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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 Allge meinen Tell des
Soziaversicherungsrechts, ATSG ). Erwerbsunfahigkeit ist der durch Beeintréchtigung 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). Fur die Beurteilung des Vorliegens einer Erwerbsunfahigkeit sind
ausschliesdlich die Folgen der ge sundheitlichen Beeintrachtigung zu berticksichtigen. Eine
Erwerbsunfahigkeit liegt zudem nur vor, wenn sie aus objektiver Sicht nicht Gberwindbar
ist (Art. 7 Abs. 2 ATSG).

E.12

Mit BGE 143V 418 entschied das Bundesgericht, dass grundsétzlich samtliche psychischen
Erkrankungen fir die Beurteilung der Arbeitsféhigkeit einem struk turierten
Beweisverfahren nach BGE 141 V 281 zu unterziehen sind (E. 6 und 7, Anderung der
Rechtsprechung; vgl. BGE 143V 409 E. 4.5.2 speziell mit Bezug auf leichte bis

mittel schwere Depressionen).

Das strukturierte Beweisverfahren definiert systematisierte Indikatoren, die es— unter
Berlicksichtigung leistungshindernder dusserer Belastungsfaktoren einer seits und von

K ompensationspotentialen (Ressourcen) andererseits — erlauben, das tatsachlich erreichbare
Leistungsvermogen einzuschétzen (BGE 141V 281 E. 2, E. 3.4-3.6 und 4.1; vgl. statt
vieler: Urteil des Bundesgerichts 9C_590/2017 vom 15.

Februar 2018 E. 5.1). Die Anerkennung eines rentenbegriindenden Inva liditatsgrades ist
nur zuldssig, wenn die funktionellen Auswirkungen der medizi nisch festgestellten
gesundheitlichen Anspruchsgrundlage im Einzelfall anhand der Standardindikatoren
schltissig und widerspruchsfrei mit (zumindest) tUberwie gender Wahrscheinlichkeit
nachgewiesen sind. Fehlt es an diesem Nachweis, hat die materiell beweisbel astete
versicherte Person die Folgen der Beweislosigkeit zu tragen (BGE 141V 281 E. 6; vgl.
BGE 144V 50E. 4.3). 1.3

Anspruch auf eine Rente haben gemass Art. 28 Abs. 1
des Bundesgesetzes Uber die Invalidenversicherung (IVG) Versicherte, die: a.

ihre Erwerbsfahigkeit oder die Fahigkeit, sich im Aufgabenbereich zu betatigen, nicht
durch zumutbare Eingliederungsmassnahmen wieder herstellen, erhalten oder verbessern
konnen; b.



wahrend eines Jahres ohne wesentlichen Unterbruch durchschnittlich mindes tens 40 %
arbeitsunfahig ( Art. 6 ATSG) gewesen sind; und c.

nach Ablauf dieses Jahres zu mindestens 40 % invalid ( Art.

E.3
2, Urk. 9/ 33, Urk. 9/ 35), in deren Rahmen die | V-Stelle

ergéanzende Stellungnahme n

der Z.  -Gutachter einholte ( Urk. 9/ 40, Urk. 9/ 45) , verneinte die IV-Stelle m it
Verfigung vom 1 3. Januar 2011 einen Rentenanspruch

((Urk. 9/47) und mit Ver fligung vom 1 4. Januar 2011 einen Anspruch auf
Arbeitsvermittiung ( Urk. 9/

E.31

und 9C_942/2015 vom 1 8. Februar 2016 E. 3.1 mit Hinweisen). Dadie
Beschwerdefihrerin vor der Ent stehung des Rentenanspruchs stets zu 50 % arbeitsunfahig
war, besteht ab Septem ber 2018 zunéchst Anspruch auf eine halbe Rente und nach Ablauf
von drei Monaten (Art. 88aAbs. 2 1VV) auf eine ganze Rente. 7.

Nach dem Gesagten hat die Beschwerdefihrerin vom 1. September bis 30. Novem ber 2018
Anspruch auf eine halbe Rente und ab dem

1. Dezember 2018 Anspruch auf eine ganze Rente. Die Beschwerde ist dementsprechend
gutzu heissen. 8.

E.3.2
2 ) und eine endoprothetische Versorgung der Kniegelenke zur Diskussion stellten ( Urk.
9/120/41). Die Gonarthrose wurde von den A.__ -Gutachtern auch bel der Beurteilung der

Arbeitsfahigkeit beriicksichtigt, erachteten sie doch nur noch tiberwiegend sitzende
Tétigkeiten mit nur k urzen Gehstrecken fir zumutbar (E. 3.2. 2). Der Berichtder D res.

