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Entscheid Versicherungsgericht, 28.01.2021

Art. 7 ATSG; Art. 8 ATSG; Art. 28 IVG; Art. 16 ATSG: Im
unfallversicherungsrechtlichen Verfahren lehnte das Bundesgericht einen
(zusétzlichen) Tabellenlohnabzug aufgrund des Alters des inzwischen
verstorbenen Beschwerdefihrers ab. Dabei wurden die bereits vor dem
Unfall vorgelegenen koronare Herzkrankheit und der ebenfalls
vorbestehende Diabetes nicht beriicksichtigt. Die Beschwerdegegnerin
hatte dem Verstorbenen in einer spater widerrufenen Verfigung 10 %
zugestanden. Selbst unter Anrechnung eines Tabellenlohnabzuges von 10 %
resultiert kein rentenbegriindender Invaliditatsgrad. Ein héherer
Tabellenlohnabzug lasst sich nicht begriinden (Entscheid des
Versicherungsgerichts des Kantons St. Gallen vom 28. Januar 2021, IV
2019/63).

Entscheid vom 28. Januar 2021
Besetzung

Prasidentin Marie Lohrer, Versicherungsrichterinnen Karin Huber-Studerus und

Michaela Machleidt Lehmann; Gerichtsschreiberin Beatrix Zahner
Geschaftsnr.

IV 2019/63

Parteien

Erbindes A.___

B.
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vertreten durch Rechtsanwalt lic. iur. Benno Lindegger, Wildeggstrasse 24, 9000 St.

Gallen,

Beschwerdefiihrerin,

gegen

IV-Stelle des Kantons St. Gallen, Postfach 368, 9016 St. Gallen,
Beschwerdegegnerin,

Gegenstand

Rente

Sachverhalt

A.

A.a. C.___ (nachfolgend Versicherter) meldete sich im Juli 2014 bei der
Invalidenversicherung (IV) zum Leistungsbezug an. Er verwies dabei auf ein Verfahren
bei der SUVA, die am 21. Juli 2014 ein Meldeverfahren beantragt hatte (IV-act. 1 f.; IV-
act. 4). Der Versicherte hatte im April 1973 die Lehre als Mechaniker erfolgreich
abgeschlossen (IV-act. 6 f.) und ab 1. April 1997 als Klarmeister beim
Abwasserverband H.___ gearbeitet (Angaben Arbeitgeberin vom 11. September 2014,
IV-act. 16). Am 18. August 2013 hatte er bei einem Treppensturz eine
Schulterkontusion rechts erlitten, war ab dem 7. Januar 2014 zu 100 % arbeitsunfahig
und hatte sich am 6. Marz 2014 einer Schulterarthroskopie unterziehen missen
(Bagatellunfall-Meldung UVG vom 19. September 2013, Fremdakten, act. 1-70;
Unfallschein UVG, IV-act. 16-13; Operationsbericht Spital Mannedorf, Fremdakten,
act. 1-50; Arztzeugnis UVG vom 26. Februar 2014, Fremdakten, act. 1-51; RAD-
Fallibersicht vom 10. November 2014, IV-act. 17).

A.b. Dr. med.D.__, Orthopadische Chirurgie FMH, attestierte dem Versicherten in

angepassten Tatigkeiten eine Arbeitsfahigkeit von zunéchst 50 % (Arztbericht vom
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5. September 2014, IV-act. 24) und spater von 100 % in leichten bis mittelschweren
Tatigkeiten ohne Uberkopf- und Armvorhaltetétigkeiten (Verlaufsbericht vom

10. Dezember 2014, IV-act. 28). Die IV-Stelle sprach dem Versicherten mit Mitteilung
vom 16. Januar 2015 Arbeitsvermittlung zu (IV-act. 32). Nachdem die SUVA dem
Versicherten eine Invalidenrente von 35 % zugesprochen hatte (vgl. Verfigung vom

30. Mérz 2015, Fremdakten, act. 4-2 ff.; Einspracheentscheid vom 10. August 2015,
Fremdakten, act. 6), schloss die IV-Stelle die Massnahme am 18. August 2015 ab, da
der Versicherte mit der SUVA-Rente von 35 % und méglicher Frilhpensionierung
finanziell abgesichert sei (Protokoll Eingliederungsverantwortliche, IV-act. 37; Mitteilung

Abweisung weitere berufliche Massnahmen vom 20. August 2015, IV-act. 39).

A.c. Mit Vorbescheid vom 1. September 2015 stellte die IV-Stelle dem Versicherten die
Abweisung des Rentenbegehrens bei einem Invaliditdtsgrad von 34 % in Aussicht (IV-
act. 42). Mit Einwand vom 23. September 2015 machte dieser geltend, er kénne seine
Arbeitsfahigkeit auf dem ausgeglichenen Arbeitsmarkt nicht mehr verwerten.

Eventualiter sei ein Tabellenlohnabzug von 25 % vorzunehmen (IV-act. 43).

