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Erwagungen

E.11

Invaliditét ist die voraussichtlich bleibende oder 1angere Zeit dauernde ganze oder teilweise
Erwerbsunfahigkeit (Art. 8 Abs. 1 des Bundesgesetzes tiber den Allgemeinen Teil des
Soziaversicherungsrechts, ATSG). Sie kann Folge von Geburtsgebrechen, Krankheit oder
Unfal sein (Art. 4 Abs. 1 des Bundesgesetzes Uiber die Invalidenversicherung, 1IVG).
Erwerbsunfahigkeit ist der durch Beein tréchtigung der kérperlichen, geistigen oder
psychischen Gesundheit verur sachte und nach zumutbarer Behandlung und Eingliederung
verbleibende ganze oder teilweise Verlust der Erwerbsmoglichkeiten auf dem in Betracht
kommen den ausgeglichenen Arbeitsmarkt (Art. 7 Abs. 1 ATSG). Fir die Beurteilung des
Vorliegens einer Erwerbsunfahigkeit sind ausschliesslich die Folgen der gesund heitlichen
Beeintrachtigung zu berticksichtigen. Eine Erwerbsunfahigkeit liegt zudem nur vor, wenn
sie aus objektiver Sicht nicht Uberwindbar ist (Art. 7 Abs. 2 ATSG).

E.12

Bel einem Invaliditétsgrad von mindestens 40 % besteht Anspruch auf eine Vier telsrente,
bei einem Invaliditétsgrad von mindestens 50 % auf eine halbe Rente, bei einem
Invaliditétsgrad von mindestens 60 % auf eine Dreiviertels rente und bei einem
Invaliditétsgrad von mindestens 70 % auf eine ganze Rente ( Art. 28 Abs.

E.13

Bei erwerbstdtigen Versicherten ist der Invaliditétsgrad geméass Art. 16 ATSG in
Verbindung mit Art. 28a Abs. 1 1V G aufgrund eines Einkommensvergleichs zu bestimmen.
Dazu wird das Erwerbseinkommen, das die versicherte Person nach Eintritt der Invaliditét
und nach Durchfiihrung der medizinischen Behandlung und allfaliger
Eingliederungsmassnahmen durch eine ihr zumutbare Tatigkeit bel aus geglichener
Arbeitsmarktlage erzielen kdnnte (sog. Invalideneinkom men), in Bezie hung gesetzt zum
Erwerbseinkommen, das sie erzielen konnte, wenn sie nicht in valid gewor den wére (sog.
Valideneinkommen; BGE 130V 343 E. 3.4.2 mit Hinweisen).

E.14

Andert sich der Invaliditatsgrad einer Rentenbeziigerin oder eines Rentenbezii gers
erheblich, so wird die Rente von Amtes wegen oder auf Gesuch hin fir die Zukunft
entsprechend erhoht, herabgesetzt oder aufgehoben (Art. 17 Abs. 1 ATSG). Anlass zur
Rentenrevision gibt jede wesentliche Anderung in den tatsichlichen Verhatnissen, die
geeignet ist, den Invaliditatsgrad und damit den Rentenanspruch zu beeinflussen (BGE 130
V 343 E. 3.5 mit Hinweisen). Zeitli che Vergleichsbasis fir die Beurteilung einer
anspruchserheblichen Anderung des Invaliditatsgrades bilden die letzte rechtskraftige



Verfligung oder der letzte rechtskréaftige Einspracheentscheid, welche oder welcher auf
einer materiellen Prifung des Rentenanspruchs mit rechtskonformer
Sachverhaltsabkléarung, Beweiswirdigung und Invaliditatsbemessung beruht (BGE 133 V
108; vgl. auch BGE 130V 71 E. 3.2.3; Urteil des Bundesgerichts 9 C_438/2009 vom

26. Mérz 2010 E. 2. 1 mit Hinweisen).

E.15

Nach Art. 87 Abs. 1 der Verordnung Uber die Invalidenversicherung (1VV) wird eine
Revision von Amtes wegen durchgeftihrt, wenn sieim Hinblick auf eine mogliche
erhebliche Anderung des Invaliditatsgrades bei der Festsetzung der Rente auf einen
bestimmten Termin in Aussicht genommen worden ist (lit. a) oder Tatsachen bekannt oder
M assnahmen angeordnet worden sind, die eine erhebliche Anderung des Grades der
Invaliditdt als moglich erscheinen lassen (lit. b).

E.2
IVG).

