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Basel-Landschaft
Abteilung Sozialversicherungsrecht

Entscheid des Kantonsgerichts Basel-Landschaft, Abteilung Sozialversiche-
rungsrecht

vom 28. August 2015 (720 15 108)

Invalidenversicherung

Anspruch auf eine Invalidenrente; Riickweisung an IV-Stelle zur Neubeurteilung, da die
Zumutbarkeitsbeurteilungen des behandelnden Orthopaden und des begutachtenden
Rheumatologen nicht Gbereinstimmen

Besetzung Prasident Andreas Brunner, Kantonsrichter Beat Hersberger, Kan-
tonsrichterin Elisabeth Berger Gétz, Gerichtsschreiberin Gisela War-
tenweiler

Parteien A. , Beschwerdeflihrerin
gegen

IV-Stelle Basel-Landschaft, Hauptstrasse 109, 4102 Binningen,

Beschwerdegegnerin
Betreff IV-Rente
A Die 1967 geborene A. meldete sich am 29. Oktober 2008 mit Hinweis auf Kniebe-

schwerden bei der Eidgendssischen Invalidenversicherung (IV) zum Bezug von Leistungen an.
In der Folge klarte die IV-Stelle die medizinischen, erwerblichen und hauswirtschaftlichen Ver-
haltnisse der Versicherten ab. Gestiitzt auf die Abklarungsergebnisse ermittelte die IV-Stelle bei
der Versicherten in Anwendung der gemischten Methode der Invaliditatsbemessung ab 1. Sep-



tember 2009 einen Invaliditatsgrad von 83 % und ab 1. Januar 2010 einen solchen von 8 %. Mit
Verfiigung vom 30. Mérz 2011 sprach sie A. eine fir die Zeit vom 1. September 2009 bis
31. Méarz 2010 befristete ganze Invalidenrente zu. Diese Verfigung erwuchs in Rechtskraft.

B. Am 11. Oktober 2011 (Eingang) und 14. August 2012 (Eingang) reichte A._____ bei der
IV-Stelle jeweils ein Gesuch zum Leistungsbezug ein. Auf diese Gesuche trat die IV-Stelle mit
Verfigungen vom 30. November 2011 bzw. vom 21. Dezember 2012 mangels Glaubhaftma-
chens einer wesentlichen Veranderung der tatséchlichen Verhaltnisse nicht ein. Die gegen die
Verfligung vom 21. Dezember 2012 erhobene Beschwerde hiess das Kantonsgericht mit Urteil
vom 18. April 2013 gut und wies die IV-Stelle an, auf das Leistungsbegehren einzutreten. Die
Versicherte habe glaubhaft machen kénnen, dass eine Anderung des fiir die Wahl der Invalidi-
tatsbemessungsmethode massgeblichen Sachverhalts vorliege.

C. Nach weiteren medizinischen und erwerblichen Abklarungen lehnte die IV-Stelle mit
Verfigung vom 19. Februar 2015 nach durchgefihrtem Vorbescheidsverfahren den Anspruch
von A. auf eine Invalidenrente ab.

D. Gegen diese Verfigung erhob die Versicherte am 16. Marz 2015 Beschwerde ans
Kantonsgericht, Abteilung Sozialversicherungsrecht (Kantonsgericht), und beantragte sinnge-
mass die Aufhebung der angefochtenen Verfligung. Im Wesentlichen machte sie geltend, dass
es ihr aufgrund ihres sich standig verschlechternden Gesundheitszustandes nicht mehr mdglich
sei, mehr als drei Stunden taglich als Hauswartin und Reinigungshilfe zu arbeiten. Zudem rlgte
sie, dass die IV-Stelle sie seit 5 Jahren nicht mehr habe medizinisch begutachten lassen.

E. In ihrer Vernehmlassung vom 16. April 2015 schloss die IV-Stelle auf Abweisung der
Beschwerde.
F. Mit Eingabe vom 16. Marz 2014 (Eingang: 29. April 2015) machte die Versicherte gel-

tend, dass sie vor einigen Tagen gestlrzt sei, weil sich ihre Knieprothese "wieder einmal selbst-
standig" gemacht habe. Sie mdchte arbeiten, aber sie kénne nicht mehr als 40 % einer Er-
werbstéatigkeit nachgehen. Die IV-Stelle teilte am 6. Mai 2015 mit, dass sie auf eine Stellung-
nahme verzichte.

