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Erwagungen

E.11

Nach Art. 24 Abs. 1 des Bundesgesetzes Uber die berufliche Alters-, Hinterlasse nen- und
Invalidenvorsorge (BV G) hat der Versicherte Anspruch auf eine volle Invalidenrente, wenn
er im Sinne der Invalidenversicherung mindestens zu 70 %, auf eine Dreiviertelsrente ,
wenn er mindestens zu 60 %, auf eine halbe Rente, wenn er mindestens zur Ha fte und auf
eine Viertelsrente , wenn er mindestens zu 40 % invalid ist. Geméss Abs. 1 von Art. 26
BV G gelten fur den Beginn des An spruchs auf Invalidenleistungen sinngemass die
entsprechenden Bestimmungen des Bundesgesetzes Uber die Invalidenversicherung ( Art.
29 des Bundesgesetzes Uber die Invalidenversicherung [IVG] ). Die Invalidenleistungen
nach BV G werden von derjenigen V orsorgeeinrichtung geschuldet, welcher die den
Anspruch erhe bende Person bei Eintritt des versicherten Ereignisses angeschlossen war. Im
Be reich der obligatorischen beruflichen Vorsorge fallt dieser Zeitpunkt nicht mit dem
Eintritt der Invaliditat nach 1V G, sondern mit dem Eintritt der Arbeitsunfa higkeit
zusammen, deren Ursache zur Invaliditét gefihrt hat (vgl. Art. 23 BVG). Auf diese Weise
wird dem Umstand Rechnung getragen, dass die versicherte Per son meistens erst nach
einer langeren Zeit der Arbeitsunfahigkeit (nach einer Wartezeit von einem Jahr gemass
Art. 28 Abs. 11it . b IVG in Verbindung mit Art. 26 BVG) invalid wird. Damit ndmlich der
durch die zweite Saule bezweckte Schutz zum Tragen kommt, muss das Invaliditéatsrisiko
auch dann gedeckt sein, wenn es rechtlich gesehen erst nach einer langen Krankheit eintritt,
wahrend welcher die Person unter Umsténden aus dem Arbeitsverhaltnis ausgeschieden ist
und daher nicht mehr dem Obligatorium unterstanden hat (BGE 123V 262 E. 1b, 121V 97
E. 2a 120V 112 E. 2b, je mit Hinweisen) .

E.12

Anspruch auf Invalidenleistungen haben gemass Art. 23 BV G Personen, dieim Sinne der
Invalidenversicherung zu mindestens 40 % invalid sind und bel Eintritt der
Arbeitsunfahigkeit, deren Ursache zur Invaliditét gefihrt hat, versichert waren. Nach Art.
23 BV G versichertes Ereignisist einzig der Eintritt der relevanten Arbeitsunfahigkeit,
unabhangig davon, in welchem Zeitpunkt und in welchem Masse daraus ein Anspruch auf
Invalidenleistungen entsteht. Die Versichertenei genschaft muss nur bei Eintritt der
Arbeitsunfahigkeit gegeben sein, dagegen nicht notwendigerweise auch im Zeitpunkt des
Eintritts oder der Verschlimme rung der Invaliditét. Diese wortliche Auslegung steht in
Einklang mit Sinn und Zweck der Bestimmung, namlich denjenigen Arbeitnehmerinnen
und Arbeitneh mern Versicherungsschutz angedeihen zu lassen, welche nach einer langeren
Krankheit aus dem Arbeitsverhaltnis ausscheiden und erst spéter invalid werden. Fir eine
einmal aus wahrend der Versicherungsdauer aufgetrete ne Arbeitsunfahigkeit geschuldete
Invalidenleistung bleibt die Vorsorgeeinrich tung somit leistungspflichtig, selbst wenn sich



nach Beendigung des Vorsorge verhéltnisses der Invaliditatsgrad andert. Entsprechend
bildet denn auch der Wegfall der Versicherteneigenschaft kein Erléschungsgrund ( Art. 26
Abs.

E.13

Art. 23 BV G kommt auch die Funktion zu, die Haftung mehrerer Vorsorgeein richtungen
gegeneinander abzugrenzen, wenn einein ihrer Arbeitsfahigkeit be reits beeintrachtigte
versicherte Person ihre Arbeitsstelle (und damit auch die V orsorgeei nrichtung) wechselt
und ihr spéter eine Rente der Invalidenversiche rung zugesprochen wird. Der Anspruch auf
Invalidenleistungen nach Art. 23 BV G entsteht in diesem Fall nicht gegeniiber der neuen

V orsorgeei nrichtung, sondern gegentiber derjenigen, welcher die Person im Zeitpunkt des
Eintritts der invalidi sierenden Arbeitsunfahigkeit angehdrte. Damit eine
Vorsorgeeinrichtung, der eine Arbeitnehmerin oder ein Arbeitnehmer beim Eintritt der
Arbeitsunfahigkeit angeschlossen war, fur das erst nach Been digung des

