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Erwagungen

E.2
/

E.3

3.1AAAA Dr.med. B.__, FMH Pneumologie, stellte in seinem Bericht vom 27.
Oktober 2006 folgende Diagnosen:

- Gemischtes Asthmabronchiae

- Allergisierung gegenAYioer Aspergillen, Alternaria, Cladosporium, Hunde- und
K atzenepithelien, GewAYaze

- Status nach intravasalem Aneurysma-Clipping cerebral rechts im Jahre 1991

A A A A A A A A ~

AAAAAAAA Letztmals habe er den Beschwerdef AYzhrer im Jahre 2004 behandelt.
Damals habe der Beschwerdef AYzhrer unter einer mittelschweren, nach Behandlung partiell
reversiblen obstruktiven VentilationsstAfrung gelitten (Urk. 7/8/3).

32A AA A Dr.med.C.__, Allgemeine Medizin FMH, diagnostizierte mit Bericht vom
25. Januar 2007 eine seit 1983 bestehende partielle Okulomotoriusparese rechts bel Status
nach Aneurysma der rechten Arteria Carotis Interna sowie ein seit 1990 bestehendes

mittel schweres Asthma bronchiale vom Mischtyp (Urk. 7/10/1 lit. A). Im Jahre 1983 sei
eine endovaskul Arre Okklusion eines grossen Aneurysmas der rechten Arteria Carotis
Interna durchgef AYzhrt worden. Durch das Aneurysma sei eine Okulomotoriusparese rechts
aufgetreten. Der Beschwerdef AYzhrer werde durch das Sehen von Doppelbildern und einer
damit verbundenen kompensatorischen Hyperflexion der HalswirbelsAoule bei der Arbeit
am Computer beeintrAachtigt (Urk. 7/10/2 lit. D). Ab 1. Februar 2007 bestehe nach
Absprache mit dem Arbeitgeber in der angestammten TAnxtigkeit bei der A, bis auf
Weiteres eine ArbeitsunfAchigkeit von 40 % (Urk. 7/10/1 lit. B, Urk. 7/10/4).A

33AAAA Dr.med.D.___ selltein der Stellungnahme des Regionalen Am rztlichen
Dienstes der Beschwerdegegnerin vom 16. April 2007 fest, dass versicherungsmedizinisch
zwar ein Gesundheitsschaden im Sinne des Sehens von Doppelbildern ausgewiesen sai. Es
sei jedoch zu beachten, dass der Beschwerdef AYzhrer nach Eintritt des
Gesundheitsschadens wA ehrend Jahren ohne BeeintrAachtigung gearbeitet habe, weshalb
der Gesundheitsschaden nicht invaliditAatsrelevant sei. Die neu geklagten K opfschmerzen
und V erspannungen seien wahrscheinlich multifaktorieller Genese und wAYarden teilweise
durch Stress am Arbeitsplatz und ungenAY.gende K enntnisse der deutschen Sprache
verursacht (Urk. 7/11/3).



34AAAA Dr.med. E.___, Augenarzt FMH, diagnostizierte mit Bericht vom 18.
September 2007 eine Diplopie mit Cephalea bei partieller innerer und Aousserer
Okulomotoriusparese rechts (Urk. 10 S. 1). Seit 1983 bestehe eine partielle innere und
Anussere Okulomotoriusparese rechts. Der BeschwerdefAYzhrer sei darauf angewiesen, die
stAfrenden Doppelbilder durch besondere Fusionsanstrengungen und Am nderung der
Kopfhaltung zu kompensieren. Diese L eistungen wAY.rden ab dem vierzigsten bis
fAY.nfzigsten Lebensjahr immer anstrengender (Urk. 10 S. 2). Der BeschwerdefAYuhrer
leide seit etwa einem Jahr deutlich hAaufiger als frAYzher unter dem Sehen von stAfrenden
Doppel bildern, zu deren Kompensation er den Kopf anheben mAYzsse. Seit der
Beschwerdef A¥hrer ab Januar 2007 an seinem bisherigen Arbeitsplatz nur noch im
Umfang eines Arbeitspensums von 50 % tAxtig sei, leide er unter deutlich geringeren
Beschwerden (Urk. 10 S. 1). GegenwAartig und fAYar die nAchere Zukunft bestehe eine
ArbeitsfAchigkeit von 50 % bis hAfchstens 60 % (Urk. 10 S. 2).A

E.4

41A A A A Aus den obenerwAshnten medizinischen Akten ist ersichtlich, dass der
Beschwerdef AVhrer einerseits an einem Asthma bronchiale und andererseits seit 1983 an
einer partiellen inneren und Aausseren Okulomotoriusparese rechts leidet (Urk. 10 S. 2,
Urk. 7/10/2 lit. D). GemAgss der Beurteilung durch Dr. B, wird der

