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Erwagungen

E.2
/

vom 26. September 2003) bis zum Einspracheentscheid vom 9. Juni 2005 eine Am nderung
in den tatsAachlichen VerhAxltnissen eingetreten ist, die eine revisionsweise Aufhebung
der bisherigen halben Rente rechtfertigt.

E.32
3.2.1A A
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AAAAAAAA AnlAgsdlich der erstmaligen Rentenzusprache ging die
Beschwerdegegnerin ab Oktober 2001 von einer 100%igen beziehungsweise ab August
2003 von einerA  50%igen ArbeitsunfAchigkeit (Urk. 7/15) aus. Sie stAY4zte sich dabel
auf den Bericht von Dr. D.__ vom 3. Juli 2003 (Urk. 7/19), worin dieser - mit
Auswirkungen auf die ArbeitsfAchigkeit - eine "Depression” diagnostizierte undA
erklAgarte, unter einer unregelmAessigen Psychotherapie und regelmAsssiger Einnahme
von Psychopharmaka sollte sich der Gesundheitszustand zunehmend verbessern, so dass auf
" September/Oktober" ein 100%ige ArbeitsfAchigkeit im Bereich des MA9glichen liege.
Die Beschwerdef AYzhrerin benA fitige immer noch Physiotherapie wegen des
HWS-Schleudertraumas (Diagnose ohne Auswirkung auf die ArbeitsfAchigkeit), sie
kAfnne jedoch arbeiten.

A A A A A A A A

AAAAAAAA Dr.D.__ berichtete am 25. August 2004 (Urk. 7/18) ausschliesslich
von einem stationAaren Gesundheitszustand beziehungsweise von keiner Am nderung der
Diagnose. Die depressive Grundstimmung sei weiterhin deutlich einschrAankend. Die
Psychopharmakatherapie ermA fgliche aber eine 50%ige ArbeitsfAchigkeit. Bei grA sseren
Stressbelastungen sel das psychische Gleichgewicht aber deutlich fragil. Somatisch
bestAY.nden weiterhin HWS-Beschwerden mit kognitiven EinschrAsnkungen. Der Verlauf
sei "schwankend gleichmAgssig". Es mAYisse AYber eine regel mAsssige Psychotherapie
und A¥ber den Versuch, die Psychopharmakatherapie zu verbessern, diskutiert werden.
Eine regelmA assige Psychotherapie und Psychopharmakatherapie seien notwendig.

3.2.2A A Im Bericht vom 28. Februar 2005 (Urk. 7/17) hielt der gleiche Arzt die folgenden
einschrAankenden Befunde fest: Depressive Grundstimmung, resignative und [Ashmende
Am ngstlichkeit, hervorgerufen durch die psychosoziale Belastung der Arbeitslosigkeit;
vermehrte muskul Aare schmerzende Spannung im Nacken-Schulter-Bereich bei
vermehrtem Stress. Dr. D.___ erklAsorte, die ArbeitsfAchigkeit kAfnne seines Erachtens



bei einem stimulierenden beruflichen Angebot noch immer gesteigert werden. Die 50%ige
ArbeitsfAchigkeit sei realistisch, auch wenn die Beschwerdef A¥hrerin nicht arbeite.
Prognostisch sei "die Chance immer arbeitsunfAchiger zu werden jedoch leider grA fisser”.

3.2.3A A Nach schlA¥ssiger EinschArtzung desDr. D, vom 28. Februar 2005 ist das
bei der BeschwerdefAYzhrerin noch vorhandene Beschwerdebild (depressive
Grundstimmung, resignative und | Ashmende Am ngstlichkeit, schmerzende Spannung im
Nacken-Schulter-Bereich bel vermehrtem Stress) durch die psychosoziale Belastung der
Arbeitslosigkeit hervorgerufen und findet darin ihre hinreichende ErklAarung. Eine davon
zu unterscheidende versel bstAendigte (psychische) StAfrung mit Krankheitswert wird
weder von Dr. D.___ festgestellt noch seitens der BeschwerdefAYzhrerin substantiiert
geltend gemacht. So spricht Dr. D.___ denn auch nicht mehr wie ursprA¥anglich von einer
Depression, sondern von einer depressiven Grundstimmung beziehungsweise von
seelischen Problemen, die "durch die zum Teil sehr demAYigenden Verhatensweisen
potentieller Arbeitgeber” wachgehalten wAYarden. Dementsprechend fehlt es nunmehr an
einer invalidenversicherungsrechtlich relevanten GesundheitsbeeintrAachtigung als
Ausgangspunkt einer ArbeitsunfAchigkeit.

