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Erwagungen

E.3

Prozent, auf eine halbe Rente, wenn sie mindestens zu 50 Prozent, oder auf eine
Viertelsrente, wenn sie mindestens zu 40 Prozent invalid sind. In HAartefAallen besteht
gemAasss Art. 28 Abs. 1 bis VG bereits bei einem InvaliditAsatsgrad von mindestens 40
Prozent Anspruch auf eine halbe Rente.

AAAAAAAA Diesdtdem 1. Januar 2004 massgeblichen neuen Rentenabstufungen
geben bel einem InvaliditAsatsgrad von mindestens 40 Prozent Anspruch auf eine
Viertelsrente, bei einem InvaliditAatsgrad von mindestens 50 Prozent Anspruch auf eine
halbe Rente, bei einem InvaliditAstsgrad von mindestens 60 Prozent Anspruch auf eine
Dreiviertelsrente und bei einem InvaliditAatsgrad von mindestens 70 Prozent Anspruch auf
eine ganze Rente (Art. 28 Abs. 1 IVG in der seit dem 1. Januar 2004 in Kraft stehenden
Fassung).

1.5A A A A Bei erwerbstAxtigen Versicherten ist der InvaliditAstsgrad gemArss Art. 16
ATSG (seit 1. Januar 2004 in Verbindung mit Art. 28 Abs. 2 1V G) aufgrund eines
Einkommensvergleichs zu bestimmen. Dazu wird das Erwerbseinkommen, das die
versicherte Person nach Eintritt der InvaliditAat und nach DurchfAYzhrung der
medizinischen Behandlung und allfAxlliger Eingliederungsmassnahmen durch eineihr
zumutbare TAxtigkeit bei ausgeglichener Arbeitsmarktlage erzielen kAfnnte (sog.
Invalideneinkommen), in Beziehung gesetzt zum Erwerbseinkommen, das sie erzielen
kAfnnte, wenn sie nicht invalid geworden wAere (sog. Vaideneinkommen). Der
Einkommensvergleich hat in der Regel in der Weise zu erfolgen, dass die beiden
hypothetischen Erwerbseinkommen ziffernmAassig mA fglichst genau ermittelt und
einander gegenAYzbergestel It werden, worauf sich aus der Einkommensdifferenz der
InvaliditAatsgrad bestimmen |Aosst (allgemeine Methode des Einkommensvergleichs;
BGE 130V 349 Erw. 3.4.2 mit Hinweisen).

1.6A A A A Um den InvaliditAatsgrad bemessen zu kA fnnen, ist die Verwaltung (und im
Beschwerdefall das Gericht) auf Unterlagen angewiesen, die Aerztliche und gegebenenfalls
auch andere Fachleute zur VerfAY.gung zu stellen haben. Aufgabe des Arztes oder der
Amrztin ist es, den Gesundheitszustand zu beurteilen und dazu Stellung zu nehmen, in
welchem Umfang und bezAY.glich welcher TAxtigkeiten die versicherte Person
arbeitsunfAchig ist (BGE 125V 261 Erw. 4). Im Weiteren sind die Azarztlichen
AuskAvunfte eine wichtige Grundlage fAYar die Beurteilung der Frage, welche
Arbeitsleistungen der versicherten Person noch zugemutet werden kAfinnen (BGE 125 V
261 Erw. 4 mit Hinweisen; AHI 2002 S. 70 Erw. 4b.cc).



