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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 Bundesgesetz es Uber den Allge meinen Teil des
Soziaversicherungsrechts, 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 kommenden ausgeglichenen Arbeitsmarkt

(Art. 7 Abs. 1 ATSG). Fur die Beurtel lung des Vorliegens einer Erwerbsunfahigkeit sind
ausschliesdslich die Folgen der gesundheitlichen Beeintréchtigung zu berlicksichtigen. Eine
Erwerbsunfahigkeit liegt zudem nur vor, wenn sie aus objektiver Sicht nicht Gberwindbar
ist (Art. 7 Abs. 2 ATSG).

Die Annahme eines psychischen Gesundheitsschadensim Sinne von Art. 4 Abs. 1 des
Bundesgesetz es Uber die Invalidenversicherung (1VG) sowie Art. 3 Abs. 1 und Art. 6
ATSG setzt eine psychiatrische, lege artis auf die Vorgaben eines aner kannten
Klassifikationssystems abgestiitzte Diagnose voraus (vgl. BGE 145V 215E. 5.1, 143V
409E. 452,141V 281 E. 2.1, 130V 396 E. 5.3 und E. 6). Eine fach arztlich einwandfrei
festgestellte psychische Krankheit ist jedoch nicht ohne Welteres gleichbedeutend mit dem
Vorliegen einer Invaliditét. In jedem Einzelfall muss eine Beeintrachtigung der Arbeits-
und Erwerbsfahigkeit unabhéngig von der Diagnose und grundsétzlich unbesehen der
Atiologie ausgewiesen und in ihrem Ausmass bestimmt sein. Entscheidend ist die nach
einem weitgehend objek tivierten Massstab zu beurteilende Frage, ob es der versicherten
Person zumutbar ist, eine Arbeitsleistung zu erbringen (BGE 145V 215 E. 5.3.2, 143V 409
E.4.21,141V 281 E. 3.7,139V 547 E. 5.2, 127V 294 E. 4c; vgl. Art. 7 Abs. 2 ATSG).

E.12
Anspruch auf eine Rente haben geméss Art. 28 Abs. 1 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.

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 allfélliger
Eingliederungsmassnahmen durch eine ihr zumutbare Tétigkeit bei aus geglichener
Arbeitsmarktlage erzielen konnte (sog. Invalideneinkommen), in Bezie hung gesetzt zum
Erwerbseinkommen, das sie erzielen kdnnte, wenn sie nicht in valid geworden wére (sog.
Valideneinkommen ). Der Einkommensver gleich hat in der Regel in der Weise zu erfolgen,
dass die beiden hypothetischen Erwerbseinkommen ziffernmassig moglichst genau ermittelt
und einander gegen Ubergestellt werden, worauf sich aus der Einkommensdifferenz der
Invaliditéts grad bestimmen l&asst (sog. allgemeine Methode des Einkommensvergleichs;
BGE 130V 343E. 3.4.2,128V 29E. 1).

E.14

Nach der Rechtsprechung sind bei riickwirkender Zusprechung einer abgestuften oder
befristeten Invalidenrente die fur die Rentenrevision geltenden Bestimmun gen (Art. 17
ATSG in Verbindung mit Art. 88ader Verordnung tber die Invali denversicherung; IVV )
analog anzuwenden (BGE 133V 263 E. 6.1 mit Hinwel sen; Urteil des Bundesgerichts
9C _399/2016 vom 18. Januar 2017 E. 4.8.1). Ob eine fur den Rentenanspruch erhebliche
Anderung der tatsachlichen Verhaltnisse eingetreten und damit der fur die Abstufung oder
Befristung erforderliche Revi sionsgrund gegeben ist, beurteilt sich durch Vergleich des
Sachverhaltsim Zeit punkt des Rentenbeginns mit demjenigen im — nach Massgabe des
analog anwendbaren Art. 88a Abs. 1 IVV festzusetzenden — Zeitpunkt der Anspruchs
anderung (vgl. BGE 125V 413 E. 2d mit Hinweisen; vgl. statt vieler: Urtelle des
Bundesgerichts 8C_375/2017 vom 25. August 2017 E. 2.2 und 8C_350/2013 vom 5. Juli
2013 E. 2.2 mit Hinweis

E.15

Den von Versicherung stragern im Verfahren nach Art. 44 ATSG eingeholten, den
Anforderungen der Rechtsprechung entsprechenden Gutachten externer Spezial arzte
(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). 2.

E.2

Dagegen erhob die damalige Vertreterin des Versicherten, Rechtsanwéltin AnnaHarry , am
2 9. Oktober 2020 Beschwerde und beantragte, es sei die angefochtene Verfliigung vom 2 4.
September 2020 aufzuheben, das Verfahren auf berufliche Massnahmen auszudehnen und
dem Beschwerdefuihrer die gesetzlichen Leis tungen zu gewdhren (Rente und
Eingliederungsmassnahmen); unter Kosten und Ent schadigungsfolge zu Lasten der
Beschwerdegegnerin. Weiter sei dem Beschwer deflihrer die unentgeltliche Prozessfiihrung
zu bewilligen und es sei ihm in der Person der unterzeichneten Rechtsvertreterin eine
unentgeltliche Rechts bei standin zu bewilligen (Urk. 1 S. 2).

Mit Beschwerdeantwort vom 8. Januar 2021 beantragte die Beschwerdegegnerin die
Abweisung der Beschwerde ( Urk. 11), was dem Beschwerdefhrer mit Verfii gung vom 1
3. Januar 2021 zur Kenntnis gebracht wurde ( Urk. 13). Das Gericht zieht in Erwagung: 1.