V orsorgeverhdtnisses eingetretene Invaliditétsrisiko aufzukommen hat, ist indes
erforderlich, dass zwischen Arbeitsunfahigkeit und Invaliditét ein enger sachlicher und
zeitlicher Zusammenhang besteht (BGE 130V 270 E. 4.1). In sachlicher Hinsicht liegt ein
solcher Zusammenhang vor, wenn der der Invali ditét zu Grunde liegende
Gesundheitsschaden im Wesentlichen derselbe ist, der zur Arbeitsunfahigkeit gefthrt hat.
Sodann setzt die Annahme eines engen zeit lichen Zusammenhangs voraus, dass die
versicherte Person nach Eintritt der Ar beitsunfahigkeit nicht wahrend langerer Zeit wieder
arbeitsfahig wurde. Die frihere V orsorgeeinrichtung hat nicht fur Rickfélle oder
Spétfolgen einer Krank heit einzustehen, die erst Jahre nach Wiedererlangung der vollen
Arbeitsfahigkeit eintreten. Demnach darf nicht bereits eine Unterbrechung des zeitlichen
Zusam menhangs angenommen werden, wenn die Person bloss fir kurze Zeit wieder an die
Arbeit zuriickgekehrt ist. Ebenso wenig darf die Frage des zeitlichen Zusam menhangs
zwischen Arbeltsunfahigkeit und Invaliditét in schematischer (analo ger) Anwendung der
Regeln von Art. 88a Abs. 1 der Verordnung tber die Invalidenversicherung (1VV) beurteilt
werden, wonach eine anspruchsbeeinflussende V erbesserung der Erwerbsfahigkeit in jedem
Fall zu berticksichtigen ist, wenn sie ohne wesentliche Unterbrechung drei Monate gedauert
hat und voraussichtlich andauern wird. Zu berticksichtigen sind vielmehr die gesamten
Umstande des konkreten Einzelfalles, namentlich die Art des Gesundheitsschadens, dessen
prog nostische arztliche Beurteilung und die Beweggrinde, die die versicherte Person zur
Wiederaufnahme der Arbeit veranlasst haben (BGE 123V 262 E. Ic, 120V 112 E. 2c/ aa
und 2c/ bb mit Hinweisen). 1 .4

Das Erfordernis des sachlichen und zeitlichen Konnexes als Kriterium fur die Leis
tungspflicht einer V orsorgeeinrichtung spielt nicht nur dann eine Rolle, wenn ein
Versicherter aus einer Vorsorgeeinrichtung aus- und in eine neue eintritt, sondern gilt in
jedem Fall, aso auch dann, wenn ein Versicherter wah rend der Dauer der
Versicherteneigenschaft arbeitsunfahig und spéter invalid wird (beziehungsweise sich der
Invaliditatsgrad erhoht), ohne zuvor nochmals in eine neue Vorsorgeein richtung
eingetreten zu sein. Der sachliche Konnex ist dann gegeben, wenn der Gesundheitsschaden,
der zur Arbeitsunfahigkeit ge fuhrt hat, auch Ursache fiir den Eintritt der Invaliditét oder der
Erhdhung des Invaliditétsgradesist. Dieses Erfordernis geht aus Art. 23 BV G hervor. Der
zeit liche Konnex ist zu bejahen, wenn die Arbeitsunfahigkeit des Versicherten nicht durch
eine Wiedererlangung der Arbeitsfahigkeit unterbrochen wird (Urteil des Eidgendssischen
Versiche rungsgerichts B 64/99 vom 6. Juni 2001, E. 5a).



E.15

Aus der engen Verbindung zwischen dem Recht auf eine Rente der Invalidenver sicherung
und demjenigen auf eine Invalidenleistung nach BV G ergibt sich, dass der
Invaliditétsbegriff im obligatorischen Bereich der beruflichen Vorsorge und in der
Invalidenversicherung grundsétzlich der gleicheist (BGE 123V 269 E. 2a, 120 V 106 E.
3c, je mit Hinweisen). Praxisgeméass sind daher die V orsorgeeinrichtungen im Bereich der
gesetzlichen Mindestvorsorge ( Art.

E.16

Nach der Rechtsprechung kommt auch den Berichten und Gutachten versiche rungsinterner
Arztinnen und Arzte Beweiswert zu, sofern sie als schliissig er scheinen, nachvollziehbar
begrindet sowie in sich widerspruchsfrel sind und keine Indizien gegen ihre Zuverlassigkeit
bestehen (BGE 125 V 351 E. 3b/ ee). Das Anstellungsverhdltnis einer
versicherungsinternen Fachperson zum Versiche rungstrager alleine 18sst nicht schon auf
mangel nde Objektivitat und Befangen heit schliessen (BGE 137V 210 E. 1.4, 135V 465

E. 4.4). Soll ein Versicherungs fall jedoch ohne Einholung eines externen Gutachtens
entschieden werden, so sind an die Beweiswirdigung strenge Anforderungen zu stellen.
Bestehen auch nur geringe Zweifel an der Zuverlassigkeit und SchlUssigkeit der
versicherungs internen arztlichen Feststellungen, so sind erganzende Abkl&rungen vorzuneh
men (BGE 142V 58 E. 5.1, 139V 225 E. 5.2, 135V 465 E. 44 und E. 4.7). 2.

E.2

eventualiter: es sel die Swisscanto, Sammelstiftung der Kantonal banken Basel zu
verpflichten, dem Kl&ger rickwirkend ab 1. Juli 2015 eine volle Invalidenrente zuztglich
Verzugszinsen ab Klage erhebung auszurichten;

E.21

Der Kléager liess zur Begrindung der Klage im Wesentlich en vortragen (Urk. 1) , es sei
durch zeitechte Arztzeugnisse erstellt, dass sich sein Gesundheitszustand wahrend der
Anstellung bei der Z._ beziehungsweise der V ersicherungsun terstellung bei der
Beklagten 1 massgebend verschlechtert habe. Der Klager habe sich nach dem Ende des
Arbeitsverhdltnissesbei der Z.  sogleich bei der Arbeitslosenkasse zum L eistungsbezug
angemeldet und ab 15. Juli 2014 Taggel der bezogen. Er sei somit bis zum 14. Juli 2014 bei
der Beklagten 1 versichert gewesen. Bereits am 16. Juli 2014 sei ihm eine
Arbeitsunfahigkeit von 40 % attestiert worden. Aber bereits vorher sel seine
Arbeitsfahigkeit erheblich einge schrankt gewesen. Es sei mit Uberwiegender
Wahrscheinlichkeit davon auszuge hen, dass die fur die Zustandigkeit der

