SO_GERICHTE VSBES.2017.202 vom 19. Juni 2017

SO Obergericht, 2017-06-19, DE

Quelle: https://mcp.opencasel aw.ch/entscheid/so_gerichte VSBES.2017.202
FR: SO_GERICHTE VSBES.2017.202 du 19 juin 2017

IT: SO_GERICHTE VSBES.2017.202 del 19 giugno 2017

Erwagungen

E. 1

1.1 DieBeschwerdeist rechtzeitig erhoben worden und erfiillt die formellen
V oraussetzungen. Das angerufene Gericht ist sachlich, értlich und funktionell zustandig.
Auf die Beschwerde ist somit einzutreten.

1.2 Aufgrund der Rechtsbegehren in der Beschwerdeschrift ist streitig und zu prifen, ob
der Beschwerdefuihrer Anspruch auf berufliche Eingliederungsmassnahmen im Sinn einer
Umschulung und / oder Berufsberatung hat. Die Beschwerdegegnerin hat den Anspruch auf
eine Umschulung aufgrund eines in der angefochtenen Verfligung vom 19. Juni 2017

(A.S. 1 ff.) errechneten IV-Grades von 14 % verneint und den Anspruch auf
Eingliederungsmassnahmen abgewiesen, weil sich der Beschwerdeftihrer nur eingeschrénkt
arbeitsfahig sehe. Der BeschwerdefUhrer stellt sich demgegentber auf den Standpunkt,
beim Einkommensvergleich sei das Invalideneinkommen falsch berechnet worden. Die
Beschwerdegegnerin sei zu Unrecht von einer fehlenden 100%igen Einsatzbereitschaft
ausgegangen. Folglich stehen sowohl der medizinische Sachverhalt als auch das
Valideneinkommen, das die Beschwerdegegnerin auf CHF 83'413.40 festgesetzt hat, nicht
im Streit. Uneinigkeit besteht einzig hinsichtlich der Héhe und des Invalideneinkommens
sowie des subjektiven Eingliederungswillens. Die gerichtliche Prifung hat sich somit auf
diese Punkte zu beschranken.

1.3 Inzeitlicher Hinsicht sind digjenigen Rechtssétze massgebend, die bei
Verwirklichung des zu Rechtsfolgen fihrenden Sachverhalts gelten (BGE 132 V 215
E.31.1S.220,131V9E. 1S 11und 109E. 1, 127V 466 E. 1 S. 469; Urteil des
Bundesgerichts 8C_35/2017 vom 4. August 2017 E. 3.1). Dadie vorliegend angefochtene
Verfigung am 19. Juni 2017 erging, sind die am 19. Juni 2017 geltenden Bestimmungen
massgebend.

E.2

2.1 NachArt. 28 Abs. 1 Bundesgesetz Uber die Invalidenversicherung (IVG, SR 831.20)
jene Versicherte Anspruch auf eine Rente, dieihre Erwerbsfahigkeit oder die Fahigkeit,
sich im Aufgabenbereich zu betétigen, nicht durch zumutbare Eingliederungsmassnahmen
wieder herstellen, erhalten oder verbessern konnen (lit. a) und zusétzlich wahrend eines
Jahres ohne wesentlichen Unterbruch durchschnittlich mindestens 40 % arbeitsunféhig
(Art. 6 Bundesgesetz tiber den Allgemeinen Tell des Sozialversicherungsrechts [ATSG,
SR 830.1]) gewesen sind (lit. b) sowie nach Ablauf dieses Jahres zu mindestens 40 %
invalid (Art. 8 ATSG) sind. Geméss Art. 28 Abs. 2 1V G besteht der Anspruch auf eine
ganze Rente, wenn die versicherte Person mindestens 70 %, derjenige auf eine
Dreiviertelsrente, wenn sie mindestens 60 % invalid ist. Bei einem Invaliditatsgrad von
mindestens 50 % besteht Anspruch auf eine halbe Rente und bei einem Invaliditatsgrad von



mindestens 40 % ein solcher auf eine Viertelsrente.

2.2 Invaliditét ist die voraussichtlich bleibende oder langere Zeit dauernde ganze oder
teilweise Erwerbsunfahigkeit (Art. 8 Abs. 1 ATSG). Sie kann Folge von Geburtsgebrechen,
Krankheit oder Unfall sein. Die Invaliditét gilt als eingetreten, sobald sie die fur die
Begrundung des Anspruchs auf die jeweilige Leistung erforderliche Art und Schwere
erreicht hat (Art. 41VG).

2.3 Bei erwerbstétigen Versicherten ist der Invaliditatsgrad aufgrund eines
Einkommensvergleichs zu bestimmen. Dazu wird das Erwerbseinkommen, das die
versicherte Person nach Eintritt der Invaliditét und nach Durchfiihrung der medizinischen
Behandlung und allféalliger Eingliederungsmassnahmen durch eine ihr zumutbare Tétigkeit
bei ausgeglichener Arbeitsmarktlage erzielen kénnte (Invalideneinkommen), in Beziehung
gesetzt zum Erwerbseinkommen, das sie erzielen kdnnte, wenn sie nicht invalid geworden
wére (Vaideneinkommen, Art. 16 ATSG). Fur den Einkommensvergleich sind die
Verhdltnisse im Zeitpunkt des Beginns des Rentenanspruchs massgebend, wobel Validen-
und Invalideneinkommen auf zeitidentischer Grundlage zu erheben und alfallige
rentenwirksame Anderungen der Vergleichseinkommen bis zum Verfligungserlass zu
berticksichtigen sind (BGE 142V 178 E. 2.2 S. 182, 129V 222).

2.4 Umden Invaliditatsgrad bemessen zu kénnen, ist die Verwaltung (und im
Beschwerdefall das Gericht) auf Unterlagen angewiesen, die Arzte und gegebenenfalls auch
andere Fachleute zur Verfiigung zu stellen haben. Aufgabe des Arztes oder der Arztin ist es,
den Gesundheitszustand zu beurteilen und dazu Stellung zu nehmen, in welchem Umfang
und bezlglich welcher Téatigkeiten die Versicherten arbeitsunfahig sind. Im Weiteren sind
arztliche Auskinfte eine wichtige Grundlage fur die Beurteilung der Frage, welche
Arbeitsleistungen den Versicherten noch zugemutet werden kénnen (BGE 140V 193 E. 3.2
S. 196,132V 93E. 4,125V 256 E. 4 S. 261; Urtell des Bundesgerichts 8C_575/2016 vom
6. Dezember 2016 E. 2).

3. NachArt. 8 Abs. 1 IVG haben Invalide oder von einer Invaliditét bedrohte
Versicherte Anspruch auf Eingliederungsmassnahmen, soweit diese notwendig und
geeignet sind, die Erwerbsfahigkeit oder die Fahigkeit, sich im Aufgabenbereich zu
betétigen, wieder herzustellen, zu erhaten oder zu verbessern (lit. a); und die
Voraussetzungen fur den Anspruch auf die einzelnen Massnahmen erfullt sind (lit. b).