Beschwerdef AVhrer bei DurchfAYzhrung einer regelmAossigen antiobstruktiven Therapie
durch das Asthma bronchiale nicht in seiner ArbeitsfAchigkeit eingeschrAenkt (vgl. Urk.
7/8/3). GemAwoss der Beurteilung durchDr. C.__ und Dr. E.___ leidet der

Beschwerdef AYzhrer in Folge der Okulomotoriusparese unter dem Sehen von
Doppelbildern. Dadurch werde er an seinem Arbeitsplatz bei der Arbeit am Computer
beeintrAachtigt. Um das Sehen von Doppel bildern zu kompensieren, mAY.sse der
Beschwerdef AVhrer jeweils den Kopf leicht anheben. Diese kompensatorischen
Bewegungen verursachten Nacken- und KopfschmerzenA (Urk. 10 S. 1, Urk. 7/10/2 lit.
D).

42A A A A Inihrer Beurteilung der ArbeitsfAchigkeit wichen die beteiligten Amrzte
teilweise voneinander ab. WAshrend Dr. C.__ davon ausging, dass ab 1. Februar 2007 in
der angestammten TAaxtigkeit bei der A, bis auf Weiteres eine ArbeitsunfAchigkeit von
40 % bestehe (Urk. 7/10/1 lit. B, Urk. 7/10/4), ging Dr. E.____in seinem Bericht vom 18.
September 2007 davon aus, dass der Beschwerdef AYzhrer seit etwa einem Jahr deutlich
hAaufiger als frA%her unter dem Sehen von stA frenden Doppelbildern leide, und dass er
deshalb sein Arbeitspensum per Januar 2007 auf 50 % reduziert habe (Urk. 10 S. 1). Es
bestehe eine ArbeitsfAchigkeit von 50 % bis hAfchstens 60 % (Urk. 10 S. 2). Dr.D.___
vertrat hingegen die Meinung, dass der BeschwerdefAYzhrer wAchrend Jahren gearbeitet
habe, ohne durch die Folgen der Okulomotoriusparese in seiner ArbeitsfAchigkeit
beeintrAachtigt gewesen zu sein (Urk. 7/11/3).

4.3A A A A Diebeteiligten Am rzte Aousserten sich nicht zur Frage nach der
RestarbeitsfAchigkeit in zumutbaren behinderungsangepassten TAxtigkeiten, so dass nicht
feststeht, ob dem Beschwerdef AVzhrer die AusAY4bung einer behinderungsangepassten
TAxtigkeit voll- oder teilzeitlich zumutbar ist. Dabei gilt es zu beachten, dass fAYar die
Festsetzung des trotz GesundheitsschA adigung zumutbarerweise noch realisierbaren
Einkommens (Invalideneinkommen) nach der Rechtsprechung zwar primAzr von der
beruflich-erwerblichen Situation, in welcher die versicherte Person konkret steht,
auszugehen ist, dass hingegen das Invalideneinkommens nur dann anhand des nach Eintritt



des Gesundheitsschadens tatsAachlich erzielten Verdienstes zu bemessen ist, wenn -
kumulativ - besonders stabile ArbeitsverhAzltnisse eine Bezugnahme auf den allgemeinen
Arbeitsmarkt praktisch erAYzbrigen, wenn anzunehmen ist, dass die versicherte Person die
ihr verbliebene ArbeitsfAchigkeit in zumutbarer Weise voll ausschA fpft, und wenn das
Einkommen aus der Arbeitsleistung zudem al's angemessen und nicht als Soziallohn
erscheint (BGE 129 V 475 Erw. 4.2.1, 126 V 76 Erw. 3b/aa mit Hinweisen; Urteil des
EidgenA fissischen Versicherungsgerichtesin Sachen S. vom 21. August 2006, | 850/05,
Erw. 4.2).

44A A A A FAYa die Beurteilung der Zumutbarkeit einer TAxtigkeit ist insofern eine
objektive Betrachtungswei se massgebend, als es nicht auf eine bloss subjektiv ablehnende
Bewertung der in Frage stehenden ErwerbstAxtigkeit durch die versicherte Person
ankommt (BGE 109 V 25 Erw. 3c; Ulrich Meyer-Blaser, Rechtsprechung des
Bundesgerichts zum IVG, ZAYurich 1997, S. 202). Von einer versicherten Person, welche
ihre RestarbeitsfAchigkeit in der nach Eintritt des Gesundheitsschadens tatsAachlich
ausgeAYbten TAxtigkeit nicht in vollem Umfange ausnAYizt, kann unter UmstAenden
daher verlangt werden, dass sie ihren Beruf wechselt und in einer anderen TAxtigkeit ihre
RestarbeitsfAchigkeit in zumutbarer Weise ausschAfpft (Urteil des EVG in Sachen A. vom
5. Dezember 2005, | 241/05, Erw. 2.3).

