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Erwagungen

E.11

X.__ , geboren 1972, lebt seit Anfang August 2010 bei ihrem Ehemann in der Schweiz. Ab
Dezember 2011 war sie gelegentlich stundenweise in der Raum pflege erwerbstétig

(Urk. 11/3/2-6, Urk. 11/ 24 , Urk. 11/6/6-7, Urk. 11/56/67 , Urk. 11/58, Urk. 11/74/10-13).
Am 3. Juni 2017 meldete sie sich bel der Eidgendssi schen Invalidenversicherung wegen
Rucken- und psychischen Beschwerden sowie wegen des Verdachts auf Epilepsie zum
Leistungsbezug an (Urk. 11/3). Die Soziaversicherungsanstalt des Kantons Zrich,
IV-Stelle, holte den Auszug aus dem individuellen Konto der Versicherten (Urk. 11/5) und
den Bericht des Psychotherapeuten Y. vom 19. Juni 2017 (Urk. 11/6) ein. Ausserdem
ersuchtesie Dr. med. Z.__, Facharzt fur Allgemeine Medizin, mit Schreiben vom 24. Juli
und 30. August 2017 (Urk. 11/9-10) um Erstattung eines Berichts; dieser liess sich nicht
verlauten. Mit Verfligung vom 26. Februar 2018 wies die | V-Stelle das L eistungsbegehren
ab (Urk. 11/ 13). Die dagegen am 6. April 2018 erhobene Beschwerde (Urk. 11/14/3-4)
hiess das Sozial versiche rungsgericht des Kantons Zirich im Verfahren Nr. 1V.2018.00321
mit Urteil vom 27. Mérz 2019 in dem Sinne gut, dass die angefochtene Verfligung
aufgehoben und die Sache an die IV-Stelle zur erganzenden Abklérung sowie neuem
Entscheid Uber die Leistungsanspriiche zuriickgewiesen wurde (Urk. 11/19/12).

E.12

Die lV-Stelle holte daraufhin die Berichte des Psychotherapeuten Y. vom 7. Dezember
2019 (Urk. 11/25), von Dr. Z.____vom 1. April 2020 (Urk. 11/33/2-6), erganzt mit
Schreiben vom 21. Juli 2020 (Urk. 11/46/3), und von Dr. med. A.____, Facharztin fir
Psychiatrie und Psychotherapie, vom 12. Juni 2020 (Urk. 11/41) sowie das polydisziplindre
Gutachten der B.__ vom 22. Januar 2022 (Urk. 11/56) ein. Nach Durch fihrung des
Vorbescheidverfahrens (Urk. 11/61, Urk. 11/ 65, Urk. 11/67 ) wies die |V-Stelle das

L eistungsbegehren mit Verfligung vom 7. Januar 2022 ab (Urk. 11/71). Die dagegen
erhobene Beschwerde der Versicherten vom 2 2. Januar 2022, ergénzt mit Eingabe vom

9. Februar 2022 ( Urk. 11/74/3, Urk. 11/ 74/7-8 9) , wies das Sozialversicherungsgericht
des Kantons Zurich im Verfahren Nr. 1V.2022.00052 mit Urteil vom 29. September 2022
ab, soweit es darauf eintrat (Urk. 11/89/51). Beziiglich der ab Mitte 2021 geltend
gemachten Verschlech te rung des Gesundheitszustandes (Eingabe vom 9. Februar 2022;
Urk. 11/74/7-13) Uberwies das Gericht die Sache mit Blick auf das - jedenfalls bis zum
beurteilten Zeitraum bis am 7. Januar 2022 - noch nicht erfullte Wartejahr (Art. 28 Abs. 1
lit . ades Bundesgesetz es Uber die Invalidenversicherung , IVG ) an die IV-Stelle zur
Prifung der Neuanmeldung vom 9.



Februar 2022 ( Urk. 11/89/49-51 ). Auf die gegen dieses Urteil erhobene Beschwerde vom
16. November 2022 (Urk. 11/90/ 1-14) trat das Bundesgericht mit Urteil 8C_680/2022 vom
8.

Februar 2023 wegen Nichtbezahlens des auferlegten Kostenvorschusses nicht ein ( Urk.
11/92/3).

E.13

Die IV-Stelle gab der Versicherten in der Folge mit Schreiben vom 4. Juli 2023
Gelegenheit, bezuglich ihrer Neuanmeldung vom 9. Februar 2022 die darin geltend
gemachte V erschlechterung ihres Gesundheitszustandes mit aktuellen Beweismitteln
glaubhaft zu machen (Urk.

9/94). Daraufhin gab
der Psycho therapeut Y. seinen Bericht vom 7.
September 2023 zu den Akten (Urk.