E.21

Nach Art. 43 Abs. 1 ATSG pruft der Versicherungstrager die Begehren, nimmt die
notwendigen Abklarungen von Amtes wegen vor und holt die erforderlichen Auskiinfte ein,
wobei mundlich erteilte Auskinfte schriftlich festzuhalten sind.

In Ergénzung zur Untersuchungspflicht der Verwaltung kommt den Versicher-ten eine
Pflicht zur Mitwirkung bei der Sachverhaltsabkl&rung zu: Die Versi-cherten und ihre
Arbeitgeber haben beim Vollzug der Sozialversicherungsge-setze unentgeltlich
mitzuwirken (Art. 28 Abs. 1 ATSG). Wer Versicherungsl eis-tungen beansprucht, muss
nach Art. 28 Abs. 2 ATSG unentgeltlich alle Aus-kiinfte erteilen, die zur Abklérung des
Anspruchs und zur Festsetzung der Ver-sicherungsleistungen erforderlich sind. Soweit
arztliche oder fachliche Unter suchungen fiir die Beurteilung notwendig und zumutbar sind,
hat sich die ver sicherte Person diesen zu unterziehen (Art. 43 Abs. 2 ATSG).

Kommen die versicherte Person oder andere Personen, die L eistungen bean-spruchen, den
Auskunfts- oder Mitwirkungspflichten in unentschuldbarer Weise nicht nach, so kann der
Versicherungstrager nach Art. 43 Abs. 3 ATSG auf-grund der Akten verfiigen oder die
Erhebungen einstellen und Nichteintreten beschliessen (Satz 1). Er muss diese Personen
vorher schriftlich mahnen und auf die Rechtsfolgen hinweisen, wobei ihnen eine
angemessene Bedenkzeit einzu-réumen ist (Satz 2).

Nach Art. 7b Abs. 1 1V G kdnnen Leistungen der Invalidenversicherung sodann nach

Art. 21 Abs. 4 ATSG gekiirzt oder verweigert werden, wenn die versicherte Person ihren
Pflichten nach Art. 43 Abs. 2 ATSG nicht nachgekommen ist. Die Regelungen von Art. 43
Abs. 3ATSG und Art. 7b Abs. 1 IV G sind grundsétzlich nebeneinander anwendbar (Urteil
des Bundesgerichts 9C_370/2013 vom 22. November 2013 E. 3).

E.22
Die Anwendung von Art. 43 Abs.

E.23

Die Leistungsverweigerung oder —einstellung wegen unterlassener Mitwirkung im Sinne
von Art. 43 Abs. 3 ATSG ist in dem Sinne als resolutiv bedingter Endentscheid zu
verstehen, als die Leistungen ab demjenigen Zeitpunkt wieder zu erbringen sind, ab dem die



Mitwirkung nachtréglich geleistet wird, sofern sich die Anspruchsvoraussetzungen alsdann
alserflllt erweisen (vgl. BGE 139 V 590 E. 6.3.7.5; vgl. auch Kieser, ATSG-Kommentar,
3. Auflage, Zirich 2015, Art. 43 Rz 103, S. 588).

Sind im Revisionsverfahren die Leistungen aus rein formellen Gesichtspunkten eingestellt
worden, so ist bel nachtréglicher Erklarung der Mitwirkungsbereit schaft das
Revisionsverfahren fortzufiihren. Die bisher zugesprochene Rente ist ab dem Zeitpunkt, in
welchem das Rentenrevisionsverfahren fortgesetzt werden konnte, bis zum Abschluss des
Rentenrevisionsverfahrens weiter auszurichten (vgl. BGE 139V 589 E. 6.3.7.2 ff.; Urteil
des Bundesgerichts 8C_724/2015 vom 29. Februar 2016 E. 4.4; vgl. auch Randziffer [Rz]
7015 des Kreisschreibens Uber Invaliditat und Hilflosigkeit in der Invalidenversicherung
[KSIH] vom 1. Januar 2015 in der ab 1. Januar 2017 giltigen Fassung). Von einer
Neuanmeldung ist gegebenenfalls dann auszugehen, wenn die Verwaltung ,,auf Grund der
Akten* die vollstandige Aufhebung der Invalidenrente gestiitzt auf Art. 43 Abs. 3 ATSG zu
verfiigen vermochte (vgl. BGE 139V 590 E. 6.3.7.4 mit Hinweis).