3.1 Zuden Eingliederungsmassnahmen gehdrt im Rahmen der Massnahmen beruflicher
Art auch die Umschulung. Gemass Art. 17 Abs. 1 IV G besteht ein Anspruch auf eine
Umschulung in eine neue Erwerbstétigkeit, wenn die Umschulung infolge Invaliditét
notwendig ist und dadurch die Erwerbsfahigkeit voraussichtlich erhalten oder wesentlich
verbessert werden kann. Eine Invaliditét im Sinn dieser Bestimmung liegt vor, wenn eine
versicherte Person in der bisher ausgeiibten Arbeit oder in den ihr ohne zusétzliche
berufliche Ausbildung offen stehenden, zumutbaren Erwerbstétigkeiten eine
Erwerbseinbusse von mindestens 20 % erleidet, wobei es sich dabei lediglich um einen
Richtwert handelt. Die versicherte Person muss aso in den ohne zusétzliche berufliche
Ausbildung noch zumutbaren Erwerbstétigkeiten in diesem Ausmass eine bleibende oder
léngere Zeit dauernde Erwerbseinbusse erleiden (BGE 124V 108 E. 2b S. 110+f., vgl. auch
130V 488 E. 4.2 S. 489 1. je mit Hinweisen; Urteil des Bundesgerichts 8C_716/2016 vom
1. Februar 2017 E. 4.1.3).



3.2 Auszugehen ist vom Grundsatz der erwerblichen Verwertbarkeit einer verbesserten
oder wiedergewonnenen Arbeitsfahigkeit auf dem Weg der Selbsteingliederung.
Ausnahmsweise konnen m aus medizinischer oder beruflich-erwerblicher Sicht m vom
Gesetz vorgesehene Eingliederungsmassnahmen angezeigt sein, etwain Fallen langjahriger
Absenz vom Arbeitsmarkt und allenfalls daraus sich ergebender psychischer Probleme, eher
schwachem Leistungsprofil hinsichtlich Wissen und intellektuellen F&higkeiten sowie bel
Fehlen nennenswerter beruflicher Erfahrung. Dagegen haben nicht gesundheitlich bedingte
Umsténde, welche einer erfolgreichen Eingliederung entgegenstehen, ausser Acht zu
bleiben (Urtell des Bundesgerichts 9C_882/2010 vom 25. Januar 2011 E. 8.1 mit
Hinweisen). Weiter muss die versicherte Person mindestens das Alter 55 zuriickgelegt oder
seit mehr a's 15 Jahren eine Rente bezogen haben (SVR 2012 1V Nr. 25 S. 104

9C 363/2011E. 3.1, 2011 1V Nr. 73 S. 220 9C 228/2010 E. 3.3, 20111V Nr. 30 S. 86
9C_163/2009 E. 4.2.2; Urteile des Bundesgerichts 9C_878/2012 vom 26. November

2012 E. 3.3, 8C_612/2012 vom 28. September 2012 E. 4.1, 9C_848/2012 vom 14. Februar
2013 E. 5.1).

E.21
hiervor).

7. Bei einem errechneten |V-Grad von gerundet 23 % bestiinde grundsétzlich die
Moglichkeit fur berufliche Massnahmen im Sinne einer «Umschulung» (vgl. E. 11. 3.1
hiervor). Voraussetzung hierzu bildet jedoch auch die subjektive Eingliederungsfahigkeit.
Der BeschwerdefUhrer stellt sich diesbeziiglich anlésslich der Beschwerdeschrift vom

21. August 2017 auf den Standpunkt, er erklére sich ausdrticklich bereit, fir eine angepasste
Téatigkeit eine Présenz von 100 % anzubieten bzw. zu halten (A.S. 15). Dieser
Eingliederungswille war jedoch bei Erlass der hier angefochtenen Verfligung vom 19. Juni
2017 und somit im vorliegend relevanten Zeitpunkt (vgl. E. Il. 1.3 hiervor) den
vorliegenden Unterlagen (noch) nicht zu entnehmen. So geht bspw. aus dem
Schlussgespréch bel der J., vom 8. April 2014 (vgl. Protokolleintrag) hervor, dass sich
der BeschwerdefUhrer aus gesundheitlichen Grinden definitiv nicht mehr in der Lage fihle,
wieder vollumfanglich arbeiten zu konnen. Ahnliche Angaben des Beschwerdefiihrers
finden sich zudem auch im Abschlussbericht vom 23. Mai 2016 (IV-Nr. 55), in dessen
Rahmen der Eingliederungsfachmann E.___ zur subjektiven Einschétzung des
Beschwerdefiihrers u.a. ausfuhrte, dieser habe am 8. April 2016 mitgeteilt, dass er sich aus
gesundheitlichen Grinden nicht mehr in der Lage sehe, wieder vollumfénglich arbeiten zu
konnen. Unter diesen Umsténden ist es nachvollziehbar, dass die Beschwerdegegnerin die
subjektive Eingliederungsfahigkeit des Beschwerdefiihrers im Zeitpunkt der Verfligung
vom 19. Juni 2017 als nicht gegeben erachtete. Es fehlt mit Uberwiegender
Wahrscheinlichkeit an der subjektiven Eingliederungsfahigkeit des Beschwerdefihrers. Da
der Eingliederungswille, bzw. eine subjektive Eingliederungsfahigkeit nach Art. 8 Abs. 1
IV G Voraussetzung fur den Anspruch auf Eingliederungsmassnahmen bildet (Urteil des
Bundesgerichts 8C_569/2015 vom 17. Februar 2016 E. 5.1 mit Hinweisen), hat die
Beschwerdegegnerin die Leistungsbegehren des Beschwerdeftihrers auf berufliche
Massnahmen im Sinne einer Umschulung und Berufsberatung korrekterwei se abgewiesen.
Esist dem Beschwerdefiihrer indes unbenommen, sich bei der Beschwerdegegnerin zur
Durchfuhrung der beruflichen Massnahmen zu melden, sobald er dazu bereit ist.

8. Damit ist die angefochtene Verfiigung vom 19. Juni 2017 zu bestétigen und die
Beschwerde abzuweisen.



E.3

Unter Kosten- und Entschédigungsfolge. 5. Im Rahmen der Beschwerdeantwort vom
26. Oktober 2017 schliesst die Beschwerdegegnerin auf Abweisung der Beschwerde

(A.S. 25). 6. Die mit Eingabe vom 9. November 2017 (A.S. 28 ff.) durch den Vertreter
des Beschwerdef Uhrers eingerei chte K ostennote geht mit Verfiigung vom 10. November
2017 (A.S. 30) zur Kenntnisnahme an die Beschwerdegegnerin. 7. Auf die
Ausfuhrungen der Parteien in ihren Rechtsschriften wird nachfolgend, soweit erforderlich,
eingegangen. Im Ubrigen wird auf die Akten verwiesen. I1. 1. 1.1  Die Beschwerdeist
rechtzeitig erhoben worden und erfullt die formellen V oraussetzungen. Das angerufene
Gericht ist sachlich, ortlich und funktionell zustandig. Auf die Beschwerde ist somit
einzutreten. 1.2 Aufgrund der Rechtsbegehren in der Beschwerdeschrift ist streitig und zu
prifen, ob der Beschwerdefiihrer Anspruch auf berufliche Eingliederungsmassnahmen im
Sinn einer Umschulung und / oder Berufsberatung hat. Die Beschwerdegegnerin hat den
Anspruch auf eine Umschulung aufgrund eines in der angefochtenen Verfligung vom

