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Sachverhalt:

A

A.aA.___, geboren 1956, meldete sich am 25. November 2003 (richtig wohl 2004)

wegen eines anlasslich des Autounfalls vom 30. November 2000 erlittenen

Schleudertraumas (zum Hergang des Unfalls vgl. act. G 7.26.3) zum Bezug von IV-
Leistungen (Berufsberatung, Umschulung, Rente) an (act. G 7.1). lhre bislang
ausgeulbte selbststandige Tatigkeit gab sie gesundheitsbedingt am 1. Mai 2004
grosstenteils auf, arbeitete aber in einem reduzierten Rahmen weiter (act. G 7.44.7).
Dr. med. B.___, Facharzt FMH fur Allgemeine Medizin, diagnostizierte im Bericht vom
21. Dezember 2004 ein chronisches Zervikovertebralsyndrom bei einem Status nach
einem Autounfall im November 2000 und bei Streckfehlhaltung der HWS. Ferner
bestehe eine depressive Entwicklung bei Neurose und Tendenz zu
Medikamentenabusus. Seit 29. Juli 2002 bis auf weiteres sei sie flr ihre angestammte
Tatigkeit zu 50% arbeitsunféhig. Arbeiten mit wechselnder Téatigkeit und wechselnder

Rlckenhaltung seien ihr zumutbar (act. G 7.14.3 ff.).

A.b Im von der Versicherten in Auftrag gegebenen neurologischen Gutachten vom

21. April 2005, stellte Dr. med. C.___, Facharzt FMH fir Neurologie, folgende
Diagnosen: chronisches Zervikalsyndrom sowie myofasciale Verspannungen im HWS-
Bereich, im Bereich der Schultern vor allem links und der BWS durch Auffahrunfall vom
30. November 2000 bei rezidivprovozierender, berufsbedingter inklinierender
Kdrperhaltung, Verdacht auf eine Ulnariseinklemmung unter dem Biventer des M. flexor
carpi ulnaris am distalen Oberarm sowie Neigung zur arteriellen Hypertonie. Im
angestammten Beruf sei sie zu 100% arbeitsunfahig. Eine leidensangepasste Tatigkeit
kénne die Versicherte mit einem Beschaftigungsgrad von 40% austiben (act.

G 7.26.1 ff.). Im Bericht vom 13. Oktober 2005 gab Dr. C.___ an, dass eine
leidensangepasste Tatigkeit (mit ausreichend Pausen, um eine konzentrierte geblckte
Haltung Uber Stunden zu vermeiden) der Versicherten taglich wahrend 3,5 Stunden pro
Tag zumutbar sei (act. G 7.31.3).

A.c Vom 15. bis 16. Mai 2007 wurde die Versicherte in der MEDAS Zentralschweiz

interdisziplinar (internistisch, psychiatrisch, rheumatologisch und neurologisch)
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begutachtet. Im Gutachten vom 18. Juni 2007 diagnostizierten die Experten mit
wesentlicher Einschrankung der zumutbaren Arbeitsfahigkeit ein chronisches,
linksseitiges zervikovertebrales und zervikozephales Schmerzsyndrom mit deutlicher
spondylogener Komponente bei/mit: intermittierend zervikozephalen Kopfschmerzen
links, Segmentdegeneration C4 bis C6, Fehlhaltung mit zervikaler Streckhaltung und
Segmentkyphosierung C3 bis C6 sowie Status nach Distorsionstrauma der
Halswirbelsdule am 30. November 2000. Die vom Hausarzt Ende 2004 diagnostizierte
depressive Reaktion sei inzwischen remittiert. In der bisherigen Tatigkeit sei die
Versicherte noch zu 30% arbeitsfahig. Bei einer Verweistéatigkeit in einem anderen
Bereich ihrer Tatigkeit bestehe eine Arbeitsfahigkeit von 50%. Bei einer optimal
angepassten, korperlich ausgesprochen leichten, zwingend wechselbelastenden
Verweistatigkeit, ohne gehaufte Zwangshaltungen im Sitzen oder Stehen, ohne
Verrichtungen tber Kopf und ohne Anforderung an die Konzentration, verflige die
Versicherte {iber eine 70%ige Arbeitsfihigkeit. Die zumutbare Arbeitszeit sei mit 6 - 67/
» Stunden zu veranschlagen. Eine Einschrankung der Leistungsfahigkeit sei dabei nicht
anzunehmen. Bei allen genannten Tatigkeiten seien die rheumatologischen Befunde flr

die Beeintrachtigung der Leistungsfahigkeit ausschlaggebend (act. G 7.44.1 ff.).

