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Erwagungen

E. 1

X.__, geboren 1962, arbeitete ab August 1988 als Logistikmitarbeiter bel der Y. AG.
Wegen Schulterproblemen war er ab dem 14. September 2009 100 % arbeitsunfahig. In der
Folge kindigte die Arbeitgeberin das Arbeitsverhdltnis per 30. Juni 2010 ( Urk. 8/1 S. 19)
und meldete den Versicherten im April 2010 bei der Sozialversicherungsanstalt des
Kantons Zurich, 1V-Stelle, zur invalidenversicherungsrechtlichen Friiherfassung an ( Urk.
8/1, Urk. 8/2 und Urk. 8/3). Mit Schreiben vom 2 2. April 2010 forderte die IV-Stelle den
Versicherten auf, das Anmeldeformular ausgefiillt an die 1 V-Stelle zu retournieren ( Urk.
8/5). Am 11. Mai 2010 meldete sich X.__ bei der Invalidenversicherung zum

L eistungsbezug an und beantragte berufliche Mass nahmen und eine Rente ( Urk. 8/7). Die
IV-Stelle nahm erwerbliche ( Urk. 8/12, Urk. 8/15) und medizinische ( Urk. 8/17, Urk.
8/25, Urk. 8/27, Urk. 8/28, Urk. 8/33 -34 ) Abkl&arungen vor, lud den Versicherten zu einem
personlichen Gespréch ein ( Urk. 8/32) und

zog die Akten der Taggeldversicherung Visana Services AG (Visana; Urk. 8/16 und Urk.
8/23) bei . Am 22. November 2010 teilte die IV-Stelle dem Versicherten mit, dass keine
Arbeitsvermittlung aufge nommen werde ( Urk. 8/39)

undlud X._

zu einer medizinischen Ab klarung durch den Regionalen Arztlich en Dienst (RAD) ein,
welche am 10. Januar 2011 durchgefuhrt wurde ( Urk. 8/44). Mit Vorbescheid vom 10. Mai
2011 stelltedie 1V-Stelle X, die Ausrichtung einer vo m 1. November 2010 bis 30. April
2011 befristeten ganzen Invalidenrente in Aus sicht ( Urk. 8/49). Dagegen liess der
Versicherte Einwand erheben und ab dem 1. September 2010 eine unbefristete Rente
beantragen ( Urk. 8/54 und Urk. 8/57). Mit Verfiigung vom 28. November 2011 hielt die
IV-Stelle in Bezug a uf die Befristung zwar an ihrem Entscheid fest, sprach dem
Versicherten in Abanderung zum Vorbescheid hingegen neu eine vom 1. November 2010
bis zum 31. Ma 2011 befristete ganze Invalidenrente zu ( Urk. 2).

E.11

Invaliditét ist die voraussichtlich bleibende oder 1&ngere Zeit dauernde ganze oder teilweise
Erwerbsunféhigkeit (Art. 8 Abs. 1 des Bundesgesetzes tiber den Allgemeinen Tell des
Sozialversicherungsrechts, ATSG ). Die Invaliditét kann Folge von Geburtsgebrechen,
Krankheit oder Unfall sein (Art. 4 Abs. 1 des Bundesgesetzes Uber die
Invalidenversicherung; IVG ). Erwerbsunfahigkeit ist der durch Beeintrchtigung 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 ATSG). 1.