V orsorgeei nrichtung massgebende min destens 20%ige Arbeitsunfahigkeit noch wahrend
der Versicherungsunterstellung bei der Beklagten 1 eingetreten sei (S. 8 f.). Sollte wider
Erwarten die Beklagte 1 als nicht leistungspflichtig erklart werden, well die
Arbeitsunfahigkeit des Klagers von mindestens 20 % bereits vor Ende August 2012
eingetreten sei, wirde sich die Leistungspflicht der Beklagten 2 ergeben (S. 9).

Replicando liess der Klager an den in der Beschwerdeschrift vertretenen Stand punkten
festhalten (Urk. 16; vgl. auch Urk. 35).

E.221

Demgegenuiber liess die Beklagte 1 im Wesentlichen den Standpunkt vertreten (Urk. 11) ,
die relevante Arbeitsunfahigkeit sei gemass Feststellungen der IV-Stelle am 16. Juli 2014



eingetreten (Beginn der einjdhrigen Wartefrist). Das Versiche rungsverhatnis zwischen ihr
und dem Kl&ger habe jedoch nur bis zum 14. Juli 2014 gedauert. Die relevante
Arbeitsunfahigkeit sei nicht wahrend dieses Versi cherungsverhaltnisses eingetreten. Der
Kl&ger sl vom 1. September 2012 bis zum 30. Juni 2014 lediglich zweimal zwel Tage
krank gewesen. Diese beiden krank heitsbedingten Arbeitsausfalle in rund zwel Jahren
Anstellungszeit konnten klar erweise nicht a's gehaufte, wiederkehrende
gesundheitsbedingte Arbeitsaus félle - geschweige denn als dauerhaft - betrachtet werden.
Der Gesundheitszu stand des Kl&gers habe sich nicht wéhrend des
Versicherungsverhdtnisses mit der Beklag ten 1 verschlechtert. Der Klager habe seine
gesundheitliche Einschran kung schon vor der Einstellung bei der 2.

gehabt (S. 11 ff.). Fur den Fall, dass das Gericht unerwartet zum Schluss kommen sollte,
dass eine Arbeitsunfa higkeit von 20 % wahrend des Versicherungsverhaltnisse s mit der
Beklagten 1 be standen habe (was bestritten werde), verneine die Beklagte 1 namentlich
den zeit lichen Zusammen hang zwischen der wahrend des V orsorgeverhéltnisses einge
tretenen Arbeitsun fahigkeit und der spateren Invaliditét. Zu beachten sei ndm lich, dass
sich der Klager unmittelbar nach der Auflésung des Arbeitsverhaltnisses zum Leistungs
bezug bei der Arbeitslosenkasse angemeldet habe. Dabei habe eine 100%ige Ver
mittlungsfahigkeit vorgelegen. Der Bezug eines vollen Arbeitslosen taggelds bei 100%iger
Vermittlungsfahigkeit spreche klarerweise fur eine Arbeits fahigkeit des Klégers (S. 17).
Sollte das Gericht anderer Ansicht sein, stelle man sich auf den Standpunkt, dass eine
Arbeitsunfahigkeit von Gber 20 % bereits vor Versiche rungsunterstellung bei der
Beklagten 1 bestanden habe. Den Arztberich ten sei zu entnehmen, dass der
Gesundheitsschaden des Klagers mindestens seit August 2008 vorhanden sei. Es sei nicht
auszuschliessen, dass sich der Gesund heitszu stand des Klagers bereits vor Anstellung bel
der Z.__ verschlechtert habe und eine Arbeitsunfahigkeit von tber 20 % vorgelegen habe
(S. 18).

In der Duplik vom 13. Juli 2018 (Urk. 22) und den weiteren Eingaben (vgl. Urk. 31 und 37)
liess die Beklagte 1 im Wesentlichen an ihren in der Klageantwort ge machten
Ausfihrungen festhalten.

E.222

Die Beklagte 2 dusserte sich dahingehend (Urk. 9), dass aufgrund der Aktenlage
offensichtlich sei, dassin der Zeit von Mérz 2010 bis Ende August 2012 keine
Arbeitsunfahigkeit eingetreten sei. Damit entfalle jede Zusténdigkeit der Beklag ten 2 flr
den vorliegenden Vorsorgefall.

E.23

Strittig und zu prifen ist zur Hauptsache , wann die Arbeitsunfahi gkeit, deren Ursache zur
Invali ditédt fuhrte, eingetreten ist.

DadielV Stelled ie Verfigungen vom 1 4. und 28. Oktober 2016 (Urk. 2/ 2 8), mit der sie
dem Kl&ger mit Wirkung ab 1. Juli 2015 eine ganze Rente der Eidgends sischen
Invalidenversicherung zusprach (Beginn der einjdhrigen Wartezeit am 16. Juli 2014 ),
weder der Beklagten 1 noch der Beklagten 2 zugestellt hat, besteht im vorliegenden
Verfahren im Sinnedesin E. 1 .5 Ausgefihrten grundsétzlich k eine Bindung an die
Feststellungen der 1V Stelle. Zu beachten ist allerdings, dass sich die Beklagte 1
ausdricklich auf diese Feststellungen beruft , namentlich auf die Festlegung des Beginns
der Wartezeit am 16. Juli 2014, so dass nach demin E. 1.5 am Ende Dargelegten doch



wieder eine Bindungswirkung in Frage kommen konnte und insowelit lediglich noch die
stets vorbehaltene Rige der offen sichtli chen Unhaltbarkeit in Frage kéme.

