittelte bel der Versicherten in Anwendung der gemischten Methode
der Invaliditatsbemessung mit Anteilen von 70 % an Erwerbs- und von 30 % an
Haushaltstétigkeit ab 4. Dezember 2020 und ab 1. Januar 2024 Invaliditétsgrade von jeweils
35 %. Gestutzt auf diese Ergebnisse lehnte sie nach durchgefihrtem V orbescheidverfahren
mit Verfigung vom 16. Oktober 2024 einen Rentenanspruchvon A.___ ab. B. Gegen
diese Verfugung erhob A.____, vertreten durch Advokatin Stefanie Stoll, am 18. November
2024 Beschwerde beim Kantonsgericht, Abteilung Sozialversicherungsrecht
(Kantonsgericht). Darin beantragte sie, es sei die angefochtene Verfliigung aufzuheben und
essal ihr eine Rente gestitzt auf einen Invaliditétsgrad von mindestens 40 % auszurichten.
Eventualiter sei die Angelegenheit an die Beschwerdegegnerin zur Neubeurteilung
zuriickzuweisen; unter o/e-Kostenfolge. C. Die | V-Stelle beantragte in ihrer
Vernehmlassung vom 5. Februar 2025 die Abweisung der Beschwerde. Das Kantonsgericht
zieht in Erwégung : 1.1 Gemass Art. 69 Abs. 1 lit. a des Bundesgesetzes Uber die
Invalidenversicherung (IVG) vom 19. Juni 1959 konnen Verfligungen der kantonalen
IV-Stellen direkt vor dem Versicherungsgericht am Ort der IV -Stelle angefochten werden.
Anfechtungsobjekt des vorliegenden Verfahrens bildet eine Verfligung der IV-Stelle

Basel-L andschaft, sodass die ortliche Zustandigkeit des Kantonsgerichts Basel-L andschaft
zu bejahen ist. Laut 8 54 Abs. 1 lit. b des Gesetzes tiber die Verfassungs- und
Verwaltungsprozessordnung (VPO) vom 16. Dezember 1993 beurteilt das Kantonsgericht
als Versicherungsgericht al's einzige gerichtliche Instanz des Kantons Beschwerden gegen
Verfligungen der kantonalen IV-Stelle. Esist somit auch sachlich zur Behandlung der
vorliegenden Beschwerde zustandig. Auf die - im Ubrigen frist- und formgerecht erhobene



- Beschwerde der Versicherten vom 18. November 2024 ist demnach einzutreten. 1.2 Am 1.
Januar 2022 trat die vom Gesetzgeber am 19. Juni 2020 beschlossene Anderung des VG
("Weliterentwicklung der 1V", WEIV) in Kraft. Auf alle Rentenanspriiche, die ab dem 1.
Januar 2022 entstehen, finden grundsétzlich die Bestimmungen des 1V G und der
Verordnung tber die Invalidenversicherung (1IVV) vom 17. Januar 1961 sowie digjenigen
des Bundesgesetzes Uber den Allgemeinen Teil des Sozialversicherungsrechts (ATSG) vom
6. Oktober 2000 in der ab 1. Januar 2022 gultigen Fassung Anwendung (Kreisschreiben
uber Invaliditét und Rente in der Invalidenversicherung [KSIR], giltig ab 1. Januar 2022,
Rz. 9100). Vorliegend erging die angefochtene Verfligung nach dem 1. Januar 2022, im
Streit liegt jedoch ein Rentenanspruch der Versicherten ab 1. Dezember 2020. Insoweit
beurteilt sich die Angelegenheit in dieser Ubergangsrechtlichen Konstellation nach den bis
zum 31. Dezember 2021 guiltig gewesenen Fassungen des IV G, der IVV und des ATSG
(Urteil des Bundesgerichts vom 22.Februar 2024, 8C_395/2023, E. 2.2 mit Hinweisen). Die
betreffenden Bestimmungen werden im Folgenden jeweilsin dieser Version
wiedergegeben, zitiert und angewendet. 2.1 Anspruch auf eine Rente haben nach Art. 28
Abs. 11VG Versicherte, die ihre Erwerbsfahigkeit oder ihre Fahigkeit, sichim
Aufgabenbereich zu betétigen, nicht durch zumutbare Eingliederungsmassnahmen wieder
herstellen, erhalten oder verbessern kénnen (lit. a), wahrend eines Jahres ohne wesentlichen
Unterbruch durchschnittlich mindestens 40 % arbeitsunféhig gewesen sind (lit. b) und nach
Ablauf dieses Jahres zu mindestens 40 % invalid sind (lit. ¢). 2.2 Nach Art. 6 ATSG ist die
Arbeitsunfahigkeit die durch eine Beeintrachtigung der korperlichen, geistigen oder
psychischen Gesundheit bedingte, volle oder teilweise Unféhigkeit, im bisherigen Beruf
oder Aufgabenbereich zumutbare Arbeit zu leisten (Satz 1). Bel langer Dauer wird auch die
zumutbare Tétigkeit in einem anderen Beruf oder Aufgabenbereich beriicksichtigt (Satz 2).