ArbeitsunfAchigkeit von 50 % attestiert, so dAYafte diese Divergenz bezAY.glich der
Beurteilung der Zumutbarkeit von Arbeitsleistungen damit zu erklAaren sein, dassin der
heutigen Medizin generell ein bio-psycho-soziales Krankheitsmodell herrscht, wogegen die
sozialversicherungsrechtliche Rechtsprechung einem bio-psychischen
KrankheitsverstAandnis folgt, welches soziale Faktoren weitgehend ausschliesst (vgl. dazu
Meyer-Blaser, ArbeitsunfAchigkeit, in: Schaffhauser/Schlauri [Hrsg.], Schmerz und
ArbeitsunfAchigkeit, St. Gallen 2003, S. 36). Davon abgesehen hAalt Dr. D._ wie bereits
erwAchnt fest, dass die ArbeitsfAchigkeit der BeschwerdefAYzhrerin bei einem
stimulierenden beruflichen Angebot weiter gesteigert werden kAfnnte.

4A A AAAA Wasden Einwand der unterlassenen Koordination mit dem
Unfallversicherer betrifft, mAY.ssen nach der Rechtsprechung (BGE 127 V 135 Erw. 4d
mit Hinweisen) zwar namentlich rechtskrAxftig abgeschlossene InvaliditAstsschAatzungen
asIndiz fAYa eine zuverl Aossige Beurteilung gewichtet und als solchesin den
Entscheidungsprozess erst spAater verfAY.gender VersicherungstrAager miteinbezogen
werden.

AAAAAAAA Wieden vorhandenen Akten entnommen werden kann, dauerte die
unfallbedingte ArbeitsunfAchigkeit und die daraus folgende Ausrichtung von Leistungen
durch den Unfallversicherer lediglich bis Ende Mai 2002 an (Urk. 7/31, 7/40 und 7/46).
Danach bezog die BeschwerdefAYzhrerin Leistungen des
Kollektiv-Krankentaggeldversicherers (Urk. 7/27). Nachdem seitens des Unfallversicherers
zwar ein Begutachtungsauftrag (Urk. 3/2), nicht aber eine rechtskrAsftig abgeschlossene
InvaliditAatsschAatzung vorliegt, bleibt fAYa eine Koordination kein Raum.

bedAVafte - nicht beanstanden, dass die Beschwerdegegnerin von einer die revi si onsweise
Aufhebung der bisherigen halben Rente rechtfertigenden Am nderung in den tatsAachlichen
VerhAaltnissen ausgegangen ist.

Das Gericht erkennt:



3BAAAAAAAA Zustellung gegen Empfangsschein an:
- Rechtsanwalt Pablo BIAchlinger

- Sozialversicherungsanstalt des Kantons ZAYuich, 1V-Stelle
- Bundesamt fAYur Sozialversicherung

4AAAAAAAA Gegendiesen Entscheid kann innert 30 Tagen seit der Zustellung
beim EidgenA fissischen Versicherungsgericht Verwal tungsgerichtsbeschwerde eingereicht
werden.

Die Beschwerdeschrift ist dem EidgenA fissischen Versicherungsgericht, Schweizerhofquai
6, 6004 Luzern, in dreifacher Ausfertigung zuzustellen.

Die Beschwerdeschrift hat die Begehren, deren BegrA¥andung mit Angabe der
Beweismittel und die Unterschrift der beschwerdef AYzhrenden Person oder ihres Vertreters
zu enthalten; die Ausfertigung des angefochtenen Entscheides und der dazugehAfrige
Briefumschlag sowie die als Beweismittel angerufenen Urkunden sind beizulegen, soweit
die beschwerdef AYzhrende Person sie in HArnden hat (Art. 132 in Verbindung mit Art. 106
und 108 OG).
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