19. Juni 2017 (A.S. 1 ff.) errechneten I V-Grades von 14 % verneint und den Anspruch auf
Eingliederungsmassnahmen abgewiesen, weil sich der Beschwerdefthrer nur eingeschrénkt
arbeitsfahig sehe. Der BeschwerdefUhrer stellt sich demgegentber auf den Standpunkt,
beim Einkommensvergleich sei das Invalideneinkommen fal sch berechnet worden. Die
Beschwerdegegnerin sei zu Unrecht von einer fehlenden 100%igen Einsatzbereitschaft
ausgegangen. Folglich stehen sowohl der medizinische Sachverhalt als auch das
Valideneinkommen, das die Beschwerdegegnerin auf CHF 83'413.40 festgesetzt hat, nicht
im Streit. Uneinigkeit besteht einzig hinsichtlich der Héhe und des Invalideneinkommens
sowie des subjektiven Eingliederungswillens. Die gerichtliche Prifung hat sich somit auf
diese Punkte zu beschranken. 1.3  In zeitlicher Hinsicht sind digjenigen Rechtssétze
massgebend, die bei Verwirklichung des zu Rechtsfolgen fihrenden Sachverhalts gelten
(BGE132V 215E.3.1.1S.220,131V9E. 1S. 11und 109 E. 1, 127V 466 E. 1 S. 469;
Urteil des Bundesgerichts 8C_35/2017 vom 4. August 2017 E. 3.1). Dadie vorliegend
angefochtene Verfligung am 19. Juni 2017 erging, sind die am 19. Juni 2017 geltenden
Bestimmungen massgebend. 2. 2.1 Nach Art. 28 Abs. 1 Bundesgesetz Uber die
Invalidenversicherung (IVG, SR 831.20) jene Versicherte Anspruch auf eine Rente, dieihre
Erwerbsfahigkeit oder die Fahigkeit, sich im Aufgabenbereich zu betétigen, nicht durch
zumutbare Eingliederungsmassnahmen wieder herstellen, erhalten oder verbessern konnen
(lit. @) und zusétzlich wéahrend eines Jahres ohne wesentlichen Unterbruch durchschnittlich
mindestens 40 % arbeitsunfahig (Art. 6 Bundesgesetz tiber den Allgemeinen Teil des
Soziaversicherungsrechts [ATSG, SR 830.1]) gewesen sind (lit. b) sowie nach Ablauf
dieses Jahres zu mindestens 40 % invalid (Art. 8 ATSG) sind. Gemass Art. 28 Abs. 2 1IVG
besteht der Anspruch auf eine ganze Rente, wenn die versicherte Person mindestens 70 %,
derjenige auf eine Dreiviertelsrente, wenn sie mindestens 60 % invalid ist. Bei einem
Invaliditétsgrad von mindestens 50 % besteht Anspruch auf eine halbe Rente und bei einem
Invaliditétsgrad von mindestens 40 % ein solcher auf eine Viertelsrente. 2.2 Invaliditét ist
die voraussichtlich bleibende oder 1angere Zeit dauernde ganze oder teilweise
Erwerbsunfahigkeit (Art. 8 Abs. 1 ATSG). Sie kann Folge von Geburtsgebrechen,
Krankheit oder Unfall sein. Die Invaliditét gilt als eingetreten, sobald sie die fur die
Begriindung des Anspruchs auf die jeweilige Leistung erforderliche Art und Schwere
erreicht hat (Art. 41VG). 2.3 Bei erwerbstédtigen Versicherten ist der Invaliditatsgrad
aufgrund eines Einkommensvergleichs zu bestimmen. Dazu wird das Erwerbseinkommen,
das die versicherte Person nach Eintritt der Invaliditdt und nach Durchfihrung der



medizinischen Behandlung und allfadliger Eingliederungsmassnahmen durch eine ihr
zumutbare Tétigkeit bei ausgeglichener Arbeitsmarktlage erzielen kénnte
(Invalideneinkommen), in Beziehung gesetzt zum Erwerbseinkommen, das sie erzielen
konnte, wenn sie nicht invalid geworden wére (Valideneinkommen, Art. 16 ATSG). Fir
den Einkommensvergleich sind die Verhéltnisse im Zeitpunkt des Beginns des
Rentenanspruchs massgebend, wobei Validen- und Invalideneinkommen auf zeitidentischer
Grundlage zu erheben und allfallige rentenwirksame Anderungen der
Vergleichseinkommen bis zum Verfligungserlass zu beriicksichtigen sind (BGE 142 V 178
E.2.2S.182,129V 222). 24 Um den Invaliditétsgrad bemessen zu konnen, ist die
Verwaltung (und im Beschwerdefall das Gericht) auf Unterlagen angewiesen, die Arzte und
gegebenenfalls auch andere Fachleute zur Verfigung zu stellen haben. Aufgabe des Arztes
oder der Arztin ist es, den Gesundheitszustand zu beurteilen und dazu Stellung zu nehmen,
in welchem Umfang und beziiglich welcher Tétigkeiten die Versicherten arbeitsunfahig
sind. Im Weiteren sind arztliche Auskiinfte eine wichtige Grundlage fir die Beurteilung der
Frage, welche Arbeitseistungen den Versicherten noch zugemutet werden kénnen (BGE
140V 193 E. 3.2S.196,132V 93 E. 4,125V 256 E. 4 S. 261; Urteil des Bundesgerichts
8C_575/2016 vom 6. Dezember 2016 E. 2). 3. Nach Art. 8 Abs. 1 1VG haben Invalide
oder von einer Invaliditét bedrohte Versicherte Anspruch auf Eingliederungsmassnahmen,
soweit diese notwendig und geeignet sind, die Erwerbsfahigkeit oder die Fahigkeit, sichim
Aufgabenbereich zu betétigen, wieder herzustellen, zu erhalten oder zu verbessern (lit. a);
und die Voraussetzungen fur den Anspruch auf die einzelnen Massnahmen erfillt sind