1.7A A A A Das Sozialversicherungsgericht hat den Sachverhalt von Amtes wegen
festzustellen und alle Beweismittel objektiv zu prA¥4en, unabhArngig davon, von wem sie
stammen, und danach zu entscheiden, ob sie eine zuverl Aassige Beurteilung des strittigen
L eistungsanspruches gestatten. Insbesondere darf es beim Vorliegen einander
widersprechender medizinischer Berichte den Prozess nicht erledigen, ohne das gesamte
Beweismaterial zu wAYadigen und die GrAY.nde anzugeben, warum es auf die eine und
nicht auf die andere medizinische These abstellt (ZAK 1986 S. 188 Erw. 2a). Hinsichtlich
des Beweiswertes eines Aorztlichen Gutachtens ist im Lichte dieser GrundsAxtze
entscheidend, ob es fAYur die Beantwortung der gestellten Fragen umfassend ist, auf den
erforderlichen alseitigen Untersuchungen beruht, die geklagten Beschwerden
berAY.cksichtigt und sich mit diesen sowie dem Verhalten der untersuchten Person
auseinander setzt - was vor alem bei psychischen Fehlentwicklungen nAftigist -, in
Kenntnis der und gegebenenfalls in Auseinandersetzung mit den Vorakten abgegeben
worden ist, ob esin der Darlegung der medizinischen ZustArande und ZusammenhAsnge
einleuchtet, ob die Schlussfolgerungen der medizinischen Expertenin einer Weise
begrAY.ndet sind, dass die rechtsanwendende Person sie prAY¥£end nachvollziehen kann, ob
der Experte oder die Expertin nicht auszurAsumende Unsicherheiten und Unklarheiten,
welche die Beantwortung der Fragen erschweren oder verunmA fglichen, gegebenenfalls
deutlich macht (BGE 125V 352 Erw. 3a, 122 V 160 Erw. 1c; U. Meyer-Blaser, Die
Rechtspflege in der Soziaversicherung, BIM 1989, S. 30 f.; derselbein H. Fredenhagen,
Das Aarziliche Gutachten, 3. Aufl. 1994, S. 24 1)).

2.

2.1A A A A Vorweg ist zum Einwand formeller Natur, die Beschwerdegegnerin hAztte
nur den Anspruch auf berufliche Massnahmen, wie dies der Versicherte beantragt habe
(Urk. 8/5 Ziff. 7.8), nicht aber den Anspruch auf eine Rente prAYifen dAYafen,
festzuhalten, dass dieser unbegrAYundet ist. Esist zwar richtig, dass LeistungsansprAY.che
nur dann geprAY4t und allenfalls bejaht werden, wenn sich die versicherte Person bei der
IV-Stelle anmeldet (vgl. Art. 65 1VV). Jedoch ist esinsoweit unerheblich, welche
Leistungen die versicherte Person mit dem entsprechenden Anmeldeformular geltend
macht; denn mit der Anmeldung wahrt die versicherte Person grundsAxtzlich alleihre zu
diesem Zeitpunkt gegenAYzber der Versicherung bestehenden L eistungsansprAY.che, auch
wenn diese im Anmeldeformular nicht im Einzelnen angegeben werden. Dies bedeutet, dass
es der 1V-Stelle unbenommen ist, ohne dass AYzberhaupt ersichtlich ist, welche
Versicherungsl eistungen beantragt werden (vgl. Urteil des EidgenA fissischen
Versicherungsgerichtes in Sachen Z. vom 5. November 2002, | 324/01 Erw. 2; AHI 1997 S.
190 Erw. 2amit Hinweisen), den Anspruch auf eine Invalidenrente zu prA¥#en. Auch der
von der Beschwerdef AVzhrerin angefAYhrte BGE 101 V 265 besagt nur, dass eine
Anmeldung nAftig ist, nicht aber ein entsprechender Antrag auf eine spezifische Leistung.
Somit hat die Beschwerdegegnerin zu Recht auch den Anspruch auf eine Invalidenrente
geprAYt.

2.2A A A A Ferner sei fraglich, ob die Beschwerdegegnerin nicht den Grundsatz

Am Eingliederung vor RenteAm verletzt habe (Urk. 1 S. 7 Ziff. 3). Streitgegenstand des
vorliegenden Verfahrens bilden die VerfAY.gungen vom 10. November 2006 (Urk. 2) und
vom 5. Januar 2007 (Urk. 9/2), mit welchen dem Versicherten eine Dreiviertel srente
zugesprochen wurde. Am ber den Anspruch auf berufliche Massnahmen wurde bereits am
19. Juni 2006 (Urk. 8/54) abschliessend verfAY.gt. Sogar die Beschwerdef AYzhrerin selbst



fAVzhrte aus, dass die VerfAY.gung vom 19. Juni 2006 unangefochten in Rechtskraft
erwachsen sei (Urk. 1 S. 5 Ziff. 9). In dieser Hinsicht fehlt es am entsprechenden
Anfechtungsgegenstand (vgl. Erw. 1.2), weshalb diesbezAY.glich auf die Beschwerde nicht
einzutreten ist.

