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Regeste

Art. 23 BVG. Zeitlicher und sachlicher Konnex sind zu bejahen; Entscheidend ist nicht der
Zeitpunkt der Entstehung des Gesundheitsschadens, sondern der daraus resultierenden
Arbeitsunfahigkeit; Rentenanspruch aufgeschoben bis zum Erldschen der

Krankentaggel dzahlungen; Rickweisung zur Renten- und Zinsberechnung sowie zur
Prufung der Beitragsbefreiung (Entscheid des Versicherungsgerichts des Kantons St. Gallen
vom 7. November 2022, BV 2021/15).

Volltext

Entscheid vom 7. November 2022 Besetzung Versicherungsrichter Michael Rutz (Vorsitz)
und Joachim Huber, Versicherungsrichterin Corinne Schambeck; Gerichtsschreiberin Karin
Kobelt Geschéftsnr. BV 2021/15 Parteien A.___, Kl&gerin, vertreten durch Advokat MLaw
Cédric Robin, c/o Procap Schweiz, Frohburgstrasse 4, Postfach, 4601 Olten 1 Facher, gegen
Personalvorsorgeeinrichtung B._ AG, Beklagte, Gegenstand Invalidenrente Sachverhalt
A.___ (nachfolgend: Versicherte) war ab 10. M&z 2003 bei der C.__ AG als
Betriebsmitarbeiterin tétig, bis das Arbeitsverhaltnis per 31. Juli 2014 mittels
Aufhebungsvereinbarung aufgel st wurde (1V-act. 15-2 und 7 f.). Per 1. August 2014
meldete die Versicherte sich bei der Arbeitslosenversicherung (ALV) an. Als Grund fur die
Auflésung des Arbeitsverhaltnisses nannte die Versicherte am 22. August 2014 gegeniiber
der ALV dieinfolge Trennung vom Ehemann nicht mehr gewahrleistete Kinderbetreuung
(act. G1.12-11.). Die ALV verneinte mit Verfigung vom 19. September 2014 die
Vermittlungsféahigkeit der Versicherten, da sie mangels zeitlicher Verflgbarkeit aufgrund
der Betreuung ihrer Kinder nicht in der Lage seli, eine zumutbare Arbeit aufzunehmen

(act. G12.2). Am 27. Februar 2015 stellte die Versicherte einen neuerlichen Antrag auf
Arbeitslosenentschadigung und erklérte, in der Zwischenzeit eine Kinderbetreuung
gefunden zu haben (act. G12.3-2 und 4). Am 9. Mérz 2015 teilteihr die ALV mit, dassihr
Anspruch auf Arbeitslosenentschadigung gegeben sei (act. G12.4). Laut Abrechnung
Februar 2015 vom 13. Méarz 2015 erdffnete die ALV eine Rahmenfrist fir den

L eistungsbezug ab dem 26. Februar 2015 (act. G12.6). Am 9. April 2015 schloss die
Versicherte mit der damaligen D.__ AG (nachfolgend: Arbeitgeberin) einen ab 1. Mai
2015 gultigen Arbeitsvertrag as vollzeitliche Mitarbeiterin Media Spezialitéten ab (act.
G1.2). Mit Aufnahme dieses Arbeitsverhdltnisses am 1. Mai 2015 trat Siein ein
berufsvorsorgerechtliches Versicherungsverhétnis mit der Personalvorsorgeeinrichtung der
D.  AG(sat 15. Dezember 2021: Personavorsorgeeinrichtung der B._ AG [act.
G7.1]; nachfolgend: Vorsorgeeinrichtung) ein (act. G1.2 und 1.3). Ab dem 8. Juni 2015
wurde der Versicherten von ihrem Hausarzt Dr. med. E.___ eine vollstandige
Arbeitsunfahigkeit bis vorerst 12. Juni 2015 attestiert (act. G19.1 unten sowie Fremdakten