E.21

Die Beschwerdegegnerin begrindete die angefochtene Verfiigung damit, dass dieim
Gutachten attestierte Einschrénkung der Arbeitsfahigkeit aus psychiatrischer Sicht von 50
respektive 30 % nicht nachvollziehbar sai. Vielmehr sei in einer angepassten Tétigkeit von



einer Arbeitsfahigkeit von 100 % auszugehen, was zu einem rentenausschliessenden
Invaliditéatsgrad von 13 % fuhre. Weiter sei der Beschwerdefiihrer bei der Stellensuche
nicht eingeschrankt, er kdnne sich dies beziiglich beim zustandigen Regionaen
Arbeitsvermittlungszentrum melden ( Urk. 2).

E.22

Demgegeniber machte die damalige Vertreterin des BeschwerdefUhrers im Wesent lichen
geltend, dass die Beschwerdegegnerin der ihr obliegenden Begrtin dungspflicht in den
Bereichen Indikatorenprifung sowie leidensbedingter Abzug nicht nachgekommen sei, was
eine nicht heilbare Verletzung des rechtlichen Gehoérs darstelle (Urk. 1 S. 7, vgl. auch Urk.
12/84). Bel einer korrekten Wirdi gung der massgebenden Standardindikatoren sei von der
gutachterlich festge stellten Einschrankung in der Arbeitsfahigkeit von 50 respektive 30 %
auszuge hen (S. 13f.) . Weiter sal ein leidensbedingter Abzug von mindestens 20

% vorzunehmen , was zu einem Invaliditatsgrad von 65 respektive 51 % fuhre. Daraus
ergebe sich von Mérz 2018 bis Ende Méarz 2019 ein Anspruch auf eine Drelviertelsrente
und ab April 2019 ein solcher auf eine halbe Rente (S. 15). Aus prozessokonomischen
Grunden werde zudem die Ausdehnung des Verfahrens auf Arbeitsvermittlung und sonstige
berufliche Massnahmen beantragt (S. 15f.). 3. 3.1

Gemass Art. 29 Abs. 2 BV haben die Parteien Anspruch auf rechtliches Gehor. Das
rechtliche Gehdr dient einerseits der Sachaufklarung, andererseits stellt esein
personlichkeitsbezogenes Mitwirkungsrecht beim Erlass eines Entscheids dar, welcher in
die Rechtsstellung einer Person eingreift. Dazu gehort insbesondere deren Recht, sich vor
Erlass des in ihre Rechtsstellung eingreifenden Entscheids zur Sache zu dussern, erhebliche
Beweise beizubringen, Einsicht in die Akten zu nehmen, mit erheblichen Beweisantrégen
gehort zu werden und an der Erhebung wesentlicher Bewei se entweder mitzuwirken oder
sich zumindest zum Bewel's ergebnis zu dussern, wenn dieses geeignet ist, den Entscheid zu
beeinflussen (BGE 132V 368 E. 3.1 mit Hinweisen).

Verflgungen der Versicherungstrager missen, wenn sie den Begehren der Par teien nicht
voll entsprechen, eine Begrindung enthalten, das heisst eine Darstel lung des vom
Versicherungstréger als relevant erachteten Sachverhaltes und der rechtlichen Erwa gungen
(Art. 49 Abs. 3 Satz 2 ATSG). Gemass Art. 52 Abs. 2 Satz 2 ATSG werden
Einspracheentscheide begrtindet. Die Begriindung eines Entschel des muss so abgefasst
sein, dass die betroffene Person ihn gegebenenfalls anfech ten kann. Diesist nur dann
moglich, wenn sowohl sie a's auch die Rechtsmittel instanz sich Uber die Tragweite des
Entscheids ein Bild machen kdnnen. In diesem Sinne missen wenigstens kurz die
Uberlegungen genannt werden, von denen sich der Versicherungstréager leiten liess und auf
welche sich der Entscheld stiitzt. Dies bedeutet indessen nicht, dass sich die Verwaltung
ausdrucklich mit jeder tatbe standlichen Behauptung und jedem rechtlichen Ein wand
auselnander setzen muss; vielmehr kann sie sich auf die fur den Entscheid wesentlichen
Gesichts punkte beschranken (BGE 126 V 75 E. 5b/ dd mit Hinwels, 118 V 56 E. 5b). Der
Mangel eines nicht oder nur ungentigend begriindeten Entscheides kann geméss
bundesgerichtlicher Rechtsprechung im Rechtsmittel verfahren geheilt werden, sofern die
fehlende Begrindung in der Vernehmlassung der entschei denden Behdrde zum
Rechtsmittel enthalten ist oder den beschwerdefiihrenden Par teien auf andere Weise zur
Kenntnis gebracht wird, diese dazu Stellung nehmen kénnen und der Rechtsmittelinstanz
volle Kognition zukommt (BGE 107 la 1). Gemass der Rechtsprechung des Bundesgerichts



kann es jedoch nicht der Sinn des durch die Rechtsprechung geschaffenen Instituts der
Heilung des recht lichen Gehdrs sein, dass V ersicherungstrager sich Gber den elementaren
Grund satz des rechtlichen Gehdrs hinwegsetzen und darauf vertrauen, dass solche Ver
fahrensmangel in einem vom durch den Verwaltungsakt Betroffenen allféllig angehobenen
Gerichts verfahren behoben wirden. Der Umstand, dass eine solche Heilungsmdglichkeit
besteht, rechtfertigt es demnach nicht, auf die Anhdrung des Betroffenen vor Erlass eines
Entscheides zu verzichten. Denn die nachtragliche Gewahrung des rechtlichen Gehoérs
bildet haufig nur einen unvollkommenen Ersatz fur eine unterlassene vorgangige Anhérung.
Abgesehen davon, dass ihr dadurch eine Instanz verloren gehen kann, wird der betroffenen
Person zuge mutet, zur Verwirklichung ihrer Mitwirkungsrechte ein Rechtsmittel zu
ergreifen. Von der Ruckweisung der Sache zur Gewahrung des rechtlichen Gehérs an die
Verwaltung ist nach dem Grundsatz der V erfahrensdkonomie dann abzusehen, wenn dieses
Vorgehen zu einem formalistischen Leerlauf und damit zu unnétigen Verzogerungen fihren
wurde, die mit dem gleichlaufenden und der Anhdrung gleichgestellten Interesse der
versicherten Person an einer moglichst beforder lichen Beurteilung ihres Anspruchs nicht
zu vereinbaren sind (BGE 120 V 357 E.