AlsInvaliditét gilt nach Art. 8 ATSG die voraussichtlich bleibende oder 1angere Zeit
dauernde ganze oder teilweise Erwerbsunfahigkeit. Sie kann im 1V-Bereich Folge von
Geburtsgebrechen, Krankheit oder Unfall sein (Art. 4 Abs. 1 IVG). Unter
Erwerbsunfahigkeit ist der durch Beeintrachtigung der korperlichen, geistigen oder
psychischen Gesundheit verursachte und nach zumutbarer Behandlung und Eingliederung
verbleibende ganze oder teilweise Verlust der Erwerbsmoglichkeiten auf dem in Betracht
kommenden allgemeinen Arbeitsmarkt zu verstehen (Art. 7 Abs. 1 ATSG). Fur die
Beurteilung des Vorliegens einer Erwerbsunfahigkeit sind nach Art. 7 Abs. 2 ATSG
ausschliesslich die Folgen der gesundheitlichen Beeintrachtigung zu berticksichtigen (Satz
1). Eine Erwerbsunfdhigkeit liegt zudem nur vor, wenn sie aus objektiver Sicht nicht
Uberwindbar ist (Satz 2). 2.3 Gemass Art. 28 Abs. 2 IV G wird die Rente nach dem Grad der
Invaliditét wie folgt abgestuft: Die versicherte Person hat Anspruch auf eine ganze Rente,
wenn sie zu mindestens 70 %, auf eine Dreiviertel srente, wenn sie zu mindestens 60 %, auf
eine halbe Rente, wenn sie zu mindestens 50 % und auf eine Viertelsrente, wenn sie zu
mindestens 40 % invalid ist. 3.1 Fir die Bemessung der Invaliditét von erwerbstatigen
Versichertenist Art. 16 ATSG anwendbar (Art. 28aAbs. 1 1VG). Danach wird fir die
Bestimmung des Invaliditétsgrades das Erwerbseinkommen, das die versicherte Person
nach Eintritt der Invaliditdt und nach Durchfihrung der medizinischen Behandlung und
alféalliger Eingliederungsmassnahmen durch eine ihr zumutbare Tétigkeit bei
ausgeglichener Arbeitsmarktlage erzielen konnte (Invalideneinkommen), in Beziehung
gesetzt zum Erwerbseinkommen, das sie erzielen kdnnte, wenn sie nicht invalid geworden
wére (Vaideneinkommen). Dies ist die allgemeine Methode des Einkommensvergleichs
(BGE 141V 15E. 3.2) mit den Untervarianten des Schatzungsoder Prozentvergleichs (BGE



114V 310 E. 3a) und der ausserordentlichen Methode (BGE 128 V 29). 3.2 Bel nicht
erwerbstétigen Versicherten, die im Aufgabenbereich tétig sind und denen die Aufnahme
einer Erwerbstétigkeit nicht zugemutet werden kann, wird fur die Bemessung der Invaliditét
in Abweichung von Art. 16 ATSG darauf abgestellt, in welchem Masse sie unféhig sind,
sich im Aufgabenbereich zu betétigen (Art. 28aAbs. 2 IVG). Diesist die spezifische
Methode der Invaliditdtsbemessung (Betétigungsvergleich; BGE 141V 15E. 3.2). 3.3 Bei
Versicherten, die nur zum Teil erwerbstétig sind oder die unentgeltlich im Betrieb des
Ehegatten oder der Ehegattin mitarbeiten, wird fir diesen Teil die Invaliditét nach Art. 16
ATSG festgelegt. Waren sie daneben auch im Aufgabenbereich tétig, so wird die Invaliditét
fUr diese Tétigkeit nach Absatz 2 festgelegt. In diesem Fall sind der Anteil der
Erwerbstatigkeit oder der unentgeltlichen Mitarbeit im Betrieb des Ehegatten oder der
Ehegattin und der Anteil der Téatigkeit im Aufgabenbereich festzulegen und der
Invaliditétsgrad in beiden Bereichen zu bemessen (Art. 28a Abs. 31VG). Diesist die
gemischte Methode der Invaliditétsbemessung (BGE 141V 15 E. 3.2 mit Hinweisen). 3.4
Vorliegend sind sich die Parteien einig, dass die Versicherte als Gesunde zum Teil
erwerbstétig und daneben im Aufgabenbereich tdtig ware und ihre Invaliditét deshalb nach
der gemischten Methode zu bemessen ist. Strittig ist jedoch, in welchem Umfang die
Versicherte einer ausserhduslichen Erwerbstatigkeit nachgehen wiirde. 4.1 Welches Pensum