der Eidgendssischen Invalidenversicherung [IV; fremd-act.] 1-1). Am 9. Juni 2015 kindigte
die Arbeitgeberin das Arbeitsverhdltnis noch wahrend der Probezeit per 19. Juni 2015 (act.
G1.4). Sie erklarte spater gegentber der 1V, die Arbeitseistung und -féhigkeiten hétten
nicht gestimmt (1V-act. 23-1). Am 11. Juni 2015 nahm die Versicherte eine ambulante
psychiatrische Behandlung im Psychiatrie-Zentrum F.___ (nachfolgend:
Psychiatrie-Zentrum) in G.____ auf (vgl. Bericht vom 30. Oktober 2015 in fremd-act. 3-26).
Dort wurde ihr eine vollsténdige Arbeitsunfahigkeit bis vorlaufig 30. Juni 2015 attestiert,
welchein der Folge fortlaufend verlangert wurde (fremd-act. 1-2, 1-5 bis 1-9). Am 2.
November 2015 meldete die Versicherte sich unter Hinweis auf eine seit 8. Juni 2015
bestehende Arbeitsunféhigkeit und ein seit 11. Juni 2015 bestehendes psychisches Leiden
bei der IV zum Leistungsbezug an (IV-act. 1). Am 13. M&rz 2017 wechselte die Versicherte
die Behandlung vom Psychiatrie-Zentrum zu Dr. med. H.___, Facharzt fir Psychiatrie und
Psychotherapie (IV-act. 179 und 391-4). Am 5. Mai 2017 teilte die Visana Services AG
(nachfolgend: Visana) als Krankentaggeldversicherung der Arbeitgeberin (vgl. fremd-act.
3-3) der Versicherten mit, dassihr maximaler L eistungsanspruch aus der
Kollektiv-Krankentaggel dversicherung am 22. Juni 2017 erreicht sein werde (fremd-act.
4-1). Im Auftrag der IV-Stelle erstattete Dr. med. |.___, Facharzt fir Psychiatrie und
Psychotherapie sowie fir Allgemeinmedizin, am 25. Mé&rz 2019 ein psychiatrisches
Gutachten (1V-act. 349). Er diagnostizierte eine kombinierte Personlichkeitsstorung,
abhéngig, unreif, regressiv vermeidend, eine rezidivierend depressive Stérung mit schweren
und mittel schweren Episoden, gegenwartig mittel schwer, und eine iatrogene
Benzodiazepin-Abhangigkeit (IV-act. 349-38). In der zuletzt ausgelibten Téatigkeit,
ungelernt, in Produktion, Verpackung und Gastronomie bestehe eine 100%ige
Arbeitsunfahigkeit (IV-act. 349-45). In einer angepassten Téatigkeit betrage die
Arbeitsfahigkeit 50 % (1V-act. 349-46). Mit Vorbescheid vom 3. Februar 2020 stellte die
IV-Stelle der Versicherten die Ausrichtung einer halben Rente ab 1. Juni 2016 in Aussicht,
wobei die Rentenleistungen zeitweise wegen Bezuges eines |V -Taggeldes eingestel It
wurden (IV-act. 362). Dagegen erhob die Vorsorgeeinrichtung am 3. Mérz 2020
vorsorglich Einwand, ohne eine Begrindung anzufihren (1V-act. 372). Am 6. April 2020
teilte sie der 1V-Stelle mit, dass sie zum Schluss gekommen sai, im vorliegenden Fall nicht
zustandig zu sein. Sie bitte deshalb um Streichung aus dem Verteiler (IV-act. 378). Am 1.
Mai 2020 teilte die Schweizerische Mobiliar Versicherungsgesell schaft (nachfolgend:
Mobiliar) als Kollektiv-Krankentaggeldversicherung desJ.___ der IV-Stelle mit, dass sie
fur die Versicherte aufgrund einer Arbeitsunfahigkeit ab 20. November 2019
Taggeldleistungen erbringe (1V-act. 384). Laut Krankmeldung und "V orlage Kranken an
den beratenden Arzt" war die Versicherte vom 3. April 2019 bis 29. Februar 2020 mit
50%igem Arbeitspensum als Verkauferin beim J.__ angestellt, wobei sie ab dem 20.
November 2019 krankgeschrieben wurde (1V-act. 391-1 und 391-5). Am 6. Juni 2020
antwortete die 1V-Stelle der Mobiliar dahingehend, dass die von der Versicherten fir den
J.___ausgelbte Tatigkeit im Verkauf nicht den Kriterien einer zumutbaren Tatigkeit
entspreche. Es werde zur Kenntnis genommen, dass die Versicherte voribergehend zu 100
% arbeitsunfahig sei, eine Beteiligung werde jedoch abgelehnt, da sich dies aufgrund einer
nicht adaptierten Arbeitsstelle entwickelt habe. Es werde von einer 50%igen
Arbeitsfahigkeit in absehbarer Zeit ausgegangen. Die Versicherte habe auch wahrend dieser
Periode [der vollsténdigen Arbeitsunfahigkeit] Anspruch auf eine halbe Rente der IV
(IV-act. 395). Mit Verfiigung vom 7. Juli 2020 sprach die IV-Stelle der Versicherten ab

1. August 2020 basierend auf einem Invaliditétsgrad von 54 % eine halbe Invalidenrente



zzgl. zwei Kinderrenten zu und wies darauf hin, dass sie die rickwirkende Verfiigung
spater erhalten werde (1V-act. 403). Die Verfigung vom 7. Juli 2020 wurde unter anderem
der Vorsorgeeinrichtung erdffnet (1V-act. 403-2). Mit Schreiben vom 9. Juli 2020 gelangte
dieProcap Z. __ asVertreterin der Versicherten an die Vorsorgeeinrichtung und ersuchte
sie um Berechnung der Invalidenrente der Versicherten (act. G1.5). Am 30. Juli 2020 teilte
die Vorsorgeeinrichtung der Procap Z.___ mit, dass der fur die Invalidenrente urséchliche
Gesundheitsschaden nicht wahrend der Versicherungszeit mit der V orsorgeeinrichtung
eingetreten und sie deshalb nicht zusténdig sei (act. G1.6). Am 31. August 2020 wies die
Procap Z.___ die Vorsorgeeinrichtung darauf hin, dass fir die Zustéandigkeit der
Pensionskasse nicht der Eintritt des Gesundheitsschadens massgebend sei, sondern der
Eintritt der Arbeitsunfahigkeit. Gleichzeitig bat sie um Ausstellung einer Erklarung zum
Verzicht auf die Einrede der Verjghrung (act. G1.7; vgl. weiteres Schreiben vom 5.
November 2020 in act. G1.8). Mit Verfigung vom 8. September 2020 sprach die | V-Stelle
der Versicherten auch vom 1. Juni 2016 bis 31. Juli 2020 basierend auf einem
Invaliditétsgrad von 54 % eine halbe Invalidenrente zzgl. zwel Kinderrenten zu