A.d. Mit Verfiigung vom 2. November 2015 wies die IV-Stelle das Gesuch hinsichtlich
Rente ab. Sie flhrte dabei im Wesentlichen aus, beim Versicherten bestehe ein reiner
Unfallschaden. Der durch die SUVA festgelegte Invaliditatsgrad sei fir das IV-Verfahren
bindend. Ein Tabellenlohnabzug von 10 % kdnne entsprechend dem Einwand gewahrt
werden. Es resultiere ein Invaliditdtsgrad von 35 %, weshalb kein Rentenanspruch
bestehe (IV-act. 44).

A.e. Gegen diese Verfligung liess der Versicherte am 2. Dezember 2015 Beschwerde
erheben. Er rligte unter anderem, die Invaliditdtsbemessung der SUVA sei noch nicht
rechtskraftig und fir das IV-Verfahren nicht bindend. Die SUVA habe sein Alter nicht
berlcksichtigt. Er kbnne seine Arbeitsfahigkeit nicht mehr verwerten. Es rechtfertige
sich ein Tabellenlohnabzug von 20 %. Damit ergebe sich ein Invaliditdtsgrad von 46 %
(IV-act. 47). Mit Verfugung vom 13. Januar 2016 widerrief die IV-Stelle die
angefochtene Verfligung (IV-act. 56) und das Versicherungsgericht schrieb das hangige
Verfahren (IV 2015/410) mit Verfligung vom 27. Januar 2016 ab (IV-act. 59).
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A.f. Mit Entscheid vom 10. Mai 2017 (Verfahren UV 2015/55; Fremdakten act. 29) hiess
das Versicherungsgericht eine Beschwerde gegen den Einspracheentscheid der SUVA
teilweise gut. Es erwog, das Merkmal Alter des Versicherten sei zu Unrecht nicht
bericksichtigt worden (E. 3.5). Es sei ihm ein Tabellenlohnabzug von insgesamt 10 %
zu gewahren, womit der Invaliditdtsgrad 39 % betrage (E. 3.7.2). Das Bundesgericht
hiess mit Urteil vom 6. Oktober 2017 eine Beschwerde der SUVA gut und hob den
Entscheid des Versicherungsgerichts auf (Verfahren 8C_439/2017; Fremdakten,

act. 35).

A.g. Vom 4. bis 16. Mai 2018 war der Versicherte wegen eines hdmorrhagischen
Schocks und Leberversagens bei tubulédrer Oesophagusvarizenblutung Grad Il bis IlI
hospitalisiert. Als weitere Diagnosen wurden eine Leberzirrhose, psychische und
Verhaltensstérungen durch Alkohol, stéandiger Substanzgebrauch sowie schadlicher
Gebrauch (ICD-10: F10.25/10.1), ein Diabetes mellitus Typ 2, ED 2007, sowie eine
koronare Zweigefasserkrankung, Status nach inferiorem Myokardinfarkt April 2004,
festgehalten (Bericht Klinik flr Innere Medizin Spital Linth vom 25. Mai 2018, IV-

act. 76-10 ff.). Im Verlaufsbericht vom 18. Oktober 2018 hielt Dr. med. E.___, Facharzt
Innere Medizin, fest, der Gesundheitszustand des Versicherten habe sich
verschlechtert. Der chronische Athylabusus sei seit langem bekannt, entgleist sei die
Situation seit anfangs 2018. Nachfolgend zur Oesophagusvarizenblutung im Frihjahr
2018 sei eine Entzugsbehandlung im Spital Wattwil erfolgt und seither sei der
Alkoholabusus eingestellt (seit 6 Monaten kein Konsum mehr). Es bestehe jedoch eine
fortgeschrittene Leberzirrhose mit noch persistierenden Aszites und vermindertem
Allgemeinzustand. Weiter besttiinden chronische Schmerzen in den Schultern.

Selbstkontrolle und Allgemeinzustand seien vermindert (IV-act. 76-1 ff.).

A.h. RAD-Arztin Dr. med. F.___, Praktische Arztin, nahm am 5. November 2018
Stellung, bis zur notfallmassigen Hospitalisierung kénne weiterhin von einer 100%igen
Arbeitsfahigkeit fir adaptierte Tatigkeiten ausgegangen werden. Es sei anzunehmen,
dass sich der Allgemeinzustand durch den progredienten AlkoholUberkonsum ab
Januar 2018 allmahlich verschlechtert habe. Eine Beeintrachtigung der Arbeitsfahigkeit
sei ab Anfang Mai 2018 gesichert und kénne auch erst ab diesem Zeitpunkt definitiv
bestatigt werden (IV-act. 77). Gestltzt darauf gewahrte die IV-Stelle dem Versicherten

am 6. November 2018 das rechtliche Gehor zur beabsichtigten Abweisung des

© Kanton St.Gallen 2024 Seite 4/13



Publikationsplattform

St.Galler Gerichte

Leistungsbegehrens bezlglich Rente. Bis zum Spitaleintritt am 4. Mai 2018 habe eine
Arbeitsfahigkeit von 100 % in angepassten Tatigkeiten vorgelegen. Seit Mai 2018
beziehe der Versicherte eine Altersrente, demnach habe er ab diesem Zeitpunkt trotz
Verschlechterung des Gesundheitszustands keinen Anspruch auf eine Invalidenrente
(IV-act. 80). Mit Einwand vom 12. Dezember 2018 brachte der Versicherte vor, er hatte
seine Arbeitsféhigkeit bis zur Pensionierung auf dem ausgeglichenen Arbeitsmarkt
nicht mehr verwerten kdnnen. Eventualiter sei ein Tabellenlohnabzug von 25 %

vorzunehmen (IV-act. 83).

