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Regeste

Art. 16 ATSG. Bemessung des zumutbaren Invalideneinkommens. Ist eine versicherte
Person auf |eichteste Hilfsarbeiten ohne jede Anforderungen an den Intellekt oder an
besondere Eigenschaften (wie beispielsweise die Zuverlassigkeit, die Stressresistenz, die
Aufmerksamkeit usw.) beschrankt, so kann der Zentralwert der L SE nicht der
Ausgangswert zur Ermittlung des zumutbaren Invalideneinkommens sein, well der
Durchschnittslohn fir derartige Hilfsarbeiten weit darunter liegt. In solchen Féllen
rechtfertigt es sich, wie zur Bestimmung des Valideneinkommens auch zur Ermittlung des
zumutbaren Invalideneinkommens ausnahmswei se vom letzten erzielten Lohn auszugehen
(Entscheid des Versicherungsgerichts des Kantons St. Gallen vom 13. November 2009, 1V
2008/238).

Erwagungen

E.1l

1.1 GemassArt. 28aAbs. 1 1IVGi.V.m. Art. 16 ATSG ist die Invaliditéat grundsétzlich
durch einen Einkommensvergleich zu ermitteln. Bei nichterwerbstétigen Versichertenim
Sinnevon Art. 5 Abs. 1 1VG — so namentlich bei im Haushalt tétigen Personen — wird
hingegen fir die Bemessung der Invaliditét darauf abgestellt, in welchem Mass eine
Behinderung besteht, sich im bisherigen Aufgabenbereich zu betétigen (Art. 28a Abs. 2
IVG). Als Aufgabenbereich der im Haushalt tétigen versicherten Personen gilt unter
anderem die Ubliche Tatigkeit im Haushalt sowie die Erziehung der Kinder (Art. 27 IVV).
Bei einer versicherten Person, die nur zum Tell erwerbstétig wére, wird die Invaliditét
diesbeztglich nach Art. 16 ATSG festgelegt. Wére die versicherte Person daneben in einem
Aufgabenbereich tétig, so wird die Invaliditat fir diese Tatigkeit nach Art. 28a Abs. 2 IVG
festgelegt. In diesem Falle sind die Antelle der Erwerbstétigkeit und der Téatigkeit im
anderen Aufgabenbereich festzustellen und der Invaliditatsgrad ist entsprechend der
Behinderung in beiden Bereichen zu bemessen (Art. 28a Abs. 3 IVG). Diese Art der
Invaliditdtsbemessung wird praxisgemass als gemischte Methode bezeichnet. Geméss

Art. 27 bisIVV ist nur der Einkommensvergleich anzustellen, wenn anzunehmen ist, dass
die versicherte Person im Zeitpunkt der Prifung des Rentenanspruchs ohne den
Gesundheitsschaden ganztagig erwerbstétig wére. In standiger Rechtsprechung prift das
Bundesgericht die Frage, ob und gegebenenfallsin welchem Ausmass eine versicherte
Person auch ohne den Gesundheitsschaden im Aufgabenbereich tétig ware, anhand der
hypothetischen Verhaltensweise der versicherten Person. Nach Ansicht des Bundesgerichts
ist dazu abzukl&ren, ob die versicherte Person ohne den Gesundheitsschaden mit Riicksicht
auf die gesamten Umsténde (personlicher, familidarer, sozialer und erwerblicher Art)
erwerbstétig oder im Aufgabenbereich tétig ware. Dabei sollen die finanzielle