11/95). Mit Vorbescheid vom 2 2. November 2023 kindigte die IV-Stelle an, auf die
Neuanmeldung nicht einzutreten ( Urk. 11/97). Dagegen erhob die Ver sicherte, vertreten
durch den Psychotherapeuten Y., am 27. November 2023, erganzt mit Schreiben vom 1
3. Dezember 2023, Einwande ( Urk. 11/98, Urk. 11/100). Mit Verfigung vom 2 9. Januar
2024 trat die 1V-Stelle auf das neue L el stungsbegehren vom 9. Februar 2022 wie
angekundigt nicht ein (Urk. 11/102 = Urk. 2).

E.2
Hiergegen erhob die Versicherte, weiterhin vertreten durch den Psycho therapeuten Y. |

mit Eingabe vom 6. Marz 2024 Beschwerde und beantragte sinngemass, die Verfligung
vom 29. Januar 2024

sei aufzuheben und es sei auf das neue L eistungsgesuch einzutreten sowie es sei der
Beweiswert des therapeu tischen Berichts einer behandelnden Fachkraft zu kldren . In
prozessualer Hinsicht ersuchte die Beschwerdefiihrerin um Verzicht auf Erhebung eines
Kostenvor schusses und um Gewahrung der unentgeltlichen Prozessfihrung (Urk.

1S
1). Die Beschwerdegegnerin schloss in der Beschwerdeantwort vom 17.
April 2024 auf Abweisung der Beschwerde (Urk.

10), was der Beschwerde fuhrerin am 2 2. Mai 2024 zur Kenntnis gebracht wurde ( Urk. 12
S. 2). Mit Eingabe vom 1. Juni 2024 nahm die BeschwerdefUhrerin zur Beschwerdeantwort
Stellung (Urk. 13). Diese Eingabe wurde der Beschwerdegegnerin am

1 2. Juni 2024 (samt Beilagen in Kopie, Urk. 14/1-5) zur Kenntnis zugestellt ( Urk. 1

E.21

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



ausschliesslich die Folgen der gesundheitlichen Beeintrachtigung zu berticksichtigen. Eine
Erwerbsunféhigkeit liegt zudem nur vor, wenn sie aus objektiver Sicht nicht tberwindbar
ist (Art. 7 Abs. 2 ATSG).

E.22

Die Annahme eines psychischen Gesundheitsschadensim Sinnevon Art. 4 Abs. 1 IVG
sowie Art. 3 Abs. 1 und Art. 6 ATSG setzt eine psychiatrische, lege artis auf die VVorgaben
eines anerkannten Klassifikationssystems abgestiitzte Diagnose voraus (vgl. BGE 145V
215E.5.1,143V 409 E. 452,141V 281 E. 2.1,130V 396 E. 5.3 und E. 6). Eine
facharztlich einwandfrel festgestellte psychische Krank heit ist jedoch nicht ohne Weiteres
gleichbedeutend mit dem Vorliegen einer Invaliditét. In jedem Einzelfall muss eine
Beeintréchtigung der Arbeits- und Erwerbsféhigkeit unabhangig von der Diagnose und
grundsitzlich unbesehen der Atiologie ausgewiesen und in ihrem Ausmass bestimmt sein.
Entscheidend ist die nach einem weitgehend objektivierten Massstab zu beurteilende Frage,
ob es der versicherten Person zumutbar ist, eine Arbeitsleistung zu erbringen (BGE 145V
215E.5.3.2,143V 409E. 4.2.1, 141V 281 E. 3.7, 139V 547 E. 5.2, 127 V 294 E. 4c; vgl.
Art. 7 Abs. 2 ATSG).

Mit BGE 143V 418 entschied das Bundesgericht, dass grundsétzlich sémtliche psychischen
Erkrankungen fUr die Beurteilung der Arbeitsfahigkeit 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).

E.23
Anspruch auf eine Rente haben gemass Art. 28 Abs. 1 IVG Versicherte, die: a.
ihre Erwerbsfahigkeit oder die Fahigkeit, sich im Aufgabenbereich zu betétigen, nicht durch

zumutbare Eingliederungsmassnahmen wieder herstellen , erhalten oder verbessern konnen;
b.

wéahrend 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. 8 ATSG) sind.

E.24.1
Wurde eine Rente , wegen eines zu geringen Invaliditétsgrades

verweigert, so wird nach Art. 87 Abs. 31VV eine neue Anmeldung nur gepriift, wenn die
Voraus setzungen gemass Abs. 2 dieser Bestimmung erfillt sind. Danach ist im
Revisionsgesuch glaubhaft zu machen, dass sich der Grad der Invaliditét der versicherten
Person in einer fir den Anspruch erheblichen Weise geéndert hat.

Ergibt die Prifung durch die Verwaltung, dass die Vorbringen der versicherten Person nicht
glaubhaft sind, so erledigt sie das Gesuch ohne weitere Abkl&rungen durch Nichteintreten
(BGE 117V 198 E. 3a, vgl. auch BGE 133V 108 E. 5.2).