(IV-act. 404). Diese Verfuigung wurde der V orsorgeeinrichtung gemass Verteiler nicht
eroffnet (1V-act. 404-3). Am 23. November 2020 erklérte die Vorsorgeeinrichtung
gegenlber der Versicherten, dassihr gegentiber im laufenden Invaliditétsverfahren auf die
Einrede der Verjahrung bis zum 30. November 2021 verzichtet werde (act. G1.9). Am 21.
Oktober 2021 erhob Advokat C. Robin von der Procap Schweiz fir die Versicherte
(nachfolgend: Klagerin) Klage gegen die Vorsorgeeinrichtung (nachfolgend: Beklagte) mit
den Antrégen, die Beklagte sei zu verpflichten, der Klagerin die sich aufgrund der
IV-Verfligung vom 7. Juli 2020 ergebende reglementarische Invalidenrente auszurichten,
ihr auf den Invalidenleistungen einen Verzugszins von 5 % spétestens ab dem Zeitpunkt der
Klageeinreichung zu bezahlen und die Befreiung von der Beitragspflicht zu gewéhren,
soweit dies reglementarisch vorgesehen sei; unter Kosten- und Entschédigungsfolgen
zulasten der Beklagten (act. G1). Die Beklagte erstattete am 5. Januar 2022 die
Klageantwort und beantragte unter Kosten- und Entschadigungsfolgen die Abweisung der
Klage vom 21. Oktober 2021 (act. G7). Mit Replik vom 17. Mé&rz 2022 und Duplik vom 6.
April 2022 hielten sowohl die Kl&gerin als auch die Beklagte an den vorerwdhnten
Begehren fest (act. G12 und 14). Mit Schreiben vom 21. Juni 2022 ersuchte das
Versicherungsgericht die Kl&gerin um Entbindung von Dr. E.__ vom Arztgeheimnis, die
Einreichung einer Aufstellung ihres Krankenversicherers fur die Zeit von Juni 2014 bis Mai
2015 und eine alféllige Stellungnahme zu den Akten der 1V (act. G16). Am 7. Juli 2022
nahm die Kl&gerin Stellung und liess dem Gericht die Entbindungserklérung und die

L eistungszusammenstellung Pflege der Visana zukommen (act. G17 bis 17.2). Am 19. Juli
2022 ersuchte das Versicherungsgericht Dr. E.__ um Dokumente (act. G18), welche am 5.
September 2022 beim V ersicherungsgericht eingingen (act. G19) und gleichentags den
Parteien zur Kenntnis und allféligen Stellungnahme zugestellt wurden (act. G20). Die
Beklagte dusserte sich am 16. September 2022 dazu (act. G21), die Klagerin liess sich nicht
vernehmen. Die Stellungnahme der Beklagten wurde der Klagerin am 27. September 2022
zur Kenntnis zugestellt (act. G22). Erwagungen Die 0rtliche und sachliche Zustandigkeit
des angerufenen Gerichtsist unbestrittenermassen gegeben (vgl. Art. 73 des
Bundesgesetzes Uber die berufliche Alters-, Hinterlassenen- und Invalidenvorsorge [BVG;
SR 831.40] in Verbindung mit Art. 65 Abs. 1 lit. e bis des Gesetzes Uber die
Verwaltungsrechtspflege [VRP; sGS 951.1]). Zwischen den Parteien umstritten und
vorliegend zu prufen ist der Anspruch der Klagerin auf eine Invalidenrente gegentiber der



Beklagten. Nach Art. 23 lit. aBV G hat (im Obligatoriumsbereich) Anspruch auf
Invalidenleistungen der beruflichen VVorsorge, wer im Sinne der Invalidenversicherung zu
mindestens 40 % invalid ist und bei Eintritt der Arbeitsunfahigkeit, deren Ursache zur
Invaliditét gefuhrt hat, versichert war. Nach Art. 24 Abs. 1 BV G (in der bisam 31.
Dezember 2021 gultig gewesenen, hier anwendbaren, Fassung) setzt der Anspruch auf eine
volle Invalidenrente eine mindestens 70%ige Invaliditét im Sinn der IV voraus (lit. @). Eine
Dreiviertelsrente kommt zur Ausrichtung bei mindestens 60%iger Invaliditét (lit. b). Eine
halbe Rente wird bei mindestens halftiger Invaliditét (lit. ¢) und eine Viertelsrente bei
mindestens 40%iger Invaliditét ausgerichtet (lit. d). Dieser Regelung entspricht Art. 10 Ziff.
4 des Reglements der Beklagten (nachfolgend: Reglement; guiltig ab 1. Januar 2016 und
gemass Art. 34 Ziff. 1 anwendbar fur den vorliegenden Fall, in welchem die 1V ab 1. Juni
2016 einen Rentenanspruch gewdhrte [vgl. IV-act. 404]; act. G7.4). Gemass Art. 10 Ziff. 1
des Reglements ist invalid, wer durch &rztlichen Befund objektiv nachweisbar aus
gesundheitlichen Grinden (Krankheit, Unfall oder Gebrechen) seine bisherige oder eine
andere ihm zumutbare Téatigkeit ganz oder teilweise nicht mehr ausiiben kann und deshalb
sein Arbeitsverhaltnis vor Erreichen des Rucktrittsalters aufgel st oder sein Lohn
herabgesetzt wird. Die Invalidenleistungen nach BV G werden von derjenigen