A A A A A A ~

3.A AAAA A DieBeschwerdefAVzhrerin verwiesin ihrer Beschwerde vom 22. Januar
2007 (Urk. 9/1) auf die AusfA¥hrungen in der Beschwerde vom 4. Dezember 2006 (Urk. 1,
Urk. 9/1 S. 3 oben). Sie machte im Wesentlichen geltend, der Versicherte sei in einer geistig
in keiner Weise fordernden, rein kArperlichen TAxtigkeit mit klar definierten, mAfglichst
AViber | Aangerer Zeit gleich bleibende Aufgaben zu 100 % arbeitsfAchig (Urk. 1 S. 9 Ziff.
5). Weiter sei die Beschwerdegegnerin beim Einkommensvergleich von einem zu hohen

V alideneinkommen ausgegangen (Urk. 1 S. 10 Ziff. 1 ff.).

A A A A A A A A ~

A AAAAAAA DieBeschwerdegegnerin stellte sich auf den Standpunkt, es kAfinneihr
nicht as falsches VVorgehen vorgehalten werden, weil sie nach Abschluss der beruflichen

M assnahmen den Rentenanspruch geprAY4t habe. Sie sei sogar von Amtes wegen dazu
verpflichtet, sSAemtliche mAfglichen und in Betracht fallenden L eistungsansprAY.che des
Versicherten zu prAYifen, was sie korrekterweise gemacht habe (Urk. 7 S. 2 Ziff. 4).
BezAY.glich der zumutbaren RestarbeitsfAchigkeit sei auf das psychiatrische Gutachten
vom 13. Juli 2005 von Dr. med. A.___, Psychiatrie und Psychotherapie FMH, und auf die
Stellungnahme vom 29. Juli 2005 von Dr. med. B.___, Allgemeinmedizin FMH,
abzustellen (Urk. 7 S. 2 Ziff. 5).

A A A A A A A A ~

AAAAAAAA Strittigund zu prAYien ist, ob dem Versicherten zu Recht eine
Invalidenrente zugesprochen wurde.

E.4

41A A A A Inseinem Bericht vom 5. April 2004 fAYzrte der Hausarzt des Versicherten,
Dr.med. C.___, Allgemeinmedizin FMH, aus, der Versicherte arbeite seit Oktober 2003
vier Stunden am Tag, mehrheitlich am Computer. Aus gesundheitlichen GrAYanden sei ein
hA fheres Pensum nicht mAfglich. Er wAYarde lieber etwas anderes arbeiten (zum Beispiel
im Gartenbau oder bei der Gemeinde), jedoch nur wenn er nicht unter Zeitdruck stehen
wAYade. Der Versicherte habe keine kA frperliche Behinderung und nehme auch nicht
regelmAsssig Medikamente ein. Eine neurologische oder psychiatrische Diagnose von
einem Spezidisten liege nicht vor. Der Versicherte sei arbeitswillig und wAYansche sich
eine Anlehre in einer oben beschriebenen TAgtigkeit (Urk. 8/9 lit. D.7). BezZAYglich
ArbeitsfAchigkeit attestierte Dr. C.___eine ArbeitsunfAchigkeit von 100 % in der
angestammten TAxtigkeit als Betriebsangestellter. In einer behinderungsangepassten
TAxtigkeit sei der Versicherte zu 100 % arbeitsfAchig (Urk. 8/9 S. 4 unten).