E.24.2

Mit dem Beweismass des Glaubhaftmachens sind herabgesetzte Anforderungen an den
Beweis verbunden; die Tatsachenanderung muss nicht nach demim
Sozialversicherungsrecht sonst Ublichen Beweisgrad der Uberwiegenden Wahr



scheinlichkeit (BGE 138 V 218 E. 6) erstellt sein (Urteil des Bundesgerichts 8C_735/2019
vom 25. Februar 2020 E. 4.2). Fir das Beweismass des Glaubhaft machens genligt es, dass
fr das Vorhandensein des behaupteten rechtserheb lichen Sachumstands wenigstens
gewisse Anhaltspunkte bestehen, auch wenn durchaus noch mit der Mdglichkeit zu rechnen
ist, bei eingehender Abklarung werde sich die behauptete Anderung nicht erstellen lassen.
Weder eineim Vergleich zu friheren arztlichen Einschdtzungen ungleich attestierte Arbeits
unfahigkeit noch eine unterschiedliche diagnostische Einordnung des geltend gemachten
Leidens genugt per se, um auf einen veranderten Gesundheitszustand zu schliessen;
notwendig ist vielmehr eine veranderte Befundlage. Je langer die letzte materielle Priifung
zurlckliegt, umso weniger strenge Anforderungen sind an die Glaubhaftmachung zu stellen
(vgl. BGE 109 V 108 E. 2b; Urteile des Bundesgerichts 8C_531/2022 vom 23. August 2023
E. 3.2.2und 9C_57/2021 vom 8. Juli 2021 E. 4.2, je mit Hinweisen ).

Im Verfahren der Neuanmeldung kommt der Untersuchungsgrundsatz ( Art. 43 Abs. 1 bzw.
Art. 61 lit . c ATSG) erst zum Tragen, nachdem die versicherte Person eine massgebliche
Anderung ihres Gesundheitszustands seit der letzten rechts kraftigen

L eistungsverweigerung glaubhaft gemacht hat (BGE 130 V 64

E.

5.2.5S. 68 f.; Urteil des Bundesgerichts 8C_389/2018 vom 8. Januar 2019 E. 3.2 mit
Hinweis).

E.243

R echtsprechungsgemass hat das kantonale Gericht seiner beschwerdeweisen Uberpriifung
einer Nichteintretensverfiigung im Rahmen des invalidenversiche rungsrechtlichen
Neuanmeldungsverfahren grundsétzlich den Sachverhalt zu Grunde zu legen hat, wie er
sich der Verwaltung bot. Ein erst im kantonalen Gerichtsverfahren eingereichter Arztbericht
ist daher selbst dann nicht in die Uberpriifung miteinzubeziehen, wenn er Riickschl iisse auf
den Gesundheits zustand hinsichtlich des neuanmeldungsrechtlich relevanten Zeitraums
zul&sst

(BGE
130V

64 E. 5.2.5; Urteil e des Bundesgerichts 8C_389/2018 vom 8. Januar 2019 E. 4.2 und
8C_196/2008 vom 5. Juni 2008). 3. 3.1

Die Beschwerdegegnerin fuhrte zur Begriindung des angefochtenen Nichtein
tretensentscheides aus, nach dem neuen L eistungsgesuch vom 9. Februar 2022 habe die
Prufung der (neuen) Aktenlage , namentlich desim Gerichtsverfahren vorgel egten
arztlichen Berichts (Urk. 11/74/9), des Aufhebungsvertrages (Urk. 11/74/10-13) und desim
September 2023 vorgel egten Berichts des Psycho therapeuten Y. (Urk. 11/95) , keine
Veranderung der Verhaltnisse gezeigt.

Aus dem arztlichen Bericht wirden keine relevanten Befunde hervor gehen, welche sich
versicherungsmedizinisch auswirken wirden , de r Aufhebungsvertrag enthalte keine
medi zinischen Sachverhalte und mit dem Einwand schreiben seien keine neuen

medi zinischen Unterlagen eingereicht worden. Die Auswirkungen auf die Arbeitsfahigkeit
gegenuber der Verfligung vom 7.



