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Erwagungen

E.1
September 2003 eine ganze Invalidenrente zu (Verfiigung vom

E.11

Invaliditét ist die voraussichtlich bleibende oder 1&ngere Zeit dauernde ganze oder teilweise
Erwerbsunféhigkeit (Art. 8 Abs. 1 des

Bundesgesetz es Uber den Allge meinen Teil des Sozialversicherungsrechts, ATSG ).
Erwerbsunfahigkeit ist der durch Beeintrachtigung der korperlichen, geistigen oder
psychischen Gesundheit verursachte und nach zumutbarer Behandlung und Eingliederung
verbleibende ganze oder teilweise Verlust der Erwerbsmoglichkeiten auf dem in Betracht
kom menden ausgeglichenen Arbeitsmarkt (Art. 7 Abs. 1 ATSG). Fir die Beurteilung des
Vorliegens einer Erwerbsunfahigkeit sind ausschliesslich die Folgen der ge sundheitlichen
Beeintrachtigung zu berticksichtigen. Eine Erwerbsunfahigkeit liegt zudem nur vor, wenn
sie aus objektiver Sicht nicht tberwindbar ist (Art. 7 Abs. 2 ATSG).

E.12

Bei einem Invaliditatsgrad von mindestens 40 % besteht Anspruch auf eine Vier telsrente ,
bel einem Invaliditatsgrad von mindestens 50 % auf eine halbe Rente, bei einem
Invaliditatsgrad von mindestens 60 % auf eine Dreiviertelsrente und bei eéinem
Invaliditdtsgrad von mindestens 70 % auf eine ganze Rente ( Art. 28 Abs. 2 des
Bundesgesetz es Uber die Invalidenversicherung, IVG).

E.13
).
Anlass zur Rentenrevision gibt jede Anderung in den personlichen Verhaltnissenim

Vergleichszeitraum , die geeignet ist, den Invaliditatsgrad und damit den Rentenanspruch
zu beeinflussen (Urteil des Bundesgerichts 9C_479/2018

vom 2 2. Februar 2019 E. 2.1).

Wie sich aus den nachstehenden Erwéagungen ergibt, ist , bezogen auf den Ver
gleichszeitpunkt der Rentenzusprache (E. 3.1)

von einer Verbesserung des G esundheits zustandes auszugehen. Darauf weist auch der
Umstand hin , dass der Beschwer defiihrer seine Erwerbstatigkeit

zusehends ausbauen konnte (vgl. IK-Auszug [ Urk. 7/46] sowie Feststellungsblatt fir den
Beschluss der Erstzusprache



[ Urk. 7/111).

Damit kann offenbleiben, ob gegebenenfalls auch von einem erwerb lichen Revisionsgrund
auszugehen ware .

Die Beschwerdegegnerin war in jedem Fall berechtigt, den Rentenanspruch in rechtlicher
und tatsachlicher Hinsicht umfassend («allseitig») zu prifen, wobei keine Bindung an
frihere Beurtel lungen bestand (E. 1 .3). 6.

Entgegen der Annahme des Beschwerdefiihrers vermag das Gutachtender Z._

vom 23. November 2017 (E. 3.3) die an eine bewei skréftige &rztliche Expertise gestellten
Anforderungen vollumfénglich zu erfullen (E.

E.141
und

E.14.2

). Entgegen der Annahme des Beschwerdefihrers enthélt das Gutachten eine hin reichende
Auseinandersetzung mit den normativen Vorgaben (Standardindika to ren) geméass BGE
141V 28 1. So begriindeten die Gutachter unter ausdrticklicher Bezugnahme auf die
einschlagigen Indikatoren ( Urk. 7/59/16-21)

in nachvoll ziehbare r Weise das Ausmass der Leistungsminderung. Namentlich nahmen sie
Bezug auf den Schweregrad des Leidens ( Urk. 7/59/16, vgl. auch

Urk. 7/59/11, 7/59/35, E. 3.3) und dusser te n sich zum Behandlungs- und
Eingliederungserfolg

('Urk. 7/59/19-20) . Ebenfalls trugen sie den vorhandenen betréchtlichen Resso urcen ( Urk.
7/59/ 17- 19, vgl. dazu auch Urk. 7/59/26, E. 6 ) , den |ebensgeschichtlich bedingten
Belastungsfaktoren (Urk. 7/59/11, 7/59/15, 7/59/28, 7/59/30, 7/59/33, vgl. dazu auch E. 6)
sowie

dem sozialen Kontext des Beschwerdefihrers Rech nung ( Urk. 7/59/18-19, vgl. auch Urk.
7/59/30) .