42A A A A Am 13. Juli 2005 erstattete Dr. med. A.__, Psychiatrie und Psychotherapie
FMH, ein Gutachten im Auftrag der Beschwerdegegnerin (Urk. 8/18), dies basierend auf
den vorliegenden Akten, eigenen Untersuchungen sowie den fremdanamnestischen
AuskAvanften der Betreuer im Integrationsprogramm (Urk. 8/23/3-9). Sie stellte folgende
Diagnosen (Urk. 8/23/7 Ziff. 4):

- schizoide PersAfnlichkeitsstAfrung;
Differenzialdiagnose: Asperger Syndrom (schizoide StAfrung in der Kindheit)

- nicht nAcher bezeichnete Intelligenzminderung sowie leichte kognitive StAfrung;



Differenzialdiagnose: bei Asperger Syndrom oder organischer Erkrankung im Kindesalter
(Epilepsie)

Intelligenzminderung vielfAnltig seien. Bei einer Anzahl der Betroffenen mit
Intelligenzminderung und kognitiver StAfrung lasse sich eine organische Amtiologie
nachweisen, wobei Begleiterkrankungen wie Autismus, andere

Intelli genzentwi cklungsverzA fgerungen, Epilepsie, StAfrung des Sozial verhaltens oder
kAf{lrperliche Behinderung in unterschiedlicher Zahl festgestellt worden seien.
Differenziadiagnostisch komme beim Versicherten eine organische Ursache der
Intelligenzminderung, die kindliche Epilepsie in Frage, wobei sich dieim SKID I
diagnostizierte schizoide StAfrung spAster oder eine tiefgreifende EntwicklungsstAfrung
im Sinne eines Asperger Syndroms entwickelt hAxatte (Urk. 8/23 S. 8 oben).

zustAondigen Stelle der P.___ beschrieben worden sei, sei der Versicherte eher im Rahmen
einer geschAYizten Arbeitsstelle bei der P, tAxtig gewesen, weshalb im angestammten
Bereich als GepAackmitarbeiter bereits zu Beginn der TAxrtigkeit keine ArbeitsfAchigkeit
von 100 % bestanden habe. Der zustArndige Vorgesetzte habe ihn unterstAYzzen und eng
fAYhren mAY.ssen. Die eigentliche objektivierbare ArbeitsfAchigkeit des Versicherten sei
aufgrund der Arbeit bei der P.__ sowie aufgrund des vorliegenden Befundes nicht
abschliessend einzuschAstzen. Ein Pensum von 100 % mit einer verminderten

L eistungsfAchigkeit von 50 % sei aber mAfglich (Urk. 8/23/9 Ziff. 5). Ferner kAfnne die
L eistungsverminderung infolge der kognitiven StAfrung, der teilweisen EinschrAankung
der Intelligenz sowie der schizoiden PersA finlichkeitsstruktur durch medizinische
Massnahmen nicht verbessert werden (Urk. 8/23/9 Ziff. 6). Das mA fgliche Belastungsprofil
des Versicherten beinhalte eine 100%ige TAstigkeit mit einem reduzierten
Leistungsumfang von 50 %, wobei aufgrund des Gutachtens nicht genau definiert werden
kAfnne, ob der Versicherte in einer angepassten TAxtigkeit nicht sogar mehr al's nur 50 %
arbeitsfAchig wAore. Diese TAatigkeit mAYisste in einem gut strukturierten Umfeld
mAfiglich sein, aus einfachen und wiederholenden Aufgaben bestehen, ohne dass
FlexibilitAot oder Anpassung an immer neue Anforderungen verlangt werde. Eine
TAastigkeit in einem kleinen Team mit repetitiven, einfachen Aufgaben sei zu favorisieren
(Urk. 8/23/9 ziff. 7.1).

4.3A A A A In seiner Stellungnahme vom 29. Juli 2005 hielt Dr. B, fest, der
Versicherte sei in einer TAxrtigkeit, welche sehr gut strukturiert sei und aus immer wieder
mehr oder weniger gleichbleibenden Elementen bestehe, bei einer ganztAagigen TAxtigkeit
zu 50 % leistungsfAchig. Diese EinschrAankung habe seit Eintritt ins Berufsleben
bestanden. Die Arbeit bei der P mAYusse wohl nun doch als eine Art Am geschAYzter
ArbeitsplatzAm angesehen werden (Urk. 8/25 S. 4 oben).

E.5

5.1A A A A Die WAYadigung der medizinischen Akten ergibt ein genAY.gend klares Bild
bezAY.glich des Gesundheitszustandes und der ArbeitsfAchigkeit des VVersicherten, so dass
auf die Einholung eines zusAnxtzlichen Gutachtens sowie die DurchfAYhrung weiterer
AbklAsrungen verzichtet werden kann.