E.13

Die ruckwirkend ergangene Verfigung Uber eine befristete oder im Sinne einer Reduktion
abgestufte Invalidenrente umfasst einerseits die Zusprechung der Leistung und andererseits
deren Aufhebung oder Herabsetzung. L etztere setzt voraus, dass Revisionsgriinde (BGE
133V 263 E. 6.1 mit Hinweisen) vorliegen, wobel der Zeitpunkt der Aufhebung oder
Herabsetzung nach Massgabe des analog anwendbaren (AHI 1998 S. 121 E. 1b mit
Hinweisen) Art. 88ader Ver ordnung Uber die Invalidenversicherung (1VV) festzusetzen ist
(vgl. BGE 121V 264 E. 6b/dd mit Hinweis). Ob eine fir den Rentenanspruch erhebliche
Ande rung des Invaliditéatsgrades eingetreten und damit der firr die Befristung oder
Abstufung erforderliche Revisionsgrund gegeben ist, beurteilt sich durch Ver gleich des
Sachverhaltsim Zeitpunkt der Rentenzusprechung oder des Rentenbeginns mit demjenigen
zur Zeit der Aufhebung bzw. Herabsetzung der Rente (BGE 125V 413 E. 2d am Ende, 369
E. 2,113V 273 E. 1a, 109V 262 E. 44, je mit Hinweisen; vgl. BGE 130V 343 E. 3.5).
Spricht die Verwaltung der versicherten Person eine befristete Rente zu und wird
beschwerdeweise einzig die Befristung der Leistungen angefochten, hat dies nicht eine
Einschrankung des Gegenstandes des Rechtsmittel verfahrensin dem Sinne zur Folge, dass
die unbestritten gebliebenen Bezugszeiten von der Beurteilung ausgeklammert bleiben
(BGE 125V 413f. E. 2d mit Hinweisen). Die gerichtliche Prifung hat vielmehr den
Rentenanspruch fir den gesamten verfiigungswei se geregelten Zeitraum und damit sowonhl
die Zusprechung als auch die Aufhebung der Rente zu erfassen (Urteil des Bundesgerichts |
526/06 vom 31. Oktober 2006 E. 2.3 mit Hinweisen).

E.14

Um den Invaliditatsgrad bemessen zu konnen, ist die Verwaltung (und im Beschwerdefall
das Gericht) auf Unterlagen angewiesen, die érztliche 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 (BGE 125 V 256 E.
4). Im Weiteren sind die arztlichen Auskinfte eine wichtige Grundlage fir die Beurteilung
der Frage, welche Arbeitsleistungen der versicherten Person noch zugemutet werden kon
nen (BGE 125V 261 E. 4 mit Hinweisen; AHI 2002 S. 70 E. 4b/cc).

E.2

Gemass Art. 28 Abs. 1 1V G haben Versicherte bei einem Invaliditétsgrad von mindestens
40 Prozent Anspruch auf eine Viertelsrente, bei einem Invaliditéts grad von mindestens
50 Prozent Anspruch auf eine halbe Rente, bei einem In validitatsgrad von mindestens
60 Prozent Anspruch auf eine Dreiviertelsrente und bei einem Invaliditatsgrad von
mindestens 70 Prozent Anspruch auf eine ganze Rente.

E.21

DielV-Stelle stellte sich auf den Standpunkt, die medizinischen Abklérungen hétten
ergeben, dass X.  seit dem 14. September 2009 in seiner Arbeitsfahigkeit erheblich
eingeschrankt sei. Bis zum 25. Oktober 2010 sei er in seiner angestammten Tétigkeit als
Lagerist und auch in einer leldensangepassten Téatigkeit zu 100 % arbeitsunfahig gewesen
und der Invaliditatsgrad habe 100 % betragen. Ab dem 26. Oktober 2010 habe sich der
Gesundheitszustand des BeschwerdefUhrers verbessert und es sei ihm ab diesem Zeitpunkt



eine behinderungsangepasste Tétigkeit im Umfang von 50 % zumutbar gewesen, was zu
einem Invaliditatsgrad von 70 % gefuhrt habe . Seit dem 11. Januar 2011 habe sich der
Gesundheitszustand des BeschwerdefUihrers derart verbessert, dass ihm aus &rztlicher Sicht
eine behinderungsangepasste Tétigkeit zu 100 % zumutbar sei, was aufgrund des
Einkommensvergleichs zu einem Invaliditatsgrad von 37 % fuhre. Aufgrund der
verspéateten Anmeldung habe der Beschwerdefiihrer vom 1. November 2010 bis Ende Mai
2011 Anspruch auf eine ganze Invalidenrente (Urk. 2).

E.22

Dagegen macht der Beschwerdefiihrer geltend, dass sich der Zustand am rechten
Schultergelenk seit dem 26. Oktober 2010 aktenkundig nicht mehr verbessert habe, so dass
entgegen der Einschétzung der I'V-Stelle nicht von elner Verbes serung des
Gesundheitszustandes und einer Erhéhung der Arbeitsféhigkeit von 50 auf 100 %
ausgegangen werden kénne. Eine Arbeitsfahigkeit von 100 % in einer Verweistatigkeit sel
aufgrund der ungentigenden medizinischen Abklarun gen nicht Uberwiegend
wahrscheinlich, weshalb die Befristung der zugespro chenen Rente zu Unrecht erfolgt sei.
Eine rechtsgentigende Einscha tzung der Arbeitsfahigkeit scheine nur im Rahmen einer
Abkléarung durch eine Berufliche Abklarungsstelle

