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Regeste

Soziavers.rechtl. Kammer — Invalidenversicherung (Rente) — Beschwerde

Erwagungen

E.2

Urtell S2018 115 A. Mit Verfugung der 1V-Stelle Zug vom 11. April 2013 (1V-act. 86) und
Urtell des Verwaltungsgerichts des Kantons Zug S 2013 63 vom 16. April 2014 (IV-act. 92)
wurde der Anspruch der 1961 geborenen A. auf Leistungen der
Invalidenversicherung zum dritten Mal verneint. Unter Hinwelis auf zwei am 28. Dezember
2014 und am 2. April 2015 erlittenen Verkehrsunféllen meldete sich die im eigenen
Catering sowie a's Reinigungsangestellte erwerbstétig gewesenen Versicherte am 17.
September 2015 erneut zum Bezug von Leistungen der Invalidenversicherung an (IV-act.
99). Daraufhin zog die IV-Stelle die Akten der Unfallversicherung bei und tétigte
Abkléarungen in erwerblicher und medizinischer Hinsicht. Insbesondere beauftragte sie die
MEDAS Bern ZVMB GmbH mit einer polydisziplindren Abklarung (MEDA S-Gutachten
vom 23. Februar 2017 [IV-act. 147/1-63]). In der Folge flhrte sie
Eingliederungsmassnahmen durch (1V-act. 149 ff., 162 ff.). Allerdings scheiterte eine
Reintegration der Versicherten in den Arbeitsmarkt. Nach Durchfihrung des
Vorbescheidverfahrens (1V-act. 174 ff.) verflgte die IV-Stelle Zug am 19. September 2019
(recte: 2018) eine erneute Abweisung des L eistungsbegehrens (1V- act. 185). B. Dagegen
erhob A. am 18. Oktober 2018 Beschwerde mit dem Rechtsbegehren um
Aufhebung der angefochtenen Verfigung und, allenfalls nach ergénzenden Abklarungen,
rickwirkende Zusprechung einer angemessenen Invalidenrente (act. 1 S. 2). Zur
Begrundung bestreitet sie im Wesentlichen die Bewel skraft des eingeholten

MEDA S-Gutachtens und rugt eine Verletzung des rechtlichen Gehdrsim
Vorbescheidverfahren (act. 1, insbes. S. 5f.). C. Am 31. Oktober 2018 bezahlte die
Beschwerdefihrerin den ihr mit Verfligung vom 19. Oktober 2018 auferlegten
Kostenvorschuss fristgerecht (act. 2 f.). D. Mit Vernehmlassung vom 20. November 2018
schloss die I V-Stelle Zug auf Abweisung der Beschwerde (act. 5 S. 2). In der Folge gingen
keine weiteren Eingaben der Parteien beim Gericht ein. Das Verwaltungsgericht erwagt:

E.21

Verfigungen der Versicherungstrager missen, wenn sie den Begehren der Par- teien nicht
voll entsprechen, eine Begriindung enthalten, das heisst eine Darstellung des vom
Versicherungstrager als relevant erachteten Sachverhaltes und der rechtlichen Erwé-
gungen (Art. 49 Abs. 3 Satz 2 ATSG). Die Begriindung eines Entscheides muss so
abgefasst sein, dass die betroffene Person ihn gegebenenfalls anfechten kann. Diesist nur



dann mdglich, wenn sowohl sie als auch die Rechtsmittelinstanz sich Uber die Tragweite
des Entscheids ein Bild machen kénnen. In diesem Sinne miissen wenigstens kurz die
Uberlegungen genannt werden, von denen sich der Versicherungstrager leiten liess und auf
welche sich der Entscheid stiitzt. Dies bedeutet indessen nicht, dass sich die Verwaltung
ausdriicklich mit jeder tatbestandlichen Behauptung und jedem rechtlichen Einwand
auseinandersetzen muss; vielmehr kann sie sich auf die fur den Entscheid wesentlichen
Gesichtspunkte beschrénken (BGE 126 V 75 E. 5b/dd mit Hinweis; 118 V 56 E. 5b). Aus
der Begriindung muss jedenfalls ersichtlich werden, ob und warum die Behdrde ein
Vorbringen einer Partel fur unzutreffend beziehungswei se unerheblich hélt.