Notwendigkeit der Aufnahme oder der Ausdehnung einer Erwerbstétigkeit, allfallige
Erziehungs- und Betreuungsaufgaben, das Alter der versicherten Person, deren berufliche
Fahigkeiten, Neigungen und Begabungen massgebend sein. Abzustellen sai auf die
hypothetischen Verhdtnisse in tatsichlicher Hinsicht, wie sie sich bis zum massgebenden
Zeitpunkt entwickelt haben wirden (vgl. etwa BGE 125 V 150). Das Versicherungsgericht
des Kantons St. Gallen hélt sich seit dem Bundesgerichtsurteil vom 6. August 2007 (|
126/07) an diese Methode, obwohl es nach wie vor Uberzeugt ist, dass Art. 8 Abs. 3 ATSG
eine Invaliditatsbemessung anhand der behinderungsbedingten Einschréankung im
Aufgabenbereich (Haushalt) nur zul&sst, wenn und soweit einer versicherten Person die
Ausilibung einer Erwerbstétigkeit im hypothetischen "Gesundheitsfall” objektiv nicht
zumutbar ist (vgl. etwa die Urteile des Versicherungsgerichts des Kantons St. Gallen vom
30. Nov. 2007, IV 2006/175, vom 22. April 2008, IV 2006/257, vom 16. Juli 2008, IV
2007/85, vom 13. August 2008, 1V 2007/40, und vom 26. November 2008, |V 2007/332).
Nach der Rechtsauffassung des Versicherungsgerichts des Kantons St. Gallen ware die
Beschwerdefuhrerin als Erwerbstétige zu qualifizieren, denn eswére ihr objektiv zumutbar,
zu 100% einer Erwerbstatigkeit nachzugehen, wenn sie gesund wére. 1.2 Dasselbe
Ergebnis resultiert bei einer Anwendung der bundesgerichtlichen Praxis. Die
Beschwerdefiihrerin hat nicht nur im Verwaltungs-, sondern auch im Beschwerdeverfahren
widerspriichliche Angaben zu ihrer Erwerbsquote im fiktiven "Gesundheitsfall" gemacht.
Im Anmeldeformular hat sie angegeben, sie ginge zu 80-100% einer Erwerbstétigkeit nach,
um an das gemeinsame Einkommen beizutragen. | hr Ehemann sei ndmlich zun&chst
arbeitslos gewesen und jetzt sei er arbeitsunfahig. Im Bericht Uber die Haushaltabklarung ist
dann festgehalten worden, die Beschwerdefihrerin habe angegeben, sie wére weiterhin im
bisherigen Ausmass von 35% erwerbstétig, wenn sie gesund ware. Der Abkl&rungsbericht
enthalt weder eine Begrindung fir eine derart tiefe Erwerbsquote noch eine
Auseinandersetzung mit der Abweichung von der entsprechenden Aussage im
Anmeldeformular. In der Stellungnahme zum Vorbescheid hat die Beschwerdefiihrerin eine
Erwerbsguote von 35% noch "vorlaufig anerkannt”. Im Beschwerdeverfahren hat sie dann
eine Erwerbsguote von 100% behauptet. Die Angaben im Bericht Uber die
Haushaltabkl&rung vermogen nicht zu Gberzeugen, denn es ist nicht bekannt, wie weit der
Sohn und die Schwiegertochter nur Ubersetzt oder ihre eigene Meinung gedussert haben. Es
ist nicht einmal bekannt, ob die Beschwerdefuhrerin die Frage nach der Erwerbsquote im
fiktiven "Gesundheitsfall" inhaltlich verstanden hat und ob siein der Lage gewesen ist, die
Abstraktiond eistung zu erbringen, die n6tig gewesen ware, um sich in eine Situation zu
versetzen, in der ihre unmittelbare Umgebung (insbesondere die Arbeitslosigkeit oder
Arbeitsunfahigkeit ihres Enemannes) unverandert, sie selbst aber vollig gesund wére. Die
Angaben des Rechtsvertreters der Beschwerdefhrerin in der Stellungnahme zum
Vorbescheid und in der Beschwerde sind offenkundig durch verfahrenstaktische
Uberlegungen bestimmt gewesen und entfalten deshalb ebenfalls keine Uberzeugungskraft.
Plausibel ist hingegen die Aussage im Anmeldeformular, im fiktiven " Gesundheitsfall”
wurde die Erwerbsquote 80-100% betragen, weil esfinanziell nétig sei. Die
Beschwerdefthrerin und ihr Ehemann leben ndmlich geméss den Angaben im
Verwaltungsverfahren ausschliesslich von einer Unterstiitzungsleistung des Sohnes und der
Schwiegertochter, weil der Ehemann der BeschwerdefUhrerin keine
Versicherungsleistungen erhdlt. Ohne diese Verwandtenunterstiitzung wéren die
Beschwerdefuhrerin und ihr Ehemann also auf die Sozia hilfe angewiesen. In dieser
Situation muss davon ausgegangen werden, dass die Beschwerdefihrerin, wére sie gesund,