( BEFAS) oder allenfalls durch eine Evaluation der funktionel len Leistungsféhigkeit
(EFL) moglich. Zudem stellt sich der Beschwerdefuhrer auf den Standpunkt, dass der
Rentenanspruch bereits ab 1. Oktober 2010 be stehe, da die am 20. April 2010 von der
ehemaligen Arbeitgeberin zur Friherfassung eingereichte Anmeldung zur Fristwahrung
ausreiche und nicht erst das vom Beschwerdefthrer am 14. Mai 2011 (richtig: 2010)
eingereichte Anmeldeformular massgebend sei . Weiter bestreitet der Beschwerdefuhrer das
von der 1V-Stelle herangezogene Invalideneinkommen von Fr. 62°674.75 als nicht
nachvollziehbar und zu hoch und den vorgenommenen L eidensabzug von 10 % als zu tief.

E.23

Strittig ist der Anspruch des Beschwerdefuhrers auf elne Invalidenrente sowie insbesondere
ob und allenfalls wie sich der Gesundheitszustand des Beschwer defiihrers seit dem 14.
September 2009 verandert hat und wie sich alféllige gesundheitliche Beeintréchtigungen
auf seine Arbeitsfahigkeit ausgewirkt haben .

E.31
Im Be richt vom 3. Juni 2010 hielt
Dr.med. Z.___, Facharzt FMH fir Allge meinmedizin, unter Verweis auf verschiedene

Berichtevon Dr. med. A.____, Chefarzt der Klinik fur Orthopéadische Chirurgie des S pitals
B.__ (Urk. 8/17 S. 7-18) , folgende Diagnosen mit Auswir kung auf die Arbeitsfahigkeit
fest : Persistier e nd e Schulterschmerzen rechts bel einem Status nach parti eller
Rotatorenmanschetten-Rekonstruktion (Subscapularis), Bicepstenodese rechts bei
Rotatorenmanschetten-Massenruptur (irreparabler Supraspinatus) und einen Status nach
Hamatom-Evakuation Schulter rechts (24.02.2010) . Weiter beschrieb er eine
Schmerzverstérkung rechts nach Sturz mit direkter Kontusion (05.07.2009) und attestierte
eine altere Totalruptur der Supraspinatu s sehne rechts, eine frischere Subtotal ruptur der
Subscapularissehne rechts, eine Luxation der langen Bicepssehne rechts nach medial, ein
en



I ntraartikul&re n Erguss rechts (Sonographie durch Dr. C.___ August 2009) sowie einen
Status nach subacromialer Infiltration rechts bel Per i ar th r o pathia humeroscapularis
(Oktober 2007).

Als Diagnose ohne Auswirkung auf die Arbeitsfahigkeit fihrte Dr. Z.___ einen Diabetes
mellitus Typ 2 (Erstdiagnose April 2009) auf und attestierte dem Beschwerdefihrer
insgesamt eine seit dem 14. September 2009 bestehende 100%ige Arbeitsunfahigkeit fur
die bisherige Téatigkeit .

Dr. Z.___ erachtete es als schwer abschétzbar, ob eine behinderungsangepasste Tétigkeit
ohne Uberkopfarbeiten mit leichten Gegenstanden moglich sei und hielt fest, dass ein
Arbeitsversuch erfolgen musse, um die Mdglichkeiten abzuschétzen ( Urk. 8/17 S. 20-21).

E.321

Dr. A.__ flhrteim Bericht vom 23. Juni 2010 zu Handen der IV-Stelle aus, beim
Beschwerdefiihrer bestehe ein Status nach partieller Rotatorenmanschetten-Rekonstruktion
im Bereich des Subscapularis sowie Bicepstenodese rechts vom 24.02.2010 bel
symptomatischer Rotatorenmanschetten-Massenruptur . Wie erwartet sei es bel irreparabler
Rotatorenmanschetten-L&sion in Folge der Ope ration nur zu einer massigen Verbesserung
der Beschwerdesymptomatik und vor allem der Funktion der rechten Schulte r gegkommen.
Der Beschwerdefuhrer fUhre nach wie vor eine konsequente Physiotherapie zur

V erbesserung der globalen Beweglichkeit und zum Kraftaufbau im Bereich der
Restmanschette durch. In seiner Téatigkeit als rechtsdominanter Lagerist sel er nach wie vor
100%ig arbeitsunfahig. Auch eine Wiederaufnahme dieser Tatigkeit sei auf grund des
irreparablen Schadens der Schulter nicht zu erwarten. Das Ziel wére entsprechend im
Verlauf den Beschwerdefiihrer in elner angepassten Tatigkeit zu integrieren. Dabel wére
jedoch der Verzicht auf belastete Tétigkeit der rechten Schulter vornehmlich tGber der
Horizontal ebene langfristig unabdingbar ( Urk. 7/25S. 5= Urk. 7/28 S. 5).