eine zum Teil erwerbstétige versicherte Person ausiiben wirde, ergibt sich aus der Prifung,
was sie bei im Ubrigen unveranderten Umstanden téte, wenn keine gesundheitliche
Beeintrachtigung bestiinde. Entscheidend ist somit nicht, welches Ausmass der
Erwerbstétigkeit der versicherten Person im Gesundheitsfall zugemutet werden konnte,
sondern in welchem Pensum sie hypothetisch erwerbstétig wéare (BGE 144 | 28 E. 2.3). Die
Beantwortung dieser Frage erfordert zwangsufig eine hypothetische Beurteilung, die auch
hypothetische Willensentscheidungen der versicherten Person zu beriicksichtigen hat. Diese
sind einer direkten Beweisfihrung wesensgemass nicht zugénglich und massen in aller
Regel aus ausseren Indizien erschlossen werden (Urteil des Bundesgerichts vom 15. Mérz
2022, 8C_669/2021, E. 3.2.2). Zu beriicksichtigen sind diesbeziiglich insbesondere die
personlichen, familidren, sozialen und erwerblichen Verhdtnisse, allféllige Erziehungs- und
Betreuungsaufgaben gegenliber Kindern, das Alter, die beruflichen Fahigkeiten und die
Ausbildung sowie die personlichen Neigungen und Begabungen (BGE 144 1 28 E. 2.3). Ein
starker Indizwert ist dabel jener Tétigkeit beizumessen, die bel Eintritt der invalidisierenden
gesundheitlichen Beeintrachtigung tatsachlich - und unter Umsténden seit langerer Zeit -
ausgelbt wurde, vor alem bei sonst im Wesentlichen unveranderten Verhaltnissen bis zur
Entstehung des Rentenanspruchs (Urteile des Bundesgerichts vom 15. Méarz 2022,
8C_669/2021, E. 5.3.2 und vom 3. November 2017, 9C_201/2017, E. 4.1, je mit Hinweis).
Massgebend sind praxisgemass die Verhaltnisse, wie sie sich bis zum Erlass der
Verwaltungsverfugung (hier: 16. Oktober 2024) entwickelt haben, wobei fir die
hypothetische Annahme einer im Gesundheitsfall ausgetibten Teilerwerbstétigkeit der im
Sozialversicherungsrecht tibliche Beweisgrad der Uberwiegenden Wahrscheinlichkeit
erforderlich ist (BGE 144 | 28 E. 2.3 mit Hinweisen). 4.2 Im Zusammenhang mit der
Beurteilung der Frage, in welchem Pensum eine versicherte Person im Gesundheitsfall
erwerbstétig wére, gilt es zudem die Beweismaxime der "Aussage der ersten Stunde”
mitzubertcksichtigen. Diese besagt, dass die ersten Aussagen der Parteien in der Regel
unbefangener und zuverl&ssiger sind al's spater abgegebene, davon abweichende
Ausserungen, die bewusst oder unbewusst von nachtréglichen Uberlegungen
versicherungsrechtlicher oder anderer Art beeinflusst sein konnen (BGE 143V 168 E. 5.2.2



mit Hinweisen). Vorausgesetzt wird aber, dass die versicherte Person in der Lage war, die
ihr gestellte Frage - wie hier die Frage nach dem Umfang des im Gesundheitsfall
ausgelibten Pensums - einwandfrei zu erfassen (Urteil des Bundesgerichts vom 28. Juni
2013, 9C_286/2013, E. 4.3 mit Hinweisen). 4.3 In der angefochtenen Verfligung vertritt die
IV-Stelle die Auffassung, dass die Versicherte im Umfang von 70 % im Erwerbsbereich -
und somit zu 30 % im Haushalt - tétig wére. Dem hdlt die Beschwerdefiihrerin entgegen,
dass sieim Gesundheitsfall in einem Pensum vom mindestens 80 % erwerbstétig wére. Die
Parteien begrtinden ihre jeweiligen Standpunkte im Wesentlichen wie folgt: Die
Rechtsvertreterin der BeschwerdefUhrerin macht geltend, diese sei wahrend der
Haushaltsabkl&rung durch die Abklérungsperson eingeschiichtert worden. Sie habe unter
Druck gestanden, worauf sie leichtfertig ein 70 %-Pensum im Gesundheitsfall angegeben
habe. Sie habe auch keine Bedenkzeit erhalten, die esihr ermdglicht hétte, die Aussage zu