2b, 116 V 182 E. 3c und d). 3.2

Die Beschwerdegegnerin &usserte sich zur Ressourcenprifung am 1 5. Mai 2020, die
Uberlegungen zum leidensbedingten Abzug lassen sich dem Blatt « Einkom mensvergleich
» gleichen Datums entnehmen ( Urk. 12/73, Urk. 12/75). Eine Anfech tung der getroffenen
Entscheidung war dem Beschwerdefihrer vor diesem Hintergrund ohne weiteres moglich.
Hinzuweisen ist dabei darauf , dass esim Rahmen der Gewahrung des rechtlichen Gehors
nicht erforderlich ist, dass sich die Verwaltung ausdriicklich mit jeder tatbestandlichen
Behau ptung und jedem rechtlichen Einwand ause nandersetzt.

Selbst wenn man von einer geringfugigen Verletzung des rechtlichen Gehors ausgehen
wurde, kame die Rickweisung der Sache einem prozessbkonomischen Leerlauf gleich,
verflgt doch das hiesige Gericht in beiden Bereichen tiber die volle Kognition. 4. 4.1

Facharzt B.___, Psychiatrie und Psychotherapie

FMH , diagnostizierte in seinem Bericht vom 6. Februar 2018 eine Somatisierungsstorung
(ICD-10 F45.0) sowie eine mittelgradig depressive Episode (ICD-10 F32.1). Der
Beschwerdefiihrer stehe bei ihm seit dem 4. Dezember 2017 in Behandlung, bei bislang
letzter Kontrolle am 2 9. Januar 2018 und 14-tagiger Behandlungsfrequenz. Im Rahmen der
Befundaufnahme hielt Facharzt

B.  fest, dass die Schwingungsfahig keit eingeschrankt gewesen sei bel depressiver
Stimmung. Der Beschwerdefiihrer sei niedergeschlagen und verzweifelt gewesen und habe
sehr leidend und psycho motorisch unruhig gewirkt. Er habe sich im Gespréch glaubhaft
von akuter Suizidalitét distanzieren konnen ( Urk. 12/30 S. 4). Aktuell sei sowohl in der
bishe rigen al's auch einer angepassten Tétigkeit von einer 100%igen Arbeitsunfahigkeit
auszugehen (S. 7). 4.2

In seinem Bericht vom 2 4. Januar 2019 fuhrte Facharzt B._ — ausgehend von
unveranderten Diagnosen

- aus, dass sich der Beschwerdefuhrer von der Stimmung her leicht aufgehellt und etwas
schwingungsféhiger zeige. Aktuell fanden Einzelsitzungen im Abstand von ca. 3-4 Wochen
statt bei letzter Kontrolle am 2 2. Januar 201 9. In einer angepassten Tatigkeit sei von einer



Arbeitsfahigkeit von 10 % auszugehen. Die Arbeitsfahigkeit konne durch die
Weiterfuhrung der

psychiatrisch-psychotherapeutischen Behandlung verbessert werden; weiter sei ein
stationarer Aufenthalt in einer spezialisierten Klinik zu empfehlen ( Urk. 12/40). 4.3

DiefurdasA.__ -Gutachten vom 1 7. Mé&rz 2020 verantwortlichen Facharzte stellten mit
Auswirkung auf die Arbeitsfahigkeit die folgenden Diagnosen (Urk. 12/66 S. 9): -
Chronisches lumbospondylogenes Schmerzsyndrom rechts mit Generali sierungstendenz -
Status nach mikrochirurgischer Dekompression einer Diskushernie L2/3

mit L2-Symptomatik rechtsam 1 0. Mai 2017 - Multisegmentale degenerative
LWS-Veranderungen - Anamnestisch Rezidiv- Bandscheibenprotrusion L2/3 rechts,
bildmor phologisch mit Affektion der Wurzel L2 - Klinisch kein abgrenzbares radikul&res
Syndrom - Relevante funktionelle Beschwerdelberlagerung bel Verdacht auf Schmerz
verarbeitungsstorung - Leicht- bis mittelgradige depressive Episode (ICD-10 F32.0 bis 1).

Ohne Einfluss auf die Arbeitsfahigkeit wirden die folgenden Diagnosen bleiben (S. 10): -
Asthma bronchiale - Anamnestisch Cephalea mit teils migraneformer Symptomatik -
Ausgepréagte Zeichen einer Schmerzfehlverarbeitung mit 5/5 positiven Waddell -Zeichen,
17/18 schmerzhaften Fibromyal gie-Druckpunkten, 2/3 positiven Kontrollpunkten sowie
variablen Bewegungseinschrankungen an den Beinen, nicht einem rheumatol ogischen
Krankheitshild entspre chend