E.3.22

In seinem Bericht vom 27. Juli 2010 bestétigte Dr. A.___ seine Diagnosen und beschrieb ,
dass der Beschwerdefuhrer mit dem Verlauf weiterhin wenig zufrie den sei und Uber ein
persistierendes |mpingement bel sémtlichen Bewegungen mit langem Hebelarm tber die
Abduktions- und Elevationsebene berichte. Dr. A.___ hielt fest, dass der Beschwerdefthrer
nun ein klares Rehabilitationsdefizit mit persistierendem Impingement zeige, weshalb eine
erneute Infiltration v orgenommen worden sei und er den Beschwerdefihrer im
Berichtszeitpunkt als ehemaligen Lagerist en z u 100 % arbeitsunféhig beurteil e ( Urk. 7/28
S. 6).

E.3.23

Am 26. Oktober 2010 stellte Dr. A.___ nach einem am 30. September 2010 durch gefihrten
Arthro-MRI und einer erneuten Untersuchung der operierten Schulter fest, dass der
Beschwerdefuhrer in seinem angestammten Beruf ar beitsunfahig bleibe. Weiter hielt Dr.
A.  fedt, dassfir eineleichte Arbeit, si cherlich von einer Arbeitsunféhigkeit von 50 %
ausgegangen werden kénnte und bestétigte die Arbeitsunfahigkeit bis Ende 2010 ( Urk.
7/33).

E.33

In seinem Bericht vom 17. Dezember 2010 fihrte Dr. Z. aus, dass der
Beschwerdefuhrer arbeiten wolle und bereit sel fir eine Vermittlung, Einglie derung



beziehungsweise einen Arbeitsversuch mit Hilfe der IV-Stelle. Aus medi
zinisch-theoretischer Sicht sei bei X._ maximal eine angepasste lei chte Arbeit bis 50 %
denkbar, er zweifle jedoch daran, ob dies effektiv mog lich sein werde ( Urk. 7/43).

E.34

In der Folge veranlasste die 1V -Stelle eine medizinische Abkl&rung durch den RAD, welche
am 10. Januar 2011 in Anwesenheit eines Italienisch-Dolmetschersvon Dr. med. D.
Facharzt FMH fur Orthopéadische Chirurgie und Traumatologie, durchgefihrt wurde. In
seinem Bericht vom 10. Februar 2011

attestierte Dr. D.____ eine schmerzhafte Bewegungs- und Belastungsein schrénkung der
rechten Schulter seit dem 14. September 2009 bel einem Status nach Reruptur der
Rotatorenmanschette der rechten Schulter bei einem Status nach partieller Rotatorenm
anschettenrekonstruktion am 24. Februar 2010. Weiter hielt Dr. D, fest, dass damit ein
Gesundheitsschaden aus gewiesen sei, welcher die Arbeitsfahigkeit beeintréchtige. In seiner
bisherigen Tétigkeit a s Lagerist bestehe seit dem 14. September 2009 eine vollstandige
Arbeitsunfahigkeit, in angepasster Tatigkeit (korperlich leichte Tétigkeit ohne Hebe- und
Tragebelastung Uber 5 kg fur die rechte Schulter, ohne Arbeiten auf Leitern und Geristen,
ohne Uberkopfarbeit oder Arbeiten in andauernder Armvorhalte ) bestehe ge stiitzt auf die
Einschdtzung von Dr. A._ eine 50%ig e Arbeitsféhigkeit seit dem 26. Oktober 2010 und
ab dem Zeitpunkt der RAD-Untersuchung vom 11. Januar 2011 eine 100%ige Arbeitsfahig
keit fUr angepasste Tétigkeiten ( Urk. 7/44 S. 5).