A A A A A A A A

AAAAAAAA DasGutachten vom 13. Juli 2005von Dr. A.__ (Urk. 8/23/3-9) ist
fAYur die streitigen Belange umfassend, es beruht auf allseitigen Untersuchungen,



berAY.cksichtigt die geklagten Beschwerden, ist in Kenntnis der Vorakten abgegeben
worden und leuchtet in der Darlegung der medizinischen ZusammenhAznge und in der
Beurteilung der medizinischen Situation ein; die Schlussfolgerungen sind nachvollziehbar.
Das Gutachten von Dr. A, erfAY4It mithin alle praxisgemAwssen Kriterien (vgl. Erw.
1.6 und Erw. 1.7), so dass grundsAntzlich darauf abzustellen ist.

5.2A A A A Daran vermAfgen auch die EinwAande der Beschwerdef AYzhrerin nichts zu
Aandern. DassDr. A.___ keine exakte Beurteilung der RestarbeitsfAchigkeit vornehmen
konnte, bedeutet nicht, dass das Gutachten unklar ist (Urk. 1 S. 8 Ziff. 2 ff.).
GrundsAnxtzlich geht Dr. A, davon aus, dass der Versicherte auf dem freien
Arbeitsmarkt in einem Pensum von 100 % zu 50 % leistungsfAchig sei. Zwar kAfinne nicht
genau definiert werden, ob der Versicherte in einer TAatigkeit mit gut strukturiertem
Umfeld, mit einfachen und wiederholenden Aufgaben, ohne FlexibilitAst oder Anpassung
an immer neue Anforderungen zu mehr als 50 % arbeitsfAchig sei. Eine TAxatigkeit in
einem kleinen Team sei zu favorisieren (Urk. 8/23/9 Ziff. 7.3). Diesist dahingehend zu
verstehen, dass der Versicherte in einer TAatigkeit im geschAYizten Rahmen zu mehr als
50 % arbeitsfAchig wAgre. Jedoch kann von einer Arbeitsgelegenheit im Sinne von Art. 28
Abs. 2 1V G dort nicht mehr gesprochen werden, wo die zumutbare TAstigkeit nur in so
eingeschrAankter Form mAfglich ist, dass sie der allgemeine Arbeitsmarkt praktisch nicht
kennt oder nur unter nicht realistischem Entgegenkommen eines Arbeitgebers - wie es
vorliegend die P.___ getan hat - ausgeA Yot werden kann (ZAK 1991 S. 320 f. Erw. 3b).
Massgebend ist aber die ArbeitsfAchigkeit auf dem ausgeglichenen Arbeitsmarkt. Nach
EinschAntzung von Dr. A, handelte es sich beim Arbeitsplatz al's Betriebsangestel lter
bei der SBB beinahe um einen geschAYizten Arbeitsplatz, was in Urk. 8/4/3 und Urk.
8/14/1-3 bestAxtigt wird, und auch dort bestand keine ArbeitsfAchigkeit von 100 % (Urk.
8/23/9 ziff. 5).

A A A A A A A A ~

AAAAAAAA Daheristvoneiner ArbeitsfAchigkeit von 50 % verteilt auf einen
ganztArgigen Arbeitseinsatz auszugehen, was durchaus realistisch und nachvollziehbar ist.

E.6

6.1A A A A Be der Ermittlung des ohne invalidisierenden Gesundheitsschaden
erzielbaren Einkommens (Valideneinkommen) ist entscheidend, was die versicherte Person
aufgrund ihrer beruflichen FAzhigkeiten und persAfinlichen UmstAende unter
BerAYucksichtigung ihrer beruflichen Weiterentwicklung, soweit hierfAYa hinreichend
konkrete Anhaltspunkte bestehen (Kursbesuche, Aufnahme eines Studiums etc.), zu
erwarten gehabt hAstte (BGE 96 V 26). Da nach empirischer Feststellung in der Regel die
bisherige TArtigkeit im Gesundheitsfall weitergefAYzhrt worden wAxre, ist
AnknAYpfungspunkt fAY4 die Bestimmung des Valideneinkommens hAaufig der zuletzt
erzielte, der Teuerung sowie der realen Einkommensentwicklung angepasste Verdienst
(RKUV 1993 Nr. U 168 S. 101 Erw. 3b) beziehungsweise das an die branchenspezifische
Nominallohnentwicklung angepasste frAYzherer Einkommen (AHI 2000 S. 305 ff. Erw. 2c).