E.22

Die Beschwerdeftihrerin sieht eine Verletzung des rechtlichen Gehdrs darin, dass die
Beschwerdegegnerin es unterlassen habe, auf die mit Eingabe vom 15. Februar 2018 im

V orbescheidverfahren erhobenen Einwendungen einzugehen (act. 1 S. 5f. und 9). Zwar hat
sich die Beschwerdegegnerin in der Begriindung der angefochtenen Verfiigung vom 19.
September 2018 nicht einzeln mit den im Vorbeschel dvefahren gestellten Antrégen

ausei nandergesetzt, welche auf eine Erganzung der Sachverhaltsabklarungen zielten
(IV-act. 179/1-3). Im Ubrigen ist sie jedoch auf die gegen die Beweiskraft des

MEDA S-Gutachtens erhobenen Einwendungen ausfuhrlich eingegangen (1V-act. 185/2).
Dadurch ist sie den an Verfligungen der Massenverwaltung gestellten Anforderungen
gentuigend nachgekommen, denn die Beschwerdefihrerin konnte sich aufgrund der
ausfuhrlichen Verfligungsbegrindung tber die Tragwelte des Entscheids ein Bild machen
und die Erfolgsaussichten eines Weiterzugs einschétzen. Deshalb ist die Verfligung vom 19.
September 2018 unter dem Gesichtspunkt des Grundsatzes des rechtlichen Gehdrs nicht zu
beanstanden. 3.

E.3

Urteil S2018 115 1. Das Verwaltungsgericht beurteilt als einzige kantonale Instanz
Beschwerden aus dem Bereich der Soziaversicherung (Art. 57 des Bundesgesetzes tiber
den Allgemeinen Teil des Soziaversicherungsrechts [ATSG; SR 830.1] in Verbindung mit
8§ 77 des Verwaltungsrechtspflegegesetzes [VRG; BGS 162.1] und § 12 des
Einflhrungsgesetzes zu den Bundesgesetzen Uber die Alters- und
Hinterlassenenversicherung und die Invalidenversicherung [BGS 841.1]). Die értliche
Zustandigkeit des V erwaltungsgerichts des Kantons Zug ist vorliegend gestitzt auf Art. 69
Abs. 1 lit. a des Bundesgesetzes Uber die Invalidenversicherung (IVG; SR 831.20) -
Zustandigkeit am Ort der 1V-Stelle - gegeben, stammt die angefochtene V erfligung doch
von der 1V-Stelle Zug. Die Verfligung datiert vom 19. September 2019 (recte: 2018;
BF-act. 2) und ist frihestens am Folgetag im Herrschaftsbereich der BeschwerdefUhrerin
eingetroffen (act. 1 S. 2). In Anwendung von Art. 69 Abs. 1 lit. alVG ist dagegen direkt
Beschwerde beim zustandigen V ersicherungsgericht einzureichen. Die Beschwerdeschrift
tragt das Datum des 18. Oktober 2018, wurde gleichentags der Post Ubergeben und ging am
darauffolgenden Tag beim Verwaltungsgericht ein. Damit gilt die 30-tagige Frist gemass
Art. 60 Abs. 1 ATSG als gewahrt. Die BeschwerdefUhrerin ist von der angefochtenen
Verfugung direkt betroffen und zur Beschwerde legitimiert. Die Beschwerdeschrift enthalt
einen verstandlichen Antrag und eine Begrindung. Damit ist den formellen Anforderungen
Genlige getan, weshalb auf die Beschwerde einzutreten ist. 2.