einen moglichst hohen Lohn erzielen wirde. Da der Haushalt sehr klein ist und die Familie
nur noch aus ihr und ihrem Ehemann besteht, wére die Beschwerdefthrerin durch die
Besorgung des Haushalts nicht daran gehindert, vollzeitlich erwerbstétig zu sein. Im
ubrigen wére es dem Ehemann zumutbar, tagstiber die ihm trotz der
Gesundheitsbeeintrachtigung noch zumutbaren Arbeiten im Haushalt zu erledigen. Die
Invaliditét der Beschwerdefihrerin ist deshalb ausschliesslich mittels eines
Einkommensvergleiches nach Art. 16 ATSG zu ermitteln.

E.2

2.1 Geméass Art. 16 ATSG ist das Einkommen, das die versicherte Person nach dem Eintritt
der Invaliditat und nach der Durchfihrung der medizinischen Behandlung und allfalliger
Eingliederungsmassnahmen durch eine ihr zumutbare Téatigkeit bei ausgeglichener
Arbeitsmarktlage erzielen kdnnte (Invalideneinkommen), in Beziehung zu setzen zum
Erwerbseinkommen, das die versicherte Person erzielen konnte, wenn sie nicht invalid
geworden ware (Valideneinkommen). Grundlage der Bemessung des Invalideneinkommens
bildet die verbliebene Arbeitsfahigkeit, d.h. die Fahigkeit, in einer der

Gesundheitsbeei ntrachtigung angepassten, sogenannt adaptierten Erwerbstatigkeit
zumutbare Arbeit zu leisten. Die medizinische Arbeitsfahigkeitsschétzung umfasst also eine
Umschreibung einer leidensadaptierten Tétigkeit (qualitative Arbeitsfahigkeit) und eine
Bezifferung der in einer solchen Tétigkeit zumutbarerweise erzielbaren Arbeitdeistung
(quantitative Arbeitsfahigkeit). Die Sachverstéandigen des ABI haben keine psychisch
bedingte Arbeitsunféhigkeit der BeschwerdefUhrerin festgestellt. Die korperlich bedingte
Einschrankung erschopft sich ihrer Auffassung nach in einer Reduktion der qualitativen
Arbeitsfahigkeit, wobei aber in dem noch in Frage kommenden Ausschnitt aus dem
Arbeitsmarkt eine uneingeschrankte quantitative Arbeitsfahigkeit von 100% besteht. 2.2
Gegen das Ergebnis der psychiatrischen Abklarung hat die Beschwerdeftihrerin zunéchst
ins Feld gefuhrt, die medizinischen Vorakten seien unvollsténdig gewesen, well ein Bericht
der jahrelang behandelnden Psychiaterin Dr. med. B, gefehlt habe. Die Behandlung
durch Dr. med. B.____ hat entgegen der Behauptung der Beschwerdefthrerin nicht lange
gedauert. Sie ist gemass den glaubhaften Angaben des Hausarztes bereits nach kurzer Zeit
abgebrochen worden. Der zustandige Arzt des RAD durfte in einer ersten Phase der
Sachverhaltsabklarung einen Bericht von Dr. med. B._ als notwendig bezeichnet haben,
well er damals noch davon ausgegangen ist, dass damit und mit dem bereits vorliegenden
Bericht des Hausarztes die medizinische Sachlage ausreichend erstellt sein kdnnte, um ohne
Begutachtung Uber das Rentenbegehren entscheiden zu kénnen. Fur die psychiatrische
Begutachtung ist ein solcher Bericht nicht mehr notwendig, sondern nur noch wiinschbar
gewesen, denn die Exploration hat eine ausreichend prazise Aussage zum psychischen
Gesundheitszustand und zur Arbeitsféhigkeit geliefert. Die Beschwerdefthrerin hat
ausserdem behauptet, sie habe wegen ungentigender Albanischkenntnisse nicht richtig
abgeklart werden kénnen, so dass das Ergebnis der Begutachtung nicht zu Uberzeugen
vermoge. Selbst wenn die Psychotherapie bei Dr. med. B.__ tatséchlich an ungentigenden
Albanischkenntnissen der Beschwerdefiihrerin gescheitert sein sollte (was
unwahrscheinlich ist, denn die sehr einfach strukturierte Personlichkeit der
Beschwerdefihrerin dirfte die weit wichtigere Ursache des Behandlungsabbruchs gewesen
sein), bedeutet das nicht, dass die fehlenden Sprachkenntnisse auch die psychiatrische
Exploration verunmaglicht haben missen, wie die BeschwerdefUhrerin unterstellt. Die
Erhebung des psychischen Gesundheitszustandes erfordert nur, dass der Explorand die ihm
vom Psychiater gestellten Fragen verstehen und beantworten kann. Tragt der Psychiater