A.d Am 6. September 2007 nahm die IV-Stelle eine Abklarung an Ort und Stelle vor. Die
Abklarungsperson hielt im Bericht vom 23. November 2007 fest, dass die Versicherte
seit der gesundheitsbedingten offiziellen Geschaftsaufgabe im Jahr 2004 bis heute
weiterhin stundenweise noch im Atelier arbeite. Sie konne dies nur in sehr reduziertem
Rahmen tun, versuche aber wenn moglich immer ein Pensum von ca. 50% zu
erreichen, da sie finanziell darauf angewiesen sei. Die Abklarungsperson bemerkte bei
der Versicherten einen "etwas abwesenden Eindruck" und hatte das Gefulhl, diese
stehe unter Medikamenteneinfluss, was ihr die Versicherte bestétigt habe. Im
Nachgang zur Abklarung gab die Abklarungsperson einen Auftrag zur

Eingliederungsberatung (act. G 7.66.1 ff.).

A.e Ab November 2007 wurde die Versicherte durch einen IV-Eingliederungsberater bei
der Stellensuche unterstitzt. Anlasslich der Besprechung vom 17. Méarz 2008 brachte
die Versicherte zum Ausdruck, dass sie sich ernsthafte Gedanken mache, die
selbststandige Erwerbstatigkeit in ihrem angestammten Beruf wieder aktiver zu

gestalten. Einen Teil der Arbeiten konne sie jedoch nicht selbst bewéltigen; deshalb
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prufe sie die Anstellung einer Person (ehemalige Mitarbeiterin), die sie dann weiter
ausbilde oder gebe die Reparaturauftrage an einen bekannten Berufskollegen weiter.
Sie winschte keine weitere Unterstiitzung mehr bei der Stellensuche und beantragte
die Prifung der Rentenfrage (act. G 4.70.3).

A.f Mit Vorbescheid vom 18. April 2008 stellte die IV-Stelle in Aussicht, einen Anspruch
auf berufliche Massnahmen abzulehnen, da die Versicherte angemessen eingegliedert
sei (act. G 7.76). Im Vorbescheid vom 21. April 2008 ausserte sich die IV-Stelle zur
Rentenfrage und lehnte einen Anspruch auf eine Invalidenrente bei einem
Invaliditatsgrad von 30% ab (act. G 7.78).

B.

B.a Im Einwand vom 19. Mai 2008 gegen den Vorbescheid vom 18. April 2008 rugte
die Versicherte, dass dessen Begriindung unzutreffend sei. Zwar habe sie auf
berufliche Massnahmen verzichtet. Sie sei aber nach wie vor darum bemuiht,
selbststdndig und aktiv eine berufliche Eingliederung zu finden, die ihre gesundheitliche
Beeintrachtigung angemessen berUcksichtige (act. G 7.81). Gegen den Vorbescheid
vom 21. April 2008 erhob die Versicherte ebenfalls am 19. Mai 2008 mit separater
Eingabe Einwand. Sie bringt darin vor, dass die IV-Stelle die Vergleichseinkommen
falsch ermittelt habe. Fir den Einkommensvergleich sei vielmehr auf die im
Abklarungsbericht vom 23. November 2007 genannten Einkommen abzustellen.
Gestutzt darauf ergebe sich zumindest ein Anspruch auf eine Viertelsrente. Erganzend
wies die Versicherte darauf hin, dass die involvierten privaten Unfallversicherungen eine
50%ige Erwerbsunféhigkeit anerkannt hatten (act. G 7.82.1 ff.).