E.31



Invaliditét ist die voraussichtlich bleibende oder 1&ngere Zeit dauernde ganze oder teilweise
Erwerbsunfahigkeit (Art. 8 Abs. 1 ATSG). Sie kann Folge von Geburtsgebrechen,
Krankheit oder Unfall sein (Art. 4 Abs. 1 1VG). Erwerbsunfahigkeit ist der durch
Beeintrachtigung der korperlichen, geistigen oder psychischen Gesundheit verursachte und
nach zumutbarer Behandlung und Eingliederung verbleibende ganze oder teilweise Verlust
der Erwerbsmoglichkeiten auf dem in Betracht kommenden ausgeglichenen Arbeitsmarkt
(Art. 7 Abs. 1 ATSG). Fur die Beurteilung des Vorliegens einer Erwerbsunfahigkeit sind
ausschliesslich die Folgen der gesundheitlichen Beeintrachtigung zu berticksichtigen. Eine
Erwerbsunféhigkeit liegt zudem nur vor, wenn sie aus objektiver Sicht nicht tberwindbar
ist (Art. 7 Abs. 2 ATSG).

E.32
Anspruch auf eine Rente haben gemass Art. 28 Abs. 1 1VG Versicherte, die:

E.33

War eine Rente wegen eines zu geringen Invaliditatsgrades verweigert worden und ist die
Verwaltung auf eine Neuanmeldung eingetreten (Art. 87 Abs. 3 der Verordnung Uber die
Invalidenversicherung (IVV; SR 831.201), so ist im Beschwerdeverfahren zu prifen, ob im
Sinne von Art. 17 ATSG eine fur den Rentenanspruch relevante Anderung des
Invaliditétsgrades eingetreten ist (BGE 117 V 198 E. 3amit Hinwels). Zeitlicher
Referenzpunkt fiir die Prifung einer anspruchserheblichen Anderung bildet die letzte (der
versicherten Person er6ffnete) rechtskréftige Verfiigung, welche auf einer materiellen
Prufung des Rentenanspruchs mit rechtskonformer Sachverhaltsabklarung,
Beweiswirdigung und Durchfihrung eines Einkommensvergleichs (bel Anhaltspunkten fir
eine Anderung in den erwerblichen Auswirkungen des Gesundheitszustands) beruht;
vorbehalten bleibt die Rechtsprechung zur Wiedererwégung und prozessualen Revision
(BGE 134V 131 E. 3und 133V 108 E. 5.4 mit Hinwels).

E.34

Um den Invaliditatsgrad bemessen zu konnen, ist die Verwaltung (und im Beschwerdefall
das Gericht) auf Unterlagen angewiesen, die arztliche und gegebenenfalls auch andere
Fachleute zur Verfligung 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 versicherte Person arbeitsunfahigist. Im Weiteren sind
die arztlichen Auskinfte eine wichtige Grundlage fur die Beurteilung der Frage, welche
Arbeitsleistungen der versicherten Person noch zugemutet werden konnen (BGE 125V 256
E. 4 mit Hinweisen).

E.35

Hinsichtlich des Beweiswertes eines &rztlichen Gutachtens ist entscheidend, ob esfir die
Beantwortung der gestellten Fragen umfassend ist, auf den erforderlichen allseitigen
Untersuchungen beruht, die geklagten Beschwerden berticksichtigt und sich mit diesen
sowie dem Verhalten der untersuchten Person auseinander setzt - was vor allem bei
psychischen Fehlentwicklungen nétig ist -, in Kenntnis der und gegebenenfallsin
Auseinandersetzung mit den Vorakten abgegeben worden ist, ob esin der Darlegung der
medizinischen Zusténde und Zusammenhange einleuchtet, ob die Schlussfolgerungen der
medizinischen Experten in einer Weise begriindet sind, dass die rechtsanwendende Person
sie prufend nachvollziehen kann, ob der Experte oder die Expertin nicht auszurdumende
Unsicherheiten und Unklarheiten, welche die Beantwortung der Fragen erschweren oder