Aus neurologischer und rheumatol ogischer Sicht seien mehr fach Inkonsistenzen
festgestellt worden, insbesondere sei das hohe Schmerzniveau anhand der gesam ten
Befund- und Datenkonstellation nicht nachvollziehbar. Hingegen hétten sich ausrein
psychiatrischer Sicht keine Hinweise fur Inkonsistenzen ergeben (S. 11). In einer
angepassten Téatigkeit sei aus neurologischer und rheumatol ogischer Sicht von einer
vollschichtigen Arbeits- und Leistungsféhigkeit auszugehen. Auf grund der psychischen
Problematik bestehe auch in einer adaptierten Tatigkeit eine Einschrankung der
Arbeitsfahigkeit, ab Dezember 2017 im Umfang von 50 % , ab Januar im Umfang von 30 %
(S. 14 1.). Austherapeutischer Sicht sei eine Intensivierung der psychiatrischen Behandlung
und insbesondere eine Stel gerung der depressiven Medikation indiziert (S. 15). 5. 5.1

Die fir das vorliegende polydisziplindre Gutachten verantwortlichen Fachérzte legen den
medi zinischen Sachverhalt in einer schllissigen und nachvollziehbaren Weise dar,
insbesondere unter Berticksichtigung der psychiatrischen Vorakten . Dass dabei die
Einschétzung der Leistungsfahigkeit durch Facharzt

B.___ nicht unkritisch Gbernommen wurde ist in Anbetracht der Tatsache, dassin Bezug
auf Berichte von Hausérztinnen und Hausarzten wie tberhaupt von behandeln den
Arztpersonen beziehungsweise Therapiekraften auf die Erfahrungstatsache hinzuweisen ist,
dass diese mitunter im Hinblick auf ihre auftragsrechtliche Ver trauensstellung in
Zweifelsfallen eher zu Gunsten ihrer Patientinnen und Patien ten aussagen (BGE 135V 465
E. 4.5, 125V 351 E. 3b/cc), nicht zu beanstanden .

A uf die Ergebnisseder A, -Begutachtung kann demnach abgestellt werden; das
Gutachten wurde im Grundsatz von den Parteien auch nicht in Frage gestellt. In einer
angepassten Téatigkeit ist demnach aufgrund der psychiatrischen Proble matik ab Dezember
2017 von einer 50%igen Arbeitsunfahigkeit auszugehen, ab Januar 2019, nach der von
Facharzt



B.  festgestellten leichten Verbesse rung der Situation, von einer solchenvon 30%. 5.2

Strittig ist im vorliegenden Verfahren bei der Invaliditdtsbemessung insbesondere die
Berticksichtigung der durch die psychi sche Erkrankung angenommene n Ein schrankung in
der Leistungsfahigkeit, wobei die Beschwerdegegnerin auf grund der vorgenommenen
Ressourcenpriifung von der Einschétzung der verblei benden Arbeitsfahigkeit durch die
A._ -Gutachter abgewichen ist und auf grund der somatischen Ein schréankungen in einer
angepassten Téatigkeit von einer 100%igen Arbeitsfahig keit ausgegangenist .

Gemass BGE 143 V 418 sind grundsétzlich samtliche psychischen Erkrankungen, nach
BGE 143V 409 namentlich auch leichte bis mittel schwere Depressionen, fir die
Beurteilung der Arbeitsfahigkeit einem strukturierten Beweisverfahren nach Massgabe von
BGE 141 V 281 zu unterziehen (Anderung der Rechtsprechung). Speziell mit Bezug auf
leichte bis mittel schwere depressive Stérungen hielt das Bundesgericht in BGE 143V 409 —
ebenfallsim Sinne einer Praxisanderung — fest, dass eine invalidenversicherungsrechtlich
relevante psychische Gesundheits schadigung nicht mehr alein mit dem Argument der
fehlenden Therapieresistenz auszuschliessen sai (E. 5.1; zur bisherigen Gerichtspraxis vgl.
statt vieler: BGE 140V 193 E. 3.3; Urtell des Bundesgerichts 9C_13/2016 vom 1 4. April
2016 E. 4.2). Fir die Beurteilung der Arbeitsfahigkeit sind somit auch bel den leichten bis
mittelgradigen depressiven Storungen systematisierte Indikatoren beachtlich, die es— unter
Berlicksichtigung leistungshindernder dusserer Belastungsfaktoren einerseits und von
Kompensationspotentialen (Ressourcen) andererseits — erlau ben, das tatséchlich
erreichbare L eistungsvermogen einzuschétzen (BGE 141V 281 E. 2, E. 3.4-3.6 und 4.1).
Die Therapierbarkeit ist dabei als Indiz in die gesamthaft vorzunehmende allseitige
Beweiswirdigung miteinzubeziehen (BGE 143V 409 E. 4.2.2; vgl. Urteil des
Bundesgerichts 8C_449/2017 vom 7. Mé&z 2018 E. 4.2.1).

Die Anerkennung eines rentenbegriindenden Invaliditatsgrades ist nur zuldssig, wenn die
funktionellen Auswirkungen der medizinisch festgestellten gesundheit lichen
Anspruchsgrundlage im Einzelfall anhand der Standardindikatoren schlis sig und
widerspruchsfrel mit (zumindest) Uberwiegender 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 50 E. 4.3).

Diese Rechtsprechung ist auf alleim Zeitpunkt der Praxisanderung noch nicht erledigten
Falle anzuwenden (Urteil des Bundesgerichts 9C_580/2017 vom 16. Januar 2018 E. 3.1 mit
Hinweisen). 6.6 .1

Gestiitzt auf das A, -Gutachten ist weit erhin davon auszugehen, dass der
Beschwerdefuhrer an psychischen Problemen leidet, welche sich auf die Arbeits fahigkeit
auswirken; entsprechend der neueren Rechtsprechung des Bundes gerichtsist damit ein
strukturiertes Beweisverfahren durchzufihren.