J___und G.___ enthdlt daher keine Angaben, welche im Widerspruchzum A,
-Gutachten stehen wiirden. 5.3

Nach dem Gesagten und unter Berticksichtigung, dass auch die tGibrigen akten kundigen
arztlichen Berichte (vgl. insbesondere auch den Bericht von Dr. C.____, Urk. 9/98/1-3) das
A.__ -Gutachten nicht infrage zu stellen vermdgen, erweist es sich als rechtens, dass die
Beschwerdegegnerin in Ubereinstimmung mit dem A.__ -Gutachten von einer 100%igen
Arbeitsunfahigkeit in der angestammten und einer 70%igen Arbeitsfahigkeit in einer
angepassten Téatigkeit ausgegangen ist. 6. 6.1

Zur Ermittlung der erwerblichen Auswirkungen der gesundheitlich bedingten
Einschrénkung der Arbeitsfahigkeit ist ein Einkommensvergleich vorzunehmen. Fur den
Einkommensvergleich sind die Verhéltnisse im Zeitpunkt des (hypothetischen) Beginns des
Rentenanspruchs massgebend, wobei Validen- und Invalideneinkommen auf zeitidentischer
Grundlage zu erheben und allfallige rentenwirksame Anderungen der
Vergleichseinkommen bis zum Verfligungserlass zu beriicksichtigen sind (BGE 143 V 295
E. 413,129V 222 E. 41 und E. 4.2, 128 V 174). Nachdem die Beschwerdefthrerin seit
mehreren Jahren in der Arbeitsfahigkeit in ihrer angestammten Tétigkeit eingeschrankt ist
(E. 3) , die Verschlechterung des Gesundheitszustand geméss Gutachter ab



Gutachtenszeitpunkt, das heisst ab Mitte September 2018 ( Urk. 9/120/2-3), gilt ( Urk.
9/120/10) und die Anmeldung im August 2016 erfolgte ( Urk. 9/61; vgl. Art. 29 Abs. 1
IVG) , ist der hypothetische Rentenbeginn im September 2018 ( vgl. Urteil des
Bundesgerichts 9C_878/2017 vom 1 9. Februar 2018 E. 5.3 ). 6.2

Die Beschwerdegegnerin setzte das V alideneinkommen gestiitzt auf die Tabellen [6hne
gemass de r vom Bundesamt fur Statistik periodisch herau sgegebenen Lohn
strukturerhebung (L SE) fest. Dies erweist sich als rechtens und wird auch von der
Beschwerdefuhrerin nicht infrage gestellt. Gemass der Tabelle TA1 skill-level der LSE 201

E.3.21
ImA. _ -Gutachten vom 2 6. November 2018 ( Urk. 9/120 ) werden

— unter ande rem — die zwischen dem Erlass der Verfigung vom 1 3. Januar 2011 ( Urk.
9/47 ) und der Begutachtung ergangenen, aktenku ndigen Berichte zusammengefasst (Urk.
9/120/14 f.) , weshalb sie an dieser Stelle nicht noch einmal wiedergegeben werden.
Soweit erforderlich wird in den nachfolgenden Erwagungen aber darauf Bezug genommen.

E.3.22

DieA.  -Gutachter stellten die folgenden Diagnosen mit Auswirkung auf die
Arbeitsfahigkeit ( Urk. 9/120/7 -8): - hochgradige V arusgonarthrose beidseits - Rontgen 1
2. September 2018: Aufhebung des Gelenkspaltes media seitig beidseits, ausgeprégte
Femoropatellararthrose - ¢ hronisches zervikovertebrogenes Syndrom mit eingeschrankter
Beweg lichkeit der HWS ohne radikulére Reiz- oder Ausfallsymptomatik an den oberen
Extremitéaten bzw. Zeichen einer spinalen Lasion bel - Rontgen 1 2. September 2018:
oligosegmental e geringe Spondylosen und Osteochondrosen sowie Spondylarthrosen - ¢
hronische s

lumbovertebrogenes Syndrom mit symptomatischer lumbo sakraler Facettenarthrose, ohne
radikulére Reiz- und Ausfallsymptome an den unteren Extremitéten bel - Rontgen 1 2.
September 2018: Spondylarthrose der unteren lumbalen Segmente - MRI 1 1. Oktober
2017: relative degenerative diskoligamentére Enge des lateralen Rezessus L3 und L5
beidseits, kleine Hernie auf Hohe L5/S1 von zentral bis mediolateral links - Troch anterdy
nie links deutlicher rechts mit eingeschrankter Beweglichkeit bei - Rontgen 1 2. September
2018: initiale Coxarthrosezeichen links zentral - Adipositas BMI 42 und muskul érer
Dysbalance - ¢ hronisches Schultersyndrom rechts mit Impingement - und ACG-Sympto
matik bel - Rontgen 1 2. September 2018: ACG- Arthrosezeichen - Angst und depressive
Stérung gemischt