B.b Unter Hinweis auf die Mitwirkungs- und Schadenminderungspflicht forderte die IV-
Stelle die Versicherte mit Schreiben vom 12. August 2008 auf, ihre selbststandige
Erwerbstatigkeit zugunsten einer behinderungsgerechten und besser entléhnten
Tatigkeit aufzugeben (act. G 7.84). Die Versicherte entgegnete dieser Forderung, dass
ihr die Aufgabe der selbststandigen Erwerbstatigkeit nicht zugemutet werden kénne
(Schreiben vom 2. September 2008, act. G 7.85).
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B.c In der Verfigung vom 16. September 2008 betreffend die Rentenfrage ermittelte
die IV-Stelle ausgehend von einem korrigierten Valideneinkommen im Betrag von

Fr. 38'800.-- einen Invaliditatsgrad von 38% und lehnte einen Rentenanspruch ab (act.
G 7.86). Was den Anspruch auf berufliche Massnahmen anbelangt, so verflgte die IV-
Stelle gleichentags, dass wegen angemessener Eingliederung kein entsprechender
Anspruch bestehe (act. G 7.87).

C.

C.a Gegen die ablehnende Rentenverfligung vom 16. September 2008 richtet sich die
Beschwerde vom 7. Oktober 2008. Die Beschwerdefiihrerin beantragt darin unter
Kosten- und Entschadigungsfolge deren Aufhebung und die Zusprache mindestens
einer Viertelsrente ab 1. Juni 2003. Eventualiter sei die Sache zur erganzenden
Abklarung und anschliessenden Neuverfiigung an die Verwaltung zurlickzuweisen. Die
Beschwerdefilhrerin bringt vor, dass der in der angefochtenen Verfligung korrigierte
Einkommensvergleich nach wie vor unzutreffend sei. Das Valideneinkommen sei zu tief
angesetzt worden und berlcksichtige nicht sdmtliche finanziellen Vorteile der
selbststdndigen Erwerbstétigkeit. Zur Bestimmung des Invalideneinkommens sei
falschlicher Weise auf die bisherige Tatigkeit und nicht auf eine mit héherem
Arbeitspensum zumutbare leidensangepasste Tatigkeit abgestellt worden. Sie stellt
sich des Weiteren auf den Standpunkt, dass ihr die Aufgabe ihrer selbststandigen
Téatigkeit nicht zugemutet werden kdnne, keine Verletzung der
Schadenminderungspflicht vorliege und bei der Bemessung des Invalideneinkommens
von einer 50%igen Arbeitsunfahigkeit in der bisherigen Tétigkeit ausgegangen werden

musse (act. G 1).

C.b Die Beschwerdegegnerin beantragt in der Beschwerdeantwort vom 15. Dezember
2008 die Beschwerdeabweisung. Sie macht geltend, dass zur Bestimmung des
Invalideneinkommens auf die LSE-Durchschnittsléhne unter Berlcksichtigung einer
70%igen Arbeitsfahigkeit abzustellen sei. Die Aufgabe der selbststandigen Tatigkeit sei
der Beschwerdefiihrerin zumutbar. Selbst unter Berlcksichtigung eines

Leidensabzuges von 10% resultiere kein Rentenanspruch (act. G 7).

C.c In der Replik vom 2. Februar 2009 halt die Beschwerdefiihrerin an ihren Antragen

und ihrer Begrindung unverandert fest (act. G 9).

© Kanton St.Gallen 2024 Seite 5/12



Publikationsplattform

St.Galler Gerichte

C.d Die Beschwerdegegnerin hat auf die Einreichung einer begrtindeten Duplik
verzichtet (act. G 11).

C.e Mit Eingabe vom 6. Juli 2009 teilt die Beschwerdeflhrerin mit, dass ein bisher nicht
bekannter Gesundheitsschaden objektiviert worden sei, der sich laut neuen arztlichen
Angaben bereits vor Abfassung der angefochtenen Verfligung vom 16. September
2008 auf ihre Gesundheit ausgewirkt habe. So bestehe gemaéss Bericht der
Psychiatrischen Klinik Wil vom 16. Juni 2009 (act. G 13.1) seit Jahrzehnten eine bipolar
affektive Stérung mit gegenwartig schwerer depressiver Episode mit psychotischen
Symptomen (ICD-10: F31.5). Diese habe in den vergangenen Jahren zu massivsten
Beeintrachtigungen im einfachen Alltag und insbesondere auch im Berufsalltag geflhrt
(act. G 13).

C.f Die Beschwerdegegnerin hat auf eine Stellungnahme zur Eingabe vom 6. Juli 2009

verzichtet (vgl. act. G 14).