A.i. Mit Verfligung vom 14. Februar 2019 wies die IV-Stelle das Leistungsgesuch
hinsichtlich Rente ab. Dass nur noch leichte bis mittelschwere kérperliche Tatigkeiten
zumutbar seien, sein fortgeschrittenes Alter und das Fehlen einer Ausbildung bildeten
im Rahmen des Kompetenzniveaus 1 keinen Grund fir einen Tabellenlohnabzug. Der
Versicherte sei ausgebildeter Maschinenmechaniker und weise eine langjahrige
Berufserfahrung als Klarwarter auf, wovon er auf dem ausgeglichenen Arbeitsmarkt
profitieren kdnne. Es fehlten ausreichende Anhaltspunkte dafiir, dass er aufgrund
seines Alters mit einem geringeren Lohn rechnen musste. Die Verwertbarkeit der
Arbeitsfahigkeit auf dem ausgeglichenen Arbeitsmarkt sei zu bejahen. Selbst unter
BerUcksichtigung eines Abzugs von 10 % wiurde kein rentenbegriindender

Invaliditatsgrad resultieren (IV-act. 85).
B.

B.a. Mit Beschwerde vom 15. Méarz 2019 beantragt C.___, vertreten durch
Rechtsanwalt lic. iur. B. Lindegger, die Verfigung vom 14. Februar 2019 sei unter
Kosten- und Entschadigungsfolge aufzuheben und es seien ihm die gesetzlichen
Leistungen zuzusprechen. Er kénne seine Arbeitsfahigkeit aufgrund seines
fortgeschrittenen Alters und seiner Polymorbiditat nicht mehr verwerten. Er sei Gber 15
Jahre lang als Klarmeister tatig gewesen. Auf seiner gelernten Tatigkeit als
Maschinenmechaniker habe er demnach seit 1996 nicht mehr gearbeitet. Nebst den
Einschrankungen aufgrund der Schulterverletzung leide er an einer koronaren
Zweigefasserkrankung, an Adipositas, an Diabetes mellitus Typ 2, Hyperlipidamie und
arterieller Hypertonie. Er sei damit polymorbid und es seien ihm aufgrund der

Herzerkrankung und der kardiovaskulédren Risikofaktoren keine mittelschweren
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Téatigkeiten mehr zumutbar. Ein Wechsel in eine adaptierte Verweistatigkeit sei
praktisch unmoglich. Dies habe sich auch im Rahmen der Arbeitsvermittlung gezeigt.
Falls dennoch von einer Verwertbarkeit der Arbeitsfahigkeit auszugehen sei, sei ein

Tabellenlohnabzug von mindestens 20 % zu gewahren (act. G 1).

B.b. Die Beschwerdegegnerin informiert am 17. Mai 2019 das Gericht (iber den
Hinschied des Beschwerdefiihrers am ___ (act. G 4). Der Rechtsvertreter reicht am

22. Juli 2019 die Erbbescheinigung ein, wonach die Uberlebende Ehefrau einzige Erbin
ist (act. G 6; act. G 6.1), und teilt am 12. August 2019 mit, dass diese an der
Beschwerde festhalte (act. G 8).

B.c. Mit Beschwerdeantwort vom 26. August 2019 beantragt die Beschwerdegegnerin,
die Beschwerde sei abzuweisen. Im Zeitpunkt, als die medizinisch zumutbare
Erwerbsféahigkeit festgestanden habe, sei der Verstorbene __-jahrig gewesen. Bis Mai
2018 habe in leidensangepassten Tatigkeiten eine 100 %ige Arbeitsfahigkeit
bestanden. Die beschriebenen Adaptionskriterien seien nicht besonders
einschrankend. Auf dem ausgeglichenen Arbeitsmarkt bestehe eine Vielzahl
zumutbarer Arbeiten. Der Verstorbene habe auf eine vielseitige berufliche Karriere
zuruckgeblickt und habe somit eine hohe Flexibilitat gezeigt. Er habe bereits in
Tatigkeiten gearbeitet, welche die Adaptionskriterien erfillten. Aufgrund der
Gesamtumsténde sei es ihm moglich gewesen, seine Arbeitsfahigkeit zu verwerten. Zur
Frage, ob ein Tabellenlohnabzug zu gewéahren sei, habe sich das bundesgerichtliche
Urteil im unfallversicherungsrechtlichen Verfahren (Urteil vom 6. Oktober 2017,
8C_439/2017) bereits geaussert, weshalb auf die dortigen Erwagungen verwiesen
werde (act. G 10).