(lit. b). 3.1  Zu den Eingliederungsmassnahmen gehdrt im Rahmen der Massnahmen
beruflicher Art auch die Umschulung. Geméss Art. 17 Abs. 1 IV G besteht ein Anspruch auf
eine Umschulung in eine neue Erwerbstétigkeit, wenn die Umschulung infolge Invaliditat
notwendig ist und dadurch die Erwerbsfahigkeit voraussichtlich erhalten oder wesentlich
verbessert werden kann. Eine Invaliditét im Sinn dieser Bestimmung liegt vor, wenn eine
versicherte Person in der bisher ausgeiibten Arbeit oder in den ihr ohne zusétzliche
berufliche Ausbildung offen stehenden, zumutbaren Erwerbstétigkeiten eine
Erwerbseinbusse von mindestens 20 % erleidet, wobel es sich dabei lediglich um einen
Richtwert handelt. Die versicherte Person muss aso in den ohne zusétzliche berufliche
Ausbildung noch zumutbaren Erwerbstétigkeiten in diesem Ausmass eine bleibende oder
léngere Zeit dauernde Erwerbseinbusse erleiden (BGE 124V 108 E. 2b S. 110+f., vgl. auch
130V 488 E. 4.2 S. 4891. je mit Hinweisen; Urteil des Bundesgerichts 8C_716/2016 vom
1. Februar 2017 E. 4.1.3). 3.2  Auszugehen ist vom Grundsatz der erwerblichen
Verwertbarkeit einer verbesserten oder wiedergewonnenen Arbeitsfahigkeit auf dem Weg
der Selbsteingliederung. Ausnahmsweise kdnnen — aus medizinischer oder
beruflich-erwerblicher Sicht — vom Gesetz vorgesehene Eingliederungsmassnahmen
angezeigt sein, etwain Féllen langjdhriger Absenz vom Arbeitsmarkt und alenfalls daraus
sich ergebender psychischer Probleme, eher schwachem L eistungsprofil hinsichtlich
Wissen und intellektuellen Fahigkeiten sowie bei Fehlen nennenswerter beruflicher
Erfahrung. Dagegen haben nicht gesundheitlich bedingte Umsténde, welche einer
erfolgreichen Eingliederung entgegenstehen, ausser Acht zu bleiben (Urteil des
Bundesgerichts 9C _882/2010 vom 25. Januar 2011 E. 8.1 mit Hinweisen). Weiter muss die
versicherte Person mindestens das Alter 55 zurtickgelegt oder seit mehr als 15 Jahren eine
Rente bezogen haben (SVR 2012 IV Nr. 25 S. 104 9C_363/2011 E. 3.1, 2011 1V Nr. 73

S. 2209C_228/2010E. 3.3, 2011 1V Nr. 30 S. 86 9C_163/2009 E. 4.2.2; Urteile des
Bundesgerichts 9C_878/2012 vom 26. November 2012 E. 3.3, 8C_612/2012 vom



28. September 2012 E. 4.1, 9C_848/2012 vom 14. Februar 2013 E. 5.1).

E.4

4.1 Tritt die Verwaltung m wieim vorliegenden Fall m auf die Neuanmeldung ein, so hat
sie die Sache materiell abzuklaren und sich zu vergewissern, ob die von der versicherten
Person glaubhaft gemachte Veranderung des Invaliditatsgrades auch tatséchlich eingetreten
Ist; sie hat demnach in analoger Weise wie bel einem Revisionsfall nach Art. 17 Abs. 1
ATSG vorzugehen (AHI 1999 S. 84 E. 1b mit Hinweisen). Stellt sie fest, dass der
Invaliditatsgrad seit Erlass der friiheren rechtskréftigen Verfiigung keine Verénderung
erfahren hat, so weist sie das neue Gesuch ab. Andernfalls hat sie zusétzlich noch zu prufen,
ob die festgestellte Veranderung gentigt, um nunmehr eine rentenbegrindende Invaliditét zu
bejahen, und hernach zu beschliessen. Im Beschwerdefall obliegt die gleiche materielle
Prifungspflicht auch dem Gericht (BGE 141V 585E. 5.3,134V 131 E. 3S. 132, 117V
198 E. 3a, 109V 115 E. 2b).

4.2 Ob eine anspruchsbegriindende Anderung in den fiir den Invaliditétsgrad erheblichen
Tatsachen eingetreten ist, beurteilt sich im Neuanmeldungsverfahren m analog zur
Rentenrevision nach Art. 17 Abs. 1 ATSG (BGE 105V 29 S. 30) m durch Vergleich des
Sachverhalts, wie er im Zeitpunkt der ersten Ablehnungsverfiigung bestanden hat, mit
demjenigen zur Zeit der streitigen neuen Verfigung (Urtell des Eidg. Versicherungsgerichts
[EVG] | 783/05vom 18. April 2006 E. 1; BGE 133V 108 E. 5 S. 110ff., 130V 71E. 3.1
S. 73 mit Hinweisen). Dies gilt jedoch nur in Féllen, in denen seit der ersten Verfligung
keine materielle Prifung des Rentenanspruchs mehr stattgefunden hat, sondern einzig
Nichteintretensverfligungen.

4.3 Im Zeitpunkt der zuletzt ergangenen rechtskréftigen Verfligung vom 20. November
2014 (IV-Nr. 35) wurde der Beschwerdeftihrer aufgrund der seit Jahren andauernden,
chronischen, vorwiegend bel astungsabhangigen unteren Rickenschmerzen in leichten und
mittel schweren korperlichen Téatigkeiten zu 100 % arbeitsfahig geschétzt. Anlasslich der
Neuanmeldung vom 30. Oktober 2015 (IV-Nr. 38) wies der Beschwerdefuhrer auf
Ruckenschmerzen seit 2008 und einen im Jahr 2015 erlittenen Herzinfarkt hin. Letzterer
wurde in den medizinischen Akten als Myokardinfarkt ausgewiesen (vgl. E. 11. 5 hiernach).
Esist davon auszugehen, dass sich der Beschwerdefiihrer davon und von der
Bypassoperation sehr gut erholt hat (vgl. E. 11. 5.1 hiernach). Die Leitende Arztin
Kardiologie Dr. med. M. des SpitalsN.____ hielt in ihrem Bericht vom 7. Januar 2016
fest (IV-Nr. 56 S. 14 ff.), es kdnne beziiglich der Thorakotomie (ABC-Operation im August
2015) beim Heben von Gewichten ein thorakaler Schmerz auftreten. Der BeschwerdefUhrer
konne die Tatigkeit als Metallbauer ohne das Heben von schweren Lasten in einem
normalen Arbeitspensum austiben (IV-Nr. 53). Der RAD-Arzt Dr. med. I.___ fihrtein
seiner Stellungnahme vom 17. August 2016 aus (1V-Nr. 59), es habe sich bezliglich einer
angepassten Tétigkeit durch den erlittenen Myokardinfarkt keine Anderung der
Arbeitsfahigkeit ergeben.

Gestitzt auf diese Ausfihrungen ist die Beschwerdegegnerin zu Recht auf die
Neuanmeldung des Beschwerdefihrers vom 30. November 2015 eingetreten. So ist
betreffend den im Jahr 2015 erlittenen Herzinfarkt von einer im Vergleich zum Sachverhalt
im Zeitpunkt der Verfiigung vom 20. November 2014 verédnderten gesundheitlichen
Situation auszugehen.