Sodann wiesen

die Gutachter auf Inko n sistenzen hin, was - wie nachstehend dargelegt - nicht zu
beanstanden ist. So weist der Beschwerdefiihrer nach wie vor ein relativ hohes
Aktivitatsniveau auf , ist esihm doch moglich, sich mit Fr eunden zu treffen, regelméssig in
den Kanton Tessin zu seiner Mutter zu fahren sowie auch Kundengesprache zu fihren (
Urk. 7/59/17-18, 7/59/26) . Sodann nimmt der Beschwerdeflhrer seine alltéglichen
Verrichtungen regelmassig wahr. Kontrastie rend hierzu halt er sich fir kaum arbeitsfahig
(Urk. 7/59/30, 7/59/45).

Diese Selbsteinschéatzung findet in den Akten allerdings keine gentigende Stiitze. Nach dem
wie festgestellt im Freizeitverhalten keine erheblichen Einschrankungen aus gemacht

werden konnten, sind im Weiteren die - Uberzeugenden - Ausfihrungen des psychiatrischen
Gutachters, welche den (psychiatrischen) Gesundheitszustand erlautern, zu berticksichtigen.

So fuhrte dieser aus, ein medizinischer Grund fir die weitgehende Delegation der
Hausarbeit an die Ehefrau sei nicht erkennbar. Im Lebensbereich Freizeit ergebe sich
entsprechend den Schilderungen ein sicher nicht gravierend, sondern nur ma ssig



eingeschranktes Aktivitéts niveau ( Urk. 7/59/36 ). Auch konnte der Gutachter keine
Antriebsminderung ausmachen. Vielmehr beschrieb er den Beschwer defiihrer als sehr
lebhafte Perso n, d i eihre Situation und ihre Sicht der Dinge ausfuhrlich geschildert habe.
Symptome wie Schuldgefiihle, Selbstvorwiirfe oder ein vermindertes Selbstwertgefihl, die
bei schwer ausgeprégten Depressionen in der Regel vorkamen, hétten sich tberhaupt nicht
gezeigt ( Urk. 7/59/11). Zudem sind den Akten keine Hinwelise zu entneh men, die auf
einen erheblichen Leidensdruck hinwiesen. So wurde in Zusammen hang mit der

Begutachtung

ein sehr niedriger Escitalopramspiegel festgestellt, woraus der Gutachter schloss, das
verordnete Antidepressivum werde mit tUber wiegender Wahrscheinlichkeit nicht
regelméssig eingenommen ( Urk. 7/59/21, 7/59/33, 7/59/119). Zusammenfassend ist
festzuhalten, dass unter Beriicksichtigung eines nicht aus gewiesenen erheblichen
Leidensdrucks bei gleichzeitig erhaltenen Kompensati - ons potentialen und eines nicht
erheblichen Schweregrads der Gesundheits scha di gung das L eistungsvermogen des
Beschwerdefuhrers nicht erheblich einge schrén kt erscheint. Mithin kann der
gutachterlichen Einschatzung der Ar beits fahigkeit (von 70 % in Bezug auf die
angestammte Téatigkeit und von 90 % in Bezug auf eine adaptierte, Urk. 7/59/39) ohne
Weiter e s gefolgt werden (vgl. zum Ganzen Urteil des Bundesgerichts 9C_157/2019 vom 2
8. Oktober 2019 E. 5.1).