Als Diagnosen ohne Auswirkungen auf die Arbeitsfahigkeit nannten die Gutach ter ( Urk.
9/120/8) : - | angjahrige schmerzhafte Missempfindungen brennenden Charaktersim
Bereiche der Zu n genspitze unklarer Atiologie ohne hirnfokale Symptome, ohne Hinweise
auf eine Lasion der Nervi lingualis, glossopharyngeus bzw. vagus - Status nach
metastierendem malignem Melanom Unterarm rechts 1997 - Status nach axillérer
Lymphadenektomie rechts Mai 2000 bel Lymph kno tenmetastasen - Status nach
laparoskopischer Cholezystektomie September 2008 - Struma nodosa et zystica (laut
Akten), Euthyreose - arterielle Hypertonie

Die Tétigkeit als Kichenhilfe mit vorwiegend stehender Position kdnne nicht mehr
durchgefihrt werden ( Urk. 9/120/10).



Durchgefihrt werden kénnten leichte Tétigkeiten, Gberwiegend im Sitzen unter
Vermeidung von haufigem Biicken, Heben und Tragen von Lasten Uber 5 Kilogramm,
haufigem Arbeiten Gber Schul terhthe, Arbeiten in kniender oder kauernder Position sowie
haufigem Gehen auf unebenen Boéden und Treppensteigen. Die Arbeitsfahigkeit in einer
adaptierten Tatigkeit betrage 70 % . Es handle sich bei der Entwicklung der Einschrankung
der Arbeitsfahigkeit um einen kontinuierlichen Prozess wéhrend der letzten Jahre . Die
aktuelle Einschédtzung gel t e ab Gutachtenszeitpunkt (Urk. 9/120/10).

E.3.23

Dr.med. D.__, Fachérztin fir Psychiatrie und Psychotherapie, und Dr. phil. E.____,
Psychotherapeut, vom B.__ berichteten am 1 8. Januar 2019 dem Rechts vertreter der
Beschwerdefuhrerin ( Urk. 9/134). Sie nannten dabei als Diag nosen : - r ezidivierende
depressive Storung, gegenwartig mittelgradige Episode (ICD-10 F33.1) - metastasierende s
malignes Melanom, initial vom SSM-Typ Unterarm rechts ( Universitatsspital F._~ , 1 9.
Mérz 2008 ) - Inzidentalom

der Neben nierelinks 2005 (F._

1 9. Méarz 2008) - s chmerzhafte brennende Dysaesthesien im Bereiche der Zungenspitze,
teil weise leichte periorale Taubheit, nichtgekléarter Ursache (Dr. G,

12. Mérz 2008) - Cephalea vom Spannungskopfschmerz (Dr. G._ 1 2. Marz 2008) - s
ymptomatische Cholezystolithiasis (Dr. H.__ 2 5. April 2008) - e rstgradige
Hamorrhoiden (F.__ 2 1. Mai 2008) - z ervikozephaes Syndrom - Schmerzen Schulter
links - | umbovertebrales Syndrom - h ochgradige Varusgonarthrose beidseits (F.

4. September 2008) - Schmerzen Hifte links - Adipositas per magna ( 1CD-10 E66;
BMI=38)

Eine Arbeitsfahigkeit von 30 % sal in Zusammenhang mit der Depression sowie den
Angsten betreffend Krankheitsrezidiven sowie den Schmerzen in Zusammen hang mit der
Arthrose unrealistisch. Die BeschwerdefUhrerin kénne den Haushalt nicht erledigen . Sie sei
auf Hilfe angewiesen und daher nicht selber in der Lage, gerichtete Tatigkeiten mit einem
gewissen Durchhaltevermdgen zu verrichten. Sie sei auch fr angepasste Tétigkeiten zu 100
% arbeitsunfahig. Das Gutachten de s

A.  sei oberflachlich, ungenau und ziele an den klinischen Realitéten vorbei
(Kriegserfahrung) und sei damit in den Schlussfolgerungen betreffend Arbeits fahig keit
(30%ige Arbeitsunfahigkeit) falsch.

E.3.24

Dr.med.l.__, Facharzt FMH fir Endokrinologie, Oberarzt in der Klinik fur
Nuklearmedizin des

F.___, nannte mit Beri cht vom 1 4. November 2019 (Urk. 15/1) als Diagnosen: - Struma
nodos a et cystica - m etastasierendes malignes Melanom Stadium Illc ( pTx,

N3, MO) C43.992 - Fibroma
Pendulans

su b mammér



r echts, Axillarechts und zweimal Nacken/Hals rechts - Verdacht auf seborrh oische
Keratose Differential dia gnose Porokeratose dis taler Unterschenkel rechts (etwaein
Zentimeter grosse runde braun liche Plaques)

Angaben zur Arbeitsfahigkeit machte Dr. I.____ nicht.
E.3.25
Dr.med. J._ ,Assistenzé&rztin,und Dr. med. G.___, Leitender Arzt Orthopédie, von der

Klinik K., erklarten mit Sprechstundenbericht vom 2 9. Oktober 2019 ( Urk. 15/2), eine
Indikation zur Knietotal prothese beidseits sel bei schwerer Gonarthrose beidseits, medial
betont, gegeben. Jedoch werde der Beschwerdeftihrerin empfohlen, ihr Gewicht zu
reduzieren, um das Risiko eines Infektes oder einer Lun g enembolie mdglichst gering zu
halten. 4.

