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Regeste

Art. 16 ATSG. Invaliditatsbemessung mittels Einkommensvergleich (Entscheid des
Versicherungsgerichts des Kantons St. Gallen vom 11. Mai 2012, 1V 2010/193).
Aufgehoben durch Urteil des Bundesgerichts 8C_484/2012.

Erwagungen

E.1l

Anspruch auf eine Invalidenrente hat, wer zu mindestens 40% invalid ist (Art. 28 Abs. 2 des
Bundesgesetzes tber die Invalidenversicherung, IVG, SR 831.20). Gemass Art. 16 des
Bundesgesetzes tiber den allgemeinen Teil der Soziaversicherung (ATSG, SR 830.1) ist
zur Bemessung des Invaliditétsgrads das Einkommen, das die versicherte Person nach dem
Eintritt der Invaliditét und nach der DurchfUhrung der medizinischen Behandlung und
alféliger Eingliederungsmassnahmen durch eine ihr zumutbare Tétigkeit bei
ausgeglichener Arbeitsmarktlage erzielen konnte (Invalideneinkommen), in Beziehung zu
setzen zum Erwerbseinkommen, das sie erzielen kdnnte, wenn sie nicht invalid geworden
ware (Vaideneinkommen). Das ausschlaggebende Element der Bemessung des zumutbaren
Invalideneinkommens - und damit indirekt des Invaliditétsgrads - ist in aller Regel der Grad
der verbliebenen Arbeitsfahigkeit, so dass dessen Bemessung normal erweise den ersten
Schritt bei der Ermittlung des massgebenden Sachverhalts bildet. 1.1 Der Hausarzt Dr.
C.___ hat der Beschwerdefuhrerin am 3. Oktober 2007 eine Arbeitsunfahigkeit von 100%
attestiert. Als arbeitsfahigkeitsrelevante Diagnosen hat er ein Panvertebralsyndrom und ein
chronisches Schmerzsyndrom angegeben. Offenbar hatte er der Beschwerdefthrerin zu
diesem Zeitpunkt noch keine Antidepressiva verschrieben, denn sonst hétte er diesin
seinem Bericht zumindest in der Form elner entsprechenden Diagnose erwahnt. Er ist also
noch davon ausgegangen, dass die Beschwerdefthrerin nur in ihrer korperlichen
Gesundheit beeintréchtigt sei. Dies allein hat bereits zur Folge, dass seine
Arbeitsfahigkeitsschatzung nicht zu tberzeugen vermag. Hinzu kommt, dass er angesichts
der beiden ihm vorliegenden fachéarztlichen Berichte (Dr. med. G.___, FMH
Rheumatologie, Innere Medizin, und Dr. med. H.___, Physikalische Medizin FMH)
vermutlich nicht von einer objektiv bestehenden vollsténdigen Arbeitsunfahigkeit
ausgegangen ist, d.h. er dirfte mit seiner Arbeitsfahigkeitsschatzung die subjektive
Selbsteinschétzung der Beschwerdefihrerin (die sich jainnerlich bereits vom
Arbeitsprozess verabschiedet hatte) wiedergegeben haben. Bewel srechtlich von Bedeutung
Ist demnach einzig seine Aussage, die Krankheit bestehe seit Januar 2007 und die
Beschwerdefiihrerin sei seit dem 4. April 2007 arbeitsunféhig. Der orthopéadische
Sachverstandige Dr. E.__ hat gestiitzt auf elne umfangrei che bildgebende Abklarung und
eine umfassende klinische Untersuchung eine somatisch bedingte Arbeitsunfahigkeit der