E.15

) , womit diesem volle Beweiskraft zu kommt . Was der Beschwerdeflhrer gegen das
Gutachten vorbringt, vermag demgegen tber nicht zu Uberzeugen. Soweit er rlgt, der
Arztbericht des Spitals C. vom 2 2. November 2013 sei den Gutachtern nicht vorgelegt
worden, weshalb von einem unvollstandigen Gutachten auszugehen sei

(Urk.1S.16), ist darauf hin zuweisen, dass der im genannten Bericht diagnostizierte
Pneumothorax im Gutachten erwahnt wird ( Urk. 7/59/44). Im Ubrigen sind nur wesentliche
Berichte vom Untersuchungsgrundsatz erfasst; dass der im Jahr 2013 aufgetretene Pneu
mothorax noch irgendwel che funktionellen Auswirkungen zeitigen wirde, macht denn der
Beschwerdefiihrer gar nicht geltend und es sind hierfir auch keinerlel Anhaltspunkte
ersichtlich. Aus dem Gutachten geht ferner hervor, dass auch das Belastungsprofil korrekt
erhoben wurde. So wurde dieses sowohl in positiver (Uberwiegend sachbetont e, gut
strukturierte, kognitiv einfache Tatigkeiten [ Urk. 7/59/14, 7/59/36 ] ) wie auch in negativer
Hinsicht (kein Kundenkontakt, kein besonderer Zeitdruck, keine erhdhten Anforderungen
an die emotionale Belastbarkeit [ Urk. 7/59/14, 7/59/36 ] ) formuliert (Urk. 1 S. 14) .

Soweit der Beschwerdeftihrer in diesem Zusammenhang eine erhohte Infektionsanfalligkeit
geltend macht ( Urk. 1 S. 14), ist darauf hin zuweisen, dass anlasslich der Untersuchung
eine supprimierte Viruslast sowie Helferzellen im normalen Bereich festgestellt wurden
mithin eine erhdhte Infekt anfélligkeit nach gerade ausgeschlossen wurde ( Urk. 7/59/49);
damit zielt auch diese Behauptung ins Leere. Ebenso wenig vermag der weitere Vorwurf
des Be schwerdeflihrers, der Tagesablauf sei in «irrefihrender Weise nur fir einen ‘ guten
Tag' erfragt und festgehalten worden» (Urk. 1 S. 13) , durchzudringen, sind im Gutachten
doch ausdrticklich A ngaben zu ,,g uten” als auch zu ,, schlechten” Tagen aufgefthrt ( vgl.
Urk. 7/59/26-27 und Urk. 7/59/45).

Dass die Gutachter gestiitzt auf die erhobenen Befunde zum Schluss gekommen sind , dem
Beschwerdefiihrer sai in Bezug auf die angestammte Téatigkeit eine Arbeitsfahigkeit von 60



bis 70

% und hinsichtlich einer adaptierten eine solche von 80 bis 90 % zu attestieren ( Urk.
7/59/12),

ist sodann schliissig und nach vollziehbar .

So wies der psychiatrische Gutachter darauf hin, der Beschwerde fihrer habe den
Untersuchungstag hinsichtlich Stimmung zwar zu den schlech teren Tagen gezéhlt , sichin
der Untersuchungssituation jedoch nur leichtgradig, keinesfalls mittelgradig oder gar
schwer depressiv gezeigt ( Urk. 7/59/11) .

Im Weiteren vermerkte er , der BeschwerdefUihrer habe sich gut konzentrieren sowie auch
umfangreichere und komplexere Sachverhalte (wie die Entwicklung seiner Erkrankung)
flissig und konzentriert darstellen kénnen. Zudem habe sich auch keinerlei
Antriebsminderung gezeigt. Auch der tibliche Tagesablauf, dem der Beschwerdefihrer an
sogenannten «schlechten Tagen» nachgehe, spreche gegen eine stérker ausgepragte
Depressivitét

(Urk. 7/59/11, E. 3. 3). Alsdann ist auch d ie Einschétzung des internistischen Gutachters,
wonach eine funktionelle Auswirkung der von ihm genannten Diagnosen zu verneinen sei (
Urk. 7/59/12), nach vollziehbar und vermag zu Uberzeugen.

Mit seinem Vorbringen, eine hinrei chen de Auseinandersetzung mit den «Wechsel- und
Nebenwirkungen» habe nicht stattgefunden ( Urk. 1 S. 13, 1 S. 17-18), vermag der
Beschwerdefuhrer hingegen nicht durc h zudringen,

war in somatischer Hinsicht eine L el stungseinschrankung nicht zu begriinden und wies der
internistisc he Gutachter insbesondere darauf hin , dass die antiretrovirale Therapie
insgesamt gut vertragen werde (E. 3.3 am Schluss).