E.24
Die ublichen Untersuchungen in einer medizinischen Abklarungsstelle nach Art. 72 bis

IVV sind ohne konkret entgegenstehende Umstande generell als zumutbar zu betrachten
(vgl. Meyer/Reichmuth, Rechtsprechung zum Bundes gesetz tber die
Invalidenversicherung, 3. Auflage, Zurich 2014, Art. 7-7b Rz 32, S. 92).

E.3

ATSG in einem Fall, bei dem es um lau fende Leistungen geht und wo die versicherte
Person in unentschuldbarer Weise ihrer Auskunfts- oder Mitwirkungspflicht nicht
nachkommt, indem sie die Ausfihrungsorgane der Invalidenversicherung daran hindert,
den rechtserheb lichen Sachverhalt festzustellen, hat eine Umkehr der Beweislast zu Folge.
Wahrend es grundsatzlich Aufgabe der Verwaltung ist, eine erhebliche Ande rung des
Invaliditétsgrades abzuklaren, wenn sie die Rente reduzieren oder auf heben will, wird ihr
dies bei einer schuldhaften Verletzung der Mitwirkungs pflicht durch die versicherte Person
verunmoglicht. In einem solchen Fall ob liegt es dieser, nachzuweisen, dass sich ihr
Gesundheitszustand oder andere entschei dwesentliche Umstande nicht in einem den
Invaliditétsgrad beeinflus senden Ausmass veréndert haben ( Urteil des Bundesgerichts
8C_733/2010 vom 10. Dezember 2010 E. 3.2 mit Hinweis).

E.31

Die Beschwerdegegnerin hielt in der angefochtenen Verfiigung vom 26. Mai 2016, welche
siemit , Einstellung Rente* betitelte, fest, da der Versicherte an den zumutbaren
Abklarungen nicht teilgenommen habe, werde aufgrund der Akten entschieden. Aufgrund
der Akten konnten der Gesundheitszustand und die Arbeitsfahigkeit sowie ein alfélliger
weiterhin bestehender Rentenanspruch nicht beurteilt werden (Urk. 2, vgl. auch die
Beschwerdeantwort, Urk. 9). Dem zufolge hob sie die bislang ausgerichtete Rente auf.

In der weiteren Stellungnahme vom 5. Oktober 2016 fuhrte sie aus, sie habe das Mahn- und
Bedenkzeitverfahren korrekt durchgefiihrt. Dennoch habe der Ver sicherte die
Bereitschaftserklarung nicht unterzeichnet. Das eingereichte &rzt liche Attest zeige keine
Griunde auf, die die mangelnde Mitwirkung zu entschul digen vermdchten. Ohne Gutachten
konne nicht festgestellt werden, ob der Versicherte weiterhin an einem invalidisierenden
Gesundheitsschaden leide. Diese Folgen der Beweislosigkeit habe er selbst zu tragen. Das



Schreiben des Beschwerdefiihrers vom 12. September 2016 stelle eine Neuanmeldung dar
(Urk. 15).

E.3.2

Der BeschwerdefUhrer machte in der Beschwerde geltend beziehungsweise liess durch

Dr. C.___ geltend machen, es sei ihm aufgrund seines Leidens nicht moglich, offentliche
Verkehrsmittel zu benlitzen beziehungsweise sich fir 1&n gere Zeit ausser Haus zu begeben.
Zu den damit einhergehenden Einschrénkun gen gehdre ein ausgepragter sozialer Riickzug.
Dieser sel auch daraus ersicht lich, dass er Telefonate nicht entgegennehme, den
Briefkasten nicht |eere und administrative Angelegenheiten nicht angehe. Er ersuche um
Aufhebung der Verfligung und einen erneuten Untersuchungstermin fir eine Begutachtung
nunin Zdrich. Dr. C.___ werdeihn soweit psychopharmakol ogisch vorbereiten, dass er an
der Untersuchung teilnehmen kdnne (Urk. 1 S. 1und S. 2).

Am 15. September 2016 erteilte der Beschwerdefthrer die Einwilligung zu allen nétigen
Abkléarungen, auch bei der MEDASD. _ (Urk. 13).

E.33

Strittig und zu prifen ist, ob die Rente mit Verfiigung vom 26. Mai 2016 zu Recht
eingestellt worden ist und insbesondere, ob von einer (schuldhaften) Ver letzung der
Mitwirkungspflicht des Versicherten auszugehen ist.