korrigieren. Inhaltlich sei die Versicherte einem Berechnungsfehler unterlegen, denn sie
hétte als Gesunde weiterhin im bisherigen Pensum von 42 % als Schulassistentin und
daneben in einem 40 %-Pensum fur die Spitex B.__ AG gearbeitet. Diesen VVorbringen
entgegnet die IV-Stelle in ihrer Vernehmlassung, dass die Haushaltabklérung vor Ort am
10. Februar 2022 stattgefunden habe. Den dazu erstellten Bericht der Abkl&rungsperson, in
welchem ein Erwerbspensum von 70 % festgehalten sei, habe die Versicherte jedoch erst
am 8. Mérz 2023 (richtig: 2022) unterzeichnet. Sie habe also reichlich Bedenkzeit gehabt,
um den geltend gemachten Berechnungsfehler im Fragebogen zu korrigieren. Das habe sie
aber nicht getan und damit die Aussage im Haushaltsabkl&rungsbericht bestétigt. 4.4 Der
IV-Stelle ist dahingehend beizupflichten, dass die Versicherte durchaus die Moglichkeit
und auch genligend Zeit gehabt hétte, beztiglich des von ihr geltend gemachten I[rrtums mit
der Abklarungsperson Kontakt aufzunehmen oder die unzutreffende Angabe im
zugeschickten Protokoll zu korrigieren. Die gegenteilige Schilderung der Versicherten in
ihrer Beschwerde trifft klarerweise nicht zu. Dazu kommt, dass die angebliche
Einschiichterung oder eine Austibung von Druck durch die Abklarungsperson durch nichts
erstellt ist. Die Abklarungsperson weist denn auch ale Vorhalte in dieser Richtung in ihrer
Stellungnahme vom 19. Mérz 2024 entschieden zurlick. Im Weiteren ist zu beachten, dass
die Angaben der Versicherten zur Frage, wie viele Stunden sie ohne gesundheitliche
Einschrénkungen beruflich tétig wére, im Formular "Ermittlung der Erwerbstétigkeit” weit
umfangreicher protokolliert sind als in anderen vergleichbaren Féllen. Dies spricht dafur,
dass die hier strittige Kernfrage des Umfangs der Erwerbstétigkeit im Gesundheitsfall
zwischen der Versicherten und der Abklérungsperson auch ausfuhrlich diskutiert wurde. All
die geschilderten Aspekte sprechen im Rahmen der Beweiswrdigung insgesamt eher fur
den Standpunkt der Beschwerdegegnerin, wonach auf die protokollierte Angabe der
Versicherten abzustellen sel, handle es sich dabel doch um die noch unbefangen
abgegebene "Aussage der ersten Stunde”, welcher praxisgemass ein erhdhter Beweiswert
zukomme. 5.1 Trotz des eben Gesagten stellt sich nun alerdings die weitere Frage, ob sich
das Erwerbspensum von 70 %, das die Versicherte im Gesundheitsfall angeblich ausiiben
wurde, anhand der Aktenlage auch plausibel herleiten 18sst. Sollte dies nicht der Fall ist,
wurde dies fur das Vorliegen eines Irrtums bzw. eines "Berechnungsfehlers® sprechen. Die
Versicherte macht diesbezuglich in ihrer Beschwerde geltend, dass in Berticksichtigung
ihres 42 %-Pensums als Schulassistentin und ihres 40 %-Pensums bei der Spitex B, AG
(fur die Betreuung ihres Ehemannes) die Annahme eines Gesamtpensums von 70 % schlicht
nicht nachvollziehbar sei. Ihre damalige Angabe gegeniiber der Abkl&rungsperson beruhe
auf einem offensichtlichen Irrtum. 5.2 Im Zeitpunkt der Haushaltsabkl&rung vom 10.



Februar 2022 war bekannt, dass die Versicherte seit Jahren ihren kranken Ehemann pflegte
und betreute und dass sie fur diese Tétigkeit seit dem 1. November 2021 als Assistentin mit
einem Pensum von 40 % bel der Spitex B, AG angestellt war und durch diese fur die
betreffende Tétigkeit entlohnt wurde. Das Arbeitsverhaltnis wird denn auch mit dem
genannten Pensum explizit im Fragebogen "Ermittlung der Erwerbstétigkeit” unter den
ausgelibten Tétigkeiten aufgelistet. Ebenso lag der betreffende Arbeitsvertrag vom 28.