Insofern der BeschwerdefUhrer unter Bezugnahme auf die am 22. August 2018 durch
Dr.med.D.____

durchgefiihrte pneumol ogische Diagnostik eine Ver schlechterung seines Ge
sundheitszustandes geltend machen will (Urk. 1 S. 11, 3), ist darauf hinzuweisen, dass

sich hieraus keine Befund e

ergeben, welche dem im Gutachten formulierte n Belastungsprofil entgegensttinden, umso
weniger als An gaben zur Arbeitsfahigkeit fehlen . Alsdann ist in Bezug auf die vom Be
schwerdefuhrer ins Recht gelegten Berichte der behandelnden Arzte ( Urk. 7/71, 7/72)
festzuhalten, dass es sich bei diesen jeweils nur um eine zum Gutachten verfasste
Stellungnahme handelt

und es die unterschiedliche Natur von Behand lungsauftrag der therapeutisch tétigen
(Fach-)Person einerseits und Begutach tungs auftrag des amtlich bestellten
fachmedizinischen Experten anderseits (BGE 124 1 170 E. 4) nicht zu l&sst , ein
Administrativ- oder Gerichtsgutachten stets in Frage zu stellen und zum Anlass weiterer
Abklarungen zu nehmen, wenn die behandelnden Arztpersonen zu anderslautenden
Einschatzungen gelangen. Vor be halten bleiben Félle, in denen sich eine abweichende
Beurteilung aufdrangt, weil die anderslautenden Einschétzungen wichtige — und nicht rein
subjektiver Interpretation entspringende — Aspekte benennen, die bei der Begutachtung uner
kannt oder ungewiirdigt geblieben sind (Urteil des Bundesgerichts 8C_677/2014 vom 2 9.



Oktober 2014 E. 7.2 mit Hinweisen, u.a. auf SVR 2008 IV Nr. 15S. 43 E.

E.2

Dagegen erhob X.  mit Eingabe vom 1. Oktober 2018 ( Urk. 1) Beschwerde beim
hiesigen Sozialversicherungsgericht und beantragte, die ange fochtene Verfligung sei
aufzuheben und es sei die Beschwerdegegnerin zu ver pflichten, ihm au ch weiterhin, d.h.
ub er

den 3 0. September 2 018 hinaus, eine Invalidenrente auszurichten , eventualiter sei -
vorzugswel se durch das Gericht - eine unabhéngige medizinische Begutachtung,
insbesondere unter Einbezug eines Psychiaters, zur Klarung des medizinischen
Sachverhaltsin Auftrag zu geben, subeventualiter sei die Sache an die Beschwerdegegnerin
zurtickzuweisen und diese sei zu verpflichten, den Anspruch auf berufliche
Eingliederungsmass nah m en abzuklaren und sodann geeignete M assnahmen
durchzufiihren. Im Weiteren sei ein zweiter Schriftenwechsel anzuordnen. Die
Beschwerdegegnerin schlossin ihrer Beschwerdeantwort vom 2. November 2018 ( Urk.

E.21
Die Beschwerdegegnerin hob die bisherige

ganze Rente mit Wirkung per 1. Oktober 2018 vollumfanglich auf ( Urk. 2). Zur
Begriindung fuhrte sie - auch unter Verweis auf einen erwerblichen Revisionsgrund - an,
Abklarungen hétten ergeben, dass sich die gesundheitliche Situation spétestens Ende 2012
verbessert habe. Korperliche Beeintréchtigung en , die zu einer Arbeitsunfahigkeit geftihrt
hétten , lagen seit langerer Zeit nicht mehr vor . Die HIV-Infektion sei sehr gut eingestel It
und habe deshalb keine Arbeitsunfahigkeit

zur Folge. Infolge einer
leichten depressive n Storung

sei dennoch von einer 20%ige n Arbeitsunfahigkeit auszugehen . Unerheblich dessen
verflige der Beschwerdefiihrer aber Giber genti gend Ressourcen, um eine Téatigkeit im ersten
Arbeitsmarkt aufzunehmen.

E.22

mit Hinweisen ,

Urk.1S.16-17).