B.d. Mit Replik vom 10. Oktober 2019 wird vorgetragen, der Verstorbene habe in den
letzten 15 Jahren seiner beruflichen Karriere auf demselben Beruf gearbeitet und ein
Berufswechsel sei in jingeren Jahren bedeutend einfacher als im Alter. Die
Beschwerdegegnerin lasse ausser Acht, dass die Arbeitsvermittlung erfolglos
geblieben sei, und beschranke sich auf die Feststellung, dass ein Berufswechsel
"gewdhnlich" mdéglich sei. Die Rechtsprechung zu den Tabellenlohnabzligen sei in der
Unfallversicherungs- und in der Invalidenversicherungsrechtsprechung nicht identisch.

Wenn die Beschwerdegegnerin festhalte, dass die kérperlichen Limitierungen bereits in
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den Adaptionskriterien enthalten seien, widerspreche dies der Zusprache eines

10%igen Tabellenlohnabzuges in der Verfligung vom 2. November 2015 (act. G 12).
B.e. Die Beschwerdegegnerin verzichtet auf eine Duplik (act. G 13).

Erwagungen

1.

1.1. Art. 8 Abs. 1 des Bundesgesetzes tber den Allgemeinen Teil des Sozialver-
sicherungsrechts (ATSG; SR 830.1) umschreibt Invaliditat als voraussichtlich bleibende
oder langere Zeit dauernde ganze oder teilweise Erwerbsunféahigkeit.
Erwerbsunféhigkeit ist der durch die gesundheitliche Beeintrachtigung verursachte und
nach zumutbarer Behandlung und Eingliederung verbleibende Verlust der
Erwerbsmdglichkeiten auf dem in Betracht kommenden ausgeglichenen Arbeitsmarkt
(Art. 7 Abs. 1 ATSG). Fur die Beurteilung des Vorliegens einer Erwerbsunféhigkeit sind
ausschliesslich die Folgen der gesundheitlichen Beeintrédchtigung zu bertcksichtigen.
Eine Erwerbsunfahigkeit liegt nur vor, wenn sie aus objektiver Sicht nicht tberwindbar
ist (Art. 7 Abs. 2 ATSG).

1.2. Nach Art. 28 Abs. 2 des Bundesgesetzes Uber die Invalidenversicherung (IVG; SR
831.20) besteht Anspruch auf eine ganze Invalidenrente, wenn die versicherte Person
mindestens zu 70 %, auf eine Dreiviertelsrente, wenn sie wenigstens zu 60 %, auf eine
halbe Rente, wenn sie mindestens zu 50 %, und auf eine Viertelsrente, wenn sie
mindestens zu 40 % invalid ist. FUr die Invaliditdtsbemessung ist nicht massgeblich, ob
eine versicherte Person unter den konkreten Arbeitsmarktverhaltnissen vermittelt
werden kann, sondern einzig, ob sie die ihr verbliebene Arbeitskraft noch wirtschaftlich
nutzen konnte, wenn ein Gleichgewicht zwischen Angebot von und Nachfrage nach
Stellen bestiinde (ausgeglichener Arbeitsmarkt, Art. 16 ATSG). Der als ausgeglichen
unterstellte Arbeitsmarkt umfasst auch sogenannte Nischenarbeitsplatze, also Stellen-
und Arbeitsangebote, bei welchen Behinderte mit einem sozialen Entgegenkommen
vonseiten des Arbeitgebers rechnen konnen. An der Massgeblichkeit des theoretisch
ausgeglichenen Arbeitsmarktes vermag auch der Umstand nichts zu &ndern, dass es
fur die versicherte Person im Einzelfall schwierig oder gar unmdéglich ist, im
tatsachlichen Arbeitsmarkt eine entsprechende Stelle zu finden. Von einer
Arbeitsgelegenheit kann gemass bundesgerichtlicher Rechtsprechung nur dann nicht
mehr gesprochen werden, wenn die zumutbare Téatigkeit nurmehr in so eingeschrankter
Form moglich ist, dass sie der ausgeglichene Arbeitsmarkt praktisch nicht kennt oder
sie nur unter nicht realistischem Entgegenkommen eines durchschnittlichen
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Arbeitgebers mdglich ware und das Finden einer entsprechenden Stelle daher von
vornherein als ausgeschlossen erscheint (Urteil des Bundesgerichts vom 28. November
2014, 9C_485/2014 E. 2 und E. 3.3.1 mit Hinweisen). Fehlt es an einer wirtschaftlich
verwertbaren Resterwerbsfahigkeit, liegt eine vollstédndige Erwerbsunfahigkeit vor, die
einen Anspruch auf eine ganze Invalidenrente begriindet (BGE 138 V 460 E. 3.1).