6.2A A A A Die Beschwerdegegnerin fAYrte aus, sie sei gestAY4zt auf Art. 26 Abs. 1
IVV von einem Valideneinkommen von Fr. 71'500.-- ausgegangen (Urk. 7 S. 2 Ziff. 6). Die
Beschwerdef AYhrerin machte im Wesentlichen geltend, es sei nicht nachvollziehbar, wie
die Beschwerdegegnerin auf ein Valideneinkommen in der HAflhe von Fr. 71'500.-- komme
(Urk. 1 S. 10 Ziff. 1 ff.). Es sei hAfchstens von einem Valideneinkommen von Fr. 55'056.--
auszugehen (Urk. 1 S. 10 Ziff. 4).



A A A A A A A A ~

AAAAAAAA Art. 26 1VV trAagt den Rechten der versicherten Person dadurch
Rechnung, dass bei versicherten Personen, die zufolge InvaliditAst keine oder keine
zureichenden beruflichen Kenntnisse erwerben konnten, auf ein durchschnittliches
Einkommen ErwerbstAxatiger abgestellt wird. Vorliegend konnte die versicherte Person
trotz ihrer gesundheitlichen BeeintrAachtigung zumindest zureichende berufliche
Kenntnisse erwerben. Daher ist vorliegend bei der Berechnung des V alideneinkommens
nicht auf Art. 26 1VV, sondern auf die Angaben gemAsss IK-Auszug (Urk. 8/8 S. 2)
abzustellen. Somit erzielte der Versicherte im Jahr 2002 einen Lohn von Fr. 67'939.-- (Urk.
8/8 S. 2). Angesichts der Aufrechnung auf das Jahr 2006 bel Aauft sich das Einkommen
unter BerAYcksi chtigung der Nominallohnwicklung von 1.4 % (2003), 0.9 % (2004), 1.0 %
(2005) und 1.2 % (2006; Die Volkswirtschaft 3-2008, S. 99, B10.2) auf Fr. 71'048.-- (Fr.
67'939.-x 1.014 x 1.009 x 1.01 x 1.012). Damit ist fAYur das Jahr 2006 ein
Vaideneinkommen von Fr. 71'048.-- einzusetzen und die Frage der BeschwerdefAYzhrerin
(Urk. 1 S. 10 Ziff. 1 ff.) dAYafte dahingehend beantwortet sein, dass sowohl das Abstellen
auf die Lohnstrukturerhebung gemAxss Art. 26 IVV wie auf das effektiv erzielte
Einkommen zum angenommenen V alideneinkommen fAYzhren.

6.3A A A A FAYx die Bestimmung des Invalideneinkommens ist primAxr von der
beruflich-erwerblichen Situation auszugehen, in welcher die versicherte Person konkret
steht. Ist kein solches tatsAachlich erzieltes Erwerbseinkommen gegeben, namentlich weil
die versicherte Person nach Eintritt des Gesundheitsschadens keine oder jedenfalls keine ihr
an sich zumutbare neue ErwerbstAxtigkeit aufgenommen hat, so kAfnnen nach der
Rechtsprechung Tabellenl Afhne gemAoss den vom Bundesamt fAYar Statistik periodisch
herausgegebenen L ohnstrukturerhebungen (L SE) herangezogen werden (BGE 126 V 76 f.
Erw. 3b/aaund bb, vgl. auch BGE 129V 475 Erw. 4.2.1). FAVar die
InvaliditAatsbemessung wird praxisgemAuss auf die standardisierten Bruttol Afhne
(Tabellengruppe A) abgestellt (BGE 129 V 476 Erw. 4.2.1 mit Hinwels), wobei jeweils
vom so genannten Zentralwert (Median) auszugehen ist. Bei der Anwendung der
Tabellengruppe A gilt es ausserdem zu berAY.cksichtigen, dass ihr generell eine Arbeitszeit
von 40 Wochenstunden zugrunde liegt, welcher Wert etwastiefer ist als die bis 1998
betriebsAYzbliche durchschnittliche Arbeitszeit von wAfchentlich 41,9 Stunden, seit 1999
von 41,8 Stunden, seit 2001 von 41,7, seit 2004 von 41,6 und seit 2006 von 41,7 Stunden
(Die Volkswirtschaft 1/2-2008 S. 98 Tabelle B9.2; BGE 129 V 484 Erw. 4.3.2, 126 V 77 f.
Erw. 3b/bb, 124 V 322 Erw. 3b/aa; AHI 2000 S. 81 Erw. 2a).

