ZH_SOZIALVERSICHERUNGSGERICHT 1V.2024.00450 vom
5. Marz 2025

ZH Sozialversicherungsgericht, 2025-03-05, DE

Quelle: https://mcp.opencasel aw.ch/entscheid/zh_sozialversicherungsgericht_IV.2024.00450
FR: ZH_SOZIALVERSICHERUNGSGERICHT 1V.2024.00450 du 5 mars 2025

IT: ZH_SOZIALVERSICHERUNGSGERICHT 1V.2024.00450 del 5 marzo 2025

Erwagungen

E. 1

X.__, geboren 1980, ohne Berufsaushildung, Mutter zweier Kinder (Jahrgang 1998 und
2002), arbeitete zuletzt ab Juli 2012 als Reini gungsmitarbeiterinbei der Y. . Abdem
28. Oktober 2013 wurde sie krankgeschrieben (Urk. 6/16) und meldete sich am 28. Januar
2014 (Urk. 6/2) unter Hinweis auf Ricken- und Muskulaturbeschwerden bel der
Invalidenversi cherung zum L eistungsbezug an. Die Sozialversicherungsanstalt des
Kantons Zirich, 1V-Stelle, tétigte erwerbliche und medizinische Abklarungen und ver
anlasste inshesondere eine Begutachtung der Versichertenim Z._ (Expertise vom

17. August 2015, Urk. 6/42/1-46). Nach Mitteilung der Versicherten, sich nicht in der Lage
zu sehen, an Eingliede rungsmassnahmen teilzunehmen (Urk. 6/4 8 -4 9), und
durchgefiihrtem Vor - bescheidverfahren (Urk. 6/54, Urk. 6/57) verneinte die IV-Stelle mit
Verfigung vom 6. Juli 2016 ( Urk. 6/62) einen Anspruch der Versicherten auf eine Rente
der In validenversicherung. Die dagegen erhobene Beschwerde ( Urk. 6/65/3-15) wies das
hiesige Sozia versicherungsgericht mit Urteil vom 2 8. Dezember 2017 ab ( Urk. 6/69).

Am 3. Mai 2023 (Eingangsdatum) meldete sich die Versicherte erneut bei der IV-Stelle
zum Leistungsbezug an ( Urk. 6/71). Die IV-Stelle trat auf das Gesuch ein, stellte gestiitzt
auf die Angaben der Versicherten fest, dass keine Eingliederungs massnahmen méglich
seien (Urk. 6/74, Urk. 6/75), und traf medizinische Abklarungen ( Urk. 6/77). Im Rahmen
des Vorbescheidsverfahren sreichte die Versicherte verschiedene Arztberichte zu den
Akten und die IV-Stelle tétigte weitere Abklarungen ( Urk. 6/81 , Urk. 6/87, Urk. 6/91, Urk.
6/92, Urk. 6/95-97, Urk. 6/103, Urk. 6/ 104 ). Mit Verfigung vom 2 5. Juni 2024 verneinte
die IV-Stelle einen Anspruch auf eine Invalidenrente ( Urk. 2).

E.2

Dagegen erhob die Versicherte mit Eingabe vom 2 0. August 2024 Beschwerde und
beantragte, ihr sei eine Invalidenrente zuzusprechen, eventualiter sei die Sache zu weiteren
Abklarungen an die I V-Stelle zurlickzuweisen oder das Gericht habe selbst ergdnzende
Abklarungen anzuordnen ( Urk. 1 S. 2). Die IV-Stelle beantragte in der Beschwerdeantwort
vom 2 6. September 2024 die Abweisung der Beschwerde ( Urk. 5), was der Versicherten
zur Kenntnis gebracht wurde ( Urk. 7). Das Gericht zieht in Erwagung: 1.

Am 1. Januar 2022 sind die gednderten Bestimmungen des Bundesgesetzes tiber den
Allgemeinen Teil des Sozialversicherungsrechts (ATSG), der Verordnung Uber den
Allgemeinen Teil des Sozialversicherungsrechts (ATSV), des Bundesgesetzes liber die
Invalidenversicherung (IVG) sowie der Verordnung Uber die Invalidenversicherung (1VV)
in Kraft getreten. Die angefochtene Verfligung erging nach dem 1. Januar 202 2.
Entsprechend den allgemeinen intertemporal rechtlichen Grundsétzen (vgl. BGE 144 V 210



E. 4.3.1) ist nach der biszum 31. Dezember 2021 geltenden Rechtslage zu beurteilen, ob bis
zu diesem Zeitpunkt ein Rentenanspruch entstanden ist. Steht ein erst nach dem 1. Januar
2022 entstandener Rentenanspruch zur Diskussion, findet darauf das seit diesem Zeitpunkt
geltende Recht Anwendung (vgl. Urteil des Bundesgerichts 9C_452/2023 vom 24. Januar
2024 E. 3.2.1 mit Hinweisen).