45A A A A Auf die Beurteilung durch Dr. C.___ vom 25. Januar 2007 (Urk. 7/10) und auf
digienige durch Dr. E.___ vom 18. September 2007 (Urk. 10) kann fAYur die vorliegend im
Streite stehende Frage nach der Zumutbarkeit der AusAYzbung einer ErwerbstAxtigkeit
schon deswegen nicht allein abgestellt werden, weil sich diese Amrzte nicht zur Frage nach
dem Bestehen und dem Umfang der RestarbeitsfAchigkeit in zumutbaren
behinderungsangepassten TAuxtigkeiten Aausserten. Des Weiteren enthalten weder die
Beurteilung durch Dr. C.____noch digjenigedurch Dr. E.____ eine nachvollziehbare
BegrA¥zndung der festgestellten ArbeitsunfAchigkeiten von 40 % beziehungsweise 50 %.
WA=ghrend sich Dr. C.___in seiner Beurteilung der ArbeitsfAchigkeit auf die Beurteilung
durch Prof. F.___ stA¥izte (Urk. 7/10/2 lit. D), berAY.cksichtigte Dr. E.__ vor allem den
Umstand, dass der Beschwerdef AYzhrer nach seinen Angaben seit Januar 2007 nur noch im
Umfang eines Arbeitspensum von 50 % arbeitstAxatig sei und dabei deutlich weniger
Beschwerden verspAYare (Urk. 10 S. 1). Sowohl der ArbeitsfAchigkeitsbeurteilung durch
Dr. C.___asauch derjenigen durch Dr. E.____fehlt es daher an einer nachvollziehbaren
BegrA¥zndung im Sinne der Rechtsprechung (vgl. Erw. 2.4), weshalb nicht darauf
abgestellt werden kann.

46A AAA ImGegensatzzuDr.C.___undDr.E.__ gingDr.D.___inihrer
Stellungnahme vom 16. April 2007 davon aus, dass der Umstand zu berAY.cksichtigen sei,
dass der BeschwerdefAYzhrer wAchrend mehreren Jahren nach Eintritt des
Gesundheitsschadens ohne BeeintrArchtigung gearbeitet habe und dass die neu
aufgetretenen Kopfschmerzen und V erspannungen wahrscheinlich multifaktorieller Genese
seien(Urk. 7/11/3). DiesbezAY.glich gilt es zu beachten, dass auch EinkAYanfte, welche
nach Anpassung und AngewA hnung an den Gesundheitsschaden von einer versicherten
Person erzielt werden, ein zumutbares Einkommen darstellen kAfnnen (BGE 109 V 25,
106 V 50 Erw. 1; RKUV 1987 S. 309 Erw. 2b). So bewirken nach der Rechtsprechung

bei spiel sweise FingerverstAYammelungen geringeren Ausmasses, insbesondere solche der
vier Langfinger, erfahrungsgemAsss trotz des bleibenden Defekts nach einer gewissen
Phase der Anpassung und AngewA fhnung keine oder nur noch eine minimale



Verminderung der ErwerbsfAchigkeit (BGE 106 V 50 Erw. 2a). Esist daher nicht
auszuschliessen, dass sich der BeschwerdefAYzhrer nach der im Jahre 1983
durchgefAYzhrten endovaskul Aaren Okklusion (vgl. Urk. 7/10/2 lit. D) an seine durch eine
partielle Okulomotoriusparese verursachte Behinderung anpasste, und dass es sich bei der
angestammten TAxtigkeit bel der A, um eine dem BeschwerdefAYhrer zumutbare
TAastigkeit handelte. Diese Frage kann auf Grund der medizinischen Aktenlage aber nicht
beurteilt werden, weshalb auf die ArbeitsfAchigkeitsbeurteilung durch Dr. D.___ nicht
abzustellen ist.