Dabei ist davon abzusehen, einzelne Beschw erden und Stérungen ohne Einzel fall prifung
wegen grundsétzlich fehlender invalidenversicherungsrechtlicher Rele vanz auszuscheiden
(vgl. BGE 143V 418 E. 8.1). Indes gilt unverandert, dass ein invalidisierender psychischer
Gesundheitsschaden nur gegeben sein kann, wenn das klinische Beschwerdebild nicht
einzig in psychosozialen und soziokul turellen Umsténden seine Erklarung findet, so ndern
davon psychiatrisch unter scheidbare Befunde umfasst (Urteil des Bundesgerichts
9C_732/2017 vom 5. Mérz 2018 E.



4.3.1 mit Hinweis). Aufgrund des Gutachtens ist dabei davon auszugehen, dass die
Einschrankung in der Leistungsfahigkeit auf die festgestellten psychiatri schen Befunde
zuriickgefuhrt werden kénnen; es finden sich keine Hinweise auf sozio kulturelle oder
psychosoziale Faktoren (Urk. 8/142/12). 6 .2

Diefur die Beurteilung der Arbeitsfahigkeit bei psychischen Erkrankungen im Regelfall
beachtlichen Standardindikatoren (BGE 143 V 418, 143V 4009,

141
\%

281) hat das Bundesgericht wie folgt systematisiert (BGE 141V 281 E. 4.3.1): - Kategorie
«funktioneller Schweregrad» (E. 4.3) - Komplex «Gesundheitsschadigung» (E. 4.3.1) -
Ausprégung der diagnoserelevanten Befunde (E. 4.3.1.1) - Behandlungs- und
Eingliederungserfolg oder -resistenz (E. 4.3.1.2) - Komorbiditéten (E. 4.3.1.3) - Komplex
«Personlichkeit» (Personlichkeitsdiagnostik, personliche Res sourcen, E. 4.3.2) - Komplex
«Sozialer Kontext» (E. 4.3.3) - Kategorie «Konsistenz» (Gesichtspunkte des Verhaltens, E.
4.4) - gleichméssige Einschrankung des Aktivitétenniveaus in allen vergleich baren

L ebensbereichen (E. 4.4.1) - behandlungs- und eingliederungsanamnestisch ausgewiesener
Leidensdruck (E. 4.4.2)

Bewelsrechtlich entscheidend ist der verhaltensbezogene Aspekt der Konsistenz (BGE 141
V 281 E. 4.4; vgl. Urtell des Bundesgerichts 8C_604/2017 vom 1 5. Marz 2018 E. 7.4). 6 .3
6.3.1

Gestutzt auf das A.____ -Gutachten ist mittlerweile von einem mehrjahrigen Ver lauf der
psychischen Erkrankung auszugehen. T rotz der von Facharzt

B.  im Januar 2019 festgestellten leichten Verbesserung des Gesundheitszustandes
gingen die Gutachter ausgehend von einem bis zu mittelgradig depressiven Geschehen
weiterhin von einer wesentlichen Einschrankung der Arbeitsfahigkeit aus (Arbeitsfahigkeit
von 50 % respektive 30 % ). Die Relevanz des Krankheits geschehens ergibt sich auch aus
der Empfehlung, die psychiatrische Behandlung zu intensivieren und die Medikation zu
steigern ( Urk. 12/66 S. 15). Dementspre chend ist von einer leicht- bis mittelgradigen
Ausprégung der diagnoserelevanten psychiatrischen Befunde auszugehen . Aus den
echtzeitlichen Berichten von Fach arzt

B.__ (vgl.E. 4.1und 4.2) ist dabei zu Beginn auf einen erheblichen Leidensdruck zu
schliessen mit einer gewissen Entspannung der Lage im Januar 2019. 6 .3.2

Den moglichen Nutzen von weiteren therapeutischen Mdglichkeiten schédtzten die A.
-Gutachter als weiterhin gegeben ein. So sei aus therapeutischer Sicht eine Intensivierung
der psychiatrischen Behandlung und insbesondere eine Steigerung der depressiven
Medikation indiziert ( Urk. 12/66 S. 15). 6 .3.3

Bezuglich der Komorbiditét ist vorauszuschicken, dass| aut BGE 143 V 418 St6 rungen
unabhangig von ihrer Diagnose bereits dann al's rechtlich bedeutsame Komorbiditét in
Betracht

fallen, wenn ihnen im konkreten Fall ressourcen hem mende Wirkung zukommt (E. 8.1,
Prézisierung der Rechtsprechung; vgl.



Urteil des Bundesgerichts 8C_604/2017 vom 1 5. M&rz 2018 E. 5.1 und E. 7.2 mit Hin
weis).

Aufgrund desA.__ -Gutachtensist davon auszugehen, dass die Arbeitsfahigkeit in der
angestammten Tatigkeit sowohl d urch die objektivierten Ricken beschwer den als auch die
depressive Storung eingeschrankt ist , sodass von einer Komorbi ditét auszugehen ist. Auch
die vom BeschwerdefUhrer in der Zeit ab Februar 2017 entwickelte
Schmerzverarbeitungsstorung wirkt sich dabel ressourcenhemmend aus . 6 .3.4

Was den Komplex «Personlichkeit» betrifft, ist aufgrund der Selbsteinschétzung ( Urk.
12/68 S. 7) sowie des beruflichen Werdegangs (S. 6 f.) von eingeschrankten Ressourcen
auszugehen. Auch aufgrund des Tagesablauf s

kann nicht auf ein erhebliches Aktivitatsniveau geschlossen werden (S. 8).

Aufgrund der genannten Ausfihrungen ist zumindest von durchschnittlich ein geschrankten
personlichen Ressourcen auszugehen.