Erwagungen:

Zwischen den Parteien ist einzig der Anspruch der Beschwerdeftihrerin auf
Rentenleistungen strittig. Die Verfigung vom 16. September 2008 betreffend den

Anspruch auf berufliche Massnahmen blieb unangefochten (vgl. act. G 1, S. 5).

Am 1. Januar 2008 sind die im Zuge der 5. IV-Revision revidierten Bestimmungen des
Bundesgesetzes lber die Invalidenversicherung (IVG; SR 831.20), der Verordnung Uber
die Invalidenversicherung (IVV; SR 831.201) und des Bundesgesetzes Uber den
Allgemeinen Teil des Sozialversicherungsrechts (ATSG; SR 830.1) in Kraft getreten. In
materiellrechtlicher Hinsicht gilt jedoch der allgemeine tUbergangsrechtliche Grundsatz,
dass der Beurteilung jene Rechtsnormen zu Grunde zu legen sind, die bei Erlass des
angefochtenen Entscheids beziehungsweise im Zeitpunkt gegolten haben, als sich der
zu den materiellen Rechtsfolgen fiihrende Sachverhalt verwirklicht hat (vgl. BGE 127 V
467 E. 1,126 V 136 E. 4b, je mit Hinweisen). Die angefochtene Verfiigung ist am
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16. September 2008 ergangen, wobei ein Sachverhalt zu beurteilen ist, der vor dem
Inkrafttreten der revidierten Bestimmungen der 5. IV-Revision am 1. Januar 2008
begonnen hat. Daher und aufgrund dessen, dass der Rechtsstreit eine Dauerleistung
betrifft, Uber die noch nicht rechtskréftig verfligt wurde, ist entsprechend den
allgemeinen intertemporalrechtlichen Regeln fir die Zeit bis 31. Dezember 2007 auf die
damals geltenden Bestimmungen und ab diesem Zeitpunkt auf die neuen Normen der
5. IV-Revision abzustellen (vgl. zur 4. IV-Revision: BGE 130 V 445 ff.; Urteil des
Bundesgerichts vom 7. Juni 2006, | 428/04, E. 1). Diese Ulibergangsrechtliche Lage
zeitigt indessen keine materiellrechtlichen Folgen, da die 5. IV-Revision hinsichtlich des
Begriffs und der Bemessung der Invaliditét keine substantiellen Anderungen gegeniiber
der bis Ende 2007 gultig gewesenen Rechtslage gebracht hat. Nachfolgend werden die
seit 1. Januar 2008 gultigen Bestimmungen des ATSG und IVG wiedergegeben.

3.1 Unter Invaliditat wird die voraussichtlich bleibende oder langere Zeit dauernde
ganze oder teilweise Erwerbsunfahigkeit verstanden (Art. 8 ATSG). Erwerbsunfahigkeit
ist dabei der durch eine Beeintrachtigung der kdrperlichen oder geistigen 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). Nach Art. 28 Abs. 2 IVG besteht
Anspruch auf eine ganze Invalidenrente, wenn die versicherte Person mindestens zu
70%, auf eine Dreiviertelsrente, wenn sie wenigstens zu 60% invalid ist. Liegt ein
Invaliditatsgrad von mindestens 50% vor, so besteht Anspruch auf eine halbe Rente

und bei einem IV-Grad von mindestens 40% auf eine Viertelsrente.

3.2 Um das Ausmass der Arbeitsunfahigkeit beurteilen und somit den Invaliditatsgrad
bemessen zu kdnnen, ist die Verwaltung und im Beschwerdefall das Gericht auf
Unterlagen angewiesen, die arztliche und gegebenenfalls auch andere Fachleute zur
Verfligung zu stellen haben. Aufgabe des Arztes oder der Arztin ist es, den
Gesundheitszustand zu beurteilen und dazu Stellung zu nehmen, in welchem Umfang
und bezlglich welcher Tatigkeiten die versicherte Person arbeitsunfahig ist (BGE 125V
261 E. 4). Das im Rahmen des Verwaltungsverfahrens eingeholte Gutachten von

externen Spezialarzten, die aufgrund eingehender Beobachtungen und
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Untersuchungen sowie nach Einsicht in die Akten Bericht erstatten und bei der
Erérterung der Befunde zu schllssigen Ergebnissen gelangen, besitzt bei der
Beweiswirdigung volle Beweiskraft, solange nicht konkrete Indizien gegen die
Zuverlassigkeit der Expertise sprechen (BGE 125 V 351 E. 3b/bb).