6.4A A A A Nach der Rechtsprechung ist beim Einkommensvergleich unter Verwendung
statistischer Tabellenl Afhne zu berAYacksichtigen, dass gesundheitlich beeintrAachtigte
Personen, die selbst bei |eichten HilfsarbeitertAstigkeiten behindert sind, im Vergleich zu
voll leistungsfAchigen und entsprechend einsetzbaren Arbeitnehmern und
Arbeitnehmerinnen lohnmAessig benachteiligt sind und deshalb in der Regel mit
unterdurchschnittlichen LohnansAstzen rechnen mAYissen. Sodann ist dem Umstand
Rechung zu tragen, dass weitere persAfnliche und berufliche Merkmale einer versicherten
Person, wie Alter, Dauer der BetriebszugehA frigkeit, NationalitAat oder
Aufenthaltskategorie sowie BeschAxaftigungsgrad Auswirkungen auf die LohnhA fhe haben
kAfnnen. In BGE 126 V 75 ff. hat das EidgenA fissische Versicherungsgericht die bisherige
Praxis dahin gehend prAazisiert, dass die Frage, ob und in welchem Ausmass

Tabellenl Afhne herabzusetzen sind, von sAamtlichen persAfinlichen und beruflichen
UmstAanden des konkreten Einzelfalls (leidensbedingte EinschrAznkung, Alter,



Dienstjahre, NationalitAat/Aufenthal tskategorie und BeschArftigungsgrad) abhAengig ist.
Der Einfluss sAemtlicher Merkmale auf das Invalideneinkommen ist nach
pflichtgemAassem Ermessen gesamthaft zu schAntzen, wobei der Abzug auf hA fichstens
25 % zu begrenzen ist (BGE 129V 481 Erw. 4.2.3 mit Hinweisen).

6.5A A A A Angesichts der Zumutbarkeit einer behinderungsangepassten TAxtigkeit zu
100 % zu einer LeistungsfAchigkeit zu 50 % steht der versicherten Peron eine breite Palette
von TAastigkeiten offen. Es rechtfertigt sich daher, zur Bemessung des
Invalideneinkommens auf den standardisierten Durchschnittslohn fAYur einfache und
repetitiven TArtigkeiten in SAemtlichen Wirtschaftszweigen des privaten Sektors
abzustellen (L SE 2004, S. 53, Tabellengruppe TA1, Rubrik Am TotalAm, Niveau 4).

A A A A A A A A ~

A AAAAAAA Demnach betrug dasim Jahr 2004 von MA=nnern im Durchschnitt aller
einfachen und repetitiven TAxtigkeiten erzielbare Einkommen Fr. 4588.-- pro Monat,
mithin Fr. 55Am 056.-- pro Jahr (Fr. 4'588.-- x 12). Bei einer durchschnittlichen

wA flchentlichen Arbeitszeit von 41.6 Stunden und unter BerAYacksichtigung der
Nominallohnentwicklung fAYa die Jahre 2005 und 2006 (Die V olkswirtschaft, 3-2008, S.
98, Tabelle B9.2 und S. 99, B10.2) ergibt dies ein Einkommen von Fr. 58Am 655.-- (Fr.
55Am 056.-- : 40 x 41.7 x 1.01 x 1.012). Bezogen auf ein Arbeitspensum von 100 %, jedoch
einer LeistungsfAchigkeit von 50 %, resultiert ein Betrag von Fr. 29'328.--A (Fr. 58'655.--
x 0.5).