Januar 2022 seien unverandert, weshalb auf das neue L eistungsgesuch nicht eingetreten
werden konne

(Urk.2S.11).3.2

Die Beschwerdefuhrerin bringt dagegen vor, die Feststellung der Beschwerde gegnerin, es
sai keine Veranderung eingetreten, entspreche nicht dem neu einge reichten Bericht und sei
daher zurickzuweisen. Die Abweisung werde offenbar mit dem mangelnden Beweiswert
eines therapeutischen Berichts einer behan deln den Fachkraft begriindet. Dies gehe auf ein
Urtell des Bundesgerichts aus dem Jahr 1997 zurtick. Dieses Urtell sei falsch, beruhe auf
einer tendenzitsen Unter stellung und sei wissenschaftlich mit keinem Befund begriindet.
Es bestehe eine unterschiedliche Beweiswertpraxis. Da die Bundesgesetze (ATSG und

IV G) durchgehend von medizinischen Befunden sprechen wirden, wirden
psychisch-therapeuti sche Gesichtspunkte in noch htherem Masse aus der Betrachtung
fallen. Dies, obwohl aktuell mehr als 50 % der Anmeldungen psychische Griinde fir den
Arbeitsausfall betreffen wirden. Aktuell werde dies von der Swiss Insurance Medicine
(SIM) und den psychiatrischen Fachgesellschaften thematisiert. Es werde auf die
beigelegten Berichte verwiesen ( Urk. 3/1-2) . Festzuhalten sei auch, dass die delegierende
Psychiaterin Dr. A.___in dieser Funktion nicht als behandelnde Arztin taxiert werden
konne. Trotzdem sai ihre Stellung nahme und Beurteilung der Arbeitsféhigkeit vomB.__
und auch von der Beschwerdegegnerin systematisch ignoriert worden. Das poly disziplindre
Gutachten der B.___ (vom 22.

Januar 2022 , Urk. 11/56 ) sei zudem - anders als die Beschwerdegegnerin verfahren sei -
als nicht verwendbar zu beurteilen. Denn eine fachliche Auseinandersetzung tber die
inhaltlichen Diskre panzen

habe nicht stattgefunden, obschon dies eine unabdingbare Aufgabe der
Begutachtungsinstitution gemass L eitfaden des Bundesamtes fur Sozialversiche rungen
(BSV) sai. Dieeinzige Bemerkung (der B.____ -Gutachter) zu den Trauma expositionen ,
dass sie auch zu anderen Stérungsbildern fuhren konnten, habe nichts mit einer
eingehenden Beurteilung zu tun. Die amtlichen Gutachterinsti tutionen seien zudem als
befangen zu betrachten, da sie genau wiissten, was die Sachbearbeiter ihrer Auftraggeber,
der IV-Stellen, hdren mdchten

(Urk.1,Urk.13).3.3

Die Beschwerdegegnerin hat in korrekter Umsetzung des Urtells des Sozialver
sicherungsgerichts des Kantons Zurich 1V.2022.00052 vom 2 9. September 2022 (E. 6.1
und Ziff. 2 des Dispositivs; Urk. 11/89/49, Urk. 11/89/51) die mit Eingabe der
Beschwerdefuhrerin an das Gericht im Verfahren 1VV.2022.00052 vom 9. Februar 2022
(Urk. 11/74/7-8) , ergénz t mit Eingabe vom 11. Mé&rz 2022 (Urk.

1 1/78/5, Urk. 11/78/15) , geltend gemachte V erschlechterung ihres Gesund heitszustandes
als Neuanmeldung entgegengenommen und ein entsprechendes Verfahren durchgefihrt ;
dies, indem sie der Beschwerdefuhrerin richtigerweise gestiitzt auf Art. 87 Abs. 2 IVV
Gelegenheit dazu gab , eine wesentliche Verdnde rung der tatsachlichen Verhaltnisse seit
der letzten Verfigung vom 7. Januar 2022 (Urk. 11/71)

mittels weiteren Beweismitteln glaubhaft zu machen . Damit hat sie in Nachachtung der
Rechtsprechung (BGE 130 V 64 E. 5.2.5) die Androhung verbunden , ansonsten keine
Abklarungen aufzunehmen und gegebenenfalls auf Nichteintreten zu erkennen ( Urk.



11/94) .

Die Beschwerdegegnerin ist schliesslich auf das neue L eistungsbegehren der
Beschwerdefihrerin vom 9. Februar 2022

('Urk. 10/156) nicht eingetreten (Urk. 2). Bei dieser Ausgangslageist alein zu prifen, ob d
ie Beschwerdefiihrerin eine anspruchserhebliche Anderung des Invaliditétsgrades

seit der letzten rechts - kréftigen Leistungsverweigerung , mithin seit der Verfligung vom
7. Januar 2022 (Urk. 11/71) , bestatigt mit Urteil des Sozial versicherungsgerichts des
Kantons Zirich 1V.2022.00052 vom 2 9. September 2022 (Urk. 11/89),

glaubhaft gemacht hat .
4.41
4.11

In der letzten |leistungsabwei senden Verfligung vom 7. Januar 2022 war die
Beschwerdegegnerin zum Schluss gekommen , es bestiinden

keine gravierenden strukturpathol ogischen Befunde und Diagnosen mit Auswirkung auf die
Arbeits fahigkeit, die bisherigen therapeutischen Massnahmen wiirden nicht den behaup
teten Beschwerden entsprechen respektive es habe keine hinreichende Therapie
stattgefunden und die Beschwerdefihrerin konne ihre bisherige Tétigkeit im
Reinigungsdienst im Rahmen von funf Stunden pro Tag weiterhin ausfihren.