4.8A A A A Auf die Beurteilung durch Dr. D.____kann auch insofern nicht abgestellt
werden, als diese die Kopfschmerzen und V erspannungen teilweise auf Stress am
Arbeitsplatz und ungenAY.gende K enntnisse der deutschen Sprache zurAY.ckfAYshren
wollte (Urk. 7/11/3). Denn einerseits kann auf Grund der medizinischen Akten nicht
ausgeschlossen werden, dass sich der Gesundheitszustand des BeschwerdefAYzhrersin
Bezug auf die Okulomotoriusparese verschlechterte. So erwAshnte Dr. C.__, das der
Beschwerdef A¥hrer gemAoss seinen Angaben seit ungefAchr einem Jahr viel hAaufiger
unter stAfrenden Doppelbildern leide as frAYzher (Urk. 10). Andererseits gilt es zu
beachten, dass psychosoziale und soziokulturelle Faktoren al's solche zwar nicht unter den
Begriff des rechtserheblichen Gesundheitsschadens fallen, dass sie sich aber mittel bar
invaliditAsntsbegrAY.ndend auswirken kAfnnen, wenn und soweit sie zu einer eigentlichen
BeeintrAachtigung der psychischen IntegritAst fAY4hren, welche ihrerseits eine
EinschrAankung der ArbeitsfAchigkeit bewirkt, wenn sie einen verselbstAandigten
Gesundheitsschaden aufrechterhalten oder den Wirkungsgrad seiner - unabhAzngig von
den invaliditAntsfremden Elementen bestehenden - Folgen verschlimmern (vgl. BGE 127 V
294 E. 5a S. 299; Urteil des EVG in Sachen B. vom 25. Mai 2007, | 524/06, Erw. 2.2.2 mit
Hinweisen).A

5.A A A AAA Nach Gesagtem kann anhand der vorliegenden medizinischen Aktenlage
die Frage nach der fAY die InvaliditAsntsbemessung massgebenden ArbeitsfAchigkeit in
zumutbaren behinderungsangepassten TAztigkeiten nicht abschliessend beurteilt werden.
DiesbezAY.glich erscheint der Sachverhalt vielmehr als nicht rechtsgenAY.gend
abgeklAxart. Die Beschwerdegegnerin, an welche die Sache zu ergAanzenden

medi zinischen Sachverhaltsabkl Aarungen zurAY.ckzuweisen ist, wird daher einerseits den
Sachverhalt im Hinblick auf die Frage nach dem Bestehen und Umfang der
RestarbeitsfAchigkeit in zumutbaren behinderungsangepassten TAxtigkeiten ergArnzend
abklArren und anschliessend prAYifen, ob der BeschwerdefAYzhrer in AusAY4oung seiner
angestammten TAxtigkeit bel der A, seine ihm verbleibende RestarbeitsfAchigkeit in
zumutbarer Weise voll ausschA fpfte. Dazu wird die Beschwerdegegnerin sinnvollerweise
bei einer unabhArngigen Aarztlichen Instanz ein medizinisches Gutachten einholen.
Anschliessend wird die Beschwerdegegnerin AYzber den Rentenanspruch des
Beschwerdef AYhrers neu verfAY.gen. Insofern ist die gegen die VerfAYgung vom 31. Mai
2007 (Urk. 2) erhobene Beschwerde daher gutzuhei ssen.

A A A A A A ~

6.,AAAAAA GestAYizt auf Art. 69 Abs. 1 bisIVG in der seit 1. Juli 2006 in Kraft
stehenden Fassung ist das Verfahren kostenpflichtig. Die Kosten sind unter
BerAY.cksichtigung des gesetzlichen Rahmens (Fr. 200.-- bis Fr. 1'000.--) auf Fr. 600.--
festzusetzen und der unterliegenden Beschwerdegegnerin aufzuerlegen.

Das Gericht erkennt:



1.AAAAAAAA DieBeschwerde wird in dem Sinne gutgeheissen, dass die
angefochtene VerfAYgung vom 31. Mai 2007 aufgehoben und die Sache an die
Sozialversicherungsanstalt des Kantons ZAYich, 1V-Stelle, zurAY.ckgewiesen wird, damit
diese, nach erfolgter AbklAarung im Sinne der ErwAxrgungen, neu verfAYge.

2A A AAAAAA DieGerichtskosten von Fr. 600.-- werden der Beschwerdegegnerin
auferlegt.

BAAAAAAAA Zustelung gegen Empfangsschein an:
W,

- Sozialversicherungsanstalt des Kantons ZAYurich, 1V-Stelle
- 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. des Bundesgesetzes AY.ber
das Bundesgericht, BGG). Die Frist steht wAchrend folgender Zeiten still: vom siebten Tag
vor Ostern bis und mit dem siebten Tag nach Ostern, vom 15. Juli bis und 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 ~ ~

AAAAAAAAAA DieBeschwerdeschrift hat die Begehren, deren BegrA¥Yndung mit
Angabe der Beweismittel und die Unterschrift zu enthalten; der angefochtene Entscheid
sowie die als Beweismittel angerufenen Urkunden sind beizulegen, soweit die Partei siein
HAxanden hat (Art. 42 BGG).
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