3.3 Der erstinstanzliche Sozialversicherungsprozess ist vom Untersuchungsgrundsatz
beherrscht (Art. 61 lit. ¢ ATSG). Danach hat das Gericht von Amtes wegen fir die
richtige und vollstédndige Abklarung des rechtserheblichen Sachverhalts zu sorgen
(BGE 125 V195 E. 2).

4.1 Die Beschwerdegegnerin stitzte sich bei der Rentenablehnung in medizinischer
Hinsicht auf das interdisziplinare Gutachten der MEDAS Zentralschweiz vom 18. Juni
2007 (act. G 7.44). Darin bescheinigten die Gutachter der Beschwerdeflhrerin fir
leidensadaptierte Tatigkeiten aufgrund eines chronischen, linksseitigen
zervikovertebralen und zervikozephalen Schmerzsyndroms mit deutlicher
spondylogener Komponente eine 70%ige Arbeitsfahigkeit. Der psychiatrische
Gutachter stellte keine Diagnose mit Auswirkung auf die Arbeitsfahigkeit. Ohne
Auswirkung auf die Arbeitsfahigkeit benannte er eine remittierte, langere, depressive
Reaktion (ICD-10: F43.21) sowie eine Nikotinabhangigkeit (ICD-10: F17.24; act.

G 7.44). Die Beurteilung der MEDAS-Gutachter wurde von der Beschwerdeflhrerin im

Verwaltungs- und Beschwerdeverfahren nicht in Zweifel gezogen.

4.2 Mit Eingabe vom 6. Juli 2009 reichte die Beschwerdefuhrerin einen Bericht der
Psychiatrischen Klinik Wil vom 16. Juni 2009 ein. Darin stellt der behandelnde Dr. med.
D.___, Psychiatrischen Klinik Wil, die Diagnose einer bipolar affektiven Stérung mit
gegenwartig schwerer depressiver Episode mit psychotischen Symptomen (ICD-10:
F31.5). Die stationdre Aufnahme sei unter dem Bild einer bereits langer anhaltenden
schweren depressiven Episode mit zuletzt psychotischen Symptomen in der Form,
dass die Beschwerdeflhrerin wahnhaft davon Uberzeugt gewesen sei, ihre
Wahrnehmungsstérungen im Bereich des Halses wirden extern durch Strahlen oder
Ahnliches bedingt. Kurzfristig habe eine akute Suizidalitit vorgelegen. In

Zusammenarbeit mit dem selbst beruflich psychiatrieerfahrenen Lebenspartner habe
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sich herausarbeiten lassen, dass die Beschwerdefiihrerin bereits seit Jahrzehnten an
einer bipolaren/manisch-depressiven Erkrankung leide, die der bisherigen Anamnese
und dem Verlauf zu urteilen nach in den vergangenen Jahren zu massivsten
Beeintrachtigungen bereits im einfachen Alltag, insbesondere auch im Berufsalltag
gefuhrt habe. Trotz umfassender Therapie sei an eine gegenwartige Wiederaufnahme
der beruflichen Tatigkeit insbesondere im selbststdndigen Bereich nicht zu denken. Es
sei noch eine weitere stationdre Behandlung von mindestens zwei bis drei Wochen
anvisiert (act. G 13.1).

4.3 Die Beschwerdefiihrerin hat diesen ausfuhrlichen Bericht von Dr. D.___ erst
9 Monate nach Erlass der angefochtenen Verfiigung vom 16. September 2009
eingereicht. Fur die richterliche Beurteilung eines Falles sind grundsétzlich die
tatséchlichen Verhéltnisse zur Zeit des Erlasses der angefochtenen
Verwaltungsverfligung massgebend (BGE 121 V 366 E. 1b mit Hinweisen). Doch
kénnen namentlich Tatsachen, die sich erst spater verwirklichen, insoweit
berucksichtigt werden, als sie mit dem Streitgegenstand in engem
Sachzusammenhang stehen und geeignet sind, die Beurteilung im Zeitpunkt des

Verflgungserlasses zu beeinflussen (BGE 99 V 102 mit Hinweisen).