E.35

Nachdem der Beschwerdefthrer im Rahmen des Einwandverfahrens den Bericht von Dr.
A. _ vom 13. Januar 2011 hatte einreichen | assen , in welchem dieser zu Handen der
Visanadarlegte , dass beim Beschwerdefihrer gestitzt auf das Arthro-MRI vom 30.
September 2010 allenfalls eine 50%ige Arbeitsfahigkeit in leichter Tétigkeit sowie eine
100%ige Arbeitsunfahigkeit in der angestammiten Tétigkeit bestehe und das Festhalten der
Visanaan der Leistungseinstellung fragwurdig erschein e ( Urk. 7/53), legte die IV-Stelle
den Sachverhalt nochmals dem RAD zur Prifung vor.

E.3.6
In ihrer Stellungnahme vom 15. August 2011 hielten

Dr.D.___undDr.E.___, Facharzt FMH fur Innere Medizin, fest, dass die dargestellten
klinischen Be funde in den Berichten desSpitalsB.___ (Dr. A.___ ) und dem
RAD-Untersuchungsbericht gleich seien. Es gehe im Wesentlichen darum, ob beim
Beschwerdefiihrer in einer angepassten Téatigkeit lediglich eine 50%ige Arbeits fahigkeit
(geméssDr. A.___ ) oder eine 100%ige Arbeitsfahigkeit (gemass
RAD-Untersuchungsbericht) vorliege. Die RAD-Arzte kamen zum Schluss, dass bei einem
Vergleich der Untersuchungsbefundevon Dr. A._ vom 27. Juli 2010 und derer vom RAD
eine Besserung der Beweglichkeit auffalle. Weiter sei das Belastungsprofil derart
ausgestaltet worden, dass eine nur noch sehr leichte Be las tung der betroffenen rechten
Schulter resultiere, die angesichts der erhobe nen Befunde darin miinde, dass unter diesen
geringsten Belastungen eine vollzeitige Tatigkeit moglich sei. Das Belastungsprofil fir eine
angepasste Tétigkeit, wieesvon Dr. A.___ formuliert worden sei, werde den
Einschrankungen des Versicherten nicht vollumfanglich gerecht, deswegen konne fir die
Zeit bis zur Anpassung des Belastungsprofil s die attestierte Arbeitsfahigkeit von 50 %



bestétigt werden. Nach optimaler Anpassung des Belastungsprofiles resultiere ab
Berichtsdatum eine Arbeitsfahigkeit von 100 % ( Urk. 7/60 S. 2).

DielV-Stelle stellte in der Folge auf die Einschétzung des RAD ab ( Urk. 7/60 S. 2) und
sprach dem Beschwerdefiihrer neu eine vom 1. November 2010 bis zum 31. Mai 2011
befristete ganze Invalidenrente zu ( Urk. 2) .

E.41

DieBerichtevon Dr. A.__ aussern sich zur Arbeitsfahigkeit und zum zumutba ren
Leistungspr ofil nur algemein. Dr. A, schétzte die Arbeitsféhigkeit in sel nen Berichten
vom 26. Oktober 2010 und vom 13. Januar 2011 in einer nicht ndher umschriebenen |
eichten Tatigkeit mit 50 % ein. W elche Tatigkeiten der Beschwerde fuhrer konkret noch
ausfuhren kann

und welche Belastungen nicht mehr oder nur noch eingeschrénkt moglich sind, geht aus den
Ausfihrungen von

Dr. A. __ nicht

hervor . E in Vergleich d es Gesundheitszustandes bezie hungsweise der Einschdtzung der
Arbeitsfahigkeit des Beschwerdefihrersim Zeitpunkt der letzten Beurteilung durch Dr.
A. _am26.

Oktober 2010 (bezie hungsweise am 13. Januar 2011) und i m Zeitpunkt der RAD
-Untersuchung am 10. Januar 2011 ist damit nicht mdglich. Die vom RAD beschriebene
leichte V erbesserung der Beweglichkeit und die entsprechend vorgenommene Anpas sung
des Anforderungsprofils k 6 nn en aufgrund der wenigen Angabenvon Dr. A._ in Bezug
auf das Anforderungsprofil nicht Gberprift werden. Die von der |V-Stelle gestitzt auf die
Beurteilung des RAD geltend gemachte Verbesse rung , welche zur Befristung der
Rentenzusprache gefuhrt hat,

Uberzeugt eben falls

nicht . Diesumso mehr, asDr. D.__ in seiner Stellungnahme vom 15. August 2011 nach
Prufung des Berichtesvon Dr. A._ vom 13. Januar 2011 ausdriicklich festhielt, dassdie
klinischen Befunde von Dr. A.__ mit denj enigen gemass der

RAD-Untersuchung gleich seien. Aus den Akten geht auch nicht hervor , ob Dr. D.__ Gber
samtliche (bildgebenden) Unterlagen (insbesondere da s Arthro - MRI vom 30. September
2010) verflgt hat.