Beschwerdefuhrerin verneint. Diese Einschédtzung ist vom Rechtsvertreter der
Beschwerdefuhrerin zu Recht nicht in Frage gestellt worden, denn das Abklarungsergebnis
ist eindeutig gewesen. Sollte die Beschwerdefihrerin in einer adaptierten leichten
Erwerbstatigkeit arbeitsunfahig sein, so kann das also nur durch eine Beeintréchtigung der
psychischen Gesundheit verursacht sein. Der psychiatrische Sachverstandige Dr. D.__ hat
eine mittelgradige depressive Episode und eine anhaltende somatof orme Schmerzstérung
diagnostiziert. Die Ursache dieser Gesundheitsbeeintrachtigung hat er in den
Gewalterfahrungen der Beschwerdefuhrerin im Kindesalter, in der traumatischen Totgeburt
1999 und vor alem in der anschliessenden pathol ogischen Trauer gesehen. Ausgehend von
diesem Uberzeugenden (und durch Dr. F.____ bestatigten) Abklarungsergebnisist davon
festzustellen, dass die Beschwerdefhrerin mit Gberwiegender Wahrscheinlichkeit an einer
mittelgradigen depressiven Episode und an einer somatoformen Schmerzstorung leidet.

1.2 Zuprifen bleibt, ob die Arbeitsfahigkeitsschdtzung von Dr. D.___ Uberwiegend
wahrscheinlich richtig ist. Nach der hochstrichterlichen Rechtsprechung zur Frage, ob eine
somatoforme Schmerzstdrung eine Arbeitsunfahigkeit bewirken konne (vgl.
Rechtsprechung des Bundesgerichts zum Sozialversicherungsrecht, Bundesgesetz tiber die
Invalidenversicherung, bearbeitet von Ulrich Meyer, 2. A., S. 25f.) ist mit dieser Krankheit
in der Regel keine lang dauernde Einschrankung (Arbeitsunfahigkeit) verbunden. Bei
Personen, die an einer somatoformen Schmerzstorung leiden, besteht also eine natirliche
Vermutung fur eine uneingeschrankte Arbeitsfahigkeit. Diese natirrliche Vermutung ist nur
dann widerlegt, wenn die somatoforme Schmerzstorung bzw. das gesamte Krankheitshild
so schwer ist, dass die Verwertung der Arbeitskraft sozial praktisch oder fur die Gesellschaft
generell nicht mehr zumutbar ist. Dann ist die willentliche Schmerziiberwindung zum
Zweck des Wiedereinstiegs in den Arbeitsprozess nicht zumutbar. Das die somatoforme
Schmerzstérung beinhaltende Krankheitsbild weist einen entsprechenden Schweregrad auf,
wenn eine psychische Komorbiditét besteht, deren Schwere, Intensitét, Auspragung und
Dauer erheblich ist. Ausnahmsweise konnen aber auch qualifizierte Kriterien der
somatoformen Schmerzstérung selbst daflir sprechen, dass keine Arbeitsfahigkeit besteht.
Dazu gehoren chronische korperliche Begleiterkrankungen und ein mehrjahriger
Krankheitsverlauf bel unveranderter oder progredienter Symptomatik ohne langerfristige
Remission, ein ausgewiesener sozialer Rickzug in allen Belangen des Lebens, ein
verfestigter, therapeutisch nicht mehr angehbarer innerseelischer Verlauf einer an sich
missgl tickten, psychisch aber entlastenden Konfliktbewaltigung (primérer
Krankheitsgewinn) oder ein unbefriedigendes Behandlungsergebnis trotz konsequent
durchgefiihrter Behandlung trotz vorhandener Motivation und Eigenanstrengung der
versicherten Person. Die Beschwerdegegnerin ist in ihrer Beschwerdeantwort davon
ausgegangen, dass es sich bei der mittelgradigen depressiven Episode nur um eine
irrelevante Komorbiditédt handle und dass die somatoforme Schmerzstdrung selbst nicht
jene Schwere aufweise, die eine willentliche Uberwindung der
Arbeitsunfahigkeitsiiberzeugung ausschliessen wirde. Diese Auffassung ist zu Unrecht auf
die somatoforme Schmerzstorung fokussiert. Die Krankengeschichte bzw. insbesondere die
krankhafte Verarbeitung der traumatischen Totgeburt im Jahr 1999 als Ursache der
bestehenden Gesundheitsbeeintréchtigung zeigt namlich klar auf, dass ausnahmsweise die
somatoforme Schmerzstorung als Komorbiditét zur depressiven Stérung hinzugekommen
ist. Die somatoforme Schmerzstérung hat zwar eine Reihe von Schmerzempfindungen zur
Folge, aber die Symptome, die sich direkt auf die Arbeitsféhigkeit der Beschwerdefihrerin
auswirken, sind solche der mittelgradigen depressiven Episode. Dr. D.___ hat darauf