dabei der Tatsache Rechnung, dass der Explorand eine einfach strukturierte Personlichkeit
aufweist, so ermdglicht er dem Exploranden, die Fragen zu verstehen und Uber die eigene
Situation, das eigene Erleben usw. zu berichten. Die therapeutischen Gesprache erfordern
wohl ein weit umfangreicheres Mitdenken des Patienten. Dazu gehort in erster Liniedie
Einsicht, dass die empfundenen Schmerzen ihre Ursache auch in einer Beeintréchtigung der
psychischen Gesundheit haben kdnnen. Diese Einsicht durfte der Beschwerdefuhrerin bel
der Psychotherapie nicht moglich gewesen sein. Warum die psychiatrische Exploration zu
kurz gewesen sein sollte, um ein Uberzeugendes Abkl&arungsergebnis zu liefern, ist von der
Beschwerdefuhrerin nicht erklart worden. Sie scheint zu unterstellen, dass eine
psychiatrische Exploration zwingend eine lange Beobachtungszeit voraussetze, was
offenkundig nicht zutrifft. Die Beschwerdefuhrerin hat dieihr verschriebenen
Antidepressiva nicht eingenommen, wie sie selbst eingerdumt hat. Daraus scheint sie den
Schluss ziehen zu wollen, dass esihr schlechter gehe, a's der psychiatrische
Sachverstandige des ABI angenommen habe. Effektiv muss aber davon ausgegangen
werden, dass der vom psychiatrischen Sachversténdigen ermittelte Gesundheitszustand
noch verbesserungsféhig gewesen ist. Die Einnahme der verschriebenen Medikamente
gehdrt ndmlich zur selbstversténdlichen Schadenminderungspflicht, deren Erfillung auch
ohne Abmahnung (Art. 21 Abs. 4 ATSG) unterstellt werden muss. Massgebend sind
deshalb der Gesundheitszustand und die Arbeitsfahigkeit, die bestehen wirde, wenn die
Beschwerdefuhrerin die geeigneten Antidepressiva einnghme. Da aber auch bei
ungentigender Compliance bereits eine uneingeschrénkte Arbeitsfahigkeit besteht, spielt
dies vorliegend keine Rolle. Ebensowenig ist relevant, ob die Beschwerdefihrerin sichin
einer psychosozialen Belastungssituation befindet oder nicht, denn eine solche Situation ist
nur a's Ursache einer psychischen Erkrankung relevant. Zusammenfassend erweist sich die
psychiatrische Arbeitsfahigkeitsschétzung als Uiberzeugend. Esist mit dem Beweisgrad der
uberwiegenden Wahrscheinlichkeit davon auszugehen, dass die Arbeitsfahigkeit der
Beschwerdefihrerin nicht durch eine Beeintrachtigung der psychischen Gesundheit
reduziert ist. 2.3 Gegen das Ergebnis der Untersuchung durch den internistischen und den
orthopéadischen Sachverstandigen bringt die BeschwerdefUihrerin sinngemass vor, das
Gutachten beruhe auf ungentigenden, veralteten bildgebenden Verfahren. Es hétte eine
FMRI-Abklarung erfolgen mussen. Der orthopéadische Sachverstandige hat sich auf am