Im vorliegenden Fall ist jedoch zu beachten, dass es fur den Kl&ager invalidenver
sicherungsrechtlich nicht von Belang war, ob der Beginn der Wartezeit a uf den 16. Juli
2014 oder ein paar Tage friher festzulegen war . In Bezug auf den Beginn der
Invalidenrente hatte dies keinen Einfluss; und bis Ende Juni 2014 erhielt er noch
Lohnzahlungen. E r hétte demzufolge mangel s Rechtsschutzinteresses keine
invalidenversicherungsrechtliche Beschwerde erheben kdnnen mit dem Antrag, es sel der
Beginn der Wartezeit um einige wenige Tage vorzuverlegen (etwa auf Anfang Juli). Das
hiesige Gericht ware darauf nicht eingetreten. Deshalb besteht im vorliegenden Prozess
insoweit auch keine Bindungswirkung. 3.

E.3

BVG econtrario; BGE 123V 262 E. 1a, 118V 35E. 5).

E.3.1

Dr.med. B.___, Facharzt FMH fir Neurologie , diagnostizierte in seinem Bericht vom

26. September 2008 (Urk. 2/9) eine cerebelldre Gang a taxie sowie eine Sprechstérung, eine
Hyperreflexie und eine motorische Polyneuropathie der Beine. Der Klager habe berichtet,
dass er seit etwa einem Jahr beim Treppengehen und bel Midigkeit oder Dunkelheit Mihe
mit dem Gleichgewicht habe und er sich deshalb vermehr t konzentrieren misse. Auch
gewisse manuelle Tétigkeiten fielen ihm deutlich schwerer as friher (vgl. auch den Bericht
vom 6. Juli 2009 mit unveranderten B efunden [Urk. 2/11]) .

E.3.2

PD Dr. med. C.___ von der Neurologischen Klinik und Poliklinik des S pitals D.____ flhrte
in seinem Bericht vom 3. Méarz 2009 (Urk. 2/10) aus, dass ein cerebellares Ataxie-Syndrom
noch ungeklérter Zuordnung vorliege. Der Kla ger sei als Elektromonteur eingeschrénkt
leistungsfahig (50 %; keine Arbeiten auf Gerlisten oder hohen Leitern). In einer
angepassten Tatigkeit im Informatikbereich sei er aktuell zu 100 % arbeitsfahig (vgl. auch
Urk. 2/12) .

E.33

Prof. Dr. C.____ empfahl am 10. Februar 2010 eine Anmeldung bei der Invaliden
versicherung zwecks Umschulung (Urk. 2/13).

E.34

Am 19. Januar 2012 berichtete Dr. B.___, dass der Klager seit Novem ber 2011 vermehrt
an Kopfschmerzen leide. Er arbeite weiterhin als Notebook-Techniker, was ihm grosse
Freude mache, ihn jedoch auch stark fordere. Die Si tuation beziiglich der Gang ataxis und
der Sprechstérung sei in etwa unverandert (Urk. 2/14).

E.35

Dr.B.___ fuhrtein seinem Bericht vom 28. Mé&rz 2014 (Urk. 2/15) unter dem Titel
«Zwischenanamnese seit der letzten Konsultation vom 19.01.2012» aus, der Klager habe
berichtet, dass sich seine Gangunsicherheit und die Ungeschick lichkeit der Hande im
Verlauf der letzten zwei Jahre schleichend verschlechtert hétten. Vor 21 Monaten habe er
neu eine Stelle als 1 T-Supporter (vor allem Netz werkbetreuung) begonnen; leider sei ihm
diese Stelle per Ende Juni 2014 gekiin digt worden. Im Vergleich zu den letzten



Voruntersuchungen - so Dr. B.____ waelter - sei eine Progression des cerebellaren
Ausfallsyndroms mit nun eindeutiger cerebellarer Augenmotilitatsstérung mit
hypermetrischen Sakkaden und sakkadierten Augenfol gebewegungen sowie pathol ogischer
V OR-Suppression gegeben. An den Armen fénden sich linksbetont eine leicht e

bis més sige Ataxie und ein leichter Intentionstremor. Weiterhin sei ein negativer Rebound
vorhanden. Es bestehe eine eindeutige Progredienz der Gangtaxis mit allseitiger
Falltendenz. Da zunehmend auch die Augen ( cerebell&re Augenmotili tatsstorung) und
Hande ( Ataxis) betroffen seien, sei der Klager durch seine Krank heit im Arbeitsalltag als
I T-Supporter inzwischen erheblich eingeschrénkt. Er habe ihm deshalb geraten, sich bei der
In validenversicherung anzumel den.

E.3.6

In seinem Bericht vom 6. Marz 2015 (Urk. 2/18) attestierte Dr. B._ dem Kl&ger eine
Arbeitsunfahigkeit von 40 % ab 16. Juni 201 4. Im Vordergrund stehe eine inzwischen stark
ausgepragte spasti sch-ataktische Gangstérung. In den letzten Jahren seien zunehmend eine
Ataxie auch der Arme sowie ein Intensions tremor hinzu gekommen . Des Weliteren bestehe
eine cerebellare Sprechstérung (skandierte Sprache).