V orsorgeeinrichtung geschuldet, bei der die ansprechende Person bei Eintritt der
Arbeitsunfahigkeit, deren Ursache zur Invaliditéat gefihrt hat, versichert war. Fur den
Eintritt einer Arbeitsunféahigkeit im Sinne von Art. 23 lit. aBVGist - wie fur die Erdffnung
der Wartezeit nach Art. 28 Abs. 1 lit. b des Bundesgesetzes tUber die 1V (IVG; SR 831.20;
Art. 29 IVG) - die Einbusse an funktionellem L eistungsvermdgen im bisherigen Beruf
massgeblich; sieist relevant, wenn sie mindestens 20 % betragt (BGE 144 V 58 E. 4.4). Der
Anspruch setzt einen engen zeitlichen und sachlichen Zusammenhang zwischen der
Arbeitsunfahigkeit, die wahrend des V orsorgeverhaltnisses (einschliesslich der
einmonatigen Nachdeckungsfrist nach Art. 10 Abs. 3 BV G) bestanden hat, und der
alenfalls erst spéter eingetretenen Invaliditét voraus ( BGE 134 V 20 E. 3.2). Der sachliche
Konnex ist gegeben, wenn der Gesundheitsschaden, der zur Arbeitsunfahigkeit gefuhrt hat,
im Wesentlichen derselbe ist, wie er der Erwerbsunfahigkeit zugrunde liegt ( BGE 138 V
409 E. 6.2). Die zeitliche Konnexitét setzt voraus, dass zwischen der friiheren
Arbeitsunfahigkeit und der spéteren Invaliditdt bzw. deren Verschlimmerung keine langere
Periode der Arbeitsfahigkeit liegt. Dabei sind die gesamten Umsténde des Einzelfalls zu
wardigen, namentlich die Art des Gesundheitsschadens, dessen prognostische érztliche
Beurteilung und die Beweggriinde, welche die versicherte Person zur Wiederaufnahme der
Arbeit veranlassten (BGE 123V 264 1. E. 1c, 120 V 117 ff. E. 2c/aaf. mit Hinweisen). Die
Kl&gerin war vom 1. Mai bis 19. Juni 2015 bei der Arbeitgeberin angestellt und dabel
angesichts ihres Alters (Jahrgang 198 ) und des vereinbarten Jahreslohns von Fr. 59700.--
der obligatorischen beruflichen Vorsorge unterstellt (Art. 2 Abs. 1 BVG; Art. 5 der
Verordnung uber die berufliche Alters-, Hinterlassenen- und Invalidenvorsorge [BVV 2;
SR 831.441.1] in der ab 1. Januar 2015 in Kraft stehenden Version). Soweit die Beklagte
gestutzt auf Art. 2 Abs. 2 lit. d ihres Vorsorgereglements (act. G7.4), der Art. 1j Abs. 1lit. b
und Art. 1k lit. aBVV 2 entspricht, geltend macht, es sel keine endgultige Aufnahme der
Kl&gerin erfolgt, da das Anstellungsverhdtnis der Klégerin mit der Arbeitgeberin keine drei
Monate gedauert habe (act. G7 Rz. 18 und 31), kann ihr nicht gefolgt werden, zumal
zwischen der Klagerin und der Arbeitgeberin kein befristeter Arbeitsvertrag vorlag. Die
Kl&gerin war damit unter Beriicksichtigung von Art. 10 Abs. 1 und 3 BVG vom 1. Mai bis
19. Juli 2015 bei der Beklagten berufsvorsorgerechtlich versichert. Streitig ist, wann bei der