Oktober 2021 der IV-Stelle bereits damals vor (vgl. 1V-Akte Nr. 97). Aus den Akten
ergeben sich keinerlei Anhaltspunkte, dass die Versicherte die Tétigkeit a's Pflegerin und
Betreuerin ihres Ehemannes, die sie urspriinglich unentgeltlich und seit November 2021 im
Rahmen eines Arbeitsverhédltnisses mit der Spitex B._ AG auslibte, im Gesundheitsfall
hétte reduzieren wollen. Somit ist aber das 40 %-Pensum der Versicherten bei der Spitex
B.  AG bei der Ermittlung ihrer hypothetischen Erwerbstétigkeit eindeutig in diesem
Umfang zu berticksichtigen mit der Folge, dass die Annahme eines im Gesundheitsfall
ausgelibten Gesamtpensums von 70 % nur noch plausibel erklarbar ist, wenn die Akten
Hinweise liefern, dass die Versicherte gleichzeitig ihr Pensum von 42 % in der zusétzlich
ausgelibten Tétigkeit als Schulassistentin um 12 % reduziert hétte. Dies kann nun aber
aufgrund der vorhandenen Akten nicht angenommen werden. Diese belegen vielmehr und
Uberaus klar, dass die Versicherte ihre Stelle als Schulassistentin im Schulheim C.__
unbedingt behalten wollte. Das ergibt sich bereits aus dem Abkl&rungsbericht "Ermittlung
der Erwerbstétigkeit" selber, wo festgehalten wird, dass die Versicherte versucht habe,
diese Tétigkeit trotz der bestehenden gesundheitlichen Einschrénkungen weiter auszutiben
(S. 2 des Berichts). Dartiber hinausist im Dokument " Assessment und Eingliederungsplan”
vom 31. Oktober 2018 zu lesen, dass die Versicherte Freude an ihrer Arbeit im Schulheim
C.___ habe, dass sie auch allseits geschétzt werde und "unter allen Umstanden”
dortbleiben mdchte. Sodann gibt der Abschlussbericht der Eingliederungsmassnahme vom
7. Dezember 2018 die Schilderung der Versicherten wieder, dass sie eventuell die
Moglichkeit habe, beim bisherigen Arbeitgeber nicht mehr als Schulassistentin in der
Primarschule, sondern im Kindergarten tétig zu sein; dort wirden die korperlichen
Belastungen deutlich geringer ausfallen. Laut den Angaben im Dokument " Assessment und
Eingliederungsplan” vom 20. Mé&rz 2020 sei eine solche interne Umplatzierung in der Folge
aber nicht moglich gewesen. Die Versicherte sei deswegen von ihrem Arbeitgeber sehr
enttduscht. Alle diese Aktenstellen belegen, dass die Beschwerdefihrerin, solange esihr aus
gesundheitlichen Grinden mdglich war, mit Freude im Schulheem C.___ arbeitete und
dass sie sich danach - wenn letztlich zu ihrer Enttauschung auch erfolglos - um eine
Umplatzierung in eine korperlich weniger belastende Tétigkeit bemihte. Vor diesem
Hintergrund kann aber ausgeschlossen werden, dass die Versicherte ihr bisheriges Pensum
von 42 % im Schulheim C.__ im Gesundheitsfall reduziert hétte. 5.3 Das vorstehend
Gesagte fuhrt zum Zwischenfazit, dass die im Rahmen der Haushaltabklérung erfolgte
Aussage der Versicherten, wonach sie im Gesundheitsfall im Umfang von 70 % einer
Erwerbstétigkeit nachgehen wirde, auf einem Irrtum oder eéinem Missversténdnis beruhen
muss. Dies hétte eigentlich auch der Abklarungsperson anlasslich der Abklarung vor Ort -
oder spétestens beim Verfassen ihres Berichts - auffallen miissen. Zumindest hétte sie
nachfragen sollen, wie sich die Versicherte denn dieses Gesamtpensum bzw. dessen
Zusammensetzung in Anbetracht der zuletzt ausgeiibten zwei Teilpensen vorstelle. Dies hat
die Abkl&rungsperson unterlassen und auch ihrer nachtréglichen Stellungnahme vom 29.
Februar 2024 |asst sich nichts entnehmen, was diesbezuglich eine Erklarung liefern wirde.
Esist deshalb davon auszugehen, dassin Bezug auf die Ermittlung der Erwerbstatigkeit der



Versicherten im Gesundheitsfall eine Fehleinschétzung der 1V-Stelle vorliegt, die es
insofern zu korrigieren gilt, als richtigerwei se von einem Gesamt-Erwerbspensum der
Versicherten im Gesundheitsfall von 82 % (42 % als Schulassistentin und 40 % als
Spitex-Angestellte) auszugehen ist. 6. Ausgangspunkt der Ermittlung des Invaliditatsgrads
im Erwerbsbereich bildet die Frage, in welchem Ausmass die versicherte Person aufgrund
ihrer gesundheitlichen Beeintrachtigungen arbeitsunféhig ist. 6.1 Geht esum die
Feststellung des Gesundheitszustands und die Beurteilung der Arbeitsfahigkeit der
versicherten Person, stiitzt sich die Verwaltung (und im Beschwerdefall das Gericht) auf
Unterlagen, die von &rztlichen und gegebenenfalls auch anderen Fachleuten zur Verfligung
zu stellen sind. Arztliche Aufgabe ist es, den Gesundheitszustand zu beurteilen und dazu
Stellung zu nehmen, in welchem Umfang und beziiglich welcher Tétigkeiten die versicherte
Person arbeitsunfahig ist (Urteil des Bundesgerichts vom 26. Februar 2024, 8C_122/2023,
E. 2.3). Im Weiteren sind die arztlichen Auskiinfte eine wichtige Grundlage fur die