verunmaoglichen, gegebenenfalls deutlich macht (BGE 134V 231 E. 5.1; 125V 351 E. 33
122V 157 E. 1c). 4. Zeitlicher Referenzpunkt fur die Prifung einer anspruchsrel evanten
Verénderung des Gesundheitszustandes der BeschwerdefUhrerin bildet vorliegend die
Verfligung der Beschwerdegegnerin vom 11. April 2013, die mit Urteil des hiesigen
Gerichts S 2013 63 vom 16. April 2014 bestétigt wurde (1V-act. 86 und 92). Die

L eistungsablehnung erfolgte mangels Vorliegens eines invalidenversicherungsrechtlich
relevanten Gesundheitsschadens (E. 9). Die damals vorhandenen Diagnosen Eisenmangel,
L eberzirrhose und Fibromyal gie vermochten weder im Zeitpunkt der friheren

L eistungsablehnungen im Mai 2007 und Februar 2010 noch bei Erlass der Verfiigung vom

E.4

Urtell S 2018 115 Es muss erkennbar sein, ob die Behorde es tGberhaupt in Betracht
gezogen hat. Sie darf sich nicht auf den Hinweis beschréanken, die Uberlegungen der
versicherten Person seien zur Kenntnis genommen und gepruft worden (Ueli Kieser,
ATSG-Kommentar, 3. Aufl. 2015, N 56 zu Art. 49 ATSG, mit Hinweis auf BGE 124V
180).

E.5

Urteil S2018 115 a. ihre Erwerbsfahigkeit oder die Fahigkeit, sich im Aufgabenbereich zu
betatigen, nicht durch zumutbare Eingliederungsmassnahmen wiederherstellen, erhalten
oder verbessern konnen; b. wahrend eines Jahres ohne wesentlichen Unterbruch
durchschnittlich mindestens 40 % arbeitsunfahig (Art. 6 ATSG) gewesen sind; und c. nach
Ablauf dieses Jahres zu mindestens 40 % invalid (Art. 8 ATSG) sind. Bei einem
Invaliditétsgrad von mindestens 40 % besteht Anspruch auf eine Viertelsrente, bel einem
Invaliditétsgrad von mindestens 50 % auf eine halbe Rente, bei einem Invaliditétsgrad von
mindestens 60 % auf eine Dreiviertelsrente und bei eéinem Invaliditatsgrad von mindestens
70 % auf eine ganze Rente (Art. 28 Abs. 2 IVG).

E.©6
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E.6.1

Hinsichtlich der beweisrechtlichen Verwertbarkeit des MEDA S-Gutachtens vom 23.
Februar 2017 (E. 5) rugt die BeschwerdefUhrerin einen Widerspruch zwischen der
attestierten 80%igen Arbeitsfahigkeit als Reinigungskraft und dem beschriebenen
Anforderungsprofil einer leldensangepassten Téatigkeit (act. 1 S. 7 f.). Diese Einwendung ist
nicht zu héren. Dank der verschiedenen heutzutage in der gewerbsmassigen Reinigung
gewohnlich eingesetzten Hilfsmittel fur die Bodenreinigung, konnte das Heben oder Tragen
schwerer Lasten (insbesondere von mit Wasser gefiillten Kibeln) erheblich reduziert
werden. Die dadurch bewirkte Verminderung der aus friheren Zeiten bekannten
korperlichen Belastung dieser Téatigkeit kann auch der Tétigkeitsbeschreibung entnommen
werden. So gab die letzte Arbeitgeberin im Fragebogen vom 30. November 2015 an, bei der
Arbeitserledigung sel das Heben oder Tragen leichter Lasten bis 10 kg nur manchmal nétig
(IV-act. 111/5). Gemass dem von den Gutachtern beschriebenen Anforderungsprofil konnte
die Beschwerdeftihrerin mit dem rechten Arm gelegentlich sogar Lasten tber 15 kg