Aus psychiatrischer Sicht wirden viele personliche Faktoren vorliegen, wie beispiels weise
die fehlende Integration, Ausbildung und Sprachkenntnisse, die keine Leistungen der
Invalidenversicherung begriinden wiirden. Die vorhandenen Angste und das

Vermeidungs- und Zwangsverhalten seien aufgrund des soziokulturellen Hintergrunds der
Beschwerdefihrerin nachvollziehbar, wirden jedoch ebenfalls keine L eistungen der
Invalidenver sicherung begriinden

(Urk.11/71/1-2).4.1.2
Im Urteil 1V. 2022.00052 vom 29.

September 2022 , mit welchem die Verfigung vom 7. Januar 2022 im Ergebnis bestétigt
wurde (Urk. 11/89/50-51 ),

schlossd as

Sozialversicherungsgericht darauf , dassd asB._ -Gutachten vom 2 2. Januar 2022 ,
wonach aus psychiatrischer und interdisziplindrer Sicht eine Arbeits fahig keit von funf
Stunden pro Tag respektive eine 40%ige Arbeitsunféhigkeit in der bisherigen und in einer
leldensangepassten Tétigkeit attestiert worden sei (E. 4.2.2-3; Urk. 11/89/21), in
medizinischer Hinsicht grundséizlich beweiskréftig sel (E.

4.3.1, E. 4.4; Urk. 11/89/22, Urk. 11/89/34) , dass jedoch aus rechtlicher Sicht - unter
Berticksichtigung des

strukturierte n Beweisverfahren s anhand der

Standardindikatoren (E. 5.2; Urk. 11/89/36) - davon abzuweichen sei . Es sel aus rechtlicher
Sicht kein invalidenversicherungsrechtlich relevanter Gesundheits schaden anzunehmen
(E. 5; Urk. 11/89/34-48), da sich die funktionellen Auswirkungen der medizinisch



festgestellten gesundheitlichen Anspruchs - grundlage anhand der Standardindikatoren
nicht schlissig und widerspruchsfrei mit Uberwiegender Wahrscheinlichkeit nachweisen
lassen wirden (E. 5.8; Urk.

11/89/48) . 4.1.3

V on dieser Vergleichsbasisist z ur Beurteilung der in diesem Verfahren zu prifenden
Frage, ob die BeschwerdefUhrerin eine anspruchsrelevante Verén de rung des
Sachverhaltes seit (mindestens)

dem 7. Januar 2022
(Urk. 11/71) glaubhaft gemacht hat, auszugehen. 4.2
421

In der Neuanmeldung vom 9. Februar 202 2 ( Urk. 11/74/7-8) , erganzt in der Eingabe vom
11. Méarz 2022 (Urk. 11/78/5, Urk. 11/78/15) ,

hat die Beschwerde fuhrerin die von ihr geltend gemachte
Verschlechterung ihres Gesundheitszu standes
ab Mitte 2021

damit begriindet, dass sie zunehmend an Riickenschmerzen gelitten habe, was zur
Kundigung ihres Arbeitsvertrages per Ende Juli 2021 gefiihrt habe .

Zunehmend wrden ihr auch die periodischen Traumaexpositionen ihres Enemannes
verbunden mit viel Arger und Streit zu schaffen machen. Ausserdem fehlten ihr ihre
Familie und ihre (im Ausland |ebenden) Kinder. Wahrend eines Aufenthaltesin der Turkei
Mitte Oktober 2021

hétten sich i hre Rlickenschmerzen dermassen verstérkt, dass sie vollig immobilisiert
gewesen sei und &rztliche Hilfe benttigt habe. Erst drel Monate spéter sei sie per Rollstuhl
soweit reisefahig gewesen, dass ein Ruckflug habe organisiert werden kénnen. Es sei eine
Abklarung im Spital C.___ gefolgt. Auch zuhause habe sie Uiber Monate nur liegen konnen.
Hausarbeit sei Gberhaupt nicht mdglich gewesen. Erst nach Monaten hétten die Schmerzen
langsam nachgel assen. Die bessere Behandlung in der Schweiz habe zu einer Verbesserung
ihres Zustandes gefuhrt. Aktuell (zurzeit der Eingabe vom 11.