E.41

Dr. A.___ diagnostizierte im Bericht vom Méarz 2010 eine posttraumatische
Belastungsstorung (ICD-10 F 43.1), eine schwere depressive Episode ohne psy chotische
Symptome (ICD-10 F 32.2) sowie differentialdiagnostisch Anzeichen fur eine generalisierte
Angststorung (ICD-10 F 41.1) und einen Verdacht auf eine Somatisierungsstorung (ICD-10
F 45.0; Urk. 10/105). Dr. med. F.___, Psychiater und Psychotherapeut, vom Regionalen
arztlichen Dienst (RAD) der IV-Stelle hielt in seiner Stellungnahme vom 5. Mérz 2010 fest,
es sal nun vom Bestehen einer andauernden Personlichkeltsanderung nach Extrembelastung
(ICD-10 F 62.0) auszugehen, was die Prognose verschlechtere (Urk. 10/106/4). Dem
Versicherten wurde erneut die ganze Invalidenrente zugesprochen (Urk. 10/110, 10/116).

Geméass dem Abschlussbericht der ESPAS vom 7. Juli 2014 tiber das Arbeitstrai ning vom
7. April bis4. Juli 2014 ist eine Integration des Versicherten in den ersten Arbeitsmarkt
nicht moglich. Die Belastbarkeitsgrenze sei mit einer tag lichen Présenzzeit von vier
Stunden erreicht und mehrheitlich tberschritten worden. Die psychische und korperliche
Belastbarkeit sei noch stark einge schrénkt, weshalb ein weiterer Aufbau nicht moglich
gewesen sei. Der Ver sicherte habe sich um einen geschiitzten Arbeitsplatz im Bereich I T
bemuiht. Die Absage seitens ESPAS habe ihn sehr enttduscht und habe dazu gefihrt, dass er
in eine Krise geraten sei und nicht mehr am Programm habe teilnehmen kon nen. Es habe
sich gezeigt, dass der Versicherte krankheitsbedingt in seiner Fle xibilitdt sehr
eingeschrankt sei (Urk. 10/130/2). Die rasch wechselnden Stim mungen sowie die fehlende
Konzentrationsfahigkeit hdtten Leistungen und Pro duktivitét beeinflusst. Beide seien
schwankend, meistens aber eher tief ausge fallen (Urk. 10/130/3; vgl. auch: Urk. 10/130/5).
Zum Auf- und Ausbau der weiteren Belastbarkeit werde ein Einsatz im geschiitzten
Rahmen empfohlen. Da der Versicherte sich in den letzten Jahren intensiv mit dem Gebiet
des PC-Supports auseinandergesetzt und sich autodidaktisch Fachwissen angeeignet habe,
sei es sein Wunsch, weiterhin auf diesem Gebiet tétig zu sein. Eine Tétig keit von 3 bis4



Stunden pro Tag in einem geschiitzten Rahmen sei vorstellbar (Urk. 10/130/6). Die
psychotherapeutische Behandlung sei unbedingt weiterzu fihren (Urk. 10/130/6).

DielV-Stelle forderte den Versicherten mit Schreiben vom 18. Juli 2014 unter Hinweis auf
seine Mitwirkungspflicht auf, eine Tatigkeit im geschiitzten Rah men - anfanglich zu 50 %
und im Verlauf steigernd, soweit es gehe — aufzu nehmen. Nach einem Jahr stabiler Arbeit
Im geschiitzten Rahmen wirden im Rahmen der Revision der Invalidenrente erneut
Eingliederungsmassnahmen gepruft (Urk. 10/132).

Lic. phil. G.___, Psychologin und Neuropsychologin, teilte daraufhin mit, der Versicherte
fuhle sich nicht in der Lage, die Mitwirkungspflicht zu erfiillen, und ersuche um
Erstreckung der angesetzten Frist (Urk. 10/134, 10/137). Dadie IV-Stellein der Folge
weder von Seiten der behandelnden Psychologin noch vom Versicherten weitere Angaben
erhielt, kindigte sie mit VVorbescheid vom 31. Juli 2015 an, die Rente werde eingestellt, da
nicht beurteilbar sei, ob noch Anspruch auf eine Invalidenrente bestehe (Urk. 10/144).
Daraufhin ersuchte der Beschwerdeftihrer um Zustellung der Aktenan Dr. C.__

(Urk. 10/145).