E.6.2

Weiter beméngelt die Beschwerdeflhrerin das Fehlen erganzender Abklarungen zum
Verlauf der Leberzirrhose und weist auf die seit dem Gutachten ergangene



Berichterstattung der behandelnden Arzte hin. Daraus schliesst sie, dass ihre ausgepragte
Mudigkeit, die Erschopfungszustande und die Gelenkbeschwerden Folgen der Zirrhose und
damit bei der Bemessung der Arbeitsfahigkeit zu berticksichtigen seien (act. 1 S. 8 f.). Dazu
ist festzuhalten, dass der internistische Gutachter der MEDAS sémitliche bisher
aktenkundigen hepatol ogischen und gastroenterol ogischen internistischen Abklérungen
kannte und berticksichtigte (so die Berichte des Spitals C. , Klinik for
Gastroenterologie und Hepatol ogie, vom 4. November 2015 samt Abkl&rungen [1V- act.
114/8-12] und vom 21. Juni 2016 [1V-act. 125]). Gestlitzt darauf sowie auf der Angabe der
Beschwerdefuhrerin, von Seiten der hepatischen Erkrankung keine Beschwerden,
insbesondere keine Mudigkeit oder Kraftminderung zu haben (IV-act. 147/45),
diagnostizierte der internistische Gutachter eine primér bilidre Zirrhose und massihr keine
Auswirkung auf die Arbeitsfahigkeit bel (1V-act. 147/49). Anlasslich der Abklarung vom
20. September 2018 im Spital C. wurde die Diagnose von einer primér bilidren
Zirrhose auf eine fortgeschrittene Leberfibrose bei primér biliérer Cholangitis geandert
(BF-act. 3). Diesist auf eine 2015 in der Medizin erfolgte Abanderung des Begriffs «primér
bilidre Zirrhose» in «primér bilidre Cholangitis» zurtickzufiihren, da ersterer lediglich den
Endzustand der Erkrankung beschreibt (vgl. zur Bezeichnung

E.6.3

Zugegebenermassen war das vom 23. Februar 2017 datierende Gutachten zur Zeit der
Rentenprtfung infolge der durchgefiihrten Eingliederungsmassnahmen 2 1/2 Jahre alt. In
dieser Zeit ist alerdings mit Ausnahme einer voribergehenden Epikondylitis keine
wesentliche Verénderung des Gesundheitszustandes ausgewiesen. Dementsprechend | asst
sich den neueren Arztzeugnissen von Dr. D. lediglich eine 100%ige
Arbeitsunfahigkeit zwischen dem 6. April und dem 31. August 2018 entnehmen. Im
Ubrigen wies der Hausarzt auf das seit dem Unfall im Jahr 2014 persistierende,
chronifizierte Nacken-, Schulter- und Armsyndrom rechts hin (Zeugnisse vom 2. Juli und

E.64

Insgesamt entspricht das MEDA S-Gutachten vom 23. Februar 2017 den praxisgemassen
Anforderungen an den Beweiswert einer Expertise. So ist esfir die streitigen Belange
umfassend, beantwortet es doch die Frage nach den gesundheitlichen Beeintrachtigungen
und der Arbeitsfahigkeit der Beschwerdeflhrerin. Weiter beruht es auf eingehenden
orthopadi schen, neurologischen, psychiatrischen sowie internistischen Untersuchungen. Die
Gutachter schilderten ausfuhrlich die von der Beschwerdefihrerin erwahnten Leiden und
Einschrankungen und setzten sich detailliert damit sowie mit dem Verhalten und der

L ebensgeschichte der BeschwerdefUhrerin auseinander. Die Expertise wurde in Kenntnis
der umfangreichen Vorakten abgegeben (vgl. IV-act. 147/6-15) und leuchtet in der
Darlegung der medizinischen Zusammenhange und in der Beurteilung der medizinischen
Situation ein. Dabei fugt sich das Gutachten in die Reithenfolge der Stellungnahmen der
bisher involvierten Arzte ein. So ergab auch eine nach dem