Hinsichtlich der vom Beschwerdefihrer vorgetragenen Rige, es hétte ein

Mahn- und Bedenkzeitverfahren durchgefihrt werden missen ( Urk. 1 S. 11-12), ist darauf
hinzuweisen , dass

der diagnostizierte Gebrauch von Cannabis nach Ein schétzung der Gutachter keine
Auswirkung auf die Arbeitsfahigkeit hat ( Urk. 7/59/10). Eine Abhangigkeit stellte n sie
denn auch ausdricklich in Abrede ( Urk. 7/59/16). Mangels eines Zusammenhangs
zwischen der genannten Diagnose einerseits und der attestierten Arbeitsfahigkeit
andererseits bestand deshalb keine Notwendigkeit, ein Mahn- und Bedenkzeitverfahren
durchzufihren . Dassel be trifft auch in Bezug auf den vom Beschwerdefihrer in diesem
Zusammenhang angefuhrten Medikamentenspiegel zu. 7.



Da grundsétzlich bei sdamtlichen psychischen Erkrankungen das strukturierte Be
weisverfahren durchzufihren it, ist im Folgenden zu prifen, ob und in welchem Umfang
die arztlichen Feststellungen anhand der nach BGE 141 V 281 rechts erheblichen
Indikatoren auf eine Arbeitsunfahigkeit schliessen lassen (E.

E.2.2.1
[I 514/06)).

Solche Aspekte sind

nicht ersichtlich und wurden auch nicht substantiiert geltend gemacht .
Soweit der Beschwerdefthrer

schliesdlich

vorbringen |8sst, die medizinisch-theoretische Arbeits fahigkeits elnschétzung der
Gutachter sei mit den berufs- und sozial praktischen Erfahrungen nicht in Einklang zu
bringen ( Urk. 10, mit Verweis auf den Schlussbericht betreffend berufliche Massnahmen /
Eingliederungsmass nahmen vom 1 7. Februar 2020 [ Urk. 11]) , ist auf die
bundesgerichtliche Recht sprechung hinzuwei sen, wonach die Frage nach den noch
zumutbaren Téatigkei ten und Arbeitsleistungen nach Massgabe der objektiv feststellbaren
Gesund heits schadigung in erster Linie durch die Arzte und nicht durch die Eingliede rungs
fachleute auf Grundlage der von ihnen erhobenen, subjektiven Arbeitseistung zu
beantworten ist (Urteil des Bundesgerichts 8C_334/201

E.6

) auf Abweisung der Be schwerde. Hiervon wurde der Beschwerdefiihrer am 6. November
2018 in Kennt nis gesetzt. In derselben Verfligung wurde den Parteien mitgeteilt, die
Anordnung eines weiteren Schriftenwechsels werde als nicht erforderlich erachtet

(Urk.

E.8

Zu prufen bleibt, wie sich die gesundheitliche Beeintréchtigung in erwerblicher Hinsicht
auswirkt.

E.811

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. Invalideneinkommen), in Bezie hung gesetzt zum
Erwerbseinkommen, das sie erzielen konnte, wenn sie nicht in valid geworden wére (sog.
Valideneinkommen ). Der Einkommens ver gleich hat in der Regel in der Weise zu
erfolgen, dass die beiden hypothetischen Er werbseinkommen ziffernmassig moglichst
genau ermittelt und einander gegen Ubergestellt werden, worauf sich aus der
Einkommensdifferenz der Invaliditéts grad bestimmen &8sst (sog. allgemeine Methode des
Einkommensvergleichs, BGE 130V 343 E. 3.4.2, 128V 29 E. 1).

E.812



Gemass bundesgerichtlicher Rechtsprechung ist fur die Ermittlung des Validen
einkommens entscheidend, was die versicherte Person im Zeitpunkt des frihest moglichen
Rentenbeginns nach dem Beweisgrad der tberwiegenden Wahrschein lichkeit als Gesunde
tatsachlich verdient hétte. Dabei wird in der Regel am zuletzt erzielten, notigenfalls der
Teuerung und der realen Einkommensentwicklung angepassten V erdienst angeknipft, da es
empirischer Erfahrung entspricht, dass die bisherige Tétigkeit ohne Gesundheitsschaden
fortgesetzt worden ware. Aus nahmen muissen mit tberwiegender Wahrscheinlichkeit
erstellt sein (BGE 139V 28 E. 3.3.2, 135V 58 E. 3.1, 134V 322 E. 4.1).