Dieser fuhrte im Bericht vom 31. August 2015 aus, der Versicherte leide unter einer
andauernden Personlichkeitsénderung nach psychischer Krankheit (ICD-10 F 62.1), an
einer posttraumatischen Belastungsstorung (1CD-10 F 43.1) sowie an einer Panikstorung
(ICD-10 F 41.0). Der bemuht kontrolliert auftretende Ver sicherte reagiere bereits bei
kleinen Belastungen deutlich affektlabil bis affek t-inkontinent. Der Antrieb sei insgesamt
vermindert. Post etwa werde iber Monate hinweg, auch wenn es den Versicherten in seinen
ureigensten Interes sen bertihre, nicht beantwortet. Fir eine berufliche Tétigkeit besttinden
keine Ressourcen. Ein erneuter Wiedereingliederungsversuch mache aus psychiat rischer
Sicht mittelfristig keinen Sinn (Urk. 10/147/2). Die medikamentds und psychotherapeutisch
wenig beeinflussbaren Stimmungsschwankungen, die Angste und der verminderte Antrieb
spréchen gegen eine Wiedereingliede rungsfahigkeit auch in geringem Umfang

(Urk. 10/147/4).

RAD-Arzt Dr. med. H.___, Facharzt fir Anasthesie, fihrte am 6. November 2015 aus,
aufgrund der Angaben der ESPAS einerseitsund von Dr. C.____ ander seits sei unklar, ob
dem Versicherten eine Tétigkeit in geschiitztem Rahmen oder in freier Wirtschaft zumutbar
sai (Urk. 10/173). Es sai die Durchfiihrung einer MEDAS-Begutachtung erforderlich

(Urk. 10/173/4).

Am 19. Februar 2016 fuhrte Dr. C.___ aus, der Versicherte leide seit Jahren an einer der
Beschwerdegegnerin bekannten psychischen Erkrankung, die es ihm verunmégliche,
Offentliche Verkehrsmittel zu benutzen beziehungsweise sich fir langere Zeit ausser Haus
zu begeben. Der Einladung der Beschwerde gegnerin fir eine mehrtagige Untersuchung
konne er daher aus diesen Grunden verstandlicherweise nicht folgen (Urk. 10/167).
RAD-Arzt Dr. H.___ hielt hierzu fest, aus dem Bericht von Dr. C.___ ergdben sich keine
Befunde, welche eine Reiseunfahigkeit begriinden kénnten. Auch aus dem weiteren Verlauf
sai nicht ersichtlich, weshalb die Teilnahme an der MEDA S-Begutachtung nicht moglich
sei (Urk. 10/173 S. 5).

E.42

Wie sich aufgrund der Einwilligungserklarung vom 12. September 2016 (Urk. 13) ergibt,
hélt der Versicherte - und dies zu Recht - nicht mehr daran fest, die mehrtagige
Begutachtung in der MEDASD.__ mit Uber nachtung im Hotel (vgl. Urk. 10/163) sei ihm



aus gesundheitlichen Griinden nicht zumutbar. Die Anreise zur Begutachtungsstelle in
E.___ ist namlich ohne Weiteres auch mit dem privaten Personenwagen (wie zur ESPAS,
vgl. Urk. 10/130/5) oder mittels Inanspruchnahme einer Transportméglichkeit einer
Hilfsorganisation moglich, und die Bentitzung 6ffentlicher VVerkehrsmittel ist nicht
zwingend vorgegeben. Sodann ist gegebenenfalls eine zusétzliche Riick reise anstelle der
Ubernachtung im Hotel moglich, was mit einer Riicksprache bei der Begutachtungsstelle
festgestellt werden konnte. Die fUr drei separate Tage vorgesehenen drel Untersuchungen
gehen nicht Uber die tbliche und damit auch nicht Gber die grundsétzlich zumutbare
Belastung hinaus, die sich aus einer Begutachtung in einer MEDAS ergibt. Wie die
IV-Stelle zu Recht darauf hinwies, hielt der Versicherte in der Vergangenheit selbst
weitergehen den Belastungen — etwa wahrend der Zeit bei der ESPAS mit taglichen Ver
pflichtungen Uber einen langeren Zeitraum - stand (vgl. Urk. 10/173/5, 10/130).

Sodann ist ergénzend festzuhalten, dass kein Anspruch darauf besteht, am Woh nort oder
madglichst nahe am Wohnort begutachtet zu werden. Von Gesetzes wegen sind die
Gutachterstellen bei polydisziplindren Gutachten nach dem Zufallsprinzip zu bestimmen
(vgl. Art. 72 bisAbs. 21VV).