4.3.1 Der Bericht von Dr. D.___ &ussert sich nicht zur Entwicklung der Arbeits- und
Erwerbsfahigkeit der Beschwerdefiihrerin seit der letzten psychiatrischen
Begutachtung vom 23. Mai 2007 (act. G 7.44.30 ff.) und enthélt auch keine Bezifferung
der Restarbeitsféhigkeit. Er ist aber zumindest insoweit fur den Verfigungszeitpunkt
aufschlussreich, als er darin fUr die "vergangenen" Jahre massivste Beeintrachtigungen
der Leistungsfahigkeit, eine bereits seit Jahrzehnten bestehende bipolare/manisch-
depressive Erkrankung bzw. eine bereits langer anhaltende schwere depressive
Episode mit Einfluss auf die Arbeitsfahigkeit beschreibt (act. G 13.1). Aufgrund dieser
Aussagen kann nicht ausgeschlossen werden, dass dieses psychische Beschwerdebild
teilweise bereits den vor Verfligungserlass eingetretenen Sachverhalt beschlagt. Dieser
Eindruck wird durch die fur die Beurteilung der Psyche relevante Feststellung der
Abklarungsperson im Abklarungsbericht an Ort und Stelle vom 23. November 2007
verstarkt, worin diese festhélt, die Beschwerdefiihrerin habe einen etwas abwesenden
Eindruck gemacht. Daran vermag nichts zu dndern, dass die - in medizinischer Hinsicht

als Laie zu betrachtende - Abklarungsperson, die erkannte Auffalligkeit auf die
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Medikamenteneinnahme der Beschwerdeflhrerin zurlickflihrte (act. G 7.66.8). Dies
umso weniger als das dreimal taglich von der Beschwerdefiihrerin eingenommene
Medikament Zaldiar® (act. G 7.66.1) als unerwiinschte Nebenwirkungen haufig
(Stimmungsveranderungen, Schlaflosigkeit, Verwirrtheit) bis gelegentlich (u.a.
Depression und Entpersonalisierung) zu psychischen Stérungen flihrt (vgl. die Angaben
im Arzneimittelkompendium zum Medikament Zaldiar®). Die gutachterliche
Untersuchung erfolgte am 16. Mai 2007. Damit sind bis zum Zeitpunkt des
Verfligungserlasses vom 16. September 2008 16 Monate verstrichen. Im
psychiatrischen Teilgutachten wurde keine fir die Arbeitsféhigkeit relevante Diagnose,
namentlich auch keine bipolar affektive Stérung benannt (act. G 7.44.30 ff.). Angesichts
der im Verfugungszeitpunkt bereits langere Zeit zurlickliegenden psychiatrischen
Begutachtung sowie der Erkenntnisse von Dr. D.___ zum psychischen Beschwerdebild,
kann bis zum Verflgungserlass nicht mehr ohne Weiteres auf die friihere gutachterliche

psychiatrische Beurteilung abgestellt werden.

4.3.2 Insgesamt ergeben sich aus den Akten erhebliche Hinweise flr eine Zunahme der
psychischen Leiden und der Arbeitsunfahigkeit der Beschwerdeflihrerin bis zum Erlass
der angefochtenen Verfligung vom 16. September 2008. Es liegen aber keine
medizinischen Berichte bei den Akten, die Uber die Entwicklung des
Gesundheitszustands und der Arbeitsfahigkeit bis zum Verfligungserlass hinreichenden
Aufschluss geben kénnten. Da die bestehenden Unterlagen eine schllissige und
abschliessende Beurteilung der Leistungsfahigkeit und somit des Invaliditdtsgrades
nicht erlauben, ist die Sache an die Beschwerdegegnerin zurlickzuweisen, damit sie die
Entwicklung der psychischen Beschwerden und der Leistungsfahigkeit fachéarztlich
abklaren lasst. Die mit der ergénzenden psychiatrischen Begutachtung zu
beauftragende Person wird dabei namentlich die vollstéandige, von der Psychiatrischen
Klinik Wil dokumentierte Krankheitsgeschichte zu bertcksichtigen haben. Sie wird sich
nach der Abklarung der gesundheitlichen Verhéltnisse ferner im Rahmen der
Umschreibung einer leidensangepassten Tatigkeit auch noch zu den Fragen zu dussern
haben, ob die bisher ausgelbte selbststandige Erwerbstatigkeit mit Blick auf die
psychischen Leiden als leidensadaptiert anzusehen ist und ob deren Aufgabe der
Beschwerdefiihrerin aus psychiatrischer Sicht zugemutet werden kann. Im Ubrigen
wird sich die Beschwerdegegnerin noch mit der Frage zu beschéftigen haben, ob die