Auf Grund der i m Mai 2023 a nhangig gemachten Anmeldung bei der
Invalidenversicherung konnten alfallige Leistungen frihestens ab November 2023
ausgerichtet werden (vgl. Art. 29 Abs. 1 1VG). In dieser Gibergangs - rechtlichen
Konstellation ist die seit 1. Januar 2022 geltende Rechtslage massgebend, die im Folgenden
soweit nichts anderes vermerkt ist jeweilsin dieser Version wiedergegeben, zitiert und
angewendet wird.

E.21

Invaliditat ist die voraussichtlich bleibende oder 1&ngere Zeit dauernde ganze oder teilweise
Erwerbsunfahigkeit (Art. 8 Abs. 1 ATSG). Erwerbsunféhigkeit ist der durch
Beeintréchtigung der korperlichen, geistigen oder psychischen Gesundheit verursachte und
nach zumutbarer Behandlung und Eingliederung verbleibende ganze oder teilweise Verlust
der Erwerbsmdglichkeiten 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 beriicksichtigen. Eine
Erwerbsunfahigkeit liegt zudem nur vor, wenn sie aus objektiver Sicht nicht Uberwindbar
ist (Art. 7 Abs. 2 ATSG).

E.22
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.

Eine Rente nach Abs. 1 wird nicht zugesprochen, solange die M 6glichkeiten zur
Eingliederung im Sinne von Art. 8 Abs. 1 bisund 1 ter nicht ausgeschopft sind (Art. 28
Abs. 1 bisIVG). Gemass Art. 28b Abs. 1 1V G wird die Hohe des Rentenanspruchsin
prozentualen Anteilen an einer ganzen Rente festgelegt. Bel einem Invaliditétsgrad von
50-69 % entspricht der prozentuale Anteil dem Invaliditétsgrad (Abs. 2). Bei einem
Invaliditétsgrad ab 70 % besteht Anspruch auf eine ganze Rente (Abs. 3). Bei einem
Invaliditétsgrad unter 50 % gelten die folgenden prozentualen Anteile (Abs. 4):
Invaliditétsgrad prozentualer Anteil 49 Prozent 47.5 Prozent 48 Prozent 45 Prozent

47 Prozent 42.5 Prozent 46 Prozent 40 Prozent 45 Prozent 37.5 Prozent 44 Prozent 35
Prozent 43 Prozent 32.5 Prozent 42 Prozent 30 Prozent 41 Prozent 27.5 Prozent 40 Prozent
25 Prozent

E. 231

War eine Rente wegen eines zu geringen Invaliditatsgrades verweigert worden und ist die
Verwaltung auf eine Neuanmeldung eingetreten (Art. 87 Abs. 31VV), soistim



Beschwerdeverfahren zu prife n, ob im Sinne von Art. 17 ATSG eine fur den
Rentenanspruch rele van te Anderung des Invalidi tatsgrades eingetreten ist (BGE 117 V
198 E. 3amit Hinwelis ; Urteil des Bundesgerichts | 659/04 vom 9. Februar 2005 E. 1.1).
Bel einer Neuanmeldung der versicherten Person bei der 1V-Stelle sind die Revisionsregeln
demnach analog anwendbar (BGE 141V 585 E. 5.3 infine, 133V 108 E. 5.2, je mit
Hinweisen; Urteil des Bundesgerichts 8C_317/2022 vom 7. September 2022 E. 2.2 mit
Hinweisen).

E.23.2

Ein Revisionsgrund im Sinne von Art. 17 Abs. 1 ATSG betrifft Anderungen in den
personlichen Verhédtnissen der versicherten Person (BGE 133V 454 E. 7.1). Dazu gehort
namentlich der Gesundheitszustand. Dabel ist nicht die Diagnose massgebend, sondernin
erster Linie der Befund und der Schweregrad der Symptomatik (Urtell des Bundesgerichts
8C _170/2017 vom 13. Oktober 2017 E. 5.1 mit weiteren Hinweisen). Weiter sind, auch bel
an sich gleich gebliebenem Gesundheitszustand, veranderte Auswirkungen auf den
Erwerbs- oder Aufgabenbereich von Bedeutung (BGE 141V 9E. 2.3,134V 131 E. 3).
Ferner kann ein Revisionsgrund unter Umstéanden auch in einer wesent lichen Anderung
hinsichtlich des fur die Methodenwahl massgeblichen (hypothe tischen) Sachverhalts
bestehen (BGE 144 | 28 E. 2.2, 130V 343 E. 3.5,117 V 198 E. 3b, je mit Hinweisen).
Hingegen ist die lediglich unterschiedliche Beurteilung eines im Wesentlichen gleich
gebliebenen Sachverhalts im revisionsrechtlichen Kontext unbeachtlich (BGE 144 |1 103 E.
21,141V 9E. 2.3, je mit Hinweisen). Weder eineim Vergleich zu friheren &rztlichen
Einschétzungen ungleich attestierte Arbeitsunféhigkeit noch eine unterschiedliche
diagnostische Einordnung des geltend gemachten Leidens gentigt somit per se, um auf
einen verbesserten oder verschlechterten Gesundheitszustand zu schliessen; notwendig ist
in diesem Zusammenhang vielmehr eine veranderte Befundlage (Urteil des Bundesgerichts
9C 477/2022 vom 1 8. Januar 2023 E. 2.1 mit Hinweisen).