Kl&gerin die relevante Arbeitsunfahigkeit von mindestens 20 % auftrat, welchein
sachlichem und zeitlichem Zusammenhang zu der von der 1V-Stelle ab 1. Juni 2016
anerkannten Invaliditat von 54 % steht (1V-act. 404). Die |V stltzte sich bel der
Rentenzusprache in medizinischer Hinsicht auf das Gutachten von Dr.[._ vom 25. Mé&rz
2019 (vgl. Feststellungsblatt in 1V-act. 360-1 f.), welcher die Diagnosen kombinierte
Personlichkeitsstorung, abhangig, unreif, regressiv vermeidend, rezidivierend depressive
Stoérung mit schweren und mittel schweren Episoden, gegenwartig mittel schwer und
iatrogene Benzodiazepin-Abhangigkeit (Xanax) erhob (1V-act. 349-38). Dr. |, attestierte
der Kl&gerin in der zuletzt ausgelibten Tétigkeit als ungelernte Produktions-, Verpackungs-
und Gastronomiemitarbeiterin im ersten Arbeitsmarkt eine 100%ige Arbeitsunféhigkeit
infolge von auf der Komorbiditét von Personlichkeitsstérung und rezidivierend depressiver
Stérung basierenden Funktionseinschrankungen (1V-act. 349-45). In einer angepassten
Téatigkeit erachtete er die Klagerin as fir sechs Stunden taglich arbeitsfahig mit einer um
10 bis 20 % geminderten Leistung infolge erhdhten Pausen- und Anleitungsbedarfs, was
gesamthaft einer Arbeitsfahigkeit von 50 % entspreche (IV-act. 349-46). Den Beginn der
langdauernden Krankheit legte die IV-Stelle auf den 8. Juni 2015 (1V-act. 360-1 und IV -act.
358). Davon abweichend war sieim Verlauf des Abklérungsverfahrens noch vom
Trennungsdatum der Kl&gerin von ihrem Ehemann im August 2014 ausgegangen (Protokoll
der interdisziplindren Besprechung vom 28. Mai 2019; IV-act. 352), wie diesim Rahmen
des Klageverfahrens von der Beklagten postuliert wird (act. G7 Rz. 19). Dies wohl gestuitzt
auf Dr. I.___sGutachten (vgl. in diesem Zusammenhang auch die Stellungnahme des
Regionalen Arztlichen Dienstes der IV vom 5. April 2019 in IV-act. 350), welchem u.a. zu
entnehmen ist, dassdievon Dr. [...] (wohl: Dr. H.___) auch beschriebene angstlich
depressive Entwicklung und Anpassungsstérung seit mindestens Juni 2014 bestehe (1V-act.
349-39). Die Kl&gerin sei vom Hausarzt und vom Psychiatrie-Zentrum von Juni 2014 bis
31. Januar 2016 100 % arbeitsunfahig geschrieben worden (1V-act. 349-41). Die Kl&gerin
habe mit Beginn der schweren depressiven Episode 2014 erst hausarztliche Behandlung und
dann psychiatrisch-psychotherapeutische Behandlung aufgenommen (1V-act. 349-42). Das
Krankheitshild sei durch die anhaltende Trennungssituation, den Entzug des Sorgerechts
und die massive Verbitterung/Krankungssituation ausgel 6st worden (1V-act. 349-43). Die
ab 2014 infolge fehlenden familidren (elterlichen) und partnerschaftlichen Supports
eingetretene rezidivierend depressive Storung und die Komorbiditét aus den beiden
Grunderkrankungen habe zu einer Demaskierung der Personlichkeitsstorung gefihrt
(IV-act. 349-47). Dieses Gutachten datiert jedoch vom Mérz 2019 und damit lange nach
dem massgeblichen Zeitraum von Juni/August 2014 bis Juni 2015. Dementsprechend
beginnt denn der Aktenauszug laut Gutachten von Dr. 1. auch erst am 18. Juni 2015
(IV-act. 349-4). Da aufgrund der im Klageverfahren eingereichten Akten unklar war, ob die
Kl&gerin sich bereitsim Jahr 2014 in &@rztliche, allenfalls gar psychiatrische Behandlung
begeben hatte, holte das V ersicherungsgericht vom Hausarzt Dr. E.___ die
Krankengeschichte der Kl&gerin fur die Zeit von Juni 2014 bis Juni 2015 ein (vgl.
Schreiben vom 19. Juli 2022 in act. G18) und ersuchte die Kl&agerin um Einreichung einer
Aufstellung ihrer Krankenversicherung fir diesen Zeitraum (vgl. Schreiben vom 21. Juni
2022 in act. G16). Diese Unterlagen zeigen, dassdie Klagerin Dr. E.____am 25. Juni 2014
wegen einer Gastroenteritis konsultiert hatte, woraufhin er sie fir diesen Tag arbeitsunféhig
schrieb (act. G19.1 und 19.3). Am 27. Juni 2014 suchte die Klagerin laut

L eistungszusammenstellung Pflege ihrer Krankenpflegeversicherung einen Dr. med. M.
(bei dem es sich laut Medizina berufsregister um einen Facharzt fir Allgemeine Innere