Mérz 2022; Urk. 11/78/3-16 ) kbnne sieim Haushalt wieder einiges machen, insbesondere
kochen. Alles andere, namentlich Wésche waschen, staubsaugen, einkaufen etc. sei ihr
nicht moglich. Diese Arbeiten wiirden von ihrem Ehemann oder befreundeten Frauen
verrichtet. Diese Verschlechterung sei therapeutisch natiirlich behandelt worden. Die
delegierende Psychiaterin habe sie zu 100

% arbeitsunfahig geschrieben. An eine Aufnahme ihrer Arbeit, weder im Haus noch in der
Reinigung, sai bei weitem noch nicht zu denken

(Urk. 11/78/

E.25
Im Ergebnis hat die Beschwerdegegnerin im angefochtenen Entscheid (Urk. 2 S. 1

f.) zu Recht darauf geschlossen, dass die Beschwerdeftihrerin eine anspruchs erhebliche
Verschlechterung ihres Gesundheitszustandes seit der leistungs abweisenden Verfligung



vom 7. Januar 2022 (Urk.

11/71) nicht glaubhaft gemacht hat und daher auf ihr neues L eistungsgesuch nicht
einzutreten sei ( Art. 87 Abs.

2 und
31VV ; Urtell des Bundesgerichts 8C_531/2022 vom 23. August 2023 E. 3.2) .4.34.3.1

Samtliche weiteren Vorbringen der BeschwerdefUhrerin fuhren zu keiner anderen
Betrachtungsweise. Namentlich sind die erneuten Einwénde gegen dasB._ -Gutachten
vom 22. Januar 2022 und zur angeblichen Nichtbeachtung der Berichte d er delegierenden
Psychiaterin Dr. A.____hier nicht zu horen. Der Beweiswert dieses Gutachtens und auch der
Berichtevon Dr. A.____ war Gegenstand des in Rechtskraft erwachsenen Urteils
1V.2022.00052 vom 29. September 2022 (E. 4.3; Urk. 11/89/22-34) und ist hier nicht erneut
zu beurteilen . Hier ist allein ausschlaggebend, ob es der Beschwerdefthrerin mit und nach
der Neuanmeldung vom 9. Februar 2022 (Urk. 11/74/7-13) gelungen ist, eine
Verschlechterung des Gesundheitszustandes glaubhaft zu machen. A usser dem bereits
hiervor besprochenen Arztzeugnisvom 2 5. Juni 2021 (E. 4.2.2 ) wurden hier

indes keine weiteren Berichte von Dr.
A.

oder andere Arzt berichte vorgelegt , so dass es damit sein Bewenden hat.
Sofern

die Beschwerdefuhrer in mit ihrer Beschwerde vom 6. Mérz 2024 eine revisionsweise
Neubeurteilung des Urteils 1VV.2022.00052 vom 29. September 2022

anstrebt (8 29 ff. des Gesetz es Uber das Sozialversicherungsgericht , GSVGer ) , worauf der
Titel «Revisionsgesuch» und die Argumentation hindeuten konnte n (Urk.

1), wirde esjedenfalls an den formellen V oraussetzungen fehlen. Insbesondere wurden
keine Revisionsgrinde angegeben, es wurden keine spezifischen Antrége gestellt und keine
Ausfuhrungen zur Frist von 90 Tagen gemacht ( 8 31 Abs. 1 GSVGer ) . Der Titel der
Beschwerde ( Urk. 1) richtet sich zudem allein «gegen die Verfigung der 1V-Stelle Zirich
in Bezug auf eine Neuanmeldung» und in de n weiteren Ausfihrungen wird das Urtell
1V.2022.00052 vom 29. September 2022 nicht erwahnt.

Esist daher nicht von einem Revisionsgesuch im Sinne von 8 29 GSV Ger auszugehen.
432

Nach dem Gesagten erweist sich die angefochtene Verfliigung vom 29. Januar 2024 als
rechtmé&ssig. Die Beschwerde ist folglich abzuweisen. 5 .

E.5
, Urk. 11/78/ 1 5, Urk. 11/74/8 ).

Als Belege fur die geltend gemachte V erschlechterung des Gesundheitszustandes hat die
Beschwerdefiihrerin das Z eugnis der delegierenden Psychiaterin Dr. A, vom 25. Juni
2021 (Urk.

11/74/9) und die mit ihrer damaligen Arbeit geberin, der D._,

abgeschlossene Aufhebungs ver einbarung



vom 24. Juni 2021 (Urk. 11/74/10-13) vorgelegt. Nach der Aufforderung der
Beschwerdegegnerin zur Einreichung weiterer Beweismittel (Urk. 11/94) gab die
Beschwerdefuhrerin den Bericht ihres Vertreters, des Psycho therapeuten Y., vom 7.

September 2023 zu den Akten (Urk.

11/95). 4.2.2

Aus dem

Z eugnis der Psychiaterin Dr. A, vom 25. Juni 2021 (Urk.