Die Notwendigkeit der Begutachtung selbst wurde vom Versicherten zu Recht nicht in
Frage gestellt. Um den Verlauf des Leidens und die Einschrankungen in der Arbeits- und
Erwerbsfahigkeit im Rahmen des (ordentlichen) Revisionsver fahrens zu beurteilen, ist eine
unabhangige gutachterliche Beurteilung einzu holen, zumal unterschiedliche
Einschétzungen des Gesundheitszustandes vorlie gen. Anders al's die Fachpersonen der
ESPAS (vgl. Urk. 10/130), welche zum Auf- und Ausbau der weiteren Belastbarkeit eine
Tétigkeit im geschiitzten Rah men empfahlen, erachtete Dr. C.____ einen erneuten
Wiedereingliederungs versuch mittelfristig als nicht sinnvoll (Urk. 10/147/2). Die letzte
Begutachtung war sodann im Jahr 2006 durchgefuhrt worden (vgl. Urk. 10/48).

Damit stellte die Weigerung an der angeordneten Begutachtung teilzunehmen, eine
Verletzung der Mitwirkungspflicht dar. Hinwelise dafiir, dass die Weigerung dem
Versicherten — etwa wegen herabgesetzter Zurechnungsféhigkeit - nicht al's schuldhaftes
Verhalten anzurechnen ist, fehlen. Die trotz Durchfihrung des Mahn- und
Bedenkzeitverfahrens erfolgte schuldhafte Verletzung der Mitwir kungspflicht berechtigte
die Beschwerdegegnerin, die Rente einzustellen. Soweit mit der Beschwerde vom 25. Juni
2016 die grundsétzliche Aufhebung der Ver flilgung vom 26. Mai 2016 beantragt wurde, ist
die Beschwerde somit abzuwei sen.

E.43
wieder im bisherigen Umfang auszu richten sind.

E.44

Die Beschwerde ist damit teilweise gut zuheissen . Die Verfligung der Sozialver
sicherungsanstalt des Kantons Zirich, |1 V-Stelle, vom 26. Mai 2016 ist dahinge hend
abzuandern , dass die Leistungse instellung mit Wirkung ab dem 13. September 2016
aufgehoben und festgestellt wird, dass die Rentenleistungen ab diesem Zeitpunkt im Sinne
von E.

E.5

Das Beschwerdeverfahren vor dem kantonalen Versicherungsgericht ist bei Strei tigkeiten
um die Bewilligung oder die Verweigerung von Versicherungs leistungen kostenpflichtig.



Die Kosten werden nach dem V erfahrensaufwand und unabhangig vom Streitwert im
Rahmen von Fr. 200.- bis Fr. 1'000.- fest gelegt (Art. 69 Abs. 1 bis

IVG).

Die Kosten sind auf Fr. 400.- festzusetzen und je zur Halfte dem Beschwerde fiih rer und
der Beschwerdegegnerin aufzuerlegen. Das Gericht erkennt: 1.

In teilweiser Gutheissung der Beschwerde wird die Verfligung der Sozialver sicherungs
anstalt des Kantons Zirich, 1V-Stelle, vom 26. Mai 2016 dahinge hend abgedndert, dass die
damit verfugte L eistungseinstellung mit Wirkung ab dem 13. September 2016 aufgehoben
und festgestellt wird, dass die Rentenleistungen ab diesem Zeitpunkt im Sinnevon E. 4.3
wieder im bisherigen Umfang auszurichten sind. Im Ubrigen wird die Beschwerde
abgewiesen. 2.

Die Gerichtskosten von Fr. 400 .-- werden den Parteien je zur Halfte auferlegt.

Rech nung und Einzahlungsschein werden den K ostenpflichtigen nach Eintritt der Rechts
kraft zugestellt. 3.

Zustellung gegen Empfangsschein an: - X, - Sozialversicherungsanstalt des Kantons
Zurich, 1V-Stelle - Bundesamt fur Sozialversicherungen sowie an: - Gerichtskasse (im
Dispositiv nach Eintritt der Rechtskraft) 4.

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 15. Juli bis und mit
15. August sowie vom 18. Dezember bis und mit dem 2. Januar (Art. 46 BGG).

Die Beschwerdeschrift ist dem Bundesgericht, Schweizerhofquai 6, 6004 E.___, 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 beizulegen,
soweit die Partel siein Handen hat (Art. 42 BGG). Sozialversicherungsgericht des Kantons
Zurich Die VorsitzendeDie Gerichtsschreiberin GrinigTanner Imfeld
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