E.3.7

Dr.med. E.___, Fachérztin FMH fir Innere Medizin, vom Regionalen Arztlichen Dienst
(RAD) hielt am 2. April 2015 fest (Urk. 2/19), dass die Arbeitsfahigkeit des Klagers

zu deutlich Uber 20 % eingeschrénkt sei (S. 4). Es werde weiterhin eine Téatigkeit als
Informatiker empfohlen, aber mit reduziertem Pensum. Empfohlen werde eine Tétigkeit
von drei Stunden am Vormittag und drei Stunden am Nach mittag mit einer [angeren
Mittagspause. Dann sollte versucht werden, die Ar beitszeit zu verlangern (S. 5).

E.38

Dr.B.___ erklarte am 21. Oktober 2015 (Urk. 2/21), dass die Stand- und Gangataxie seit
der letzten Konsultation vom 11. Mé&rz 2015 leider weiter pro gredient verlaufen sei. Die
ubrigen klinischen Befunde seien im Wesentlichen unverandert. Aus neurologischer Sicht
waére es empfehlenswert, den Klager in einer sitzenden Tétigkeit (am besten in seinem
Beruf as Informatiker) zu 40 bis 50 % mit leicht verminderter Belastbarkeit (um etwa

20 %) wieder in den Arbeits markt einzugliedern.

E.39
Am 21. Mé&rz 2016 musste Dr. B.__ von einer weiteren Progredienz berichten (Urk. 2/23).

E.3.10

In seinem Bericht vom 8. Mai 2018 (Urk. 17/5) fuhrte Dr. B.____ aus, dass der Kl&ger an
einem cerebelldren Ausfallsyndrom leide, das sich 2007 mit leichten
Gleichgewichtsproblemen erstmals manifestiert habe. Aufgrund der bis herigen
Abklarungen und der Familienanamnese sei davon auszugehen, dass es sich um ein
genetisch determiniertes Leiden handle. Diese Art von Krankheit habe einen sehr langsam
progredienten Verlauf. Anfanglich habe der Kl&ger in erster Linie an einer Stand- und
Gangataxie gelitten; im Verlauf seien schleichend fein motorische Probleme der Hande
hinzugekommen. Bei einer solchen Erkrankung andere sich der Grad der Arbeitsunfahigkeit
nicht von einer Woche auf die an dere, sondern sukzessive tiber Monate oder Jahre. Aus
medizinischer Sicht handle es sich deshalb beim Einwand der Beklagten 1, wonach sie nicht



mehr zusténdig sei, da die Arbeitsunfahigkeit von 40 % von ihm erst ab 16. Juli 2014 (und
somit nach Ende des Versicherungsschutzes am 14. Juli 2014) attestiert wor den sei, um
einejuristische Spitzfindigkeit, die die medizinischen Fakten in keiner Art und Weise
wiederspiegle. 4. 4.1

Ob eine Person trotz Lohnzahlung tatséchlich erheblich arbeitsunféhigist, ob siealsoim
Rahmen eines Arbeitsverhéltnisses ihre tibliche oder aber eine gesund heitsbedingt
eingeschrankte Leistung erbringt, ist gemass hochstrichterlicher Rechtsprechung von Amtes
wegen mit aller Sorgfalt zu prifen (Urteil des Eidge ndssischen Versicherungsgerichts B
79/99 und B 4/00 vom 2 6. Januar 2001

E. 4a/ aa). In seinem Urteil B 13/01 vom 5. Februar 2003 fihrte das Eidgendssi sche
Versicherungsgericht in E. 4.2 Folgendes aus: ,, Es muss arbeitsrechtlich in Er scheinung
treten, dass der Versicherte Leistungsvermdgen eingebiisst hat, so etwa durch einen Abfall
der Leistungen mit entsprechender Feststellung oder gar Er mahnung des Arbeitgebers oder
durch gehéaufte, aus dem Rahmen fallende ge sundheitlich bedingte Arbeitsausfélle. Eine
erst nach Jahren ruickwirkend fest gel egte medizinisch-theoretische Arbeitsunfahigkeit ,
ohne dass der friihere Ar beitgeber die Leistungseinbusse bemerkt hétte, gentigt nicht. Es
sind die vertrag lich festgesetzte Pflicht zur Erbringung von Arbeit und die daftr
vorgesehene Entléhnung sowie weitere im Rahmen des Arbeitsverhaltnisses getroffene Ver
einbarungen in der Regel as d en realen Gegebenheiten entspre chend zu werten. Nur beim
Vorliegen besonderer Umstande darf die Moglichkeit einer von der

ar beitsrechtlich zu Tage tretenden Situation in Wirklichkeit abweichenden Lage - etwain
dem Sinne, dass ein Arbeitnehmer zwar zur Erbringung einer vollen Arbeitsleistung
verpflichtet war und auch entsprechend entl6hnt wurde, tatsach lich aber eben doch keine
volle Arbeitseistung hat erbringen kénnen - in Be tracht gezogen werden. [...] Indessen gilt
auch hier, dass die L eistungseinbusse auch und vor allem dem Arbeitgeber aufgefallen sein
muss’ (vgl. dazu auch Isabelle Vetter-Schreiber, BVG FZG Kommentar, 3. Auflage, S. 93,
N 29 zu Art. 23 BV G mit Hinweisen).