Medizin handelt) auf, wobei das Behandlungsende mit 27. Juni 2014 angegeben wird (act.
G17.3). Am 24. Dezember 2014 hielt Dr. E.____in seinen Verlaufseintréagen fest, dass die
Versicherte seit ca. zwei Monaten an wechselnden Kopfschmerzen mit teils Ausstrahlung
leide. Die Schmerzen seien teils brennenden Charakters und von Kribbeln in den Handen
begleitet. Der Arzt stellte eine mogliche psychische Uberlagerung fest und verschrieb der
Kl&gerin Eisentabletten und Magnesium. Eine Krankschreibung erfolgte nicht (act. G19.1
und 19.3). Die nachste Konsultation datiert vom 4. Juni 2015 und fand nach einem
Kreislaufkollaps der Klagerin statt. Eine Arbeitsunfahigkeit wurdeihr fur einen Tag
attestiert (act. G19.1 und G19.3). Am 8. Juni 2015 Uberwies Dr. E.____ die Kl&agerin dann
ans Psychiatrie-Zentrum und attestierte ihr eine vollstandige Arbeitsunfahigkeit (act. G19.1
und 19.5). Der erste Termin im Psychiatrie-Zentrum fand am 11. Juni 2015 statt (vgl.
Sachverhat A.f) und bei Dr. H.____am 13. Mérz 2017 (vgl. Sachverhalt A.h). Hinweise auf
eine psychiatrische Behandlung vor Juni 2015 ergeben sich aus den Akten nicht. Damit
kann von den psychiatrischen Fachérzten offensichtlich nichts Echtzeitliches Giber die
Situation vor Juni 2015 in Erfahrung gebracht werden. Bei den Ausfihrungen der
psychiatrischen Fachéarzte hinsichtlich des Jahres 2014/Anfang 2015 (1V-act. 14-1: die
Versicherte sei seit Anfang 2015 durch ihren Hausarzt zu 100 % krankgeschrieben worden;
IV-act. 179-2: ab 2014 nicht mehr arbeitsfahig; I'V-act. 179-3: 100%ige Arbeitsunféhigkeit
vom 26. Juni bis 6. Juli 2014) handelt es sich tberwiegend wahrscheinlich um
Ungenauigkeiten, jedenfalls lassen sich alle diese Angaben mittels der vorstehend

dargel egten umfassenden echtzeitlichen medizinischen Unterlagen nicht erklaren. Vor
diesem Hintergrund ist es nachvollziehbar, dass die IV den Beginn der zu einer
Invalidenrente berechtigenden Arbeitsunfahigkeit der Klagerin am 8. Juni 2015 und nicht
bereits im Jahr 2014 sah. Esist namlich nicht entscheidend, seit wann ein
Gesundheitsschaden vorliegt, sondern seit wann die Arbeitsunfahigkeit, deren Ursache zur
Invaliditét fahrt, eingetreten ist (Urteil des Bundesgerichts vom 11. Februar 2008,

B 152/06, E. 4.3 mit Hinweisen). Es besteht kein Anhaltspunkt dafrr, dass die Kl&gerin seit
Juni 2014 nicht mehr in der Lage gewesen wére, lohnrelevant zu arbeiten (vgl.
beklagtisches VVorbringen in act. G7 Rz. 26). Die Auflésung des Arbeitsverhaltnisses mit
der C.__ AG erfolgte auf Wunsch der Kl&gerin aus privaten Griinden, um nach der
Trennung von ihrem Ehemann die Kinderbetreuung tibernehmen zu kdnnen (vgl. act. G12).
Nach der Beendigung dieses Arbeitsverhdltnisses kiimmerte die Klagerin sich um ihre
beiden Kinder und meldete sich nach dem Auffinden einer Kinderbetreuung Ende Februar
2015 bei der ALV an (act. G12.3). Aus dem Entzug der Obhut fir die beiden Kinder (vgl.
IV-act. 357) auf eine Arbeitsunfahigkeit zu schliessen (vgl. Vorbringen in act. G14 Rz. 7)
geht nicht an. Jedenfalls fur Februar und Mérz 2015 rechnete die ALV keine
"Krankentaggelder", sondern normale Taggelder ab (vgl. act. G12.6 f.). Ausden in den
Akten fehlenden weiteren ALV -Taggel dabrechnungen kann sodann nicht auf eine
Arbeitsunfahigkeit geschlossen werden, wie die Beklagte dies anregt (vgl. Vorbringenin
act. G14 Rz. 7 f.). Angesichts der vorstehend erl&uterten Krankengeschichte der Kl&gerin
(vgl. E. 4.2) bestehen entgegen der Ansicht der Beklagten (vgl. act. G21) auch keine
anderen Anhaltspunkte daftr, dass eine langer al's einzelne Tage dauernde
Arbeitsunfahigkeit vor dem 8. Juni 2015 attestiert worden ware. Am 1. Mai 2015 trat die
Kl&gerin sodann in das Arbeitsverhadtnis mit der Arbeitgeberin und dessen Auflésung
erfolgte erst, nachdem die Klagerin krankgeschrieben wurde (vgl. Sachverhalt A.c und
A.e). Vor diesem Hintergrund ist sowohl der zeitliche al's auch der sachliche Konnex
zwischen der am 8. Juni 2015 wahrend des Arbeitsverhaltnisses mit der Arbeitgeberin