Ist mit Uberwiegender Wahrscheinlichkeit davon auszugehen, dass die versicherte Person
die bisherige Té&tigkeit unabhéngig vom Eintritt der Invaliditét nicht mehr ausgelibt hétte,
kann das Valideneinkommen auf Grundlage der vom Bundesamt fir Statistik
herausgegebenen Schweizerischen Lohnstrukturerhebung (L SE) berechnet werden, wobel
diefur die Entléhnung im Einzelfall gegebenenfalls relevanten personlichen und
beruflichen Faktoren zu berticksichtigen sind (BGE 139V 28 E. 3.3.2; Meyer/Reichmuth,
Bundesgesetz Uber die Invalidenver siche rung, 3. Auflage 2014, Rn 55f. zu Art. 28a).

E.813
).
Unter Berilicksichtigung der

zuvor (wie auch derzeit) ausgelibten Tatigkeit des Beschwerdefiihrers als Versiche rungs
ver treter ( Urk. 7/6/4, 7/59/30)

ware fur die Bestimmung des Valideneinkommens auf den statistischen Monat slohn des
Wirtschaftszweiges « Versicherungen» (Ziff. 65 ) von Méannern auf dem Kompetenzniveau
2 gemas s TA1 der LSE 2014 abzustellen. Bei einer Arbeitszeit von 40 Wochenstunden
wére damit von einem monatlich en Einkommen von

Fr. 7' 276 .-- auszugehen . Unter Berticksichtigung der betriebs Uiblichen wochent lichen
Arbeitszeit von 41.3 Stunden im Jahr 2018 ( BFS, Tabelle T 03.02.03.01.04.01
Betriebsiibliche Arbeitszeit nach Wirtschaftsabteilungen, Ziff. 65 Versicherungen ) und der
Nominal lohnentwicklung bei Mannern im Wirtschaftszwelg « Finanz- und

V ersicherungsdienstl ei stungen » zwischen den Jahren 2014 und 2018 (Index 2014 : 104.2 ,
Ind ex 2018 : 10 7 .8 ; Bun desamt fur Statistik [BFS], Tabelle T1.1.10, Nominallohnindex,
Manner 2011-2018, Ziff. 64-66 Finanz- und V ersicherungsdienstleistungen ) resultiert e fir
das Jahr 2018 ein V alideneinkommen von Fr.

E.814

Wird das Invalideneinkommen auf der Grundlage von statistischen Durch schn itts werten
ermittelt, ist der entsprechende Ausgangswert (Tabellenlohn) allenfalls zu kirzen. Damit
soll der Tatsache Rechnung getragen werden, dass personliche und berufliche Merkmale,
wie Art und Ausmass der Behinderung, Lebensalter, Dienst jahre, Nationalitét oder
Aufenthaltskategorie und Beschéfti gungsgrad Auswir kungen auf die Lohnhhe haben
koénnen (BGE 124 V 321 E. 3b/ aa). Aufgrund dieser Faktoren kann die versicherte Person
die verbliebene Arbeitsfahigkeit auch auf einem ausgeglichenen Arbeitsmarkt
maoglicherweise nur mit unterdurch schnittlichem erwerblichem Erfolg verwerten. Der
Abzug soll aber nicht auto matisch erfolgen. Er ist unter Wirdigung der Umstéande im
Einzelfall nach pflicht gemassem Ermessen gesamthaft zu schéatzen und darf 25 % nicht
Ubersteigen (vgl. BGE 135V 297 E. 5.2, 134V 322 E. 5.2 und 126 V 75 E. 5b/ aa-cc). Die



Rechtsprechung gewahrt insbesondere dann einen Abzug auf dem Invaliden ein kommen,
wenn eine versicherte Person selbst im Rahmen koérperlich leichter Hilfsarbeitertétigkeit in
ihrer Leistungsfahigkeit eingeschrankt ist (BGE 126 V 75 E. 5a/ bb ). Zu beachten ist
jedoch, dass allféllige bereitsin der Beurteilung der medizinischen Arbeitsfahigkeit
enthaltene gesundheitliche Einschrénkungen nicht zusétzlich in die Bemessung des
leidensbedingten Abzugs einfliessen und so zu einer doppelten Anrechnung desselben
Gesichtspunkts fuhren dirfen (Urteile des Bundesgerichts 8C_805/2016 vom 22. Mérz
2017 E. 3.1 und 9C_846/2014 vom 22. Januar 2015 E. 4.1.1).