42421

Aufgrund der vorliegenden medizinischen Akten ist erstellt, dass beim Kl&ger seit vielen
Jahren erhebliche Gesundheitsbeeintrachtigungen vorliegen, die wohl ge netisch bedingt
sind, sich erstmalsim Jahr 2007 manifestiert haben und seither progredient verlaufen sind
(vgl. dazu etwa E. 3.10). Ebenso klar geht aus den Akten hervor, dass die gesundheitlichen
Probleme beziehungsweise ihr progre dienter Verlauf wahrend viele r Jahre noch nicht zu
einer Einschrankung der Ar beitsfahigkeit des Klagers fuhrten. So gab die letzte
Arbeitgeberin desKlagers, dieZ.  (beziehungsweisedieF._

Z.___) am 14. November 2017 (Urk. 2/29) an , dass der Klager ausschliesslich wegen einer
Organisationsanderung (Verlage rung der 1 T-Departements ins Ausland) entlassen worden
sei und dass wéhrend der Anstellung bel der Z._ keine nennenswerten
krankheitsbedingten Abwe senheiten zu verzeichnen gewesen seien (2012: keine
krankheitsbedingten Ab senzen; 2013: insgesamt vier

Tage im November; 2014: keine krankheitsbeding ten Absenzen). Dazu, ob eine
L eistungsverminderung feststellbar gewesen sei, dusserte sie sich aber nicht. 4.2.2

Aus der Tatsache, dass der Kl&ger wahrend fast zwei Jahren (vom September 2012 bis Juni
2014) seine Arbeit bei der Z._



— jedenfalls ohne nennenswerte krank heitsbedingte Absenzen - verrichten konnte, ergibt
sich, dass einer etwaige n Ar beitsunfahigkeit bei der vorherigen Arbeitgeberin, der A,
AG, nicht nachgegangen zu werden braucht , well der zeitliche Konnex zwischen einer
solchen Arbeitsunfahigkeit und der nachfolgenden Invalidisierung klarerweise durch die
Tatigkeit desKlagersbei der Z.

unterbrochen worden wére.
Die Beklagte 2 erweist sich somit als offensichtlich nicht leistungspflichtig. 4. 2. 3

DielV-Stelle hat - wie bereits ausgefihrt - den Beginn der Wartezeit auf den 16. Juli 2014
festgesetzt (vgl. Urk. 2/27). Dabei folgte sie der Beurteilung von Dr. B.___in seinem
Bericht vom 6. Marz 2015 (Urk. 2/18; vgl. E. 3.6). Das genannte Datum vom 16. Juli 2014
erklart sich, wie aus der Terminlistevon Dr. B.____ersichtlichist (vgl. Urk. 41), dadurch,
dass an diesem Tag eine Verlaufskontrolle durchgeftihrt wurde.

Dr.B.___ eklartein seinem Bericht vom 8. Mai 2018 (Urk. 17/5; vgl. E. 3.10) aber
nachvollziehbar, wie sich die gesundheitlichen Probleme des Klagers langsam und
progredient verschlechterten und weshalb der Einwand der Beklagten 1, wonach die
(erhebliche) Arbeitsunfa higkeit des Klagers genau und erst am 16. Juli 2014 eingetreten
sei, aus medizi nischer Sicht unhaltbar sei. Die Erlauterungen von Dr. B, sind nach
vollziehbar und Uberzeugend; sie stehen mit der Ubrigen Aktenlage in Einklang. Darauf
kann abgestellt werden.

Wie der Klager zutref fend vortragen liess, bestehen zwischen dem vorliegend zu
beurteilenden Sachverhalt und dem bundesgerichtlichen Urteil 9C_158/2018 vom

19. Dezember 2018 in rechtlicher und tatsachlicher Hinsicht gewisse Parallelen. Hier wie
dort endete die Versicherungsdeckung zwei Tage bevor im Rahmen einer arztlichen
Untersuchung eine Arbeitsunfahigkeit attestiert wurde. Das Bundesge richt bestétigte
aufgrund aller Umsténde aber dennoch einen Eintritt der relevan ten Arbeitsunféhigkeit
wahrend der V ersicherungsdeckung (vgl. dazu insbeson dere E. 5.2 des genannten Urtelils).
Auch im vorliegenden Fall dréngt sich - der nachvollziehbaren und Uberzeugenden
Beurteilung von Dr. B.____ fol gend - der entsprechende Schluss auf ,

dass sich das Krankheitsgeschehen bereits wahrend der Versicherungsdeckung bei der
Beschwerdegegnerin 1 manifestiert hat. Denn esist bei den vorliegenden Diagnosen hochst
unwahrscheinlich, wenn nicht medizinisch ausgeschlossen, dass die relevante
Arbeitsunfahigkeit plotzlich am 1 5. oder 16. Ju | i 2014 und somit erst nach der
Versicherungsdeckung bei der Beklagten 1 eingetreten ist. Dass der Beschwerdefthrer ab 1
5. Juli 2015 Taggelder der Arbeitslosenversiche rung bezog, andert nichts an dieser
Einschéatzung. Wohl zdhlen z u den fir die Beurteilung des zeitlichen Konnexes relevanten
Umstanden die in der Arbeitswelt nach aussen in Erscheinung tretenden Verhaltnisse, wie
etwa die Tatsache, dass ein Versicherter tber l&ngere Zeit hinweg as voll
vermittlungsfahiger Stellensu chender Taggelder der Arbeitslosenversicherung bezieht .
Allerdings konnen sol chen Zeiten nicht die gleiche Bedeutung beigemessen werden wie
Zeiten effekti ver Erwerbstétigkeit. Vorliegend attestierte Dr. B.___am 6. Méarz 2015 - und
damit echtzeitlich wahrend des Taggel dbezuges - eine 40%ige Arbeitsunfa higkeit ab Juni
2014 (vgl. zum Ganzen: Urteil des Bundesgerichts 9C_100/2018 vom 2 1. Juni 2018 E.
4.1.2 mit Hinweisen).