E.42

Aufgrund des vorstehend Gesagten ergibt sich, dass weder die Berichte von Dr. A.___ noch
derjenigevon Dr. D.__ umfassend, nachvollziehbar und schitissig genug sind, um die
Dauer und das Ausmass der Einschrénkungen der Arbeitsfahigkeit des Beschwerdefiihrers
seit dem 14. September 2009 mit dem notwendigen Beweisgrad der Uberwiegenden
Wahrscheinlichkeit bestimmen zu kdnnen.

Die Sacheist deshalb an die I V-Stelle zur ergénzenden Abklarung — durch ein Gutachten u
nd/oder alenfalls einer BEFAS-Abkl&rung — zurlick zuweisen. In diesem Sinneist die
Beschwerde gutzuheissen.

Die Uberpriifung des Invalideneinkommens, wie sie der Beschwerdefiihrer bean tragt hat,
wird entsprechend erst nach Festlegung des L eistungsprofils des Be schwerdefiihrers



madglich sain.

E.51

Was den Zeitpunkt der Anmeldung bei der Invalidenversicherung und damit des
Rentenbeginns betrifft , ist d er Vollstandigkeit halber an dieser Stelle bereits darauf
einzugehen .

Die ehemalige Arbeitgeberin des BeschwerdefUhrers reichte das Meldeformular zur
Fruherfassung am 20. April 2010 bei der Sozialversicherungsanstalt des Kantons ZUrich,
IV-Stelle, ein (Urk. 8/3). Mit Schreiben vom 2 2. April 2010 for derte die I V-Stelle den
Versicherten in der Folge auf, das fir sie notwendige Anmeldeformular ausgefllt innert 30
Tagen an die IV-Stelle zu retournieren ( Urk. 8/5) . DielV-Stelle wies den Versichertenin
threm Schreiben darauf hin, dass sie davon ausgehe, dass er auf Leistungen der 1V
verzichte, wenn er das Anmeldeformular nicht innert der angegebenen Frist einreiche sowie
dass eine Nichtanmeldung als Verletzung der Mitwirkungspflicht angesehen werde und bel
einer spateren Anmeldung zu L eistungskiirzungen oder —verweigerungen fiihren konne.

E.521

Der Beschwerdefuhrer l&sst geltend machen, er habe sich bereits am 20. April 2010 zur
Fruherfassung bei der IV-Stelle angemeldet. Art. 29 Abs. | IVG in Ver bindung mit Art. 29
ATSG verlange nicht, dass sich eine versicherte Person konkret zum Rentenbezug
anmelden miisse, weshalb die Anmeldung zur Friherfassung zur Fristwahrung geniige,
zumal im Fall des Versicherten keine Taggelder ausgerichtet worden seien. Art. 29 Abs. 2
ATSG verlange, dass der Arbeitgeber des L eistungsansprechers die Anmeldung bei der
Invalidenversi cherung vornehme. Es kédme einem tberspitzten Formalismus und damit
Willkdr gleich, wenn beziglich des Anmeldedatums in Bezug auf die Rentenfrage nicht auf
die Anmeldung des Arbeitgebers vom 15. April 2010 abgestellt wirde. So mit bestehe der
Rentenanspruch bereitsab 1 . Oktober 2010 , was zur Nachzah lung eines

M onatsbetreffnisses fihren misse (Urk. 1 S. 7).

E.522

Gemass Art. 3aAbs. 1 IV G soll nach der Anmeldung zur Fritherfassung durch die
fruhzeitige Erfassung von arbeitsunféhigen ( Art.