5.  Esist nachfolgend auf die gesundheitliche Situation des Beschwerdefihrersim
Zeitpunkt der angefochtenen Verfiigung vom 19. Juni 2017 einzugehen. Obschon diese
vorliegend m wie bereitsin E. 11. 1.2 hiervor ausgefiihrt m nicht umstritten ist, ist sie fir den
Einkommensvergleich massgebend (vgl. E. 11. 2.4 hiervor). Es kann dazu auf die beiden

Stellungnahmen des RAD-Arztes Dr. med. I._ vom 17. August 2016 und m vor allem m
auf vom 4. Januar 2017 abgestellt werden.
51 Dr.med.l.__, Facharzt Allgemeine Medizin FMH, RAD, hielt in seiner

Stellungnahme vom 17. August 2016 (1V-Nr. 59 S, 2 ff.) in Bezug auf die
Ausgangssituation Folgendes fest: Infolge Riickenbeschwerden seien beim
Beschwerdefiihrer von 2012 - 2014 Eingliederungsmassnahmen zur Umsetzung der
Arbeitsfahigkeit in einer leichteren Tatigkeit durchgefihrt worden. Ein Rentenbegehren sei
aufgrund der RAD-Stellungnahme vom 4. September 2014 (IV-Nr. 33 S. 2 f.) abgelehnt
worden. Die Neuanmeldung erfolge nun wegen des erlittenen Myokardinfarktes.
Eingliederungsmassnahmen seien nicht mehr durchgefihrt worden, da der
Beschwerdefiihrer erneut einen Rentenanspruch gedussert habe.

Der RAD-Arzt hielt sodann folgende versicherungsmedizinische Beurteilung fest: Durch
den erlittenen Myokardinfarkt sei es beim Beschwerdefihrer zu einer neuen und
veranderten medizinischen Situation gekommen. Es habe eine voriibergehende 100 %
Arbeitsunfahigkeit ab dem 22. Juli 2015 bestanden. Nachdem sich der Beschwerdefuhrer
vom Infarkt und der Bypassoperation sehr gut erholt habe, hitten von der Leitenden Arztin
Kardiologie, FrauM. __ ,N. __ ,und Dr. med. K. ___, Facharzt fir Innere Medizin und
Kardiologie FMH, eine normale und beschwerdefreie kardiale und korperliche

L eistungsfahigkeit gemessen werden konnen. Zur Beurteilung der Arbeitsfahigkeit miisse
man auf die klaren Begrindungen von Frau M.____ abstitzen. Sie attestiere dem
Beschwerdefihrer bis auf die Unterlassung des Hebens schwerer Lasten wegen der
Thorakotomie eine volle Arbeitsfahigkeit, geltend ab dem Untersuchungsdatum vom

6. Januar 2016. Die Beurteilung von Dr. med. K.___, wonach aufgrund der
Echokardiographie die Herzleistung signifikant eingeschrénkt sei, widerspreche dabei den
erhobenen Befunden und der Beurteilung von Frau M. und misse eéinem Irrtum
seinerseits entsprechen. Es habe sich somit beziiglich einer angepassten Téatigkeit durch den
erlittenen Myokardinfarkt keine Anderung der Arbeitsfahigkeit ergeben. Als neue Diagnose
mit Auswirkungen auf die Arbeitsfahigkeit wies der RAD-Arzt folgende aus:

Hypertensive und koronare Kardiopathie
-Status nach akutem inferoposteriorem ST-Hebungsinfarkt 22. Juli 2015in[...]

-Status nach notfallmassiger 2-facher arteriocoronarer Bypass-Operation (LIMA/RIVA,
Vene RCA) 19. August 2015

-Initial Versuch der percutanen Revaskularisation, jedoch bel nichtgelingen notfallméssige
Bypassoperation; schwer eingeschrankte linksventrikul&re Funktion

-Postoperativer Infekt mit Re-Hospitalisation und antibiotische Therapie sowie bel
Linksherzinsuffizienz Negativbilanzierungen, Beginn einer Herzinsuffizienzmedikation

-Echokardiographie vom 12. Oktober 2015: Leichte linksventrikul&re Hypertrophie,
Hypokinesie inferoposterior sowie lateral. EF 35 - 40 %, leicht vergrosserter linker Vorhof;
leichte Mitralinsuffizienz



-Ergometrie 4. November 2015: Eingeschrénkte L eistungsfahigkeit (70 % des
Soll-Watt-Wertes), klinisch elektrisch negativ, gentigende chronotrope Kompetenz

-Transthorakal e Echokardiographie 5. Januar 2015: leichte linksventrikulére Hypertrophie,
Hypokinesie inferoposterior und lateral, EF 45 %. Diastolische Dysfunktion, leicht
vergrosserter linker Vorhof, leichte Mitralinsuffizienz

-Fahrrad-Ergometrie 5. Januar 2015: gute korperliche Leistungsfahigkeit (95 % des
Sollwattwertes), klinisch und elektrisch negativ

-CvRf: Dydlipidamie, positive Familienanamnese, arterielle Hypertonie

In angepassten Téatigkeiten habe vom 22. Juli 2015 bis am 5. Januar 2016 keine
Arbeitsfahigkeit bestanden, ab dem 6. Januar 2016 betrage diese 100 %. Den neuen
arztlichen Berichten kénnten keine Anhaltspunkte entnommen werden, die eine andere
Arbeitsunfahigkeit rechtfertigten als die vom RAD in der Stellungnahme vom 4. September
2014 (IV-Nr. 33 S. 2 f.) angenommene. Es seien keine weiteren medizinischen
Abklarungen angezeigt.

5.2 Inder Stellungnahme vom 4. Januar 2017 (IV-Nr. 79 S. 2f.) hielt Dr. med. I.__,
RAD, folgende Schlussfolgerung fest: Die mit dem Einwand eingerei chten medizinischen
Unterlagen ergaben keine neuen medizinischen Erkenntnisse. Auch wirden sich die
Beurteilung der Arbeitsfahigkeit durch Frau M. und Dr. med. K.____ nicht mehr
unterscheiden. Beide machten korperliche Einschréankungen fir die angestammte Téatigkeit
geltend, wobei Dr. med. K. nicht schreibe, in welchem Ausmass die Arbeit als

M aschinenschlosser noch moglich ware, er sage nur, sie sei nicht mehr zu 100 % zumutbar.
Dassel be sage auch sinngemaéss auch Frau M.___, indem sie meine, es bestehe eine
ganztagige Arbeitsfahigkeit in der angestammiten Téatigkeit als Metallbauer, wenn er auf das
Heben von schweren Lasten verzichten kénne. Im Untersuchungsbericht des
EKG-Arbeitsversuches vom 25. Januar 2016 (1V-Nr. 56) habe Dr. med. K.____die
Arbeitsfahigkeit fur eine leichte korperliche Arbeit, also eine Verweistétigkeit, auf 100 %
beurteilt. Frau M. tue dasselbe, wenn sie schreibe, eine Tétigkeit ohne das Heben
schwerer Lasten sai im normalen Arbeitspensum zumutbar. In seiner Stellungnahme vom
17. August 2016 (vgl. E. 1I. 4.1 hiervor) habe Dr. med. |.____ die Einschrankung im
Metallbau zwar erwahnt, aber nicht quantitativ unter Beantwortung der Frage 1
berticksichtigt. Dies bedeute, dass die Arbeitsfahigkeit zwar 100 % betrage, aber ergénzend
wegen der leicht eingeschrankten kérperlichen Leistungsfahigkeit und dem Zustand nach
Thorakotomie eine L eistungseinschrankung zu berticksichtigen sei. Diese zu beziffern sei
alerdingsin Unkenntnis der Haufigkeit, mit der der Beschwerdefiihrer schwere Lasten
heben misse, nicht genau moglich und misse deshalb arbitrar auf 50 % beziffert werden.