13 Urteil S2018 115 Verkehrsunfall im April 2015 durchgefthrte Abkléarung in der Klinik
E. einen normalen neurologischen Befund (Bericht vom 23. November 2015
[IV-act. 114/13-15]). Weiter interpretierte Dr. med. F. , Facharzt fir Psychiatrie
und Psychotherapie, die im Marz 2016 noch erhobene &/mptomati k als Anpassungsstorung
mit langerer depressiver Reaktion nach ICD-10 F43.21 (Bericht vom 15. Méarz 2016
[IV-act. 117]), was nach Abklingen der Beschwerden zur gutachterlichen Diagnose eines



Status nach Anpassungsstorung fuhrte. Schliesslich entspricht die Beurteilung der
Schulterbeschwerden den Feststellungen des Hausarztes Dr. D. im Bericht vom
10. Dezember 2015 (I1V-act. 114/1-7). Trotz verschiedener arztlicher Stellungnahmen
erwies sich die medizinische Aktenlage im Nachgang zur Neuanmeldung vom 17.
September 2015 insgesamt als wenig aussagekréftig. Das MEDA S-Gutachten vermag die
fur die Beurteilung der Leistungen der Invalidenversicherung noch offenen Fragen nach
dem vorliegenden Gesundheitsschaden und insbesondere der zumutbaren Arbeitsleistung
schliissig zu beantworten. In diesem Sinne erscheinen die Schlussfolgerungen der Gutachter
und die Attestierung einer Einschrankung der Arbeitsfahigkeit um 20 % in der
angestammten Tétigkeit und einer vollen Arbeitsfahigkeit in angepasster Téatigkeit als
begrindet (IV-act. 147/27). Zu berticksichtigen ist dabel, dass die &rztliche Einschatzung
der Arbeitsfahigkeit, abhangig von der Gutachterperson und von den Umstéanden der
Begutachtung, eine grosse Varianz aufweisen kann. Von der Natur der Sache her tragt die
arztliche Beurteilung unauswei chlich Ermessensziige, die es zu respektieren gilt. Auch
unter diesem Aspekt genligt das Gutachten den Anforderungen der Rechtsprechung an die
Beweiskraft (Urteil des Bundesgerichts 9C_397/2015 vom 6. August 2015 E. 5.3 unter
Hinweis unter anderem auf BGE 137V 210 E. 3.4.2.3).

E.6.5

Zusammenfassend geht die Beschwerdegegnerin in der angefochtenen Verfligung vom 19.
September 2018 zu Recht von einer Arbeitsfahigkeit von 80 % in der angestammten und
von 100 % in einer angepassten, d.h. fur den rechten Arm nur korperlich leichten, fUr den
Bewegungsapparat auch mittel schweren, wechselbelastenden Téatigkeit mit einem
Uberwiegend im Sitzen zu erbringenden Anteil der Arbeit und ohne gelegentliches Heben
von Lasten Uber 15 kg mit dem rechten Arm aus (1V-act. 185/3). Damit ist eine
Verschlechterung seit der letzten Rentenablehnung (E. 4) ausgewiesen, weshalb zu prifen
ist, ob eine fir den Rentenanspruch relevante Anderung des Invaliditétsgrades eingetreten
ist (vgl. E. 3.3).