16. Oktober 2007 erstellte Rontgenbilder abgestiitzt. Eine orthopédische Abklarung basiert
nicht allein auf bildgebenden Verfahren. Ein wichtiges Abkl&rungsinstrument ist auch die
klinische Untersuchung. Hétte im Falle der Beschwerdefuihrerin zwischen dem Ergebnis der
klinischen Untersuchung und dem in den Rontgenbildern erkennbaren Zustand eine
Abweichung bestanden oder hétten die Rontgenbilder nicht ausgereicht, um den Zustand zu
erheben, so hétte das ABI die notwendigen zusétzliche bildgebende Abklarungen
vornehmen lassen. Es kann ohne weiteres davon ausgegangen werden, dass die erfahrenen
Sachversténdigen des ABI jenes bildgebende Verfahren gewahlt hétten, das ihnen am
ehesten erlaubt hétte, das Ergebnis der klinischen Untersuchung zu verifizieren. Ein solcher
Bedarf nach weiteren bildgebenden Abklarungen ist nach der Ansicht des orthopédischen
Sachverstéandigen nicht vorhanden gewesen. In antizipierender Beweiswirdigung ist
deshalb davon auszugehen, dass die von der BeschwerdefUhrerin verlangte
FMRI-Abklarung keine zusétzlichen Erkenntnisse liefern wiirde. Die von der
Beschwerdefiihrerin behauptete vollstandige Kraftlosigkeit des rechten Arms, die angeblich
nur noch einen Einsatz des rechten Arms als Hilfsglied zulésst, wére dem orthopédischen
Sachverstandigen bei der klinischen Untersuchung sicher aufgefallen. Der orthopéadische



Sachverstandige hat aber im Gegenteil angegeben, dass es bei der Beweglichkeitsprifung
der rechten Schulter zu einer starken Gegenspannung gekommen sei und dass der
Handedruck kraftig gewesen sei. Im Ubrigen fehlt ein Befund, der die behauptete
vollstandige Kraftlosigkeit des rechten Arms erklaren wirde. Tatséchlich leidet die
Beschwerdefiihrung nur an einer Druckdolenz und an Bewegungsschmerzen fur sdmtliche
Mandver rechts. Die Beschwerdefiihrerin ist also keineswegs die funktionelle Einhanderin,
fur die sie sich selber hélt. Die Arbeitsfahigkeitsschatzungen fur die frihere Tétigkeit als
Raumpflegerin (60%) und digjenige fir die Besorgung des eigenen Haushalts (80%)
weichen tatsachlich erheblich voneinander ab. Das beruht nicht auf einem Fehler bel der
orthopadi schen Untersuchung und Einschétzung, sondern ist dadurch zu erkléren, dass die
Tétigkeit einer Raumpflegerin bei einem durchschnittlichen Tagespensum deutlich mehr
korperlich belastende oder in ungiinstigen Korperhatungen vorzunehmende Arbeiten
beinhaltet als die Besorgung des Haushalts. Zusammenfassend ist festzustellen, dass die
Arbeitsfahigkeit der Beschwerdefuihrerin nur durch eine Verengung des noch in Frage
kommenden Ausschnitts aus dem Arbeitsmarkt fur Hilfsarbeiterinnen, also in qualitativer
Hinsicht beeintréchtigt ist. In einer dem Leiden adaptierten Hilfsarbeit ist die
Beschwerdefuhrerin zu 100% arbeitsfahig.

E.3

Die Beschwerdeftihrerin hat sinngemass die Frage aufgeworfen, ob die ihr verbleibende
Arbeitsfahigkeit auf dem allgemeinen und ausgeglichenen Markt fir Hilfsarbeiten
Uberhaupt noch verwertbar sei. Diese Frage ist ohne weiteres zu bejahen, denn eine
korperlich leichte, wechsel belastende Hilfsarbeit kann durchaus ganz einfach sein und keine
Anforderungen an den Intellekt stellen. In einer solchen Arbeit sind auch Personen
einsetzbar, die die deutsche Sprache nicht beherrschen und die nicht lesen konnen. Die
Arbeitsfahigkeit der Beschwerdefihrerin ist also verwertbar. Damit bleibt die Frage zu
beantworten, welchen Lohn die Beschwerdefiihrerin an eéinem geeigneten Arbeitsplatz
erzielen konnte. Auch einfachste Hilfsarbeiten kdnnen gut entléhnt sein, wenn sie in einer
bestimmten Beziehung hohe Anforderungen an eine Hilfsarbeiterin stellen. Das gilt