Sowohl bei der erstmaligen Prifung des Rentenanspruchs als auch bei der Ren ten revision
und im Neuanmeldungsverfahren ist die Methode der Invaliditdtsbe messung ( Art. 28a
IVG) zu bestimmen (BGE 144 | 28 E. 2.2, 117V 198 E. 3b). Die Beschwerdegegnerin
qualifizierte die Beschwerdefihrerin —wie dargelegt (E. 2.1) — alsim Gesundheitsfall zu 70
% erwerbstétig und zu 30 % im Auf gabenbereich Haushalt tétig ( Urk. 2). Diese
Beurteilung erweist sich als rechtens (vgl. Urk. 9/125/4) und wird von der
Beschwerdefihrerin auch nicht infrage gestellt (E. 2.2). Esist daher davon auszugehen,
dass die Beschwerdeftihrerin im Gesundheitsfall zu 70 % erwerbstétig und zu 30 % im
Aufgabenbereich Haushalt tatig wére.

Dadie Beschwerdefiihrerin im Rahmen der mit Verfigung vom 1 3. Januar 2011 ( Urk.
9/47 ) bzw. Urteil vom 3 1. Januar 2012 ( Urk. 9/52) erfolgten Verneinung eines
Rentenanspruchs noch alsim Gesundheitsfall zu 50 % erwerbstétig und zu 50 % im
Aufgabenbereich Haushalt tatig qualifiziert worden war, liegt ein Revi sions grund vor (
BGE 1441 28 E. 2; vgl. E. 1.4). Der Rentenanspruch ist deshalb in rechtlicher und
tatsachlicher Hinsicht umfassend («allseitig») zu priifen, wobei keine Bindung an frilhere
Beurte ilungen besteht (BGE 141V 9 E. 2.3 mit Hinweisen) . 5. 5.1

Den von Versicherung strégern im Verfahren nach Art. 44 ATSG eingeholten, den
Anforderungen der Rechtsprechung entsprechenden Gutachten externer Spezia érzte
(sogenannte Administrativgutachten) ist Beweiskraft zuzuerkennen, solange nicht konkrete
Indizien gegen die Zuverlassigkeit der Exper tise sprechen (BGE 135V 465 E. 4.4; Urtell
des Bundesgerichts 9C_823/2018 vom 11. Juni 2019 E. 2 mit Hinweisen).

Vorliegend bestehen keine Indizien, welche gegen die Beweis kraft desA. -Gutachtens
vom 2 6. November 2018 ( Urk. 9/120) sprechen wir den. Vielmehr erflllt das Gutachten
die rechtsprechungsgemassen Anforderungen, welche an beweis kréftige

medi zinische Gutachten gestellt werden: Das Gutachten ist fur die streitigen Belange
umfassend, es beruht auf allseitigen Unter su chung en, es berticksichtigt die geklagten
Beschwerden, esist in Kenntnis der Vorakten (Anamnese) abgegeben worden, es leuchtet
in der Darlegung der medizinischen Zusammenhange und in der Beurteilung der
medizinischen Situation ein und die darin enthaltenen Schlussfolgerungen sind
nachvollziehbar begrindet (vgl. BGE 125V 351 E. 3a).

Soweit die Beschwerdeflhrerin einwenden lasst, die psychiatrische Begutachtung habe
lediglich eine Stunde gedauert, weshalb nicht darauf abgestellt werden kdnne (vgl. E. 2.2),
ist festzuhalten, dassgemass A._ -Gutachten die psychiatri sche Untersuchung nicht eine,



sondern

eindreiviertel Stunden gedauert hat ( Urk. 9/120/54). Es kann vorliegend jedoch
offenbleiben, wie lange die Untersuchung tatséchlich gedauert hat, zeigt doch rechtspre
chungs geméss selbst eine lediglich zwanzig Minuten dauernde psychiatrische Exploration
nicht von Vornherein eine Sorgfaltswidrigkeit des Gutachters an. Es kommit fir den
Aussagegehalt eines Arztberichts nicht allein auf die Dauer der Unter suchung an .
Massgeblich ist vielmehr, ob der Bericht inhaltlich vollsténdig und im Ergebnis schliissig
ist ( Urtell des Bundesgerichts 8C_86/2015 vom 6. Mai 2015 E. 5.2 mit Hinweisen ). Dies
ist vorliegend der Fall und wird von der Beschwerde fuhrerin auch nicht konkret infrage g
estellt.