E.821

Wie festgestellt, ist dem Beschwerdefuihrer die bisherige Tétigkeit as
Versicherungsvertreter trotz seiner gesundheitlichen Einschrénkung weiterhin zumutbar |
womit die Vergleichseinkommen anhand dessel ben L ohnes bestimmt werden kénnen (vgl.
Urtell e des Bundesgerichts 9C_888/2014 vom 4. April 2015 E. 2, 9C 368/2019 vom 8.
Oktober 2019) .

Im Waeliteren ist darauf hinzuweisen, dass

keine Anhaltspunkte daf ir bestehen , wonach der Beschwerdefiihrer seine Arbeitsfahigkeit
auf dem ausgeglichenen Arbeitsmarkt nur mit unterdurchschnittlichem erwerblichem Erfolg
verwerten k onnte. E in leidensbedingter Abzug ist daher nicht gerechtfertigt . So wurde den
leldensbedingten Einschrankungen

bereitsi m Rahmen der gutachterlichen Arbeitsfahigkeitseinschétzung Rechnung getragen (
Urk. 7/59/36-37 , 7/59/49-50) . Ein zusétzlich er

Abzug unter dem Aspekt einer erhdhten Pausenbediirftigkeit oder des
Gesundheitszustandes ( Urk. 1

S. 19) fallt damit ausser Betracht (vgl. Urteil e des Bundesgerichts 9C_380/2015vom 1 7.
November 2015 E. 3.2.3 und 8C_768/2018 vom 1 2. April 2019 E. 5.2.3).

Im Weiteren sind auch keine Hinwelise ersichtlich, die darauf hinwiesen, dass der im
Verflgungszeitpunkt 54-jahrige Beschwerdeftihrer infolge seines Altersin der Stellensuche
eingeschrankt ware (Urk. 1 S. 19). Vielmehr war er im Zeitpunkt der Begutachtung bereits
seit |an gerer Zeit einer Erwerbstatigkeit nach gegangen

(Urk. 7/45; vgl. auch IK-Auszug, Urk. 7/4, 7/46). Zusammenfassend ist deshalb, unter
Beriicksichtigung einer dem Beschwerdefiihrer zu attestierenden Arbeitsfahigkeit von
70 %, von einem (ren tenausschliessenden) Invaliditatsgrad von 30 % auszugehen.

E.822

Dasselbe Ergebnis resultierte , wenn der Einkommensvergleich fir eine angepasste
Tétigkeit

ermittelt wirde :

A us den Akten ergibt sich, dass die gesundheitliche Beeintrachtigung am 1 4. September
2002 ( Urk. 7/1/5) und damit nach der am 3 1. Dezember 2001 ausgesprochenen K iindigung

(Urk. 7/6, 7/7, 7/59/30 ) aufge treten war. Infolge dessen rechtfertigt e essich , das
Vaideneinkommen anhand der Tabellenléhne zu ermitteln (E.

E.9



Abschliessend gilt es zu prifen, ob die Beschwerdegegnerin verpflichtet war, (berufliche)
(Eingliederungs-)Massnahmen durchzufiihren ( Urk. 1 S. 19-20).

E.91

Bei Personen, deren Rente revisionswei se herabgesetzt oder aufgehoben werden soll, sind
nach mindestens funfzehn Jahren Be zugsdauer oder wenn sie das 55. Altergahr
zurtickgelegt haben, praxisgemass in der Regel vorgangig Mass nahmen zur Eingliederung
durchzuftihren, bissiein der Lage sind, das medizi nisch-theoretisch (wieder) ausgewiesene
L eistungspotenzial mittels Eigenanstren gung auszuschopf en und erwerblich zu verwerten .
Ausnahmen von der diesfalls grundsétzlich ( « vermutungsweise » ) anzunehmenden
Unzumutbarkeit einer Selbst ein gliederung liegen namentlich dann vor, wenn die
langjahrige Absenz vom Arbeitsmarkt auf invaliditétsfremde Grinde zurtickzufihren ist,
wenn die ver s cherte Person besonders agil, gewandt und im gesellschaftlichen Leben inte
griert ist oder wenn sie Uber besonders breite Ausbildungen und Berufserfah rungen
verfugt. Verlangt sind immer konkrete Anhaltspunkte, die den Schluss zulassen, die
versicherte Person kénne sich trotz ihres fortgeschrittenen Alters und/oder der langen
Rentenbezugsdauer mit entsprechender Absenz vom Arbeitsmarkt ohne Hilfestellungen
wieder i n das Erwerbsleben integrieren ( statt vieler Urteil des Bundesgerichts