Beurteilung der Frage, welche Arbeitsleistungen der versicherten Person noch zugemutet
werden konnen (BGE 140V 193 E. 3.2, 132 V 93 E. 4 mit weiteren Hinweisen). 6.2 Das
Gericht hat die medizinischen Unterlagen nach dem fir den Sozialversicherungsprozess
gultigen Grundsatz der freien Beweiswirdigung (vgl. Art. 61 lit. c ATSG) - wie alle
anderen Beweismittel - frei, d.h. ohne Bindung an férmliche Beweisregeln, sowie
umfassend und pflichtgemass zu wiirdigen. Dies bedeutet, dass das
Sozialversicherungsgericht alle Beweismittel, unabhangig, von wem sie stammen, objektiv
zu prufen und danach zu entscheiden hat, ob die verfligbaren Unterlagen eine zuverlassige
Beurteilung des streitigen Rechtsanspruchs gestatten. Insbesondere darf es bel einander
widersprechenden medizinischen Berichten den Prozess nicht erledigen, ohne das gesamte
Beweismaterial zu wurdigen und die Grinde anzugeben, warum es auf die eine und nicht
auf die andere medizinische These abstellt (BGE 143 V 124 E. 2.2.2). Hinsichtlich des
Beweiswertes eines Arztberichtes ist demnach entscheidend, ob dieser fir die streitigen
Belange umfassend ist, auf allseitigen Untersuchungen beruht, auch die geklagten
Beschwerden berticksichtigt, in Kenntnis der V orakten (Anamnese) abgegeben worden ist,
in der Darlegung der medizinischen Zusammenhange und in der Beurteilung der

medi zinischen Situation einleuchtet und ob die Schlussfolgerungen der Expertin oder des
Experten begrindet sind (BGE 134V 231 E. 5.1; 125V 351 E. 3amit Hinweis). 6.3 Die
IV-Stelle holte zur Beurteilung des Gesundheitszustands und der Arbeitsfahigkeit der
Versicherten beim Begutachtungszentrum BL (BEGAZ) das polydisziplindre Gutachten
vom 30. Juni 2023 ein, das auf Untersuchungen in den Disziplinen Allgemeine Innere
Medizin, Neurologie, Rheumatol ogie und Psychiatrie beruht. Die beteiligten
Sachversténdigen erhoben darin im Rahmen ihrer interdisziplindren Konsensbeurteilung
folgende Diagnosen mit Einfluss auf die Arbeitsfahigkeit: (1) Chronische
Schulterschmerzen links, klinisch im Sinne von periarthropathi schen Schulterschmerzen
mit Impingement seit einem Unfall am 30.10.2016 mit/bei (1.1) Status nach
Schulterarthroskopie mit partieller Synovialisresektion, Kapsulotomie, subacromialer
Bursektomie und Acromioplastik am 16.03.2017 und (1.2) Status nach Schulterarthroskopie
links mit Tenotomie der langen Bicepssehne, partieller Synovektomie, Re-Bursektomie und
AC-Resektion am 26.04.2021 sowie (2) eine somatoforme Schmerzstorung (ICD-10
F45.4). Zur Arbeitsfahigkeit in der angestammten Téatigkeit fuhrten die Gutachter aus, die
Explorandin habe zuletzt von 2014 bis 2019 als Schulassistentin in einem Schul zentrum
gearbeitet und dort behinderte Kinder betreut. Die Tétigkeit mit behinderten Kindern mit
erhohtem Betreuungsbedarf mache immer wieder unerwartete und ruckartige Belastungen



der schmerzhaften Schulterregion notwendig. Deshalb werde der Versicherten aus
rheumatologischer Sicht seit Juli 2020 fir diese Téatigkeit eine vollstéandige
Arbeitsunfahigkeit attestiert. Was die Arbeitsfahigkeit in einer Verweistétigkeit betreffe, sel
aus rheumatol ogischer Sicht eine korperlich leichte Tatigkeit, die beziiglich der linken
Schulter deutlich unterhalb der Schulterhorizontalen ausgeftihrt werden konne, as
angepasst zu betrachten. Fur eine derartige Téatigkeit bestehe aus rheumatol ogischer Sicht
keine Einschrankung. Wegen der somatoformen Schmerzstérung bestehe jedoch ein
erhhter Pausenbedarf und damit eine Arbeitsunfahigkeit von 40 %. Diese Einschétzung
gelte ab mindestens Februar 2020. 6.4 Die |V-Stelle stitzte sich in der angefochtenen
Verfligung vom 16. Oktober 2024 bei der Beurteilung des Gesundheitszustands und der
Arbeitsfahigkeit der Versicherten auf die Ergebnisse des polydisziplinaren

BEGA Z-Gutachtens vom 30. Juni 2023. Sie ging demzufolge davon aus, dass der
Versicherten die angestammte Tétigkeit aus gesundheitlichen Griinden nicht mehr
zumutbar sei. Hingegen sei siein der Lage, ab Dezember 2020 (Ablauf des Wartejahres),
eine korperlich leichte Tatigkeit ohne Arbeiten tber der Horizontalen im Umfang von 60 %
auszuliben. Diese vorinstanzliche Beweiswurdigung ist nicht zu beanstanden. Das
BEGAZ-Gutachten weist weder formale noch inhaltliche Mangel auf, esist - wie diesvom
Bundesgericht verlangt wird (vgl. E. 6.2 hiervor) - fur die streitigen Belange umfassend, es
beruht auf allseitigen Untersuchungen, es berticksichtigt die geklagten Beschwerden und es
ist in Kenntnis der V orakten abgegeben worden. Inhaltlich ist das Gutachten
widerspruchsfrel und es leuchtet in der Darlegung der medizinischen Zusammenhange bzw.