AusdemA. - Gutachten

ergibt sich denn aus psychiatrischer Sicht auch, dass die Ressourcen der
Beschwerdefiihrerin zwar eingeschrankt sind , sie jedoch wel ter hin Uber gewisse
Ressourcen verfugt (vgl. E. 1.2) . Soist siein der Lage, sich um ihre Gesundheit zu
kimmern. Sie betreibt dabei nicht nur eine Reihe von Mas s nahmen in Eigenregie, sondern
besucht auch aktive Physiotherapie und Wasser therapie. Mit ihrem Ehemann geht die
Beschwerdefhrerin zudem téglich spa zieren. Weiter war die Beschwerdefiihrerin in der
Lage, ihr Korpergewicht zu reduzieren, was laut Gutachten auf eine gewisse Selbstdisziplin
schliessen lasst ( Urk. 9/120/9). Die Beschwerdefuhrerin lebt zudem mit ihrem Ehemann
und ihrem Sohn zusammen, was als potenziell glinstig auf die Ressourcen auswirkender
Faktor zu beriicksichtigen ist (vgl. Urteil des Bundesgerichts 9C_354/2015 vom 2 9.
Februar 2016 E. 6.2). Die Gutachter wiesen zudem auch auf gewisse Inkon sistenzen hin, so
war es der Beschwerdefihrerin —wie eben dargelegt — mdglich, ihre Therapien
weiterzufiihren, sie erachtete sich aber fir die Haushaltstétigkeit — und auch fir eine
Erwerbstétigkeit — als stark eingeschrankt ( Urk. 9/120/9). 5.25.2.1

Bel der Wurdigung des Berichts

desB._

vom 1 8. Januar 2019 (vgl. E. 3.2.3; Urk. 9/134)

giltes

die Erfahrungs tatsache zu berticksichtigen , dass Hausérzte und behandelnde Speziaérzte
mitunter im Hinblick auf ihre auftragsrechtliche Vertrauensstellung in Zweifelsfélen eher
zu Gunsten ihrer Patienten aussagen (BGE 125V 351 E. 3b/cc) . Zudem gilt es der
Verschiedenheit von Behandlungs- und Begutachtungsauftrag Rechnung zu tragen (vgl.
dazu BGE 1241 170 E. 4). Esféllt denn auch auf, dass die Fachpersonen desB.
Behauptungen aufstellen, welche in den Akten keinerlel Stitzen finden. So fuhren sie aus,
die Ubersetzerin sei anlasslich der psychiatrischen Begutachtung nach 15 Minuten aus dem

Raum geschickt worden und die gesamte Untersuchung habe lediglich 60 Minuten ge
dauert (S. 2). Gemass A, -Gutachten dauerte die Untersuchung jedoch

eindrei viertel Stunden (Urk. 9/120/54) . Hinweise, dass die Ubersetzerin nur wahrend
eines Teils der Begutachtung

anwesend gewesen wére , ergeben sich aus den Akten nicht ( Urk. 9/120/30, Urk. 9/120/35,
Urk. 9/120/47, 9/120/60-61) . Zudem wird dies auch von der Beschwerdefuhrerin selber



nicht geltend gemacht. Der Bericht desB.__ vom 1 8. Januar 2019 enthalt zudem
Unstimmigkeiten. So geht die Kritik, im A.___ -Gutachten werde zu Unr echt festgehalten,
der Erstkont akt mit der Psychiatrie sei nicht wieim A.____ -Gutachten festgehalten
anlésslichder Z._ -Begutachtung im Juni 2009, sondern bereitsi m M&rz 2009 imB.___
erfolgt ( Urk. 9/134/2; Urk. 9/120/62 ), fehl, fand d ie Untersuchung durch Dr. med. L.,
Facharzt FMH fur Psychiatrie und Psychotherapie, im Rahmen der Z._ -Begutachtung
doch bereitsam 1 0. Februar 2009 statt (Urk. 9/25/1) . Nach dem Gesagten vermag d er
Bericht desB._ vom 1 8. Januar 2019 das A.____ -Gutachten nicht infrage zu stellen .
522

Dr. 1.

machte in seinem Bericht vom 1 4. November 2019 ( E. 3.2. 4) keine Angaben zur
Arbeitsfahigkeit der Beschwerdefiihrerin. Aus seinem Bericht erge ben sich auch ansonsten
keine Hinweise, welche die Einschdtzung desA.___ in frage stellen wirde n . So handelt es
sich beim erwahnten metastasierenden malig nen Melanom um eine vorbekannte Diagnose.
Nachdem im Mai 2000 , das heisst 18 Jahrevor der A, -Begutachtung ,

eine Lymphadenektomie stattgefunden hat te, ist die Beschwerdeftihrerin geméssDr. .
tumorfrei. Dr. 1. hielt in seinem Bericht denn auch fest, dass der Fall aufgrund des
stabilen Ver laufs abgeschlossen werde. 5.2.3

Ausdem Berichtder Dres.J. und G.____

von der Klinik K.__ vom 29. Oktober 2019 (E. 3.2. 5) ergibt sich die Indikation zur
Knietotal prothese beidseits . Diese Einschétzung weicht nicht relevant von derjenig en der
A.__ -Gutachter ab, welche eine hochgradige Varusgo narthrose beidseits erhoben (E.