Immerhin ist der Beschwer defiihrer in der Lage, die innerfamilidren Kontakte aufrecht zu
erhalten (Urk. 12/68 S. 14). 6 .3.5

Bel der Beurteilung des sozialen Kontexts ist zu berticksichtigen, dass beim
Beschwerdefuhrer

von einem intakten Familienleben auszugehen ist , was sich auch bel der Gestaltung des
Tagesablaufs positiv auswirkt (Urk. 12/68 S. 7). 6 .3.6

Im Rahmen der Konsistenzprufung hielten die A._ -Gutachter fest, dassim Rahmen der
somatischen Abklérung Inkonsistenzen aufgetreten seien, nicht aber

bei der psychiatrischen Teil be gutacht ung ( Urk. 12/66 S. 11) . Demgegentber ergeben
sich aus den Akten keine Anhaltspunkte, dass der Beschwerdefthrer im Alltag Uber
wesentliche Ressourcen verflgt, die er im Rahmen einer Arbeitstétig keit nutzen konnte
(vgl. Tagesablauf). Insgesamt ergeben sich damit keine Inko n sistenzen dahingehend, dass
der Beschwerdefuhrer wesentlich mehr zu leisten im Stande wére, als diesim Rahmen des
Gutachtens attestiert wurde. 6 .4

In einer Gesamtwurdigung der massgebenden Standardindikatoren ist die Ein schdtzung des
Leistungsvermogens durch die A.__ -Gutachter nicht zu bean standen. Zu beachten ist
dabel, dassfir die Zeit von Dezember 2017 bis Ende 2018 lediglich von einer 50%igen
Verminderung d es Rendements ausgegangen wird, ab Januar 2019 lediglich noch von einer
solchen von 30 % . Diese Einschét zung entspricht zum einen den Ausfihrun gen zum
sozialen Kontext, wo der Beschwerdeflhrer doch Uber ein unterstiitzendes Umfeld verflgt.
Weiter darf von den noch bestehenden Therapieoptionen eine Verbesserung erwartet
werden. Zum andern trégt sie den Bereichen Auspragung der diagnoserelevanten Befunde
Rechnung, wobel zumindest zu Beginn der Beschwerden von einem deutlichen
Leidensdruck auszugehen ist. Zudem ist durchgehend von einer Komorbiditét bei
eingeschrankten personlichen Ressourcen auszugehen .

Schliesdlichist zu bertick sichtigen, dass die Arbeitsfahigkeit in quantitativer Hinsicht allein
durch die psychischen Beschwerden eingeschrénkt ist, wobei diesbeziiglich keine Inkonsis
ten zen festgestel It werden konnten.



Insgesamt ist die Einschdtzung der Leistungsfahigkeit durch die A.__ -Gutach ter unter
Berticksichtigung der massgebenden Standardindikatoren nicht zu bean standen. Damit ist
sowohl in der angestammten als auch in einer ange passten Tétigkeit von einer
Arbeitsfahigkeit von 50 %

respektive 30 %
auszu gehen. 7. 7.1

Die Beschwerdegegnerin ermittelte das Valideneinkommen anhand des Durch schnitts der
in den Jahren 2014 bis 2016 erzielten Einkommen . Aus dem Arbeit geberfragebogen ist per
2017 auf ein Einkommen von Fr. 72'020.-- zu schliessen ( Urk. 12/20 S. 2). Ein Vergleich
mit den effektiv erzielten Einkommen in den Jahren 2011 bis 2016 ( Urk. 12/12) zeigt
dabei, dass der Beschwerdefuhrer ein wesentlich hoheres Einkommen erzielen konnte,
sodass das V orgehen der Beschwerdegegnerin nicht zu beanstanden ist. Beim
Jahreseinkommen per 2016 ist aber der gewéhrte Spezialbonus in der Héhe von Fr. 2'000.--
sowie das Dienst atersgeschenk in der Hohe von 2'745.-- in Abzug zu bringen, dadie
Kumulativjournale zeig en, dass adlein der Bonus«Y.

cest
moi » regelmas sig gewahrt wurde ( Urk. 12/20).

Massgebend fur die Berechnung des V alideneinkommens sind demnach die folgenden
Einkommen: 2014 :

Fr. 75'189.--, 2015: Fr. 75'915 .--, 2016: Fr. 74'465.--. Nach Beruicksichtigung der seither
eingetretenen Nominallohnent wicklung (Schweizerischer Lohnindex insgesamt [1939 =
100], Ménner, Stand 2014 : 2220, Stand 2015: 2226, Stand 2016: 2239, Stand 2018: 2260,
Stand 2019: 2279 ; www.bfs.admin.ch, Arbeit und Erwerb, L6hne/Erwerbs einkommen,
detail lierte Daten, Lohnentwicklung)

ergeben sich fir die Jahre 2018 die folgenden Einkommen: Fr. 76'543.75, Fr. 77'074.55, Fr.
75'163.40; dies ergibt per 2018 ein massgebendes V ergleichseinkommen von Fr. 76'260.55
und per 2019 ein solches von Fr. 76'901.70. 7.2

Das per 2018 massgebende I nvalideneinkommen ergibt sich aufgrund der statis tischen
Daten der Schweizerischen L ohnstrukturerhebung (L SE 2018). Aus gehend

von einem monatlichen Einkommen von Fr. 5'417.-- (LSE 2018 TA1 tirage skill level,
Kom petenzniveau 1) ergibt sich n ach Berticksicht i gung der durchschnittlichen Ar
beitszeit von 41,7 Stunden pro Woche (www.bfs.admin.ch, Arbeit und Erwerb,
Erwerbstatigkeit und Arbeitszeit, detaillierte Daten, Normalarbeitsstunden) per 2018 ein
Jahreseinkommen von Fr. 67766 . 7 0. Dabel ist ab Dezember 2017 von einer 50%igen
Arbeitsfahigkeit in einer ange passten Tétigkeit auszugehen, was zu einem zumutbaren
Einkommen in der Hohe von Fr. 33'883.35 flihrt.