1.3. Nach der Rechtsprechung kénnen die statistischen Lohne um bis zu 25 % gekurzt
werden, um dem Umstand Rechnung zu tragen, dass versicherte Personen mit einer
gesundheitlichen Beeintrachtigung in der Regel das durchschnittliche Lohnniveau nicht
erreichen (RKUV 1999 Nr. U242 S. 412 E. 4b/bb) bzw. ihre Restarbeitsfahigkeit auf dem
allgemeinen Arbeitsmarkt nur mit unterdurchschnittlichem erwerblichem Erfolg zu ver-
werten in der Lage sind. Dabei handelt es sich um einen allgemeinen behinderungs-
bedingten Abzug (BGE 126 V 78 E. 5a/bb). Nach der Rechtsprechung hangt die Frage,
ob und in welchem Ausmass Tabellenldhne herabzusetzen sind, von samtlichen
personlichen und beruflichen Umstanden - auch von invaliditatsfremden Faktoren - des
konkreten Einzelfalles ab (namentlich leidensbedingte Einschrankung, Alter,
Dienstjahre, Nationalitdt/Aufenthaltskategorie und Beschéaftigungsgrad), die nach
pflichtgemassem Ermessen gesamthaft zu schatzen sind. Eine schematische
Vornahme des Leidensabzuges ist unzulassig (BGE 126 V 79 E. 5b, bestatigt in AHI
2002 S. 62 und BGE 129 V 481 E. 4.2.3 mit Hinweisen).

2. Der Verstorbene war nach dem Unfall am 18. August 2013 noch arbeitsfahig und
erst ab 8. Januar 2014 durch Dr. E.___ (Unfallschein UVG, Fremdakten, act. 1-7) und
ab der Operation am 6. Méarz 2014 von Dr. D.___ zu 100 % arbeitsunféhig geschrieben
(Arztbericht vom 5. September 2014, IV-act. 24). Folglich begann das Wartejahr
gemass Art. 28 Abs. 1 lit. b IVG am 8. Januar 2014. Die IV-Anmeldung erfolgte im Juli
2014, weshalb ein allfalliger Rentenanspruch erst ab 1. Januar 2015 besteht (Art. 29
Abs. 1 und 3 IVG). Gemass Art. 30 IVG erléscht der Anspruch auf eine Rente der
Invalidenversicherung mit der Entstehung des Anspruchs auf eine Altersrente der
Alters- und Hinterlassenenversicherung. Anspruch auf eine Altersrente haben Manner,
die das 65. Altersjahr vollendet haben (Art. 21 Abs. 1 lit. a des Bundesgesetzes Uber
die Alters- und Hinterlassenenversicherung [AHVG; SR 831.10]). Der Anspruch entsteht
am ersten Tag des Monats, welcher der Vollendung des massgebenden Altersjahres
folgt (Art. 21 Abs. 2 AHVG). Der am __ April 1953 geborene Verstorbene vollendete das
65. Altersjahr am __ April 2018 und hatte daher ab 1. Mai 2018 einen Anspruch auf eine
Altersrente der AHV. Zu befinden ist damit UGber einen IV-Rentenanspruch vom

1. Januar 2015 bis 30. April 2018.
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Kreisarzt Dr. med. G.___, Facharzt flir Orthopadische Chirurgie und Traumatologie des
Bewegungsapparates FMH, hielt im Bericht Gber seine Abschlussuntersuchung vom
13. November 2014 fest, flr den bisherigen Beruf als Mitarbeiter der Entsorgungsstelle
und verantwortlicher Leiter fUr die Klaranlage sei unter Beriicksichtigung der vom
Verstorbenen geschilderten Tatigkeiten mit haufig das rechte Schultergelenk
belastenden Uberkopfarbeiten sowie stossenden und ziehenden Tatigkeiten mit dem