E.8

im Bereich Gastgewerbe/ Beher ber gung und Gastronomie (Ziffern 55-56) Tétigkeiten des
Kompetenzniveau s 1 (ein fache Tétigkeiten korperlicher oder handwerklicher Art)
auslbten, im Median Fr. 4019.-- . Unter Beriicksichtigung einer durchschnittlichen
wochentlichen Arbeitszeit im Jahr 2018 im Gastgewerbe von 42,3 Stunden (v gl.
Bundesamt fur Statistik, Betriebsiibliche Arbeitszeit nach Wirtschaftsabteilunge n, Ziffer
56) entspricht diesim Jahr 2018 bei einem 100%-Pensum eine m Einkommen von Fr.
51'001.10

(12 x Fr. 4019 .-- : 40 x 42, 3) und bel einem 70%-Pensum einem Einkommen von Fr.
35700.80.6.36.3.1

Dastrotz der gesundheitlichen Beeintrachtigung zumutbarerweise erzielbare Einkommen
Ist bezogen auf einen ausgeglichenen Arbeitsmarkt zu ermitteln (Art. 16 ATSG;

BGE 138V 457 E. 3.1 mit Hinwelis). Dabel ist nicht von realitatsfremden
Einsatzmoglichkeiten auszugehen. Es konnen nur Vorkehren verlangt werden, die unter
Beriicksichtigung der gesamten objektiven und subjektiven Gegebenheiten des Einzelfalles
zumutbar sind. An die Konkretisierung von Arbeitsgel egenheiten und V erdienstaussichten
sind jedoch rechtsprechungsgemass keine tbermassigen Anforderungen zu stellen (Urtell
des Bundesgerichts 9C_910/2011 vom 30. Mé&rz 2012 E. 3.1 mit Hinweis; vgl. BGE

138V 457 E. 3.1). Der ausgeglichene Arbeitsmarkt umfasst auch sogenannte
Nischenarbeitsplétze, also Stellen- und Arbeitsangebote, bei denen Behinderte mit einem
sozialen Entgegenkommen von Seiten des Arbeitgebers rechnen kénnen. Von einer
Arbeitsgel egenheit kann nicht mehr gesprochen werden, wenn die zumutbare Tétigkeit nur



noch in so eingeschrankter Form maoglich ist, dass sie der ausgeglichene Arbeitsmarkt
praktisch nicht kennt oder sie nur unter nicht realistischem Entgegenkommen eines
durchschnittlichen Arbeitgebers moglich wére und das Finden einer entsprechenden Stelle
daher von vornherein al's ausgeschlossen erscheint (vgl. statt vieler: Urteile des
Bundesgerichtes 8C_434/2017 vom 3. Januar 2018 E. 7.2.1 und 9C_253/2017 vom 6. Juli
2017 E. 2.2.1, je mit weiteren Hinweisen). Das fortgeschrittene Alter wird, obgleich an sich
ein invaliditétsfremder Faktor, in der Rechtsprechung als Kriterium anerkannt, welches
zusammen mit weiteren personlichen und beruflichen Gegebenheiten dazu fihren kann,
dass die einer ver sicherten Person verbliebene Resterwerbsfahigkeit auf dem
ausgeglichenen Arbeits markt realistischerweise nicht mehr nachgefragt wird, und dassihr
deren Verwertung auch gestiitzt auf die Selbsteingliederungspflicht nicht mehr zumut bar
ist. Der Einfluss des Lebensalters auf die Moglichkeit, das verbliebene Leis tungsvermdgen
auf dem ausgeglichenen Arbeitsmarkt zu verwerten, l&sst sich nicht nach einer allgemeinen
Regel bemessen, sondern héangt von den Umstanden des Einzelfalles ab. Massgebend
konnen die Art und Beschaffenheit des Gesund heitsschadens und seiner Folgen, der
absehbare Umstellungs- und Einarbeitungs aufwand und in diesem Zusammenhang auch
Personlichkeitsstruktur, vorhan den e Begabungen und Fertigkeiten, Ausbildung,
beruflicher Werdegang oder Anwend barkeit von Berufserfahrung aus dem angestammten
Bereich sein (BGE 138 V

457 E. 3.1 mit Hinweisen). Die Méglichkeit, die verbliebene Arbeitsfahigkeit auf dem
ausgeglichenen Arbeitsmarkt zu verwerten, hangt nicht zuletzt davon ab, welcher Zeitraum
der versicherten Person fir eine berufliche Téatigkeit und vor allem auch fir einen
allfalligen Berufswechsel noch zur Verfiigung steht (BGE 138 V 457 E. 3.2 mit Hinweisen,
vgl. statt vieler: Urteil des Bundesgerichts 8C_645/2017 vom 23. Januar 2018 E. 3.1 mit
Hinweisen).