Bel Versicherten, die aus gesundheitlichen Grinden nur noch teilzeitlich erwerbs tétig sein
konnen, ist unter dem Titel «Beschéftigungsgrad» ein Abzug vom Tabellenlohn
vorzunehmen, wenn Teilzeitarbeit nach der im konkreten Fall anwendbaren Tabelle
vergleichsweise weniger gut entlohnt wird als eine Voll zeittdtigkeit (Urtell des
Bundesgerichts 9C_421/2017 vom 19. September 2017 E. 2.1.1 mit Hinweisen). GestUtzt
auf die Tabelle T18 (L SE 2018) koénnte der Beschwerdefihrer bel einem Pensum von 90 %
und mehr ein monat liches Ein kommen von Fr. 6'144.-- erzielen, bei einem Pensum



zwischen 50 und 75 % dabei lediglich ein solches von Fr. 5'897.--, was einer Einbusse von
4 % ent spricht. Ob das Merkmal «Alter» einen Abzug vom Tabellenlohn rechtfertigt, ist
jeweils unter Berticksichtigung aller konkrete n Umstande des Einzelfalls zu prifen. Dies
gilt insbesondere im Bereich der Hilfsarbeiten auf dem hypothe tischen ausgeglichenen
Arbeitsmarkt (Art. 16 ATSG), wo sich ein fortgeschrit tenes Alter nicht zwingend
lohnsenkend auswirken muss. Hilfsarbeiten werden auf dem massgebenden ausgeglichenen
Stellenmarkt altersunabhangig nachge fragt (BGE 146 V 16 E. 7.2.1 mit Hinweisen).
Anzumerken ist dabei, dass der Beschwerdefiihrer im Zeitpunkt der angefochtenen
Verfugung bereits 55 J ahre alt, zuvor Uber lange Zeit beim gleichen Arbeitgeber
beschéaftigt war und nun mehr lediglich ein Teilpensum zu leisten vermag. Bei einer solchen
Konstellation stellt sich bei Uber 60jéhrigen Versicherten regelmassig die Frage nach der
Verwertbarkeit. Vor diesem Hintergrund erscheint es angemessen fir die Merk male Alter
und Teilzeitpensum einen |eidensbedingten Abzug vom Tabellenlohn ( Fr. 33'883.35) in der
Hohe von 10 % zu gewahren.

Ein weitergehender Abzug erscheint jedoch nicht angezeigt. So ist rechtspre chungsgeméss
allein der Umstand, dass nur noch leichte bis mittel schwere Arbeiten zumutbar sind, auch
bei eingeschrankter Leistungsfahigkeit kein Grund fir einen zusétzlichen |eidensbedingten
Abzug, well der Tabellenlohn im Kom petenzniveau 1 bereits eine Vielzahl von leichten
und mittel schweren Téatigkeiten umfasst (Urteil des Bundesgerichts 9C_507/2020 vom

29. Oktober 2020 E. 3.3.3.2 mit Hinweisen). Auch eine psychisch bedingt verstéarkte
Ricksichtnahme seitens V orgesetzter und Arbeitskollegen kann nach der Gerichtspraxisin
der Regel nicht als eigenstandiger Abzugsgrund anerkannt werden, ebenso wenig etwa das
Risiko von vermehrten gesundheitlichen Absenzen, ein grosserer Betreuungsaufwand oder
weniger Flexibilitdt, was das Leisten von Uberstunden etwa bei Verhin derung eines
Mitarbeiters anbetrifft (Urteil des Bundesgerichts 9C_266/2017 vom 29. Mai 2018 E. 3.4.2;
vgl. auch Urteil 9C_233/2018 vom 11. April 2019 E. 3.2 mit Hinweisen). Der Umstand,
dass die Stellensuche altersbedingt erschwert sein mag, fallt alsinvaliditatsfremder Faktor
ausser Betracht (Urteil des Bundes gerichts 8C_296/2020 vom 25. Novemb er 2020 E. 6.3.2
mit Hinweisen). Die lange Abwesenheit vom Arbeitsmarkt betrifft das Kriterium der
Dienstjahre, dessen Bedeutung im privaten Sektor abnimmt, je niedriger das
Anforderungsprofil ist. Mit Blick auf das Kompetenzniveau 1 (bis LSE 2010
Anforderungsniveau 4) kommt diesem Aspekt keine ins Gewicht fallende Bedeutung zu
(vgl. Urtell des Bundesgerichts 9C_422/2017 vom 18. Mai 2018 E. 4.5.2 unter Hinweis auf
8C_351/2014 vom 14. August 2014 E. 5.2.4.2). Wenn von einer Tétigkeit im
Kompetenzniveau 1 ausgegangen wird, rechtfertigen die fehlende berufliche Aus bildung
und die gegebenen (allenfalls ungentigenden) Sprachkenntnisse keinen Tabellenlohnabzug
(vgl. Urtell des Bundesgerichts 8C_151/2020 vom 15. Juli 2020 E. 6.3.4 mit Hinwels).

Mit Blick auf die auslandische Herkunft des Versi cherten ergibt sich, dass Manner mit
Niederlassungsbewilligung C ohne Kader funktion zwar weniger als Schweizer verdienen
(LSE 2018, Tabelle TA12), aber mehr als das fur die Invaliditatsbemessung herangezogene
Durchschnittsein kommen ( Niedergelassene Kat. C: Fr. 5'764.--). 7.3

Per 2018 fuhrt dies zu einem zumutbaren Invalideneinkommen in der Hohe von Fr. 30'495.
-- bei einem Pensum von 50 % . Ab Januar 2019 ist von einer Verbes serung des
gesundheitlichen Zustandes und von einer zumutbaren Arbeitsféhig keit von 70 %
auszugehen. Ausgehend von einem Einkommen per 2018 von Fr. 67'766.70 ergibt sich per
2019 ein solches von Fr. 68'336.40 (vgl. E. 7.1), was bel einem Pensum von 70 %



sowie einem |eidensbedingten Abzug von 10 %
einem zumutbaren Invalideneinkommen von Fr. 43 ' 051 . 95 entspricht.