Die Arbeitsfahigkeit in angepassten Tétigkeiten betrage ab dem 6. Januar 2016 100 %. Den
Einwanden und neuen &rztlichen Berichten konnten gewisse Anhaltspunkte entnommen
werden, die eine andere Arbeitsunfahigkeit rechtfertigen wirden als die vom RAD in der
Stellungnahme vom 17. August 2016 angenommene. Dies, indem die Arbeitsfahigkeit als
Metallbauer 100 % mit einer Leistungseinschrankung von 50 % ab dem 6. Januar 2016
betrage. Es liege keine neue Diagnose vor und es seien auch keine weiteren medizinischen
Abklarungen angezeigt. Die Begrindung dazu ergebe sich aus der Schlussfolgerung.

5.3 Gestitzt auf diese nachvollziehbaren und aufgrund der medizinischen Vorakten nicht
in Frage zu stellenden Einschdtzungen des RAD-ArztesDr. med. I._ war der



Beschwerdefiihrer vom 22. Juli 2015 bis 5. Januar 2016 in seiner Arbeitsfahigkeit erheblich
eingeschrankt. Anschliessend, ab 6. Januar 2016, ist ihm in der zuletzt ausgeiibten Téatigkeit
als Anlagen- und Metallbauer ein volles Arbeitspensum mit einer um 50 % eingeschrankten
Leistungsfahigkeit zumutbar. In einer angepassten Tétigkeit im Bereich der
Metallverarbeitung ist der Beschwerdefthrer indes ohne das Heben von schweren Lasten
voll arbeitsfahig.

6.  Nachfolgend ist somit der Einkommensvergleich vorzunehmen und anschliessend zu
prifen, ob die Beschwerdegegnerin den 1V-Grad von 14 % korrekt errechnet hat (A.S. 2):

6.1 Fur die Ermittlung des Valideneinkommens ist entscheidend, was die versicherte
Person im Zeitpunkt des frihestmdglichen Rentenbeginns (vgl. BGE 129 V 222 mit
Hinweis) m hier: ab 6. Januar 2016 (vgl. E. 1. 5.1 f. hiervor) m nach dem Beweisgrad der
Uberwiegenden Wahrscheinlichkeit als Gesunde tatséchlich verdienen wirde und nicht, was
sie bestenfalls verdienen konnte. Die Ermittlung des Valideneinkommens muss so konkret
wie moglich erfolgen. Da die bisherige Tétigkeit ohne Gesundheitsschaden
erfahrungsgemass fortgesetzt worden ware, ist in der Regel vom letzten L ohn auszugehen,
der vor Eintritt der Gesundheitsschadigung erzielt wurde (zum Ganzen: Urteil des
Bundesgerichts 9C_266/2008 vom 28. August 2008 E. 3.1).

6.1.1 Fehlen aussagekréftige konkrete Anhaltspunkte im Hinblick auf den letzten vor
Eintritt der Gesundheitsschadigung erzielten Lohn, ist auf Erfahrungs- und
Durchschnittswerte zurtickzugreifen. In den Durchschnittswerten der L SE schlagt sich
nieder, was eine Person mit gleichen beruflichen Voraussetzungen wie die Versicherte
verdienen konnte. Auf sie darf jedoch im Rahmen der Invaliditadtsbemessung nur unter
Mitberiicksichtigung der fur die Entl6hnung im Einzelfall relevanten personlichen und
beruflichen Faktoren abgestellt werden (Urteile des Bundesgerichts 8C_664/2007 vom
14. April 2008 E. 6.2, mit Hinweisen; 9C_266/2008 vom 28. August 2008 E. 3.2.2; AHI
1999 S. 240 f. [I 377/98]).

6.1.2 Geméss den vorliegenden Akten (IV-Nrn. 8, 80 S. 3 f.) schloss der Beschwerdefiihrer
imJuni 1980in[...] die Lehre als Maschinenschlosser ab (vgl. IV-Nr. 10.16) und arbeitete
von Oktober 1982 bis April 1989 als Schlosser. Von Juni 1989 bis Oktober 1990 war er im
0. im Gastgewerbe und von November 1990 bis Oktober 1991 wiederum als Schlosser
bei P.__ tétig (vgl. IV-Nr. 10.18 S. 2). Anschliessend arbeitete er von Januar bis Oktober
1992imQ.__ ,[...], im Gastgewerbe. Bel der R.___, [...], war er von Oktober 1992 bis
Dezember 1996 als Saisonnier und von Januar bis Dezember 1997 als Jahresangestellter
tétig (1IV-Nr. 8 S. 5). Danach war er von Dezember 1997 bisMarz 1998im S, [...], und
von April 1998 bis November 2000 wiederum bei der R.___, [...], angestellt. Ab Dezember
2000 war er sodann bei der T.__, [...], as Konstruktionsschlosser / Schweisser beschéftigt.
Waéhrend der Zeit vom 1. Juni 2008 bis zum 31. Mai 2010 wurde er mit Unterstiitzung der
Beschwerdegegnerininder U._ zum Metallbauschlosser umgeschult (IV-Nr. 8 S. 3). Ab
1. August 2010 war er bei der V., [...], as Schlosser zu 100 % (IV-Nr. 10.15) und ab

1. Januar 2013 bei der F.___, [...], as Anlagen- und Apparatebauer angestellt (1V-Nr. 13).
Dieses Arbeitsverhaltnis wurde am 23. Oktober 2015 (1V-Nr. 42) durch die Arbeitgeberin
aufgrund der gesundheitlichen Probleme des Beschwerdefiihrers per 31. Dezember 2015
aufgel Ost.

6.1.3 Dadem gelernten Beschwerdefihrer die letzte unbefristete Arbeitsstelle als Anlagen-
und Apparateberater in der FirmaF.___, [...], aus gesundheitlichen Griinden per Ende



Dezember 2015 gektindigt wurde und er seither nicht mehr gearbeitet hat, ist mit dem
erforderlichen Beweisgrad der Uberwiegenden Wahrscheinlichkeit erstellt, dass er die
Arbeit bel der F.___, [...], im Gesundheitsfall auch weiterhin ausgetibt hétte. Daher hat die
Beschwerdegegnerin fur die Bestimmung des Vaideneinkommens zu Recht auf das zuletzt
bei der F.__ gemass Arbeitsvertrag vom 17. Dezember 2012 konkret erzielte Einkommen
von CHF 81'25000 (13 x CHF 6'250.00, vgl. IV-Nr. 13 S. 1) abgestellt und dieses
korrekterweise an die Teuerung angeglichen (T1.10 Nominallohnindex, 2011 - 2016,
Sektor 2 Produktion, Ziff. 24 / 25 «Herstellung von Metallerzeugnissen» von 2013 bis 2016
[: 101,4 x 104,1]). Somit betr&gt das V alideneinkommen unbestrittenermassen

CHF 83'413.50.