Gemass BGE 138 V 457 richtet sich der Zeitpunkt, in welchem die Frage nach der
Verwertbarkeit der Restarbeitsfahigkeit bei vorgerticktem Alter beantwortet wird, nach dem
Feststehen der medizinischen Zumutbarkeit einer (Teil-)Er werbstétig k eit (E. 3.3). Als
ausgewiesen gilt die medizinische Zumutbarkeit einer (Teil-)Er werbs tétigkeit, sobald die
medizinischen Unterlagen diesbeziiglich eine zuverl&ssige Sachverhaltsfeststellung
erlauben (BGE 143V 431 E. 4.5.1; vgl. BGE 138V 457 E. 3.4). 6.3.2

Die medizinischen Unterlagen erlaubten im Zeitpunkt der Erstattung desA.  -Gutachtens
am 2 6. November 2018 ( Urk. 9/120) eine zuverlassige Sachverhalts feststellung. Zu
diesem Zeitpunkt war die Beschwerdefihrerin rund 61 Jahre und

E.81

Gemass Art. 69 Abs. 1 bisIVG ist das Beschwerdeverfahren bei Streitigkeiten um die
Bewilligung oder die Verweigerung von Leistungen der Invalidenversicherung vor dem
kantonalen Versicherungsgericht in Abweichung von Art. 61 lit . a ATSG kostenpflichtig.
Die Kosten werden nach dem Verfahrensaufwand und unabhan gig vom Streitwert im
Rahmen von Fr. 200.-- bis Fr. 1'000.-- festgesetzt. Vorlie gend erweist sich eine
Kostenpauschale von Fr. 800.-- als angemessen. Aus gangs gemass sind die Kosten der
Beschwerdegegnerin aufzuerlegen. Bei diesem Ausgang erweist sich das von der
Beschwerdefihrerin gestellte Gesuch um unent geltliche Prozessfiihrung al's

gegenstandsl os.

E.82



Ausgangsgemass hat die vertretene Beschwerdeflhrerin gestitzt auf Art. 61 lit . g ATSG
Anspruch auf eine Prozessentschadigung. Diese ist geméss 8§ 34 Abs. 1 und 3 des Gesetzes
Uber das Sozialversicherungsgericht ( GSV Ger ) unter Bertick sich tigung der Bedeutung
der Streitsache und der Schwierigkeit des Prozesses festzu setzen. Unter Beriicksichtigung
der genannten Aspekte erweist sich eine Entscha digung von Fr. 800 .-- als angemessen
(inkl. Mehrwertsteuer und Barauslagen). Das Gericht erkennt: 1.

In Gutheissung der Beschwerde wird die angefochtene Verfligung der Sozialversiche rungs
anstalt des Kantons Zurich, 1V-Stelle, vom 1 4. Juni 2019 aufgehoben, und eswird
festgestellt, dass die Besch werdefthrerin vom 1. September bis 3 0. November 2018
Anspruch auf eine halbe Rente und

mit Wirkung ab 1. Dezember 2018 Anspruch auf eine ganze Rente der
Invalidenversicherung hat. 2.

Die Gerichtskosten von Fr. 800 .-- werden der Beschwerdegegnerin auferlegt.

Rechnung und Einzahlungsschein werden der Kostenpflichtigen nach Eintritt der
Rechtskraft zu gestellt. 3.

Die Beschwerdegegnerin wird verpflichtet, der Beschwerdefuhrerin eine Prozessent
schadigung von Fr. 800 .-- (inkl. Barauslagen und MW St ) zu bezahlen. 4.

Zustellung gegen Empfangsschein an: - Milosav Milovanovic - Sozialversicherungsanstalt
des Kantons Zurich, 1V-Stelle - Bundesamt fir Sozialversicherungen sowie an: -
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 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 HurstWyler

E. 10

Monate alt . Es blieben ihr daher bis zur ordentlichen Pensionierung (vgl. Art. 21 des
Bundesgesetzes Uber die Alters- und Hinterlassenenversicherung, A HVG)

noch rund 27 Monate. Die Beschwerdefhrerin hat relativ gute Deutsch kenntnisse ( Urk.
9/120/60 -61 ). Sie verfugt Uber eine im ehemaligen Jugoslawien absolvierte Lehre als
Kdchin. Nach Abschluss der Ausbi Idung arbeitete sie kurzzeitig im ehemaligen
Jugoslawien als Kochin . Spéter war sie als Verkauferin fur Delikatessen tatig ( Urk.
9/120/57). Nachdem sie 1992 in die Schweiz eingereist war ( Urk. 9/3/1) , ging sie zunéchst
keiner Erwerbstétigkeit nach, bzw. erzielt e 1993 ein geringfiigiges Einkommen. Ab
Oktober 1997 ging die Beschwerde fiih rerin regelméssig einer Erwerbstétigkeit nach bzw.