aufgetretenen massgeblichen Arbeitsunfahigkeit und dem zu einer Erwerbsunfahigkeit von
54 % (vgl. vorstehend E. 4) fuhrenden psychischen Gesundheitsschaden der Kl&gerin
erstellt. Entsprechend ist die Beklagte grundsétzlich leistungspflichtig zu erklaren. Zu
prufen bleiben die Hohe und der Beginn der Invalidenrente. Mit IV-Verfiigung vom 8.
September 2020 wurde der Kl&gerin ab 1. Juni 2016 bei einem Invaliditatsgrad von 54 %
eine halbe Rente zzgl. zwel Kinderrenten zugesprochen (1V-act. 404). Diese Verfiigung
blieb unangefochten und wurde von den Parteien auch im vorliegenden Gerichtsverfahren
nicht in Frage gestellt. Gemass Art. 10 Ziff. 2 Satz 1 des Reglements (act. G7.4) ist fur die
Festlegung des Invaliditétsgrads der Entscheid der 1V massgebend. Die Berechnung des
Invaliditétsgrads durch die IV-Stelle wurde von den Parteien nicht in Frage gestellt und ist
nach Lage der Akten nicht zu beanstanden, womit grundsétzlich von einem ab 1. Juni 2016
anspruchsbegriindenden Invaliditétsgrad von 54 % auszugehen ist. Hinsichtlich des
Rentenbeginns legt Art. 10 Ziff. 6 des Reglements fest, dass die Invalidenrente mit dem
Anspruch auf eine Leistung der IV beginne, frihestens aber nachdem der Lohn oder dasihn
ersetzende Kranken- oder Unfalltaggeld, an dessen Kosten sich die Firma mindestens zur
Halfte beteiligt hat, nicht mehr ausbezahlt wird. Dies steht in Einklang mit der Regelung
desBVG (vgl. Art. 34aBVG sowie Art. 24 BVV 2). Laut Lohnkonto 1. Januar bis 31.
Dezember 2015 der Arbeitgeberin bezahlte die Arbeitgeberin fir Mai 2015

Krankentaggel dversicherungsbeitrage von Fr. 42.80, wovon sie Fr. 21.15 der Kl&gerin
Ubertrug und fr Juni 2015 Fr. 36.30, von denen sie Fr. 17.95 der Klagerin Uberwél zte
(IV-act. 23-6). Folglich ist die Voraussetzung der halftigen Beteiligung der Arbeitgeberin
erflllt. Die Taggeldzahlungen der Visana endeten am 22. Juni 2017 (vgl. Sachverhalt A.i).
Dieses Datum stimmt auch mit dem der IV-Verfiigung zu entnehmenden Ende der
Taggeldzahlungen durch die Visana Uberein (IV-act. 404-2). Art. 26 Abs. 1 BVG verweist
beziiglich des Beginns des Anspruchs auf Invalidenleistungen auf die entsprechenden
Bestimmungen des 1V G (Art. 29 IVG). Diese wiederum sehen vor, dass die Rente vom
Beginn des Monats an ausbezahlt wird, in dem der Rentenanspruch entsteht (Art. 29 Abs. 3
IVG). Folglich besteht der Anspruch der Klagerin gegentber der Beklagten ab Juni 2017,
wobei die Rente ab dem 1. Juni 2017 auszurichten ist. Laut Art. 10 Ziff. 7 des Reglements
hat ein invalider Versicherter, der Kinder hat, die bel seinem Tod Anspruch auf
Waisenrenten hétten, fir jedes dieser Kinder Anspruch auf eine Kinderrente in der Hohe
einer Waisenrente. Fir die Kinder einesteilinvaliden Versicherten werden die Kinderrenten
entsprechend der Invalidenberechtigung festgesetzt. Praxisgemass sind die kantonalen
Berufsvorsorgegerichte nicht gehalten, die Rentenberechnung detailliert vorzunehmen,
sondern es reicht aus, wenn sie nur dem Grundsatz nach Uber den Leistungsanspruch
entscheiden und die Sache zur Ermittlung des Rentenbetrags an die zustandige

V orsorgeeinrichtung tberweisen. Dies hat das Bundesgericht insbesondere mit Hinweis auf
die Gebote der Einfachheit und Raschheit des Verfahrens nach Art. 73 Abs. 2 BVG
begrindet, wobei es auch die Nahe zum Sozialversicherungsprozess betont hat (BGE 129 V
450 E. 3.4). Die Sacheist damit zur Festsetzung der Rentenbetrage (Invalidenrente fir die
Kl&gerin und zwei Kinderrenten fir N.____ und O.___) und zur
Uberentschadigungsberechnung an die Beklagte zu tberweisen. Die Klagerin beantragte
eine Beitragsbefreiung, soweit reglementarisch Anspruch darauf bestehe. Naher begriindete
siediesen Antrag nicht (vgl. act. G1 und G12). Laut Art. 6 Ziff. 4 des Reglements der
Beklagten dauert die Beitragspflicht, solange ein Lohn ausbezahlt wird [...]. Bei Unfall,
Krankheit, Mutterschaftsurlaub oder Militérdienst werden die Beitrége weiterhin erhoben,
indem sie entweder vom weiter ausgerichteten Lohn oder vom Lohnersatz (Taggeld)