E. 11

Urteil S2018 115 heben (IV-act. 147/25). Weiter konnte durch eine ergonomisch geeignete
Korperhaltung eine Entlastung von Riicken und Gelenken herbeigefiihrt werden. Sodann ist
der geltend gemachten fehlenden Verwertbarkeit der verbliebenen Restarbeitsfahigkeit (vgl.
act. 1 S. 8) zu entgegnen, dassim MEDA S-Gutachten keineswegs eine faktisch einarmige,
leichte, sitzende Tétigkeit ohne feinmotorische Arbeiten beschrieben wurde. Vielmehr kann
der Beschwerdefuhrerin zugemutet werden, fir mittel schwere —in der Regel eher
grobmotorische - Aufgaben ihren beschwerdefreien linken Arm einzusetzen, wahrend sie
die leichten - oft feinmotorischen - Tétigkeiten weiterhin beidhéndig erledigen kann. Bei
stehenden und gehenden Tétigkeiten besteht sodann eine durch den vermehrten
Pausenbedarf bedingte L eistungsminderung von 20 %, welche bei Gberwiegend sitzenden
Tatigkeiten wegfalt (vgl. 1V-act. 147/25 und 147/27). Dadurch verbleibt der
Beschwerdefiihrerin nach wie vor ein gentigend grosser Facher an adaptierten Tatigkeiten,
was ihr erlaubt, ihre Restarbeitsfahigkeit angemessen zu verwerten.

E.12

Urteil S2018 115

https://www.pschyrembel .de/Primar%20bili &re%20Chol angitis%0A/K 04T 7/doc/,
https.//www.pschyrembel.de/Fibrose/K07RX/doc/, und



https://flexikon.doccheck.com/de/Primér_bilidre Zirrhose, alle besucht am 23. Januar
2020). Wie bereits erwadhnt handelt es sich bei einer Fibrose um ein Vorstadium der
Zirrhose, weshalb seit der Abklarung im Spital C. am 4. November 2015 mit der
Diagnose einer primér bilidren Zirrhose (1V-act. 114/8-12) keine Verschlechterung des
hepatischen L eidens erwiesen ist. Daran vermag auch die Auskunft des Hausarztes Dr. med.
D. , Facharzt fUr Allgemeine Innere Medizin, vom 11. Oktober 2018, wonach
aufgrund des eher progredient verlaufenden Krankheitsbildes eine Zunahme der
Symptomatik gut moglich sei (BF-act. 5), nichts zu &ndern. Denn sie beruht offensichtlich
nicht auf vom Arzt selber erhobenen Befunden, sondern auf vom Rechtsvertreter der
BeschwerdefUihrerin gemachten Angaben.

E.14

Urtell S2018 115 7. Fir die Neubestimmung des Invaliditatsgrades gelten unter den
gegebenen V oraussetzungen die Regeln fUr die Rentenrevision nach Art. 17 ATSG. Daher
kann die Verwaltung - und im Streitfall das Gericht - das Einkommen, das die versicherte
Person erzielen konnte, wére sie nicht invalid geworden, als Vergleichsgrésse beim
Einkommensvergleich ohne Bindung an die der urspriinglichen Rentenverfigung - bzw. der
letzten Rentenablehnung - zu Grunde liegende Qualifikation frei Uberprifen (BGE 139 V
28 E. 3.3.1). 7.1 Die Beschwerdegegnerin bemisst das Valideneinkommen anhand der
statistischen Daten der vom Bundesamt fur Statistik herausgegebenen

L ohnstrukturerhebung 2014 fir einfache Tatigkeiten korperlicher oder handwerklicher Art
auf Fr. 51'762.— (LSE 2014, Tabelle TA1 tirage skill level, Total, Kompentenzniveau 1,
Frauen) und das Invalideneinkommen anhand derselben Tabelle unter Vornahme eines
Abzugs von 10 % auf Fr. 48'649.— (IV-act. 175 und 185/3). Da sie aber verschiedene
Tabellen fir die Anpassung des statistischen Jahreslohnes an die Nominallohnentwicklung
fUr das Jahr 2015 anwendet und bei der Bemessung des Valideneinkommens die
betriebsiibliche wachentliche Arbeitszeit unberticksichtigt geblieben ist, erweist sich das
vor Vornahme des Abzuges ermittelte Invalideneinkommen von Fr. 54'055.— hoher als das
Valideneinkommen (vgl. IV-act. 175), was zu korrigierenist (vgl. dazu act. 1 S. 10f. und
act. 5S. 4). 7.2 Zunédchst ist festzuhalten, dass fir den Einkommensvergleich die
Verhdtnisse im Zeitpunkt des (hypothetischen) Beginns des Rentenanspruchs massgebend
sind, wobei Validen- und Invalideneinkommen auf zeitidentischer Grundlage zu erheben
und allféllige rentenwirksame Anderungen der Vergleichseinkommen bis zum
Verflgungserlass zu berticksichtigen sind (BGE 129V 222 E. 4.1 und E. 4.2; BGE 128 V
174; Urteile des Bundesgerichts 9C _526/2015 vom 11. September 2015 E. 3.2.1 und