bezog Arbeitslosenent schadi gung ( Urk. 9/137). V om 1. April 2000 bisam 3 1. August
2007 arbeitete die Be schwerdefUhrerin bel der Y. asKuchenhilfe, wobei siebisam 3
1. August 2000 in einem 40%- und hernach in einem 50%-Pensum tétig war

(Urk. 9/12) . Seither tbt sie, obwohl ihr die angestammte T&tigkeit in einem Pen sum von
50 % bzw. eine angepasste Té&tigkeit vollzeitlich zumutbar gewesen wére (vgl. E. 3.1),
keine Erwerbstétigkeit mehr aus ( Urk. 9/137 ). Wie dargelegt (E. 5) ist der
Beschwerdefiihrerin ab September 2018 die Verrichtung der angestammten Tétigkeit nicht
mehr zumutbar und kann sie lediglich noch leichte Téatigkeiten, Uberwiegend im Sitzen
unter Vermeidung von Tétigkeiten mit hufigem Blicken, Heben und Tragen von Lasten
tber 5 Kilogramm, ohne haufiges Arbeiten Uber Schulterhdhe, ohne Tatigkeiten in kniender
oder kauernder Position sowie ohne haufige s Gehen auf unebenen Boden und
Treppensteigen verrichten . In einer solchen Tatigkeit besteht eine 70%ige Arbeitsfahigkeit

Angesichts der genannten personlichen und beruflichen Gegebenheiten ist davon
auszugehen, dass die Beschwerdef ihrerin mit Gberwiegender Wahrscheinlichkeit keinen
Arbeitgeber mehr gefunden hétte, der sie fir eine geeignete Verwei sungs tatigkeit
eingestellt hatte. Insbesondere dass die Beschwerdeflihrerin im massge benden Zeitpunkt
nur noch zwei Jahre und drei Monat e vor ihrer Pensionierung stand und einen
Berufswechsel hétte vornehmen miissen , hétten einen durch schnittlichen Arbeitgeber
realistischerweise davon abgehalten, die mit ihrer Be schéftigung verbundenen Risiken wie
krankheitsbedingte Ausfélle, beruflic he Un er fahrenheit sowie alters-, bildungs - und
gesundheits bedingt (vgl. Urk. 9/120/ 8 ) geringe Anpassungsfahigkeit einzugehen, zumal
behindertengerechte Arbeits plétze von Behinderten in jungem und mittlerem Alter
ebenfalls stark nachgefragt werden (Urteil des Bundesgerichts 9C_9 54/2012 vom 1 0. Mai
2013 E. 3.2).

Die Restarbeitsfahigkeit der Be schwerdeftihrer in

ist damit nicht mehr verwertbar, weshalb fir den Erwerbsbereich von einer vollstandigen
Invaliditét auszugehen ist. 6.4

Da der hypothetische Rentenbeginn im September 2018 ist , ist der Invaliditéts gr ad
gemass der gemischten Methode fur im Gesundheitsfall teilerwerbstétige —ledig lich - g
emass dem in Art. 27 bis Abs. 2—4 IVV per 1. Januar 2018 eingefiihrten neuen
Berechnungsmodell zu ermitteln (vgl. E.

1.5) . Nachdem die Beschwerde fuhrerin im Gesundheitsfall zu 70 % erwerbstétig und zu
30 % im Aufgaben be reich Haushalt tétig ware

(E. 4) und im Erwerbsbereich ein Invaliditétsgrad von 100 % bzw. gewichtet 70 % vorliegt,
kann offenbleiben, inwieweit die Beschwer defihrerin im Aufgabenbereich Haushalt
eingeschrankt ist, da bereits bei einem Invaliditétsgrad von 70 % Anspruch auf eine ganze
Rente besteht .

Vorliegend gilt es jedoch die Rechtsprechung

zu berticksichtigen, wonach die Rentenhhe sowohl vom Ausmass der nach Ablauf der
Wartezeit weiterhin be stehenden Erwerbsunfahigkeit as auch von einem entsprechend
hohen Grad der durchschnittlichen Arbeitsunfahigkeit wahrend des vorangegangenen
Jahres abhangig ist . Daher



falt eine ganze Re nte erst in Betracht, wenn die v ersicherte Person wéhrend eines Jahres
durchschnittlich mindestens zu 70 % arbeitsunfahig gewesen und weiterhin wenigstensim

gleichen Umfang invalid ist (Urteile des Bundesgerichts 9C_659/2015 vom 2 2. Februar
2016 E.
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