A A A A A A A A ~

AAAAAAAA DemUmstand, dass Teilzeit arbeitende MA=nner im Vergleich zu
gesunden Vol zeitbeschAxftigten proportional weniger verdienen (vgl. LSE 2004 S. 25 T6),
wird vorliegend mit einem Leidensabzug von 10 % Rechnung getragen. Bei einem Abzug
von 10 % betrAagt demnach das Invalideneinkommen rund Fr. 26'395.-- (Fr. 29'328.-- x
0.90).

6.6A A A A Der Vergleich des Valideneinkommens fAYar das Jahr 2006 von Fr. 71'048.--
mit dem hypothetischen Invalideneinkommen von Fr. 26Am 395.-- ergibt eine
Einkommenseinbusse von Fr. 44'711.-- und somit einen InvaliditAatsgrad von 63 % ergibt,
was einen Anspruch auf eine Dreiviertelsrente begrAYindet.

7A AAAAA Zusammenfassend ist somit festzuhalten, dass der Versicherte einen
Anspruch auf eine Dreiviertelsrente hat, so dass die angefochtenen Verf AYsgungen nicht zu
beanstanden sind, was zur Abweisung der Beschwerde fAYzhrt.

A A A A A A ~

8AAAAAA GemAsossArt. 69 Abs. 1 bisIVG inder seit 1. Juli 2006 in Kraft stehenden
Fassung ist das Beschwerdeverfahren bel Streitigkeiten um die Bewilligung oder die
Verweigerung von Leistungen der Invalidenversicherung vor dem kantonalen
Versicherungsgericht abweichend von Artikel 61 lit. a ATSG kostenpflichtig. Die Kosten
werden nach dem Verfahrensaufwand und unabhAzngig vom Streitwert im Rahmen von Fr.
200.-- bis Fr. 1000.-- festgelegt.

AAAAAAAA Alsangemessen erweist sich vorliegend eine Kostenpauschale von Fr.
800.--, die ausgangsgemAss der BeschwerdefAYzhrerin aufzuerlegen sind.

Das Gericht erkennt:

1AAAAAAAA DieBeschwerde wird abgewiesen, soweit auf sie eingetreten wird.

A A A A A A A A~ ~

2A A AAAAAA DieGerichtskosten von Fr. 800.-- werden der BeschwerdefAYzhrerin
auferlegt. Rechnung und Einzahlungsschein werden der Kostenpflichtigen nach Eintritt der



Rechtskraft zugestellt.

3AAAAAAAA Zustelung gegen Empfangsschein an:
- Sozialversicherungsanstalt des Kantons ZAYuich, 1V-Stelle
-M.__

- FAYursprecher Sven Marguth

- Bundesamt fAYur Sozialversicherungen

sowie an:

- die Gerichtskasse (nach Eintritt der Rechtskraft)

4AAAAAAAA Gegendiesen Entscheid kann innert 30 Tagen seit der Zustellung
beim Bundesgericht Beschwerde eingereicht werden (Art. 82 ff. in Verbindung mit Art. 90
ff. des Bundesgesetzes AV.ber das Bundesgericht, BGG). Die Frist steht wAshrend
folgender Zeiten still: vom siebten Tag vor Ostern bis und mit dem siebten Tag nach
Ostern, vom 15. Juli bisund mit 15. August sowie vom 18. Dezember bis und mit dem 2.
Januar (Art. 46 BGG).

AAAAAAAAAA DieBeschwerdeschrift ist dem Bundesgericht, Schwei zerhof quai
6, 6004 Luzern, zuzustellen.

A A A A A A A A A A ~

AAAAAAAAAA DieBeschwerdeschrift hat die Begehren, deren BegrAYzndung mit
Angabe der Beweismittel und die Unterschrift des Beschwerdef AYhrers oder seines
Vertreters zu enthalten; der angefochtene Entscheid sowie die al's Beweismittel angerufenen
Urkunden sind beizulegen, soweit die Partei siein HAonden hat (Art. 42 BGG).
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