E.523

Eslag auch keine Verpflichtung der IV-Stelle vor, den Beschwerdefihrer ohne eine
entsprechende Anfrage von ihm darauf aufmerksam zu machen, dass das Datum der
Anmeldung zur Friherfassung nicht gleichzeitig auch als jenes der Anmeldung zum
Rentenbezug gelten konnte. Eine Verletzung der Auskunfts- und Beratungspflicht gemass
Art. 27 ATSG kdme nur in Betracht, wenn sich der Beschwerdefhrer in irgendeiner Form
nach der rechtlichen Situation erkundigt hétte und in der Folge entweder falsch oder gar
nicht aufgeklart worden ware. Dies war jedoch nicht der Fall. Art. 29 Abs. 1 IVG ist denn
auch so eindeutig formuliert, dass sich die Annahme verbietet, das Datum der Anmeldung
fUr eine Invalidenrente stimme mit jenem der Anmeldung zur Friherfassung Gberein
respektive werde auf jenes zuriickverlegt. Denn Art. 29 Abs. 1 1V G hélt unmiss
verstandlich fest, dass der Rentenanspruch friihestens nach Ablauf von sechs Monaten nach
Geltendmachung des L eistungsanspruchs nach Artikel 29 Absatz 1 ATSG beginne, jedoch
frihestensim Monat, der auf die Vollendung des 18. Altergahres folge. Entgegen der
Annahme des Versicherten wird demnach mit Art. 29 Abs. 1 1V G der Beginn des



Rentenanspruchs ausdriicklich geregelt.

Somit hat die Beschwerdegegnerin den Rentenbeginn zu Recht auf den 1. November 2010
festgesetzt. 6 .

6.1

Abweichend von Art. 61 lit. a ATSG ist das Beschwerdeverfahren um die Bewilli gung
oder Verweigerung von Leistungen der Invalidenversicherung vor dem kantonalen Gericht
kostenpflichtig. Die Gerichtskosten werden nach dem Verfahrensaufwand und unabhéngig
vom St reitwert im Rahmen von Fr. 200.-- bis Fr. 1'000. -- festgelegt (Art. 69 Abs. 1 bis
IVG). Die Kosten sind auf Fr. 600. -- anzusetzen und entsprechend dem V erfahrensausgang
der Beschwerdegegnerin aufzuerlegen , welche nur minim —in Bezug auf die Vorverlegung
des Rentenbeginns um einen Monat - obsiegt . 6 .2

Gemass Art. 61 lit. g ATSG hat dieim Verfah ren vor dem kantonalen Versiche
rungsgericht obsiegende beschwerdefiihrende Person Anspruch auf Ersatz der Parteikosten.

Die Parteientschadigung fur die Vertretung vor dem Sozialversicherungsgericht ist unter
Berticksichtigung der Bedeutung der Streits ache, der Schwierigkeit des Pro zesses und
nach Ma ssgabe des Obsiegens auf Fr. 2°600 .-- (inkl. Barauslagen und MWSt) festzusetzen
und der Beschwerdegegnerin aufzuerlegen. Das Gericht erkennt: 1.

Die Beschwerde wird in dem Sinne teilweise gutgeheissen, dass die angefochtene
Verfligung vom 28. November 2011 aufgehoben und die Sache an die
Sozialversicherungsanstalt des Kantons Zurich, 1V-Stelle, zurtickgewiesen wird, damit
diese, nach erfolgter Abklérung im Sinne der Erwagungen, neu tber den Anspruch des
Beschwerdefiihrers auf eine Invalidenrente verfige. 2.

Die Gerichtskosten von Fr. 600.-- werden der Beschwerdegegnerin auferlegt. Rechnung
und Einzahlungsschein werden der Kostenpflichtigen nach Eintritt der Rechtskraft
zugestellt. 3.

Die Beschwerdegegnerin wird verpflichtet, dem Beschwerdefihrer eine
Prozessentschadigung von Fr. 2 600.-- (inkl. Barauslagen und MWSt) zu bezahlen. 4.

Zustellung gegen Empfangsschein an: - Rechtsanwalt Stephan Kibler -
Soziaversicherungsanstalt des Kantons Zirich, 1V-Stelle - Bundesamt fir
Sozialversicherungen

sowie an: -
die Gerichtskasse (im Dispositiv nach Eintritt der Rechtskraft). 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 Bundes
gesetzes 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 Ur kunden sind beizulegen,
soweit die Partel siein Handen hat ( Art. 42 BGG). Sozialversicherungsgericht des Kantons
Zurich Die VorsitzendeDie Gerichtsschreiberin GrinigSteiner Lettoriello

E.6
ATSG) Versicherten bei diesen Personen der Eintritt einer Invaliditét ( Art.