rechten Arm weiterhin eine 100%ige Arbeitsunfahigkeit ausgewiesen. Entsprechend
dem Zumutbarkeitsprofil fiir das rechte Schultergelenk - keine Uberkopf- und
Armvorhaltetatigkeiten, beidseitiges Anheben und Halten von Gewichten bis 20 kg bis
zur Gurtelhéhe moglich, einseitiges Anheben und Halten von Gewichten bis 5 kg auf
Gurtelhéhe mdglich, keine Tatigkeiten, die mit vermehrten Vibrationsbelastungen flr
das rechte Schultergelenk verbunden seien - kdnnten leichte bis mittelschwere
korperliche Tatigkeiten vollumféanglich durchgefihrt werden (zitiert im Entscheid des
Versicherungsgerichts vom 10. Mai 2017, UV 2015/55, Fremdakten, act. 29-3). Die
behandelnde Orthopéadin Dr. D.___ fihrte damit Gbereinstimmend im Verlaufsbericht
vom 10. Dezember 2014 aus, es bestehe ein objektiv unverdnderter Befund mit
Schmerzen am AC-Gelenk bei Uberkopfbelastung. Die bisherige Tétigkeit sei nicht
mehr zumutbar, da es sich um eine schwere Tétigkeit handle. Leichte bis mittelschwere
Tatigkeiten ohne Uberkopf- und Armvorhaltetétigkeiten seien wahrend 8 Stunden pro
Tag zumutbar (IV-act. 28). Dem Verlaufsbericht von Dr. E.___ vom 18. Oktober 2018
lasst sich im Wesentlichen entnehmen, dass die Arbeitsfahigkeit zuséatzlich durch die
Folgen des Athylabusus eingeschrinkt gewesen sei. Dieser sei seit Jahren bekannt
gewesen, und die Situation sei anfangs 2018 entgleist (IV-act. 76). Im Austrittsbericht
des Spitals Linth vom 25. Mai 2018 sind als zuséatzliche Diagnosen ein Diabetes
mellitus Typ 2, Erstdiagnose 2007, sowie eine koronare Zweigefasserkrankung, Status
nach inferiorem Myocardinfarkt im April 2004, erwahnt (IV-act. 76-11). Anlasslich der
kardiologischen Kontrolluntersuchung vom 16. Januar 2015 war der Verstorbene
subjektiv beschwerdefrei und die ergometrische Leistung war altersentsprechend;
allerdings fielen unter maximaler Belastung ST-Senkungen auf, zu deren weiteren
Abklarung er nicht aufgeboten werden konnte (Bericht Zircher Héhenkliniken Wald
vom 2. Marz 2015, IV-act. 76-5 f.). Weitere Beschwerden, Behandlungen oder
Einschrénkungen ergeben sich aus den Akten nicht. Die Stellungnahme von RAD-Arztin
Dr. F.___ vom 5. November 2018, zwar sei von einer allmahlichen Verschlechterung
des Gesundheitszustandes seit Januar 2018 auszugehen, eine Arbeitsunfahigkeit
jedoch erst ab Mai 2018 nachgewiesen (vgl. IV-act. 77), erweist sich somit als
nachvollziehbar und schlissig. Beizufligen bleibt, dass Dr. E.___ im Verlaufsbericht
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vom 18. Oktober 2018 nicht angegeben hatte, wie er den Verlauf der Arbeitsfahigkeit
zwischen Januar und Mai 2018 einschéatze (vgl. IV-act. 76). Dies kann jedoch offen
bleiben, denn selbst wenn bereits ab Januar 2018 von einer relevanten
Verschlechterung des Gesundheitszustandes ausgegangen wtrde, wére diese erst ab
Mai 2018 rentenrelevant (Art. 88a Abs. 2 der Verordnung Uber die
Invalidenversicherung [IVV; SR 831.201]).

4,

4.1. Das Bundesgericht erwog im den Verstorbenen betreffenden Urteil vom 6. Oktober
2017 (8C_439/2017; Fremdakten, act. 35), ob das Merkmal "Alter" einen Abzug vom
Tabellenlohn rechtfertige, sei jeweils unter Berticksichtigung aller konkreten Umsténde
des Einzelfalles zu prufen. Dies gelte insbesondere im Bereich der Hilfsarbeiten auf
dem hypothetischen ausgeglichenen Arbeitsmarkt (Art. 16 ATSG), wo sich ein
fortgeschrittenes Alter nicht zwingend lohnsenkend auswirken misse. Der Verstorbene
sei ausgebildeter Maschinenmechaniker und weise eine langjahrige Berufserfahrung als
Klarwéarter auf. Davon kdnne er auf dem ausgeglichenen Arbeitsmarkt profitieren und
somit den Anpassungs- und Angewohnungsaufwand minimal halten. Zudem fehlten
Hinweise, wonach er in seiner Anpassungs- und Umstellungsféhigkeit beeintrachtigt
wére. Sich bei der Wiedereinstellung alterer Arbeitnehmer mdglicherweise lohnwirksam
auswirkende Faktoren kdnnten mangels zuverlassiger statistischer Grundlagen nicht
generell-abstrakt beurteilt werden. Mit Bezug auf den Uber gute berufliche
Qualifikationen verfigenden Verstorbenen fehlten ausreichende Anhaltspunkte dafir,
dass er auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt aufgrund seines Alters mit einem geringeren
Lohn rechnen musste. Ein Abzug vom Tabellenlohn wegen des Alters lasse sich daher
nicht begriinden. Das Bundesgericht liess dabei offen, ob ein Tabellenlohnabzug im
unfallversicherungsrechtlichen Verfahren Gberhaupt durch das Merkmal "Alter"
begriindet werden kdnne, oder ob dies bereits durch Art. 28 Abs. 4 der Verordnung
Uber die Unfallversicherung (UVV; SR 832.202) ausgeschlossen sei, wonach fir die
Bestimmung des Invaliditdtsgrades die Erwerbseinkommen massgebend seien, die ein
Versicherter im mittleren Alter bei einer entsprechenden Gesundheitsschadigung
erzielen kdnnte, wenn eine versicherte Person nach dem Unfall die Erwerbstatigkeit
altershalber nicht mehr aufnehme oder sich das vorgeriickte Alter erheblich als
Ursache der Beeintrachtigung der Erwerbsfahigkeit auswirke (E. 5.6.4, mit Hinweisen
auf die Rechtsprechung).