hingewiesen, dass das depressive Leiden die korperliche und die psychische Belastbarkeit
reduziere, was zu einer Verminderung der Arbeitsproduktivitét und der Arbeitsleistung
fuhre. Nicht die subjektiv empfundenen Schmerzen als Symptom der somatoformen
Schmerzstérung, sondern die Folgen einer mittelgradigen depressiven Episode
(h6hergradige Beeintrachtigung der Gedéchtnisfunktion, Reduktion des Arbeitstempos und
der -produktivitét, anhaltende Midigkeit und Energiel osigkeit) sind also die massgebende
Ursache der Einschrankung der Leistungsfahigkeit. Diese Folgen sind, anders als die nur
subjektiv empfundenen Schmerzen, auch durch eine grosse Willensanstrengung nicht
uberwindbar. Demnach liegt nicht der fur die hochstrichterliche Rechtsprechung typische
Fall einer somatoformen Schmerzstérung vor, bei dem als Folge der Arbeitsaufgabe und der
dauernden gedanklichen Beschaftigung mit den subjektiv empfundenen Schmerzen
schliesslich auch noch eine leichte Depression aufgetreten ist. Vielmehr handelt es sich um
eine mittelgradige depressive Episode mit einer somatoformen Schmerzstérung als
Komorbiditét. Unter diesen Umstanden Uberzeugt die Arbeitsfahigkeitsschatzung von Dr.
D._ , zumal dieser sich bewusst mit der Frage der zumutbaren Willensanstrengung zur
Uberwindung der aus dem gesamten Krankheitsbild resultierenden Arbeitsunfahigkeit
auseinandergesetzt hat. Das zumutbare Invalideneinkommen ist deshalb auf der Grundlage
einer Arbeitsfahigkeit von 50% zu ermitteln. 1.3  Die Beschwerdefihrerin ist bis zur
Erwerbsaufgabe als Leiharbeiterin tétig gewesen. Typisch fir solche
Beschéftigungsverhéltnisse ist der haufige Wechsel des Auftraggebers. Die fehlende
Konstanz der Beschéftigung schliesst es aus, die letzte Tatigkeit im Rahmen des
Leiharbeitsverhdltnissesmit der B._ AG als - notwendigerweise langfristige -
Vaidenkarriere zu definieren. Ausdruck der - hypothetischen - erwerblichen
Leistungsfahigkeit der Beschwerdefuhrerin als"Validen" ist deshalb eine den Fahigkeiten
entsprechende, in jeder Hinsicht durchschnittliche Hilfsarbeit. Das Valideneinkommen
bemisst sich somit nach dem schwei zerischen Durchschnittseinkommen der
Hilfsarbeiterinnen gemass der Tabelle TA1 im Anhang zu der vom Bundesamt fir Statistik
herausgegebenen L ohnstrukturerhebung 2008, umgerechnet von 40 auf den
schweizerischen Durchschnitt von 41,6 Wochenarbeitsstunden. Dieses Einkommen bel &uft
sich auf Fr. 51'368.--. Da die Beschwerdefihrerin durch die Krankheit nicht daran gehindert
ist, den qualitativen Anforderungen einer durchschnittlichen Hilfsarbeit zu gentigen, besteht
auch die zumutbare Invalidenkarriere in einer solchen Hilfsarbeit. Das zumutbare
Invalideneinkommen ist deshalb ebenfalls ausgehend von einem Jahreseinkommen von Fr.
51'368.-- zu ermitteln. Bei einem Arbeitsfahigkeitsgrad von 50% resultiert ein
Jahreseinkommen von Fr. 25'684.--. Mit einem zusétzlichen Abzug vom Tabellenlohn ist
dazu da, indirekt behinderungsbedingten, im Arbeitsunfahigkeitsgrad also nicht mit
enthaltenen Nachteilen Rechnung zu tragen. Im Fall der Beschwerdefiihrerin sind dies
insbesondere die Unfahigkeit, Uberstunden zu leisen (bzw. den Beschéftigungsgrad auf
uber 50% anzuheben), die Unfahigkeit, an einem nichtadaptierten Arbeitsplatz tétig zu sein,
die aus der Sicht eines (fiktiven) Arbeitgebers bestehende Gefahr Gberdurchschnittlich
hoher Krankheitsabsenzen, die Gefahr schwankender Arbeitsleistung und der Bedarf nach
besonderer Riicksichtnahme. Weitere mogliche Nachteile wie Alter, Nationalitét, fehlende
Deutschkenntnisse etc. sind bei der Beschwerdefihrerin nicht gegeben. Diesen indirekt
behinderungsbedingten Nachteilen ist mit einem Abzug von 10% ausreichend Rechnung
getragen. Ein Teilzeitnachtell besteht nicht. Das zumutbare I nvalideneinkommen bel auft
sich somit auf Fr. 23'116.--. Die Erwerbseinbusse von Fr. 28'252.-- entspricht einem
Invaliditétsgrad von 55%. Die Beschwerdefihrerin hat demnach einen Anspruch auf eine