Ist eine anspruchserhebliche Anderung des Sachverhalts nicht mit tiberwiegender
Wahrscheinlichkeit erstellt, bleibt es nach dem Grundsatz der materiellen Beweis last beim
bisherigen Rechtszustand (Urteil des Bundesgerichts 8C_88/2023 vom 8. August 2024 E.
4.2.1 mit Hinweisen).

E.24.1

Hinsichtlich des Beweiswertes eines Arztberichtes ist entscheidend, ob er fir die streitigen
Belange umfassend ist, auf allseitigen Untersuchungen beruht, auch die geklagten
Beschwerden berlicksichtigt, in Kenntnis der V orakten (Anamnese) abgegeben worden ist,
in der Beurteilung der medizinischen Zusammenhange und Situation einleuchtet und ob die
Schlussfolgerungen des Experten begriindet sind. Zudem muss der Arzt Uber die
notwendigen fachlichen Qualifikationen verfligen. Ausschlaggebend fur den Beweiswert ist
grundsétzlich weder die Herkunft eines Beweismittels noch die Bezeichnung der
eingereichten oder in Auftrag gegebenen Stellungnahme als Bericht oder Gutachten

(BGE 134V 231 E. 5.1, 125V 351 E. 3a; Urteil des Bundesgerichts 8C_225/2021 vom

10. Juni 2021 E. 3.2, je mw.H .).

E.24.2

Gemass Art. 54a 1V G stehen die regionalen &rztlichen Dienste (RAD) den IV-Stellen fur
die Beurteilung der medizinischen Voraussetzungen des L eistungsanspruchs zur Verfligung
(Abs. 2). Sielegen diefir die Invalidenversicherung nach Art. 6 ATSG massgebende



funktionelle Leistungsfahigkeit der versicherten Person fir die Austibung einer zumutbaren
Erwerbstatigkeit oder Tétigkeit im Aufgabenbereich fest (Abs. 3). Siesind in ihrem
medizinischen Sachentscheid im Einzelfall unabhangig (Abs. 4). Nach Art. 49 1IVV
beurteilen die RAD die medizinischen Voraussetzungen des L eistungsanspruchs. Die
geeigneten Prifmethoden konnen sie im Rahmen ihrer medizinischen Fachkompetenz und
der allgemeinen fachlichen Weisungen des Bundesamtes frel wahlen (Abs. 1). Bei der
Festsetzung der funktionellen Leistungsfahigkeit (Art. 54a Abs. 31VG) ist die medizinisch
attestierte Arbeitsfahigkeit in der bisherigen Tétigkeit und fir angepasste Tétigkeiten unter
Bertcksichtigung samtlicher physischen, psychischen und geistigen Ressourcen und
Einschrénkungen in qualitativer und quantitativer Hinsicht zu beurteilen und zu begriinden
(Abs. 1 bis). Die RAD konnen Versicherte bei Bedarf selber arztlich untersuchen. Sie
halten die Untersuchungsergebnisse schriftlich fest (Abs. 2).

Die Funktion interner RAD-Berichte besteht darin, aus medizinischer Sicht gewissermassen
als Hilfestellung fiir die medizinischen Laien in Verwaltung und Gerichten, welchein der
Folge Uber den Leistungsanspruch zu entscheiden haben — den medizinischen Sachverhalt
zusammenzufassen und zu wiirdigen, wozu namentlich auch gehort, bei widersprichlichen
medizinischen Akten eine Wertung vorzunehmen und zu beurteilen, ob auf die eine oder die
andere Ansicht abzustellen oder aber eine zusétzliche Untersuchung vorzunehmen sei. Sie
waurdigen die vorhandenen Befunde aus medizinischer Sicht (Urteil des Bundesgerichts
9C_406/2014 vom 31. Oktober 2014 E. 3.5 mit Hinweisen).