4.2. Fir die Beurteilung der Verwertbarkeit der Arbeitsfahigkeit ist das Alter im
Zeitpunkt massgebend, in welchem die medizinische Zumutbarkeit einer (Teil-)
Erwerbstatigkeit feststeht (BGE 138 V 461 f., E. 3.3 f.; Urteil des Bundesgerichts vom
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23. Januar 2018, 8C_613/2017, E. 3.2.1). Dem Verstorbenen wurde das Resultat der
kreisérztlichen Abschlussuntersuchung vom 13. November 2014, wonach ihm eine
adaptierte Tatigkeit ganztags zuzumuten sei, am 12. Dezember 2014 mitgeteilt
(Fremdakten, act. 3). Im invalidenversicherungsrechtlichen Verfahren ging der RAD in
einer Stellungnahme vom 10. November 2014 (IV-act. 17) gestitzt auf einen Arztbericht
von Dr. D.___ vom 5. September 2014 (IV-act. 24) von einer 50%igen Arbeitsfahigkeit in
angepassten Tatigkeiten aus. Der Verstorbene war demnach im relevanten Zeitpunkt
(November/Dezember 2014) rund __ 1/2 Jahre alt. Neben der verbleibenden
Aktivitatsdauer ist die Hohe der noch vorhandenen Arbeitsfahigkeit von gewichtiger
Bedeutung. Indes schliessen weder eine verbleibende Erwerbsdauer von weniger als
funf Jahren noch eine bestimmte Hohe der Restarbeitsféhigkeit fur sich allein deren
Verwertbarkeit aus. Das Bundesgericht selbst bezeichnet die Hurden fur die Annahme
der Unverwertbarkeit der verbliebenen Arbeitsfahigkeit als hoch (vgl. Urteile des
Bundesgerichts vom 25. August 2017, 8C_403/2017, E. 5.3 f., vom 31. August 2018,
8C_117/2018, E. 3.3.1, vom 6. Juli 2016, 8C_113/2016, E. 4.3 und vom 28. Mai 2009,
9C_918/2008, E. 4.3). Das den Verstorbenen und die Bemessung des
Tabellenlohnabzuges betreffende Urteil des Bundesgerichts griindet auf denselben
Faktoren, die auch fur die Frage der Verwertbarkeit der Restarbeitsfahigkeit
massgebend sind, zumal dem Verstorbenen in angepassten Tétigkeiten eine
Arbeitsfahigkeit von 100 % verbleibt. Das Bundesgericht verneinte einen
Tabellenlohnabzug wegen des Alters des Beschwerdeflhrers mit Blick auf die noch
zumutbaren Tétigkeiten, seine Ausbildungs- und Erwerbsbiographie und die damit
gezeigte Umstellungsfahigkeit. Aus denselben Griinden ist erst Recht von einer
Verwertbarkeit der Arbeitsfahigkeit auszugehen. Das Bundesgericht hatte sich zudem
im Urteil vom 23. Januar 2018 mit einem dem vorliegenden ahnlichen Fall zu befassen:
Der im massgeblichen Zeitpunkt 61 Jahre und 4 Monate alte Beschwerdefihrer war im
erlernten Beruf des Maschinenschlossers zu 100 % arbeitsunféhig, in kérperlich
leichten Tatigkeiten mit gewissen vom RAD naher umschriebenen Einschrankungen
hingegen zu 100 % arbeitsfahig. Es bejahte die Verwertbarkeit der Arbeitsfahigkeit
(Urteil des Bundesgerichts vom 23. Januar 2018, 8C_613/2017, E. 3.1 und E. 3.3).

4.3. Grundsatzlich besteht keine Bindungswirkung der Invaliditdtsschatzung der
Unfallversicherung fir die Invalidenversicherung (BGE 133 V 549; BGE 131 V 362; AHI-
Praxis 2004 S. 186). Ein Abweichen des Invaliditatsgrades kann sich unter anderem
ergeben, wenn die UV bei der Invaliditdtsbestimmung das vorgerickte Alter der
versicherten Person unbericksichtigt liess (Art. 28 Abs. 4 UVV) oder wenn zusétzliche
unfallfremde Leiden vorliegen (Urteil des Bundesgerichts vom 18. September 2008,
9C_7/2008, E. 5). Gestutzt auf die Vereinbarung zur Interinstitutionellen
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Zusammenarbeit, in Kraft seit 1. Januar 2008, spricht sich die IV-Stelle bei rein
unfallbedingter Invaliditat vorgéangig mit der Unfallversicherung ab (zum Ganzen:
Kreisschreiben Uber die Invaliditat und Hilflosigkeit in der Invalidenversicherung [KSIH]
vom 1. Januar 2015, Rz 9019 ff.).