8C _826/2018 vom 1 4. August 2019 E. 3.2.2). Zur Feststellung der fir die Frage der
zumutbaren Selbsteingliederung einer versicherten Person massgebenden Eckwerte des
15-jahrigen Rentenbezugs beziehungsweise des Errel ¢ hensdes 5 5. Altergahres wird auf
den Zeitpunkt der rentenaufhebenden Verfl gung oder auf den darin verfligten Zeitpunkt
der Rentenaufhebung abgestellt (BGE 141V 5E. 4).

E.9.2

Der Beschwerdefuhrer bezog seit dem 1. September 2003 ( Urk. 7/12 und 7/16) eine ganze
Rente und wies somit im Verfligungsz eitpunkt (2 9. August 2018 [ Urk. 2], BGE 141V 5)
ein en 15-jahrigen Rentenbezug auf. Dies hat grundsétzlich zur Folge, dass - infolge
Rentenaufhebung - vorgangig Massnahmen zur Eingliederung durchzufiihren wéren . Zu
berticksichtigen ist vorliegend jedoch, dass der BeschwerdefUhrer seit mehreren Jahren
einer Erwerbstatigkeit nachgeht ( Urk. 7/34, 7/45, 7/46) , aktuell geméass eigenen Angaben
der — angestammten - eines V ersicherungsberaters. Der Beschwerdeflhrer ist dabei
gleichzeitig fur

mehrere Auftraggeber tatig ( Urk. 7/45) , womit er Uber ein erhebliches Mas san
Organisation und Auftreten verfiigen muss . Dass er weiter imstande ist, Kunden gesprache
zu fuhren ( Urk. 7/59/26) , lasst die Annahme zu, dass er auch Uber ein besonderes Mass an
Agilitét und Gewandtheit

verflgt . So muss man im direkten Gesprach mit Kunden bei spiel sweise rasch auf
Themenwechsel und allféllige Frage n reagieren konnen. Im Weiteren ist darauf
hinzuweisen , dass der Beschwer defuhrer nicht nur die Handel sschule besuchte , sondern
auch Verkaufs- und Ver sicherungsschulungen absolviert e

(Urk. 7/59/30, 7/59/53) . Infolge dessen und unter Berticksichtigung der einschlagigen
Rechtsprechung kann dem Antrag auf Rickweisung an die Beschwerdegegnerin zur
Durchfthrung von beru flichen Mass nahmen nicht gefolgt werden; dem

Beschwerdefihrer ist zumutbar, sich selbst (weiter) einzugliedern .

E. 10



Zusammenfassend bleibt festzuhalten, dass die Verfligung der 1V-Stelle vom 29. August
2018 ( Urk. 2) nicht zu beanstanden ist. Die Beschwerde ist daher abzu weisen.

E.11

Die Kosten des Verfahrens sind auf Fr. 8 00.-- festzulegen (Art. 69 Abs. 1 bisIVG) und
ausgangsgemass dem Beschwerdeftihrer aufzuerlegen. Das Gericht erkennt: 1.

Die Beschwerde wird abgewiesen. 2.
Die Gerichtskosten von Fr. 800 .-- werden dem Beschwerdefihrer auferlegt.

Rechnung und Einzahlungsschein werden dem Kostenpflichtigen nach Eintritt der
Rechtskraft zugestellt. 3.

Zustellung gegen Empfangsschein an: - Rechtsanwalt Martin Habl Utzel -
Soziaversicherungsanstalt des Kantons Zirich, IV-Stelle, unter Bellage des Doppels von
Urk. 10 - Bundesamt fiir 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 wéhrend 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 Beweis mittel
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 Der VorsitzendeDer Gerichtsschreiber VogelWeber

Export aus OpenCaseLaw (CCOQ). Verbindlich ist allein der vom erlassenden Gericht veroffentlichte
Originaltext. Quellen-URL siehe oben.