6.2 FUr das Invalideneinkommen massgebend ist dagenige Entgelt, welches die
versicherte Person aufgrund ihres konkreten Gesundheitsschadens zumutbarerwei se noch
zu erzielen in der Lage ware (Art. 16 ATSG). Da der Beschwerdefuhrer nach Eintritt des
Gesundheitsschadens keine neue Erwerbstétigkeit aufgenommen hat, muss das
Invalideneinkommen aufgrund der Tabellenl6hne geméss den vom Bundesamt fur Statistik
periodisch herausgegebenen Lohnstrukturerhebungen (L SE) festgesetzt werden.

6.2.1 Wie bereits oben ausgefihrt (vgl. E. I1. 5 hiervor), ist davon auszugehen, dass beim
Beschwerdefihrer ab dem 6. Januar 2016 eine Arbeitsfahigkeit von 100 % in angepassten
Téatigkeiten besteht. In der Tatigkeit als Metallbauer ist eine Arbeitsfahigkeit von 100 % mit
einer Leistungseinschrankung von 50 % ab dem 6. Januar 2016 gegeben. Da es dem
Beschwerdefihrer somit moglich ist, in einer Verweistétigkeit im Bereich der
Metallverarbeitung eine kérperlich leichte Téatigkeiten ohne das Heben von schweren
Lasten zu 100 % auszutiben, ist vorliegend aufgrund der LSE 2014, TA1 tirage skill_level
von einem monatlichen Bruttolohn fir Manner von CHF 5'717.00 auszugehen (L SE 2014
TAL tirage_skill_level, Total, Ziff. 24 - 25 «Metallerzeugung; Herstellung von
Metallerzeugnissen», Kompetenzniveau 2 «praktische Tétigkeiten wie

Verkauf / Pflege / Datenverarbeitung und Administration / Bedienen von Maschinen und
elektronischen Gerédten / Sicherheit / Fahrdienst, Ménner). Dieser Betrag ist auf die
ublichen Wochenstunden von 41,4 im Jahr hochzurechnen (CHF 5717.00 x 12 [: 40 x 41.4]
= CHF 71'005.15) und an den Nominallohnindex anzupassen (: 103,0 x 104,1). Damit
ergibt sich ein Invalideneinkommen von CHF 71'763.50.

6.2.1.1 Der Beschwerdefihrer l&sst vorbringen, die Beschwerdegegnerin habe mit keinem
Wort begriindet, weshalb sich der Beschwerdefihrer trotz gesundheitlichem Handicap fur
das Kompetenzniveau 2 qualifiziere (A.S. 13). Falls er ohne berufliche Massnahmen auf
den freien Arbeitsmarkt verwiesen werde, dann stiinden ihm leichte und repetitive
Tétigkeiten fur das Kompetenzniveau 1 offen. Dazu kann zunéachst festgehalten werden,
dass die L SE 2014, wie auch bereits die L SE 2012, die Berufsgruppen neu nicht mehr in
Anforderungsniveaus, sondern in Kompetenzniveaus unterteilt, wobel das
Kompetenzniveau 1 dem Anforderungsniveau 4 bis zur LSE 2010 entspricht (vgl.
IV-Rundschreiben Nr. 328 des Bundesamtes fur Sozialversicherungen [BSV] vom

22. Oktober 2014; BGE 142 V 178 E. 5.2.1 S. 184). Im vorliegenden Fall hat die
Beschwerdegegnerin zu Recht auf das Kompetenzniveau 2 abgestellt, denn das
Kompetenzniveau 1 umfasst nach der Definition in der LSE einfache Tétigkeiten
korperlicher oder handwerklicher Art. Es kommt nach der Rechtsprechung zur Anwendung,
wenn einer versicherten Person nur Hilfsarbeiten zur Verfligung stehen, weil sie keine
berufliche Ausbildung und keine verwertbaren beruflichen Vorkenntnisse hat (Urteil des



Bundesgerichts 8C_14/2017 vom 15. Mé&rz 2017 E. 6.3). Das Kompetenzniveau 1
entspricht somit mit anderen Worten einfachen und repetitiven Arbeiten von ungelernten
Arbeitnehmenden (Urteil des Bundesgerichts 8C_469/2016 vom 7. September 2016

E. 4.3.2). Diese Voraussetzungen treffen auf den Beschwerdefuhrer indes nicht zu. So hat er
sowohl eine Lehre als Maschinenschlosser als auch eine Umschulung auf die Tétigkeit als
Metallbauer erfolgreich absolviert. Zudem verfugt er Uber eine Ausbildung als
Schweissfachmann (1V-Nr. 8 S. 2) und im Bereich der Metallbearbeitung Uber eine
langjdhrige berufliche Erfahrung (vgl. E. 11. 6.1.2 hiervor). Ein Abstellen auf das
Kompetenzniveau 1 erweist sich demnach nicht al's sachgerecht.

6.2.1.2 Der Beschwerdefuhrer stellt sich im Weiteren auf den Standpunkt, es sei in der LSE
2014 beim Invalideneinkommen nicht, wie dies die Beschwerdegegnerin gemacht habe,
von einem spezifischen Sektor bzw. einer einzelnen Branche auszugehen, sondern vom
Total der Werte (A.S. 14). Dazu kann festgehalten werden, dass die Rechtsprechung fir die
Bestimmung des Invalideneinkommens anhand von Tabellenléhnen in der Regel die
Monatsl 6hne geméass L SE-Tabelle TA1 anwendet (Monatlicher Bruttolohn [Zentralwert]
nach Wirtschaftsabteilungen, Anforderungsniveau des Arbeitsplatzes und Geschlecht m
Privater Sektor), Zeile «Total». Bisweilen wird aber auch auf Lohne einzelner Sektoren
(Sektor 2 «Produktion» oder 3 «Dienstleistungen») oder gar auf einzelne Branchen
abgestellt, wenn dies al's sachgerecht erscheint, um der im Einzelfall zumutbaren
erwerblichen Verwertung der verbleibenden Arbeitsfahigkeit Rechnung zu tragen. Dies
geschieht namentlich bel Personen, die vor der Gesundheitsschadigung lange Zeit in diesem
Bereich tétig gewesen sind und bei denen eine Arbeit in anderen Bereichen kaum in Frage
kommit. Es besteht jedoch kein Grundsatz, wonach stets auf die Tabelle TA1 abzustellen ist.
So kann es sich nach den konkreten Umsténden des Einzelfalls rechtfertigen, stattdessen auf
die Tabelle TA7 (oder T7S) abzustellen, wenn dies eine genauere Festsetzung des
Invalideneinkommens erlaubt und der versicherten Person der entsprechende Sektor offen
steht und zumutbar ist (Urteil des Bundesgerichts vom 8C_910/2013 vom 15. Mai 2014

E. 3.1.2.1 mw.H.). Esist davon auszugehen, dass der Beschwerdefihrer tUber eine
langjdhrige Erfahrung im Bereich der Metallherstellung und -bearbeitung verfiigt. Daran
vermdgen dieim Vergleich zu diesen Téatigkeiten insgesamt relativ kurz ausgefallenen
Arbeiten im Gastgewerbe nichts zu andern. Aus den vorliegenden Akten erhellt auch nicht,
um welche Arbeiten es sich hierbel konkret gehandelt hat. Dazu dussert sich auch der
Beschwerdefuhrer in der Beschwerdeschrift vom 21. August 2017 nicht. Folglich ist im
vorliegenden Fall nicht zu beanstanden, dass die Beschwerdegegnerin auf den Sektor 2
«Produktion» und dort auf die Ziff. 24 - 25 («Metallerzeugung; Herstellung von
Metallerzeugnissen») abgestellt hat.