in seinen Schlussfolgerungen ein. Der medizinische Sachverhalt und die vorinstanzliche
Wrdigung dessel ben werden denn auch von der Versicherten in ihrer Beschwerde - zu
Recht - nicht in Frage gestellt. Somit kann von zusétzlichen Ausfihrungen hierzu
abgesehen werden. 6.5 Wie oben ausgefuhrt (vgl. E. 3.2 hiervor), ist geméss Art. 16 ATSG
der Invaliditatsgrad bei erwerbstétigen Versicherten aufgrund eines Einkommensvergleichs
zu bestimmen. Dasselbe gilt im Rahmen der gemischten Methode der
Invaliditatsbemessung fur die Ermittlung des Invaliditatsgrads im Erwerbsbereich. Die
IV-Stelle nahm in der angefochtenen Verfligung die erforderlichen Einkommensvergleiche
vor und ermittelte dabei fir die Zeit ab 1. Dezember 2020 (Ablauf des Wartejahres) einen
Invaliditétsgrad im Erwerbsbereich von 50,44 % und ab 1. Januar 2024 (Inkrafttreten der
Bestimmung von Art. 26 bis Abs. 3 1VV) einen solchen von 49,37 %. Die
Beschwerdefuhrerin stellt diese Berechnung insofern in Frage, als sie geltend macht, es sei
nicht ersichtlich, weshalb die IV-Stelle ab 1. Januar 2024 ein Invalideneinkommen von Fr.
30'032.-- ermittelt habe, obwohl sie die gleiche Berechnungsgrundlage herangezogen habe
wie bei der Ermittlung des ab 1. Dezember 2020 zu berticksichtigenden
Invalideneinkommens von Fr. 29'059.--. Es trifft zu, dass die IV-Stelle in der angefochtenen
Verfligung nicht angab, welche statistischen Lohndaten sie der Berechnung des
Invalideneinkommens ab 1. Januar 2024 zu Grunde legte. In ihrer Vernehmlassung vom 5.
Februar 2025 (Ziff. 5) holte sie das V ersaumte jedoch nach. Dadurch sind die konkreten
Berechnungen der 1V-Stelle nunmehr in allen Punkten nachvollziehbar. Die Ergebnisse, zu
denen die 1V-Stelle gelangte, sind nicht zu beanstanden, weshalb im Erwerbsbereich in
Ubereinstimmung mit der Vorinstanz von Invaliditatsgraden der Versicherten von 50,44 %
ab 1. Dezember 2020 bzw. von 49,37 % ab 1. Januar 2024 auszugehen ist. 7. Zu prifen ist
als néchstes, in welchem Masse die Versicherte zufolge ihrer gesundheitlichen
Beschwerden im Haushalt eingeschrankt ist. Zur Ermittlung der Einschrénkung im
Haushaltsbereich bedarf esim Regelfall einer Abklarung vor Ort (vgl. Art. 69 Abs. 2 IVV).



Vorliegend gab die 1V-Stelle eine solche Abklarung vor Ort in Auftrag. Inihrem
Haushaltsbericht vom 25. Mai 2022 gelangte die Abklarungsperson zum Schluss, dass bei
der Versicherten keine Einschrankung im Haushaltbereich bestehe. Dieses Resultat wurde
von der Versicherten in der vorliegenden Beschwerde nicht in Frage gestellt. Aus den
Akten sind ebenfalls keine Anhaltspunkte ersichtlich, die gegen die Richtigkeit des von der
Abklarungsperson ermittelten Ergebnisses sprechen wiirden, sodass im Rahmen des
Einkommensvergleichs darauf abgestellt werden kann. 8.1 Abschliessend gilt es, in
Anwendung der gemischten Methode der Invaliditétsbemessung die Invaliditétsgrade ab 4.
Dezember 2020 (Ablauf des Wartegjahres) und ab 1. Januar 2024 (Inkrafttreten der
Bestimmung von Art. 26 bisAbs. 31VV) zu ermitteln. Ab 4. Dezember 2020 ergibt sich auf
Grund des Gesagten in Berticksichtigung der zeitlichen Beanspruchung von 82 % im
Erwerbs- und von 18 % im Haushaltbereich bei einer Einschrankung im Erwerbsbereich
von 41,36 % (0,82 x 50,44 %) und einer solchen im Haushaltbereich von 0 % (0,18 x0 %)
ein gerundeter Invaliditatsgrad (vgl. zur Rundungspraxis: BGE 130V 121 ff.) von 41 %. Ab
1. Januar 2024 belauft sich dieser - wiederum in Berticksichtigung der zeitlichen
Beanspruchung von 82 % im Erwerbs- und von 18 % im Haushaltbereich - bei einer
Einschrénkung im Erwerbsbereich von 40,48 % (0,82 x 49,37 %) und einer solchen im
Haushaltbereich von 0 % (0,18 x0 %) gerundet auf 40 %. Die ermittelten Invaliditatsgrade
von 41 % bzw. von 40 % fihren zu einem Anspruch der Versicherten auf eine Viertelsrente.