halbe Invalidenrente.

E.2

Zusammenfassend ist festzuhalten, dass die Beschwerdegegnerin der Beschwerdefihrerin
zu Unrecht nur eine Viertel srente zugesprochen hat. Da der Invaliditétsgrad 55% betréagt,
steht der Beschwerdefuhrerin gestitzt auf Art. 28 Abs. 2 1V G eine halbe Invalidenrente
(zuzlglich entsprechender Kinderrenten) zu. Dementsprechend ist die Beschwerde
gutzuheissen. Dieser Verfahrensausgang ist as vollumfangliches Unterliegen der
Beschwerdegegnerin zu werten. Diese hat deshalb fur die Parteientschadigung (Art. 61 lit g
ATSG) und fur die Gerichtskosten (Art. 69 Abs. 1 bis 1V G) aufzukommen. Den
massgebenden Bemessungskriterien entsprechend wird die Parteientschédigung auf

Fr. 3'500.-- (inklusive Barauslagen und Mehrwertsteuer), die Gerichtsgebuhr auf Fr. 600.--
festgesetzt. Der Kostenvorschuss von Fr. 600.-- ist der BeschwerdefUhrerin
zurtickzuerstatten. Demgemass hat das V ersicherungsgericht im Zirkulationsverfahren
gemass Art. 39 VRP entschieden: 1. Die Beschwerde wird insoweit gutgeheissen, als
der BeschwerdefUhrerin mit Wirkung ab 1. April 2008 eine halbe Rente (zuztglich
Kinderrenten) zugesprochen wird; die Sache wird zur Festsetzung des Rentenbetrages an
die Beschwerdegegnerin zurtickgewiesen. 2. Die Beschwerdegegnerin hat der
Beschwerdefihrerin eine Partelentschadigung von Fr. 3'500.-- zu bezahlen. 3. Die
Beschwerdegegnerin hat eine Gerichtsgebihr von Fr. 600.-- zu bezahlen; der in gleicher
Hohe geleistete Kostenvorschuss ist der Beschwerdefuhrerin zuriickzuerstatten.

Export aus OpenCaseLaw (CCOQ). Verbindlich ist allein der vom erlassenden Gericht veroffentlichte
Originaltext. Quellen-URL siehe oben.