11/74/9) geht allein hervor, dass die Beschwerdegegnerin aufgrund ihres derzeitigen
Zustand s bildes ab dem 1. Juli 2021 bis auf Weiteres zu 100 % arbeitsunfahig sei
(Urk. 11/74/9). Eine Begrindung

dazu , die wesentlichen Befunde und insbesondere eine Erlauterung, aufgrund welcher
Verénderungen des Gesundheitszustandes diese Arbeitsunfahigkeit attestiert wurde, ist dem
Arzt zeugnis der Psychiaterin nicht ansatzweise zu entnehmen. Dies genugt indes nicht, um
eine erhebliche Veranderung des Gesundheitszustandes glaubhaft zu machen

(vgl. Urtell des Bundesgerichts 8C_531/2022 vom 23. August 2023 E. 3.2.2) ; dies auch
deshalb , weil

die BeschwerdefUhrerin nicht eine Verschlech terung des psychischen Gesundheits
zustandes, sondern in erster Linie eine Verschlechterung der Riickenbeschwerde n

ab Mitte 2021 gelten d gemacht hat . Arztb erichte zur Behandlung von den subjektiv
geschilderten ,

exazerbierten somatischen Beschwerden , namentlich der Rlickenbeschwerden mit den
entsprechenden Befunden ,

wurden indes keine vorgel egt.

Auch fehlen Hinwelise darauf, dass eine anpruchs erhebliche Verschlechterung tber ein Jahr
andauerte (vgl. zur Notwendigkeit der Erfullung des Wartegjahres nach Art. 28 Abs. 1lit. b
IVG: Urteil 1V.2022.00052 vom 29. September 2022 E. 6.1, Urk. 11/89/49), nachdem die
Mitte 202 1 bzw. auf der Tirkeireise im Oktober 2021 verstarkt aufgetreten en
Ruckenbeschwerden geméss dem Rechtsvertreter bereits ab spatestens Méarz 2022 wieder
nachgel assen hatten (Urk.

11/7 8/15) . 4.2.3

Zum Bericht vom 7. September 2023 ist zunéchst festzuhalten, dass dieser nebst dem
Namen und der Unterschrift des Vertreters und Psychotherapeuten Y.

zwar auch mit dem Namen von Dr. A.___ versehen, indes von dieser nicht unterzeichnet
wurde (Urk. 11/95/5) . Er gilt beweisrechtlich daher nicht als psychiatrisch-fachérztlicher
Bericht von Dr. A.___, sondern ist allein dem Psychotherapeuten Y. zuzuordnen. Wie
schon im Urteil 1V.2022.00052 vom 29.

September 2022 festgestel It
worden war ( E. 4.3.10; Urk.
11/89/31) ,ist



im Weiteren auch in Bezug auf den Bericht des Psychotherapeuten Y. vom
7. September 2023 (Urk. 11/95)

beachtlich , dass der vollzogene Rollenwechsel des behandelnden Therapeuten Y. zum
Rechts vertreter der Beschwerdefiihrerin den Beweiswert seiner Aussagen von vornherein
erheblich mindert ( vgl. Urteil des Bundesgerichts 8C_695/2019 vom 18. Dezem ber 2019
E.

4.3). Aber auch inhaltlich ist der Bericht vom 7. September 2023 zur Glaubhaftmachung
einer Veranderung nicht geeignet . Darin wurden im Wesent lichen bereits bekannte
Themen («Anamnese», « Traumaexpositionen «, «Trauma folgestorungen», Symptome der
bisherigen Evaluationen) und diagnostische Uberlegungen zur Diagnose einer
posttraumatischen Belastungsstérung (PTBS; 1CD-10 F43.1) respektive zur « komplexen
Traumafolgestorung gemass | CD-11» dargelegt; der Bericht miindete schliesslich in der
Kritik am «amtlichen Gutachten der E.__ » (gemeint wohl dasB.__ -Gutachten vom

22. Januar 2022, Urk. 11/56) sowie am «Urteil der 1V-Stelle» (gemeint wohl die Verfigung
vom 7. Januar 2022 [ Urk. 11/71] oder das diese Verfligung bestétigende Urteil des hiesigen
Gerichts 1V.2022.00052 vom 29.

September 2022 [Urk. 11/89]). Eine anspruchserhebliche

Veranderung des Gesundheitszustandes wu r de jedoch nicht dargelegt . Es wurde dazu
lediglich im Sinne einer Rige ausgefuhrt, bei der Beurteilung der funktionellen
Einschrénkungen der Arbeitsfahigkeit sei der Arbeitsausfall zwischen Sommer 2021 bis
2022, also von einem Jahr, mit Kindi gung und einer massiv verstérkten

Schmerzel aboration nicht berticksichtigt worden; die Abklérung der funktionelle n
Arbeitsein schrénkung neben einer vertieften Analyse der Krankheitssituation miisse
definitiv nachgeholt werden und stelle in der bisherigen Abkldrung einen massiven Mangel
dar (Urk. 11/95/5). A uch dieser Bericht enthélt weder nahere

Ausfihrungen z ur im Mérz 2022 dargelegten Verschlimmerung des Riickenleidens ( vgl.
Urk. 11/78/15) , was auch nicht in den Fachbereich des Psychotherapeuten fallen wirde,
noch sonstige Elemente, die eine anspruchsrelevante Verschlechterung des
Gesundheitszustan des der Beschwerdefihrerin

von mehr als einem Jahr ab Juli 2021 glaubhaft machen wirden.