6.2.2 Wird das Invalideneinkommen m wie hier der Fall m auf der Grundlage von
statistischen Durchschnittswerten ermittelt, ist der entsprechende Ausgangswert
(Tabellenlohn) allenfalls zu kirzen. Damit soll der Tatsache Rechnung getragen werden,
dass personliche und berufliche Merkmale, wie Art und Ausmass der Behinderung,
Lebensalter, Dienstjahre, Nationalitét oder Aufenthaltskategorie und Beschaftigungsgrad
Auswirkungen auf die Lohnhohe haben konnen (BGE 124 V 321 E. 3b/aa S. 323; Urtell des
Bundesgerichts 8C_185/2013 vom 4. Juli 2013 E. 3) und je nach Auspragung die
versicherte Person deswegen die verbliebene Arbeitsfahigkeit auch auf einem
ausgeglichenen Arbeitsmarkt nur mit unterdurchschnittlichem erwerblichem Erfolg
verwerten kann (BGE 126 V 75 E. Sb/aain fine, S. 80). Der Abzug ist unter Wirdigung der



Umsténde im Einzelfall nach pflichtgeméassem Ermessen gesamthaft zu schétzen. Er darf
25 % nicht Ubersteigen (BGE 126 V 75 E. 5b/bb-cc S. 80; Urteil des Bundesgerichts
9C_368/2009 vom 17. Juli 2009 E. 2.1).

Nach der Rechtsprechung ist insbesondere dann ein Abzug zu gewéhren, wenn eine
versicherte Person selbst im Rahmen korperlich leichter Hilfsarbeitertétigkeit in ihrer
Leistungsfahigkeit eingeschrénkt ist (BGE 126 V 75 E. 5albb S. 78).

Im vorliegenden Fall gebietet das Alter des Beschwerdefihrers von 55 Jahren zur Zeit des
Einkommensvergleichs keinen Abzug, da es die Mdglichkeit, das L ohnniveau gesunder
Hilfskréfte in diesem Arbeitssegment zu erreichen, erfahrungsgemass nicht zusétzlich
schmélert (vgl. LSE 2004 TA9 S. 65). Die Einwande des Beschwerdefuhrers, wonach nicht
sicher sei, dass bzw. ob im Bereich Metallbau Uberhaupt Téatigkeiten angeboten wirden, bei
denen auf das Heben von schweren Lasten ganzlich verzichtet werden konne (A.S. 13
unten), vermag daran nichts zu &ndern. Denn es st einzig massgebend, ob der
Beschwerdefiihrer seine Restarbeitsfahigkeit auf dem ausgeglichenen Arbeitsmarkt (Art. 16
Abs. 1 ATSG) noch wirtschaftlich nutzen kénnte, wobel der «ausgeglichene Arbeitsmarkt»
ein theoretischer und abstrakter Begriff ist und die konkrete Arbeitsmarktlage gerade nicht
berticksichtigt (BGE 134V 64 E. 4.2.1 S. 70 f. mit Hinwels, Urteil des Bundesgerichts
9C_302/2017 vom 6. Juli 2017 E. 3.3). Auch hinsichtlich der Nationalitdt gebietet sich kein
Abzug, da der Beschwerdefihrer Uber die Niederlassungsbewilligung C verfigt

(IV-Nr. 10.4 S. 3) und somit im (damaligen) Anforderungsniveau 4 nicht schlechter
entloéhnt wird als Schweizer und Auslander zusammen (L SE 2008 TA12). Aufgrund der
vorliegenden Akten scheint sich beim Beschwerdefiihrer auch die Frage von mangelnden
Sprachkenntnissen nicht zu stellen, welche im Ubrigen auch nicht geeignet wére, um einen
|ei densbedingten Abzug zu begriinden. Da dem Beschwerdefuhrer aber das Heben von
schweren Lasten nicht mehr moglich ist, ist m entgegen der Ansicht der
Beschwerdegegnerin m von einem leidensbedingten Abzug von 10 % auszugehen.

Folglich betragt das Invalideneinkommen CHF 64'587.15.

6.3 Damit ergibt sich bei einem Valideneinkommen von CHF 83'413.50 sowie einem
Invalideneinkommen CHF 64'587.15 eine Erwerbseinbusse von CHF 18'826.35, die einem
IV-Grad von gerundet 23 % entspricht. Es besteht somit kein Anspruch auf eine
Invalidenrente (vgl. E. II.

E.9
9.1 Bei diesem Verfahrensausgang besteht kein Anspruch auf eine Parteientschédigung.

9.2 Aufgrund von Art. 69 Abs. 1bislVG ist das Beschwerdeverfahren bei Streitigkeiten
um die Bewilligung oder die Verweigerung von IV-Leistungen vor dem kantonalen
Versicherungsgericht kostenpflichtig. Die Kosten werden nach dem V erfahrensaufwand
und unabhéangig vom Streitwert im Rahmen von CHF 200.00 m 1'000.00 festgelegt. Im
vorliegenden Fall hat der Beschwerdefihrer die Verfahrenskosten von CHF 600.00 zu
bezahlen, die mit dem geleisteten Kostenvorschuss in gleicher Hohe zu verrechnen sind.

Demnach wirderkannt:
Rechtsmittel

Gegen diesen Entscheid kanninnert 30 Tagenseit der Mitteilung beim
BundesgerichtBeschwerde in 6ffentlich-rechtlichen Angel egenheiteneingereicht werden



(Adresse: Bundesgericht, Schweizerhofquai 6, 6004 Luzern). Die Frist beginnt am Tag
nach dem Empfang des Urtells zu laufen und wird durch rechtzeitige Aufgabe bei der Post
gewahrt. Die Frist ist nicht erstreckbar (vgl. Art. 39 ff., 82 ff. und 90 ff. des
Bundesgerichtsgesetzes, BGG). Bei Vor- und Zwischenentscheiden (dazu gehért auch die
Ruckweisung zu weiteren Abklarungen) sind die zusétzlichen V oraussetzungen nach Art.
92 oder 93 BGG zu beachten.
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