Aus dem Gesagten ergibt sich , dass mit Uberwiegender Wahrscheinlichkeit die relevante
Arbeitsunfahigkeit eingetreten ist, als der Kl&ger bei der Beklagten 1
berufsvorsorgeversichert war. Da der Kléger seine Arbeitsfahigkeit auch in der Folge
niemals mehr erreichte

und auch die sachliche Konnexitét zweifelsfrei ge gebeniist, steht die Leistungspflicht der
Beklagten 1 fest. 4. 3

Der Rentenbeginn ist in Anwendung von Art. 26 Abs. 1 BV G, wonach diesbeziig lich
sinngemass die Bestimmungen des IV G gelten , antragsgemass auf den 1. Juli 2015
festzusetzen. Der Invaliditatsgrad betrégt 73 % (vgl. dazu etwa die Renten verfligungen der
IV-Stelle Aargau [Urk. 2/27]); die Aktenlage ist auch insoweit eindeutig.

Dasich der Rentenanspruch im Ubri gen aufgrund der Aktenlage aber nicht ge nau
beziffern lasst und auch kein beziffertes Klagebe gehren vorliegt, ist die vorlie gende Klage
gegen die Beklagte 1 gemass standiger Praxis lediglich in dem Sinne g utzuheissen, dass die
Beklagte 1 grundsétzlich zu verpflichten ist, dem Kl&ger ab 1. Juli 201 5 eine au f einem
Invaliditétsgrad von 73 % basierende ,

volle Invalidenrente (obligatorisch und Uberobligatorisch) auszurichten (vgl. dazu Art. 16
Abs. 2 des Reglements der Beklagten [Urk. 12/3]) . Die genaue ziffernméassige Be rechnung
der einzelnen Rentenbetreffnisse ist hingegen der | eistungspflichtigen Vorsorgeein
richtung zu tGberlassen (wogegen im Streitfalle wiederum eine Klage zuléssig wére; vgl.
BGE 129V 450). 5.

Auf Invalidenleistungen sind V erzugszinsen geschuldet, wobel grundsétzliche Art. 105
Abs. 1 des Obligationenrechts (OR) anwendbar ist (BGE 119 V 131 ff.). Danach ist der
Verzugszins vom Tage der Anhebung der Betreibung oder der gerichtlichen Klage an
geschuldet. Der Kl&ger liess am 27. November 2017 Klage erhe ben (Urk. 1), womit ihm ab
diesem Datum Verzugszinsen von 5 % fir die bis zu diesem Zeitpunkt falig gewordenen
Rentenbetreffnisse und fir die tbrigen ab dem jeweiligen Fall igkeitsdatum zuzusprechen
sind.

E.6

BVG) an die Feststellungen der 1V-Organe (Eintritt der invalidisierenden
Arbeitsunfahigkeit, Eréffnung der Wartezeit, Festsetzung des Invaliditatsgrades) gebunden,
soweit die | V-rechtliche Betrachtung aufgrund einer gesamthaften Prifung der Akten nicht
as offensichtlich unhaltbar erscheint (BGE 126 VV 309 E. 1 infine). Diese Konzeption fusst
auf der Uberlegung, die Organe der (obligatorischen) beruflichen Vorsorge von eigenen
aufwéndigen Ab kl&rungen freizustellen, und gilt nur beztiglich Feststellungen und
Beurteilungen der IV-Organe, welche im invalidenversicherungsrechtlichen Verfahren fir
die Festlegung des Anspruchs auf eine Invalidenrente entscheidend waren (BGE 132V 1

E. 3.2). So hat beispiel sweise eine verspétete Anmeldung zum Leistungsbezug bei der
Invalidenversicherung rechtsprechungsgemass die freie Uberpriifbarkeit des
leistungserheblichen Sachverhaltes durch die V orsorgeeinrichtung bezie hungsweise das
Berufsvorsorgegericht zur Folge (Urteil des Bundesgerichts 9C 49/2010 vom 2 3. Februar
2010 E. 2.1). Diese Bindungswirkung setzt voraus, dass die V orsorgeeinrichtung
(spétestens) ins Vorbescheidverfahren (aArt . 73 bisIVV; seit 1. Juli 2006: Art. 73 ter
IVV) einbe zogen und ihr die Rentenverfigung formguiltig eréffnet wurde (Urteil des Bun
desgerichts 9C_81/2010 vom 1 6. Juni 2010 E. 3.1, mit Hinweisen). Dem BV G-Versicherer
steht ein selbstandiges Beschwerderecht im Verfahren nach IV G zu. Unterbleibt ein solches



Einbeziehen der Vorsorgeeinrichtungen, ist die 1V-rechtliche Festsetzung des
Invaliditéatsgrades (grundsétzlich, masslich und zeit lich) berufsvorsorgerechtlich nicht
verbindlich (BGE 130V 270 E. 3.1).