E.8

ATSG) verhindert werden. Davon zu unterscheiden ist die Anmeldung zum Bezug von
Versicherungsleis tungen: Laut Art. 29 Abs. 1 ATSG hat sich beim zustandigen
Versicherungstra ger in der fur die jeweilige Soziaversicherung gultigen Form anzumelden
, wer eine Versicherungsleistung beansprucht.

Nach der Rechtsprechung wahrt die versicherte Person mit ihrer Anmeldung nicht nur jene
Anspriche, die sie ausdrticklich auf dem Anmeldeformular auf zahlt. Vielmehr umfasst
eine Anmeldung alle Ansprtiche, die nach Treu und Glauben mit dem angemeldeten
Risikoeintritt in Zusammenhang stehen. Die im Anschluss an ein Leistungsgesuch
durchzufihrenden Abklarungen der Verwal tung erstrecken sich jedoch nur auf die
vernunftigerwei se mit dem vorgetrage nen Sachverhalt und allfélligen bisherigen oder
neuen Akten in Zusammenhang stehenden Leistungen. Wird spéter geltend gemacht, es
bestehe noch Anspruch auf eine andere Versicherungsleistung, so ist nach den gesamten
Umstéanden des Einzelfallesim Lichte von Treu und Glauben zu prifen, ob jene frihere
unge naue Anmeldung auch den zweiten, alenfalls spater substanziierten Anspruch umfasst
(BGE 132V 286 E. 4.3 mit Hinweisen).

Die Anmeldung zur Friherfassung gemass Art. 3a Abs. 1 1V G |6st gesetzlich umschriebene
Bemihungen aus, bei der versicherten Person den Eintritt einer Invaliditét, das heisst des
von der Invalidenversicherung versicherten Risikos zu verhindern, nicht aber automatisch
auch den Entscheid dartiber, ob ein An spruch auf Versicherungsleistungen besteht, wenn
das Risiko dennoch einge treten ist. Erst und nur mit der Anmeldung zum L eistungsbezug
koénnen und missen gestutzt auf Art. 29 ATSG in Verbindung mit Art 65 ff. IVV

L eistungsanspriiche geltend gemacht werden, wenn sich das versicherte Risiko der
Invaliditét also doch verwirklicht hat. Die Anmeldung zur Friherfassung verfolgt demnach
das spezielle Ziel, eine Invaliditat zu vermeiden. Wird das Ziel verfehlt, so verpflichtet Art.
3c Abs. 6 IVG die IV-Stelle ausdriicklich dazu, die versicherte Person bei Bedarf zu einer
Anmeldung bei der Invalidenversiche rung nach Art. 29 ATSG aufzufordern und sie darauf
aufmerksam zu machen, dass die L eistungen gekiirzt oder verweigert werden kdnnen, wenn
die Anmel dung nicht unverziglich erfolgt. Falls die versicherte Person den Pflichten nach
Art. 7 IVG oder nach Art. 43 Absatz 2 ATSG nicht nachgekommen ist, kénnen die
Leistungen in Abweichung von Art. 21 Abs. 4 ATSG - sogar ohne Mahn- und
Bedenkzeitverfahren - gekirzt oder verweigert werden, wenn die versi cherte Person trotz
Aufforderung der IV-Stelle nach Art. 3c Abs. 6 1V G nicht unverziglich eine Anmeldung
vorgenommen hat und sich dies nachteilig auf die Dauer oder das Ausmass der
Arbeitsunfahigkeit oder der Invaliditéat auswirkt ( Art. 7b Abs. 2 lit. alVG).

Diese Regelung des Ablaufs mit dem Nacheinander von Anmeldung zur Friherfassung und
der Anmeldung zum L eistungsbezug wére ganzlich unnétig und ohne Sinn, wenn die
Anmeldung zur Friherfassung als Massnahme zur Vermeidung eines Invaliditatseintritts
gleichzeitig automatisch auch die Anmel dung zum L eistungsbezug bel der
Invalidenversicherung mit umfassen wirde. Waére dies dennoch der Fall, hétte dies der



Gesetzgeber ausdriicklich und un missverstandlich regeln missen, was er nicht getan hat.
Der Argumentation des Beschwerdefiihrers kann deshalb in diesem Punkt nicht gefolgt
werden. Viel mehr ist fur die Festsetzung des Rentenbeginns die separate Anmeldung zum
Leistungsbezug nach Art. 29 ATSG in Verbindung mit Art. 29 Abs. | VG mass gebend .
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