abgezogen werden. Laut Art. 6 Ziff. 5 des Reglements vermindern sich sodann fir einen
teilinvaliden Versicherten, der weiterhin in einem Arbeitsverhdtnis mit der Firma steht, die
zu leistenden Beitrage entsprechend der Invalidenberechtigung (act. G7.4). Das Reglement
enthalt also keine Regelung hinsichtlich der Beitragsbefreiung einer teilinvaliden
Versicherten, die nicht mehr in einem Arbeitsverhéltnis mit der Firma steht - wie dies bei
der Klagerin der Fall ist. Die gesetzliche Regelung lautet dahingehend, dass die
Vorsorgeeinrichtung das Alterskonto einer invaliden Person, der sie eine Rente ausrichtet,
fur den Fall eines Wiedereintrittes in das Erwerbsleben bis zum Rentenalter weiterfihren
und das Altersguthaben der invaliden Person verzinsen muss (Art. 14 Abs. 1 und 2 BVV 2;
vgl. zum Ganzen Hans-Ulrich Stauffer, N 10 ff. zu Art. 15 mit Hinweisen, in: Marc
Hurzeler/Hans-Ulrich Stauffer [Hrsg.], Berufliche Vorsorge, Basler Kommentar, 2021). Da
die Beklagte im Rahmen des Beschwerdeverfahrens die Ansicht vertrat, dass die Klagerin
ihr gegeniiber keinen Anspruch auf eine Invalidenrente habe, dusserte sie sich zum Antrag
auf Beitragsbefreiung nicht weiter (vgl. act. G 7 und 14). Vor diesem Hintergrund
rechtfertigt sich auch diesbeziiglich eine Uberweisung an die Beklagte (vgl. BGE 129 V
453 E. 3.4 f. und den Entscheid des Versicherungsgerichts vom 15. April 2019, BV 2018/4,
E. 3). Siewird die Beitragsbefreiung nach Massgabe der vorgenannten Bestimmungen zu
prifen haben. Auf Invalidenleistungen sind Verzugszinsen geschuldet, wobei grundsétzlich
Art. 105 Abs. 1 des Obligationenrechts (OR; SR 220) anwendbar ist (BGE 119V 131 E. 4
). Danach ist der Verzugszins vom Tag der Anhebung der Betreibung oder der gerichtlichen
Klage an geschuldet. Der Zinssatz betrégt 5 %, sofern das Reglement der

V orsorgeeinrichtung keine andere Regelung kennt (BGE 119V 131 E. 4c). Das
anwendbare V orsorgereglement der Beklagten (ab 1. Januar 2016 gultige Ausgabe) regelt
weder Verzug noch Zinssatz (vgl. act. G7.4). Damit ist Art. 105 OR anwendbar und ein
Verzugszins von 5 % vom Tag der gerichtlichen Klage an geschuldet. Der Klagerin sind
folglich fur die bis zur Klageerhebung am 21. Oktober 2021 (act. G1) félig gewordenen
Rentenbetreffnisse (Invalidenrente und zwei Kinderrenten) ab diesem Zeitpunkt und fir die
weiteren Rentenleistungen ab deren jeweiligen Falligkeitsdatums Verzugszinsen von 5 %
zuzusprechen. Nach dem Gesagten ist die Klage im Sinne der Erwagungen insofern
gutzuheissen, als die Klagerin gegeniiber der Beklagten ab 1. Juni 2017 Anspruch auf eine
Invalidenrente und zwei Kinderrenten fir N._ und O.__ basierend auf einem
Invaliditétsgrad von 54 %, zuzuglich Zinsvon 5 % seit 21. Oktober 2021, hat. Die Sache ist
zur Renten- und Zinsberechnung sowie zur Priifung der Beitragsbefreiung an die Beklagte
zu Uberweisen. Gerichtskosten sind keine zu erheben (Art. 73 Abs. 2 BVG). Dem
Verfahrensausgang entsprechend sind der obsiegenden Kl&gerin in Anwendung von Art. 98
Abs. 1 und Art. 98 bis VRP die Parteikosten von der unterliegenden Beklagten zu erstatten.
Das Versicherungsgericht des Kantons St. Gallen spricht in BV G-Prozessen gestiitzt auf
Art. 22 Abs. 1 lit. b der Honorarordnung (sGS 963.75) bei vollem Obsiegen regelméssig
eine pauschal e Entschadigung zwischen Fr. 2'500.-- und Fr. 4'500.-- zu (Entscheid des
Versicherungsgerichts vom 25. September 2017, BV 2016/1, E. 3.4). In der vorliegend zu
beurteilenden Angelegenheit erscheint eine pauschal e Parteientschédigung von Fr. 3'500.--
(inklusive Barauslagen und Mehrwertsteuer) als angemessen. Entscheid im
Zirkulationsverfahren gemass Art. 39 VRP In Gutheissung der Klage wird die Beklagte
verpflichtet, der Klagerin mit Wirkung ab 1. Juni 2017 eine Rente und zwei Kinderrenten
farN.___ und O.___ basierend auf einem Invaliditatsgrad von 54 % zuziglich Verzugszins
von 5 % seit 21. Oktober 2021 auszurichten. Die Sache wird zur Renten- und
Zinsberechnung sowie zur Prifung der Beitragsbefreiung im Sinne der Erwdgungen an die



Beklagte Uberwiesen. Es werden keine Gerichtskosten erhoben. Die Beklagte wird
verpflichtet, der Klagerin eine Parteientschadigung von Fr. 3'500.-- zu bezahlen.
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