Fir die Phase der 50%igen Arbeitsfahigkeit fuhrt dies zu einem Invaliditatsgrad von 60 %
([ Fr. 76'260.55 - Fr. 30'495.-- ] x 100/ Fr. 76'260.55 = 60.01 ), fir die Zeit ab Januar 2019
zu einem solchen von 44 %

([ Fr. 76'901.70 - Fr. 43051.95]
x 100/ Fr. 76'901.70 = 44.01).

Aufgrund der seit dem 7. Februar 2017 bestehenden Beschwerden sowie der Anmeldung
zum Leistungsbezug am 2 9. August 2017 ergibt sich ein frihstmog licher Rentenanspruch
per 1. Februar 201 8. Der Beschwerdefiihrer hat demzu folge vom 1. Februar 2018 bis 3 1.
Maérz 2019 ( Art. 88a Abs. 1 der Verordnung tber die Inv alidenversicherung; 1IVV )
Anspruch auf eine Dreiviertelsrente und ab 1. April 2019 Anspruch auf eine Viertelsrente .
14

Zusammenfassend fuhrt dies zur Gutheissung der Beschwerde in diesem Umfang sowie zur
Aufhebung der angefochtenen Verfigung. Was die Ausdehnung des V erfahrens auf
berufliche Massnahmen betrifft , ist anzumerken, dass der Beschwerdefuhrer weder im
Einwand noch im Rahmen der Beschwerde konkret ausfiihren liess, welche Unterstiitzung
er von der 1V-Stelle erwartet. So wird im Rahmen des Einwands lediglich darauf
hingewiesen, dass der Beschwerdefihrer interessiert und gewillt sai,
Eingliederungsmassnahmen und berufliche Massnah men in Anspruch zu nehmen ( Urk.
12/84 S. 7). Dass sich die Beschwerdegegnerin in ihrer Verfigung mit dem Titel «Kein
Anspruch auf eine Invalidenrente» mit dem Thema berufliche Eingliederung nur am Rande
ausel nandergesetzt hat, kann ihr nicht vorgeworfen werden. Auch im Zuge der Beschwerde
wird pauschal auf die Arbeitsvermittlung und sonstige berufliche Massnahmen hingewiesen
(Urk.1S.15f.). Bel dieser Sachlage dréngt essich au f , die Antrage betreffend Einglie
derung zunéchst zu konkretisieren und zur Wahrung des I nstanzenzuges bei der IV-Stelle
vorstellig zu werden. Eine Ausdehnung des vorliegenden Verfahrens fallt damit ausser
Betracht.

E.6
ATSG) gewesen sind; und c.

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

E.8
ATSG) sind.

Bei einem Invaliditatsgrad von mindestens 40 % besteht Anspruch auf eine Vier telsrente ,
bei einem Invaliditatsgrad von mindestens 50 % auf eine halbe Rente, bei eéinem
Invaliditétsgrad von mindestens 60 % auf eine Dreiviertelsrente und bei einem
Invaliditétsgrad von mindestens 70 % auf eine ganze Rente ( Art. 28 Abs. 2 IVG).

E.81

Daesim vorliegenden Verfahren um die Bewilligung oder Verweigerung von
IV-Leistungen geht, ist das Verfahren kostenpflichtig. Die Gerichtskosten sind nach dem
Verfahrensaufwand und unabhéngig vom Streitwert festzulegen (Art. 69 Abs. 1 bisIVG)
und auf Fr. 800.-- anzusetzen. Entsprechend dem Ausgang des Ver fahrens sind sie der



Beschwerdegegnerin aufzuerlegen.

E.82

Ausgangsgemass ist die Beschwerdegegnerin zu verpflichten, dem Beschwerde fihrer eine
angemessene Prozessentschadigung zu bezahlen, welche in Anwen dung von Art. 61 1it. g
ATSG, namentlich unter Beriicksichtigung der Bedeutung der Streitsache und der
Schwierigkeit des Pr ozesses auf Fr. 2 '600.-- (inklusive Barauslagen und Mehrwertsteuer)
festzusetzen ist.

Bei diesem Ausgang des Verfahrens wird das Gesuch um Gewahrung der unent geltlichen
Prozessfiihrung sowie der unentgeltlichen Rechtsvertretung gegen standslos. Das Gericht
erkennt: 1.

In tellweiser Gutheissung wird die angefochtene Verfliigung vom 2 4. September 2020
aufgehoben und es wird festgestellt, dass der BeschwerdefUhrer vom 1. Februar 2018 bis 3
1. Mé&rz 2019 Anspruch auf eine Dreiviertelsrente und ab 1. April 2019 Anspruch auf eine
Viertelsrente

der Invalidenversicherung hat. 2.
Die Gerichtskosten von Fr. 800 .-- werden der Beschwerdegegnerin auferlegt.

Rechnung und Einzahlungsschein werden der K ostenpflichtigen nach Eintritt der
Rechtskraft zugestellt. 3.

Die Beschwerdegegnerin wird verpflichtet, dem Beschwerdeflihrer eine Prozessentschéa
digung von Fr. 2’600 .-- ( inklusive Barauslagen und Mehrwertsteuer ) zu bezahlen. 4.

Zustellung gegen Empfangsschein an: - Rechtsanwéltin Jeannine Kaslin -
Soziaversicherungsanstalt des Kantons Zdrich, 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 GraubSchetty

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