9C 22/2014 vom

E. 18

Februar 2014 E. 4.3). Die Beschwerdefhrerin reichte ihre Neuanmeldung am 17.
September 2015 ein (IV- act. 99), weshalb ein allfélliger Rentenanspruch nach Art. 29 Abs.
1 1V G fruhestens sechs Monate danach, somit per 1. Mérz 2016 entstanden wére. Die
Einkommensgréssen sind demzufolge anhand der neueren L SE 2016 zu bemessen (vgl. zur
Verwendung der aktuellsten statistischen Daten BGE 142V 178 E. 2.5.8.1 und BGE 133V
545E. 7.1).
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Tatigkeiten korperlicher oder handwerklicher Art (Kompetenzniveau 1; vgl. act. 1 S. 11)
beschéftigten Frauen im privaten Sektor hat im Jahre 2016 bei einer wochentlichen



Arbeitszeit von 40 Stunden monatlich Fr. 4'363.— betragen (inkl. 13. Monatslohn; L SE 2016
Tabelle TAL tirage skill _level, Total). Auf der Basis der im Jahre 2016 betriebsiblichen
41,7 Wochenstunden ergibt sich ein Jahreseinkommen von rund Fr. 54'581.— (4'363 x 12/
40 x 41.7). Unter Vornahme eines angemessenen - und unbeanstandet gebliebenen - Abzugs
von 10 % resultiert ein Invalideneinkommen von Fr. 49'123.—. 7.4 Selbst wenn man bei der
Bemessung des Valideneinkommens vom Kompetenzniveau 2 ausginge (act. 1 S. 10f.),
wrde kein rentenbegriindender Invaliditatsgrad erreicht werden. Denn der statistische
Durchschnittslohn (Zentralwert) der mit praktischen Tatigkeiten beschéftigten Frauenim
privaten Sektor hat im Jahre 2016 bei einer wdchentlichen Arbeitszeit von 40 Stunden
monatlich Fr. 4'832.— betragen (inkl. 13. Monatslohn; L SE 2016 Tabelle

TAL tirage_skill_level, Total). Auf der Basis der im Jahre 2016 betriebstiblichen 41,7
Wochenstunden ergébe sich auf ein Jahr aufgerechnet ein Valideneinkommen von rund Fr.
60'448.— (4'832 x 12/ 40 x 41.7). Aus der Gegenuberstellung mit demin E. 7.3 ermittelten
Invalideneinkommen von Fr. 49'123.— wirde eine Erwerbseinbusse von Fr. 11'325.— bzw.
ein Invaliditatsgrad von 19 % resultieren (Fr. 11'325 / Fr. 60'448 x 100). 7.5 Die
rentenablehnende Verfiigung vom 19. September 2018 ist demzufolge im Ergebnis nicht zu
beanstanden, was zur Abweisung der dagegen erhobenen Beschwerde fiihrt. 8. Die Kosten
des Verfahrens sind auf Fr. 800.— festzulegen und ausgangsgemass von der
Beschwerdefuhrerin zu tragen (Art. 69 Abs. 1bis1VG). Eine Parteientschadigung nach Art.
61 lit. g ATSG ist nicht auszurichten. Demnach erkennt das Verwaltungsgericht:
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