Die angemessene Sanktion eines Eréffnungsfehlers| &sst sich dabel nicht in all ge meiner
Weise umschreiben, sondern hangt vom Einzelfall ab. Sie resultiert aus einer
Interessenabwagung, deren Sinn und Ziel darin liegt, die Partel vor Nach teilen zu schiitzen,
die sieinfolge des Mangels erleiden wirde (vgl. Urteil des damaligen Eidgendssischen
Versicherungsgerichts B 91/04 vom 5 . Oktober 2005 mit Hinweisen). Das Problem des
Nichteinbezugs des Vorsorge versi cherersins IV-Verfahren wird namentlich dan n
gegenstandsl os, wenn sich die ser im Rah men des invalidenversicherungsrechtlich
Verfligten halt oder sich gar darauf ab stiitzt. In diesem Fall kommt ohne Weiterungen die
vom Gesetz geber gewollte, in den Art. 23 ff. BVG zum Ausdruck gebrachte
Verbindlichkeitswir kung unter VVorbehalt offensichtlicher Unrichtigkeit des IV-Entscheids
zum Zuge. Mit ande ren Worten: Stellt die Vorsorgeel nrichtung auf die invalidenver
sicherungsrecht liche Betrachtungsweise ab, muss sich die versicherte Person diese
entgegenhal ten lassen, soweit die se fur die Festlegung des An spruchs auf eine
Invalidenrente entscheidend war, und zwar ungeachtet dessen, ob der V orsorgeversicherer
im IV-Verfahren beteiligt war oder nicht. Vorbe halten sind jene Félle, in denen eine
gesamthafte Prifung de r Aktenlage ergibt, dass die In validitétsbemessung der Invalide
nversicherung offensichtlich un haltbar war (vgl. Urteile des damaligen Eidgendssi schen
Versicherungsge richts B 39/03 vom 9. Februar 2004 , E . 3.1 und B 51/04 vom

2. Dezember 2004 , je mit Hinwelisen, insbeso ndere auf BGE 130V 270 E. 3.1).

E.6.1

Nach 8§ 34 Abs. 1 des Gesetzes Uber das Sozialver sicherungsgericht ( GSVGer ) hat die
obsiegende Beschwerde fuihrende Person Anspruch auf Ersatz der Partel kos ten. Diese
werden ohne Ricksicht auf den Streitwert nach der Bedeutung der Streitsache, der
Schwierigkeit des Prozesses und dem Mass des Obsiegens be mes sen (8§ 34 Abs. 3 GSVGer
). Demzufolge ist die Bek lagte 1 zu verpflichten, dem obsiegenden Kl&ger eine
Prozessentschadigung in der Hohe von Fr. 3'500 . (inklusive Barauslagen und
Mehrwertsteuer) zu bezahlen.

E.6.2

Art. 73 Abs. 2 BV G schliesst einen Anspruch der obsiegenden Versicherungs tra ge rin auf
eine Prozessentschadigung zwar nicht aus. Indes werden den Tra gern der beruflichen
Vorsorge gemass BV G beziehungswei se den mit 6ffent lichrecht lichen Aufgaben betrauten
Organisationen in Anlehnung an die Recht sprechung zu Art. 159 Abs. 2 des bis Ende 2006
in Kraft gestandenen Bundes gesetzes tiber die Organisation der Bundesrechtspflege
(Bundesrechts pflege ge setz/OG) praxis gemass keine Parteientschadigungen
zugesprochen. Es besteht kein Grund, bei der obsiegenden Beklagten 2 - trotz ihres
entsprechenden An trags - anders zu verfahren (vgl. BGE 128 VV 133 Erw . 5b, 126 V 150
Erw . 4a, 118V 169 Erw . 7und 117 V 349 Erw . 8, mit Hinweisen; vgl. auch BGE 122 V
125 Erw . 5b und 320 Erw . 1laund b sowie 112 V 356 Erw . 6). Der Beklagten 1 steht eine
Prozessentschadigung bereits ausgangsgemass nicht zu. Das Gericht erkennt: 1.

In Gutheissung der gegen die Beklagte 1 gerichteten Klage wird diese verpflichtet, dem
Kléger ab 1. Juli 2015 eine auf einem Inv aliditétsgrad von 73 % basierende ,



volle Invalidenrente zu bezahlen, zuziglich Verzugszins von 5 % fir die bis zum
27. November 2017 geschuldeten Betreffnisse ab diesem Datum , danach ab dem
jeweiligen Fallig keitsdatum der einzelnen Rentenbetreffnisse .

Die Klage gegen die Beklagte 2 wird abgewiesen. 2.
Das Verfahren ist kostenlos. 3.

Die Beklagte 1 wird verpflichtet, dem Kl&ger eine Prozessentschadigung von Fr . 3'500.
(inklusive Barauslagen und Mehrwertsteuer ) zu bezahlen.

Den Beklagten werden keine Prozessentschadigungen zugesprochen. 4.

Zustellung gegen Empfangsschein an: - Dr. Y. - Rechtsanwalt Bruno A. Hubatka -
Swisscanto Sammelstiftung der Kantonal banken - Bundesamt fur Sozial versicherungen
sowie an: - Gerichtskasse 5.

Gegen diesen Entscheid kann innert 30 Tagen seit der Zustellung beim Bundesgericht
Beschwerde eingereicht werden ( Art. 82 ff. in Verbindung mit Art. 90 ff. des Bundesge
setzes Uber das Bundesgericht, BGG). Die Frist steht wahrend folgender Zeiten still: vom
siebten Tag vor Ostern bis und mit dem siebten Tag nach Ostern, vom 1 5. Juli bisund mit 1
5. August sowie vom 1 8. Dezember bis und mit dem 2. Januar ( Art. 46 BGG).

Die Beschwerdeschrift ist dem Bundesgericht, Schweizerhofquai 6, 6004 Luzern, zuzu
stellen.

Die Beschwerdeschrift hat die Begehren, deren Begriindung mit Angabe der Beweismit tel
und die Unterschrift des Beschwerdefiihrers oder seines Vertreters zu enthalten; der
angefochtene Entscheid sowie die als Beweismittel angerufenen Urkunden sind beizu legen,
soweit die Partel siein Handen hat ( Art. 42 BGG). Sozialversicherungsgericht des Kantons
Zurich Der VorsitzendeDer Gerichtsschreiber GraubStocker

Export aus OpenCaseLaw (CCO0). Verbindlich ist allein der vom erlassenden Gericht vertffentlichte
Originaltext. Quellen-URL siehe oben.