Entgegen den Einwendungen der Beschwerdeflhrerin ist d ie Rechtsprechung zum
«Beweiswert eines therapeutischen Berichts einer behandelnden Fachkraft» (Urk. 1) hier
vor diesem Hintergrund letztlich

nicht entscheid end . Weitere Ausfiihrungen dazu ertibrigen sich , zumal zum Beweiswert
eines Berichts des Psychotherapeuten Y.

bereitsin den Urteilen 1VV.2018.00321 vom 2 7. Mé&rz 2019 (E. 3.2-3.3; Urk. 11/19/8-11)
und 1V.2022.00052 vom 29. September 2022 (E. 4.3.10; Urk. 11/89/31) Stellung
genommen wurde . 4.2.4

Aus dem Aufhebungsvertrag
vom 24. Juni 2021 (Urk. 11/74/10-13) vermag die Beschwerdefithrerin

sodann ebenfalls nichts zu ihren Gunsten abzuleiten. Die einvernehmliche Aufhebung des
Arbeitsvertrages (vgl. Art. 115 des Obligationen rechts) der Beschwerdefihrerin mit dem



Reinigungsunternehmen D.____ihrer Nachbarin (Urk. 11/25/5, Urk. 11/56/76) am 24. Juni
2021

(Urk. 11/74/13) lasst zwar darauf schliessen , dass sie ihre bisherige Reinigungs tétigkeit
damals eingestellt hat. Aus dem Aufhebungsvertrag sind die Grinde hierfir, namentlich
gesundheitliche Grunde, indes nicht ersichtlich. Auch war eine Wiederaufnahme dieser
Téatigkeit oder einer anderen Téatigkeit innerhalb eines Jahres damit nicht ausgeschlossen; so
oder so sagt der Aufhebungsvertrag nichts Uber die letztlich massgebliche Arbeitsfahigkeit (
Art.

E.51

Die Voraussetzungen zur Bewilligung der unentgeltlichen Prozessfihrung gemass 8§ 16
Abs. 1 GSVGer sind erfillt. 5. 2

Dader Streitgegenstand die Bewilligung oder Verweigerung von Versicherungs leistungen
betrifft, ist das Verfahren kostenpflichtig. Die Gerichts kosten sind hach dem
Verfahrensaufwand und unabhéngig vom Streitwert festzulegen (Art. 69 Abs. 1 bis1VG),
ermessensweise auf Fr.

E.6
00.-- anzusetzen

und der Beschwerdefiih rerin aufzuerlegen , jedoch z ufolge Gewahrung der unentgelt
lichen Prozess fihrung einstweilen auf die Gerichtskasse zu nehmen . Die
Beschwerdefihrerin ist auf die Nachzahlungspflicht geméss 8 16 Abs. 4 GSV Ger

hinzuweisen . Das Gericht beschliesst:

In Bewilligung des Gesuchs vom 6. Méarz 2024 wird der Beschwerdefthrerin die unent
geltliche Prozessfiihrung gewéahrt. und erkennt sodann: 1.

Die Beschwerde wird abgewiesen. 2.

Die Gerichtskosten von Fr. 600.-- werden der BeschwerdefUhrerin auferlegt, zufolge
Gewahrung der unentgeltlichen Prozessfiihrung jedoch einstweilen auf die Gerichts kasse
genommen. Die Beschwerdefthrerin wird auf die Nachzahlungspflicht geméass § 16 Abs. 4
GSVGer hingewiesen. 3.

Zustellung gegen Empfangsschein an: - Y. - Sozialversicherungsanstalt des Kantons
Zirich, IV-Stelle - Bundesamt fir 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 Bundesge
setzes Uber das Bundesgericht, BGG). Die Frist steht wahrend folgender Zeiten still: vom
siebten Tag vor Ostern bis und mit dem siebten Tag nach Ostern, vom 15. Juli bis und mit
15. August sowie vom 18. Dezember bis und mit dem 2. Januar (Art. 46 BGG).

Die Beschwerdeschrift ist dem Bundesgericht, Schweizerhofquai 6, 6004 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 bei zulegen,



soweit die Partel siein Handen hat (Art. 42 BGG). Sozialversicherungsgericht des Kantons
Zurich Die VorsitzendeDie Gerichtsschreiberin FehrHartmann

Export aus OpenCaseLaw (CCO0). Verbindlich ist allein der vom erlassenden Gericht vertffentlichte
Originaltext. Quellen-URL siehe oben.