Der Beweiswert von RAD-Berichten nach Art. 49 Abs. 2 1VV ist mit jenem externer
medizinischer Sachverstandigengutachten vergleichbar, sofern sie den praxisgemassen
Anforderungen an ein érztliches Gutachten ( BGE 134 V 231 E. 5.1) gentigen und die
Arztperson uber die notwendigen fachlichen Qualifikationen verfigt ( BGE 137 V 210

E. 1.2.1). Soll ein Versicherungsfall ohne Einholung eines externen Gutachtens entschieden
werden, so sind an die Beweiswtrdigung strenge Anforderungen zu stellen. Bestehen auch
nur geringe Zweifel an der Zuverlassigkeit und SchlUssigkeit der versicherungsinternen
arztlichen Feststellungen, sind ergénzende Abklarungen vorzunehmen (BGE 145V 97

E. 8.5, 142 V 58 E. 5.1 mit Hinweisen).

Reine Aktengutacht en sind beweiskréftig, sofern ein llickenloser Befund vorliegt und esim
Wesentlichen nur um die fachérztliche Beurteilung eines an sich feststehenden
medizinischen Sachverhalts geht, mithin die direkte &rztliche Befassung mit der
versicherten Person in den Hintergrund riickt (Urteile des Bundesgerichts 9C_647/2020
vom 2 6. August 2021 E. 4.2 und 8C_750/2020 vom 2 3. April 2021 E. 4, je mit Hinweisen)

E.31

Nachdem die Beschwerdegegnerin auf die Neuanmeldung vom 3. Ma 2023 eingetreten ist
und das L eistungsbegehren der Beschwerdefuhrerin einer materiellen Prifung unterzogen
hat, ist zu priifen, ob eine revisionsrechtlich bedeutsame Anderung in den tatsichlichen
Verhdtnissen eingetreten ist. Zeitlicher Referenzpunkt bildet die Verfligung vom 6. Juli
201

E.32

Die Beschwerdegegnerin verneinte in der angefochtenen Verfligung vom 2 5. Juni 2024
eine massgebliche Veranderung . Nach wie vor sei d ie Beschwerdefthrerin in einer
leldensangepassten Tétigkeit zu 70 %



arbeitsfahig . Aus der Gegenilber - stellung der massgebenden V erglei chseinkommen
ergebe sich ein Invaliditatsgrad von 29 % bzw. bei einem ab 1. Januar 2024 zu
gewdahrenden Pauschal abzug von 10 % ein Invaliditatsgrad von 36 % , was einen Anspruch
auf eine Invalidenrente ausschliesse ( Urk. 2).

E.33

Die Beschwerdeftihrerin machte beschwerdewei se geltend, dass sich ihr
Gesundheitszustand seit der Verfigung vom 6. Juli 201

E.6

Gemass Art. 69 Abs. 1 bis VG ist das Beschwerdeverfahren bei Streitigkeiten um die
Bewilligung oder die Verweigerung von IV-Leistungen vor dem kantonalen
Versicherungsgericht kostenpflichtig. Die Kosten werden nach dem Verfahrens aufwand
und unabhangig vom Streitwert im Rahmen von Fr. 200.-- bis Fr. 1'000.-- festgel egt.
Vorliegend sind die Gerichtskosten auf Fr.

E.7

00.-- festzu setzen und ausgangsgemass der Beschwerdefhrerin aufzuerlegen. Das Gericht
erkennt: 1.

Die Beschwerde wird abgewiesen. 2.
Die Gerichtskosten von Fr. 700 .-- werden der Beschwerdefiihrerin auferlegt.

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

Zustellung gegen Empfangsschein an: - Rechtsanwalt Willi Fuchslin -
Sozialversicherungsanstalt des Kantons Zirich, 1V-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
Bundesgesetzes Uiber das Bundesgericht, BGG). Die Frist steht wahrend folgender Zeiten
still: vom siebenten Tag vor Ostern bis und mit dem siebenten Tag nach Ostern, vom

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

Die Beschwerdeschrift ist dem Bundesgericht, Schweizerhofquai 6, 6004 Luzern,
zuzustellen.

Die Beschwerdeschrift hat die Begehren, deren Begriindung mit Angabe der Beweismittel
und die Unterschrift der beschwerdefiihrenden Partei oder ihrer Rechtsvertretung zu
enthalten; der angefochtene Entscheid sowie die als Beweismittel angerufenen Urkunden
sind beizulegen, soweit die Partei sie in Handen hat ( Art. 42 BGG).
Sozialversicherungsgericht des Kantons Zirich Die VorsitzendeDer Gerichtsschreiber
PhilippSonderegger

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