erwerbliche Verwertbarkeit des gutachterlich abgeklarten Leistungsvermédgens vom
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Erfolg weiterer Eingliederungsvorkehren abhangt (vgl. Urteil des Bundesgerichts vom
5. Oktober 2009, 9C_141/09, E. 2.3.3). Angesichts des noch abklarungsbedurftigen
Sachverhalts kénnen die gegen den von der Beschwerdegegnerin vorgenommenen

Einkommensvergleich erhobenen Rlgen offen gelassen werden.

In formeller Hinsicht rigt die Beschwerdefiihrerin eine Verletzung der
Begrindungspflicht und erachtet die Aufhebung der angefochtenen Verflgung auch
aus diesem Blickwinkel fur gerechtfertigt (act. G 1, S. 8). Da die angefochtene
Verflgung bereits aus materiellen Griinden aufzuheben ist, kénnen die Fragen offen
gelassen werden, ob die Beschwerdegegnerin den Gehdrsanspruch mit ihrer
Verfligungsbegriindung verletzt hat und ob gegebenenfalls eine allféllige Verletzung im

vorliegenden Beschwerdeverfahren hatte geheilt werden kénnen.

6.1 Nach dem Gesagten ist in teilweiser Gutheissung der Beschwerde die Verfligung
vom 16. September 2008 aufzuheben. Die Sache ist zur ergdnzenden Abklarung und

neuer Verfligung im Sinn der Erwdgungen an die Beschwerdegegnerin zurlickzuweisen.

6.2 Das Beschwerdeverfahren ist kostenpflichtig. Die Kosten werden nach dem
Verfahrensaufwand und unabhéngig vom Streitwert im Rahmen von Fr. 200.-- bis

Fr. 1'000.-- festgelegt (Art. 69 Abs. 1?8 [VG). Eine Gerichtsgebiihr von Fr. 600.--
erscheint als angemessen. Die Riuckweisung zur Neubeurteilung gilt praxisgemass als
volles Obsiegen (BGE 132 V 215 E. 6.2). Somit unterliegt die Beschwerdegegnerin
vollumfanglich. Sie hat deshalb die gesamte Gerichtsgeblhr von Fr. 600.-- zu
bezahlen. Der geleistete Kostenvorschuss der Beschwerdeflihrerin von Fr. 600.-- ist ihr

zurickzuerstatten.

6.3 Bei diesem Verfahrensausgang hat die Beschwerdeflhrerin Anspruch auf eine
Parteientschadigung. Diese ist vom Gericht ermessensweise festzusetzen, wobei
insbesondere der Bedeutung der Streitsache und dem Aufwand Rechnung zu tragen
ist (Art. 61 lit. g ATSG; vgl. auch Art. 98 ff. VRP/SG, sGS 951.1). Der Rechtsvertreter

der Beschwerdeflhrerin hat auf die Einreichung einer Honorarnote verzichtet. Der
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Bedeutung und Komplexitat der Streitsache angemessen erscheint eine
Parteientschadigung von pauschal Fr. 3'500.-- (inklusive Barauslagen und

Mehrwertsteuer).

Demgemaéss hat das Versicherungsgericht

entschieden:

1. In teilweiser Gutheissung der Beschwerde wird die Verfigung vom 16. September
2008 aufgehoben. Die Sache wird zur ergdnzenden Abklarung und neuer Verfigung im

Sinn der Erwagungen an die Beschwerdegegnerin zurlickgewiesen.

2. Die Beschwerdegegnerin hat die Gerichtskosten von Fr. 600.-- zu bezahlen. Der
geleistete Kostenvorschuss der Beschwerdefuhrerin von Fr. 600.-- ist ihr

zuriickzuerstatten.

3. Die Beschwerdegegnerin hat der Beschwerdeflhrerin eine Parteientschadigung von
Fr. 3'500.-- zu bezahlen.
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