8.2 Zu prufen bleibt, ab welchem Zeitpunkt der Versicherten die ihr zustehende Rente
auszurichten ist. Gemass Art. 28 Abs. 1 lit. b IVG setzt der Rentenanspruch unter anderem
voraus, dass die versicherte Person wahrend eines Jahres ohne wesentlichen Unterbruch
durchschnittlich mindestens 40 % arbeitsunfahig gewesen ist. Im Weiteren schreibt Art. 29
Abs. 11VGin Bezug auf den Rentenanspruch vor, dass dieser frihestens nach Ablauf von
sechs Monaten nach Geltendmachung des L ei stungsanspruchs entsteht. In der
angefochtenen Verfligung vom 15. November 2024 setzte die 1V -Stelle den Ablauf des
gesetzlichen Wartejahres zu Recht auf den 4. Dezember 2020 fest. Die Versicherte machte
den Leistungsanspruch am 12. Februar 2020 und somit mehr al's sechs Monate vor Ablauf
des Wartejahres geltend. Die Viertelsrente kann ihr deshalb ab 1. Dezember 2020
zugesprochen werden. 8.3 Zusammenfassend ist als Ergebnis festzuhalten, dass die
Beschwerde der Versicherten gutzuheissen ist. Die angefochtene Verfliigung vom 16.
Oktober 2024 ist aufzuheben und esist festzustellen, dass die Beschwerdefthrerin mit
Wirkung ab 1. Dezember 2020 Anspruch auf eine Viertelsrente hat. 9.1 Gemass Art. 69
Abs. 1 bis1VG ist das Beschwerdeverfahren bel Streitigkeiten tber 1V-Leistungen vor dem
kantonalen Versicherungsgericht kostenpflichtig. Die Kosten werden nach dem
Verfahrensaufwand und unabhangig vom Streitwert im Rahmen von Fr. 200.-- bis Fr.
1'000.-- festgelegt. Bei Fallen wie dem vorliegenden, in denen ein durchschnittlicher
Verfahrensaufwand entstanden ist, setzt das Gericht die Verfahrenskosten in
Berticksichtigung des bundesrechtlichen K ostenrahmens einheitlich auf Fr. 800.-- fest.
Nach 8§ 20 Abs. 3 VPO werden die Verfahrenskosten in der Regel der unterliegenden Partei
in angemessenem Ausmass auferlegt. Vorliegend ist die I V-Stelle unterliegende Partel,
weshalb die Verfahrenskosten ihr zu auferlegen sind. 9.2 Laut Art. 61 lit. g ATSG hat die
obsiegende Beschwerde fiihrende Person Anspruch auf Ersatz der Parteikosten. Dadie
Beschwerdefiihrerin obsiegende Partei ist, ist ihr eine Parteientschadigung zu Lasten der
IV-Stelle zuzusprechen. Die Rechtsvertreterin der Beschwerdefiihrerin machte in ihrer
Honorarnote vom 24. Februar 2025 fir das vorliegende Verfahren einen Zeitaufwand von 8
Stunden und 50 Minuten geltend, was sich in Anbetracht der sich stellenden Sachverhalts-



und Rechtsfragen als angemessen erweist. Die Bemuhungen sind zu dem in
Sozialversicherungsprozessen praxisgemass zur Anwendung gelangenden Stundenansatz
von Fr. 250.-- zu entschadigen. Nicht zu beanstanden sind die ausgewiesenen Auslagen von
Fr. 148.20. Der Beschwerdefihrerin ist deshab eine Parteientschadigung in der Hohe von
Fr. 2'547.05 (8 Stunden und 50 Minuten a Fr. 250.-- + Auslagen von Fr. 148.20 zuziglich
8,1 % Mehrwertsteuer) zu Lasten der 1V-Stelle zuzusprechen. Demgemass wird erkannt :
/[ 1. In Gutheissung der Beschwerde wird die angefochtene Verfiigung der IV-Stelle
Basel-L andschaft vom 16. Oktober 2024 aufgehoben und es wird festgestellt, dass die
Beschwerdefiihrerin ab 1. Dezember 2020 Anspruch auf eine Viertelsrente hat. 2. Die
Verfahrenskosten in der Hohe von Fr. 800.-- werden der 1V-Stelle Basel-L andschaft
auferlegt. Der BeschwerdefUhrerin wird der geleistete Kostenvorschuss in Hohe von Fr.
800.-- zurlckerstattet. 3. Die IV-Stelle Basel-Landschaft hat der Beschwerdefiihrerin eine
Parteientschadigung in der Hohe von Fr. 2'547.05 (inkl. Auslagen und 8,1 %
Mehrwertsteuer) zu bezahlen.
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