4.4. Vorliegend sind der 2007 diagnostizierte Diabetes und die seit 2004 bestehende
koronare Herzkrankheit unfallfremd. Sie wurden auch im unfallversicherungsrechtlichen
Verfahren bei der Diskussion um den Tabellenlohnabzug nicht berlicksichtigt. Gemass
RAD-Arztin Dr. F.___ haben diese Erkrankungen keine Auswirkung auf die
Arbeitsfahigkeit (Stellungnahme vom 5. November 2018, IV-act. 77), und eine solche
wurde auch nie festgestellt, diskutiert oder geltend gemacht. Somit ist eine
Berlcksichtigung dieser Gesundheitsbeeintrachtigungen bei der Festlegung des
Tabellenlohnabzugs im invalidenversicherungsrechtlichen Verfahren nicht
ausgeschlossen. Schwere kdrperliche Tatigkeiten, in denen der Verstorbene durch
Diabetes und Herzkrankheit beeintrachtigt gewesen sein durfte, waren ihm indes
bereits aufgrund des orthopadischen Adaptionsprofils nicht mehr zumutbar. Das
Belastbarkeitsprofil ist gegeniiber kérperlich leichten Arbeiten im Allgemeinen nur leicht
zusatzlich eingeschrankt, indem rechts nur Lasten bis 5 kg hantiert werden sollten. Ein
Tabellenlohnabzug erscheint daher nicht gerechtfertigt. Selbst wenn in
Berucksichtigung der Koronarkrankheit und des Diabetes von der
unfallversicherungsrechtlichen Einschatzung abgewichen wirde, ware hochstens ein
Tabellenlohnabzug von 10 % zuléssig, wie er auch in der spater widerrufenen
Verfiigung vom 2. November 2015 (IV-act. 44) zugestanden worden war.

5.

5.1. Fur den Einkommensvergleich sind die Verhéltnisse im Zeitpunkt des Beginns des
Rentenanspruchs maBgebend, wobei Validen- und Invalideneinkommen auf
zeitidentischer Grundlage zu erheben und allfallige rentenwirksame Anderungen der
Vergleichseinkommen bis zum Verfligungserlass zu berlcksichtigen sind (BGE 129 V
222). MaBgebend auch fur die Beurteilung des Tabellenlohnabzuges sind somit
vorliegend die Verhaltnisse im Jahr 2015.

5.2. Gemass Angaben der Arbeitgeberin hatte der Verstorbene als Klarmeister im
Abwasserverband H.___im Jahr 2015 einen Jahreslohn von Fr. 98'201.-- erzielt
(Angaben vom 8. Oktober 2015, Fremdakten, act. 14). Es ist davon auszugehen, dass
er im Gesundheitsfall diese Tatigkeit bis zu seiner Pensionierung ausgefuhrt hatte,
weshalb dieser Lohn dem Valideneinkommen entspricht (vgl. Urteil des Bundesgerichts
vom 21. Dezember 2016, 8C_728/2016, E. 3.1, mit weiteren Verweisen).
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5.3. Fur die Bemessung des Invalideneinkommens ist vom durchschnittlichen
Einkommen geméss Lohnstrukturerhebung (LSE) 2015 des Bundesamtes fir Statistik
(BFS) auszugehen. Einschlagig ist das Kompetenzniveau 1, da der Verstorbene Uber
keine Ausbildung in einer adaptierten Tatigkeit verfigt bzw. er den Beruf des
Mechanikers seit 1997 nicht mehr ausgelbt hat, falls es in diesem Bereich Uberhaupt
adaptierte Tatigkeiten gébe. Der Tabellenlohn betragt somit Fr. 66'633.--
(Informationsstelle AHV/IV, Invalidenversicherung, Ausgabe 2019, Bern 2019, Anhang
2). Dies ergibt einen Invaliditatsgrad von 32,1 %. Selbst bei Berlicksichtigung eines
Tabellenlohnabzuges von 10 % ergabe sich ein Invalideneinkommen von Fr. 59'970.--
und ein Invaliditatsgrad von 38,9 %. Der Verstorbene hatte somit selbst unter
Anrechnung eines Tabellenlohnabzuges von 10 % keinen Rentenanspruch.

6.
6.1. Nach dem Gesagten ist die Beschwerde abzuweisen.

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° IVG). Eine Gerichtsgebiihr von Fr. 600.--
erscheint in der vorliegend zu beurteilenden Angelegenheit als angemessen. Dem
Ausgang des Verfahrens entsprechend ist sie vollumfanglich der Beschwerdeflhrerin
aufzuerlegen und durch den vom Verstorbenen geleisteten Kostenvorschuss von

Fr. 600.-- gedeckt. Die Beschwerdefuhrerin hat bei diesem Verfahrensausgang keinen
Anspruch auf eine Parteientschadigung (vgl. Art. 61 lit. g ATSG).

Entscheid

im Zirkulationsverfahren gemass Art. 39 VRP

1.
Die Beschwerde wird abgewiesen.

2.
Die Beschwerdeflihrerin hat eine Gerichtsgebtihr von Fr. 600.-- zu bezahlen; diese ist
durch den vom Verstorbenen in gleicher Hohe geleisteten Kostenvorschuss gedeckt.
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