bei spielsweise fiir Uberwachungs- oder Kontrollaufgaben, die besondere Aufmerksamkeit,
eine gute Reaktionsfahigkeit und Stressresistenz erfordern, oder fir Aufgaben, die hohe
Anforderungen an die Zuverlassigkeit, die Genauigkeit, die Loyalitét usw. stellen. Fir eine
Arbeitsstelle, die derartige Anforderungen stellt, kommt die BeschwerdefUhrerin allein
schon aufgrund ihrer Personlichkeitstruktur nicht in Frage. Fir sie bleiben tatséchlich nur
jene einfachsten Arbeiten, die in keiner Hinsicht irgendwel che Anforderungen stellen.
Derartige Hilfsarbeiten werden tatséchlich weit unter dem Zentralwert entléhnt, d.h. sie
gehoren zu denjenigen Arbeitsstellen, fir die der Zentralwert nicht der Ausgangswert zur
Ermittlung des zumutbaren Invalideneinkommens sein kann. Dies zwingt dazu, von der
ublichen Vorgehensweise zur Ermittlung des zumutbaren Invalideneinkommens
abzuweichen, denn der — fal schlicherweise so genannte — "L eidensabzug” ist nicht dazu da,
den Zentralwert in einen dem Lohnniveau fir einfachste Hilfsarbeiten ohne jede besondere
Anforderung entsprechenden Wert zu verwandeln. Sein Zweck besteht ausschliesslich
darin, den indirekt behinderungsbedingten Nachteilen (im vorliegenden Fall beispielsweise
der Unfahigkeit, Uberstunden zu leisten, d.h. voriibergehend zu mehr al's 100% tétig zu
sein, und die Gefahr Uberdurchschnittlicher Krankheitsabsenzen) versicherter Personen
gegenuber gesunden Konkurrenten fr eine adaptierte Arbeitsstelle Rechnung zu tragen,
denn der Zentralwert beruht auf den Lohnen gesunder Arbeitnehmer. Kann der sogenannte
"Leidensabzug” nicht herangezogen werden, um die Differenz zwischen dem Zentralwert



und dem maoglichen Einkommen bei einfachsten und anforderungslosen Hilfsarbeiten zu
beseitigen, so muss das auf andere Art und Weise geschehen. Dabei bietet es sich an, das
von der Beschwerdefuhrerin zuletzt erzielte Einkommen als Ausgangswert zur Ermittlung
des zumutbaren Invalideneinkommens heranzuziehen, womit auch die héchst
problematische Frage nach einer der sogenannten "Parallelisierung” der
Vergleichseinkommen erledigt. Da die Beschwerdefiihrerin in einer adaptierten leichten
und anforderungslosen Hilfsarbeit zu 100% arbeitsfahig ist, entspricht der Invaliditétsgrad
dem zusétzlichen Abzug (sogenannter "L eidensabzug"), der bei der Beschwerdefihrerin
auch bei grosszugiger Einschétzung den Wert von 10% nicht Gberschreitet. Die
Beschwerdefuhrerin ist aso nicht im Ausmass von mindestens 40% invalid. Deshalb hat die
Beschwerdegegnerin im Ergebnis zu Recht einen Rentenanspruch verneint.

E.4

Im Sinne der vorstehenden Ausfihrungen ist die Beschwerde abzuweisen. Die
vollumfanglich unterliegende Beschwerdefthrerin hat keinen Anspruch auf eine

Partel entschadigung, weshalb das entsprechende Begehren abzuweisen ist. Das
Beschwerdeverfahren ist kostenpflichtig. Die Gerichtsgebihr bemisst sich nach dem
Verfahrensaufwand (Art. 69 Abs. 1 bisVG). Praxisgemass erscheint eine Gerichtsgebthr
von Fr. 600.- als angemessen. Diese Gebuhr ist durch den von der Beschwerdefthrerin
geleisteten K ostenvorschuss in gleicher Hohe gedeckt. Demgemass hat das
Versicherungsgericht im Zirkulationsverfahren gemass Art. 53 GerG entschieden: 1. Die
Beschwerde wird abgewiesen. 2. Die BeschwerdefUihrerin bezahlt eine Gerichtsgebihr von
Fr. 600.-; diese Gebuhr ist durch den Kostenvorschuss in gleicher Hohe gedeckt.
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