G. Am 27. Juni 2015 informierte die Versicherte das Gericht darliber, dass sie per 31. Juli
2015 den Wohnsitz nach X. verlegt habe.

Das Kantonsgericht zieht in Erwagung:

1. Streitgegenstand des vorliegenden Verfahrens bildet die Frage, ob die Versicherte An-
spruch auf eine Invalidenrente hat.

1.1 Anspruch auf eine Rente haben nach Art. 28 Abs. 1 des Bundesgesetzes Uber die In-

validenversicherung (IVG) vom 1. Juni 1959 Versicherte, die ihre Erwerbsfahigkeit oder ihre
Fahigkeit, sich im Aufgabenbereich zu betatigen, nicht durch zumutbare Eingliederungsmass-
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nahmen wieder herstellen, erhalten oder verbessern kdnnen (lit. a), wahrend eines Jahres ohne
wesentlichen Unterbruch durchschnittlich mindestens 40 % arbeitsunféhig gewesen sind (lit. b)
und nach Ablauf dieses Jahres zu mindestens 40 % invalid sind (lit. c). Als Invaliditat gilt nach
Art. 8 des Bundesgesetzes Uber den Allgemeinen Teil des Sozialversicherungsrechts (ATSG)
vom 6. Oktober 2000 die voraussichtlich bleibende oder langere Zeit dauernde ganze oder teil-
weise Erwerbsunfahigkeit.

1.2 Nach Art. 28 Abs. 2 IVG hat die versicherte Person Anspruch auf eine ganze Rente,
wenn sie zu mindestens 70 %, auf eine Dreiviertelsrente, wenn sie zu mindestens 60 %, auf
eine halbe Rente, wenn sie zu mindestens 50 % und auf eine Viertelsrente, wenn sie zu min-
destens 40 % invalid ist.

2. Ausgangspunkt der Ermittlung eines Rentenanspruchs bildet die Frage, in welchem
Ausmass die versicherte Person aufgrund ihrer gesundheitlichen Beeintrachtigungen arbeitsun-
fahig ist.

2.1 Nach Art. 6 ATSG ist die Arbeitsunfahigkeit die durch eine Beeintrachtigung der kérper-
lichen, geistigen oder psychischen Gesundheit bedingte, volle oder teilweise Unféhigkeit, im
bisherigen Beruf oder Aufgabenbereich zumutbare Arbeit zu leisten (Satz 1). Bei langer Dauer
wird auch die zumutbare Tatigkeit in einem andern Beruf oder Aufgabenbereich beriicksichtigt
(Satz 2).

2.2 Zur Abklarung medizinischer Sachverhalte — wie der Beurteilung des Gesundheitszu-
standes und der Arbeitsfahigkeit der versicherten Person — ist die rechtsanwendende Behdérde
regelmassig auf Unterlagen angewiesen, die ihr vorab von Arztinnen und Arzten zur Verfiigung
zu stellen sind (BGE 122 V 158 f. E. 1b mit zahlreichen weiteren Hinweisen). Deren Aufgabe ist
es, den Gesundheitszustand zu beurteilen und dazu Stellung zu nehmen, in welchem Umfang
und bezlglich welcher Tatigkeiten die versicherte Person arbeitsunféhig ist (BGE 115V 134
E.2, 114V 314 E. 3c, 105V 158 E. 1 in fine). Dartuber hinaus bilden die arztlichen Stellung-
nahmen eine wichtige Grundlage fir die Beurteilung der Zumutbarkeit, also der Frage, welche
anderen Erwerbstatigkeiten als die zuletzt ausgelibte Berufsarbeit von der versicherten Person
auf dem allgemeinen, ausgeglichenen und nach ihren persénlichen Verhaltnissen in Frage
kommenden Arbeitsmarkt zumutbarerweise noch verrichtet werden kénnen (ULRICH MEYER-
BLASER, Zur Prozentgenauigkeit in der Invaliditdtsschatzung, in: Schaffhauser/Schlauri [Hrsg.],
Rechtsfragen der Invaliditat in der Sozialversicherung, St. Gallen 1999, S. 20 f. mit Hinweisen).

2.3 Das Gericht hat die medizinischen Unterlagen nach dem flr den Sozialversicherungs-
prozess gultigen Grundsatz der freien Beweiswilrdigung (vgl. Art. 61 lit. c ATSG) - wie alle an-
deren Beweismittel - frei, d.h. ohne Bindung an férmliche Beweisregeln, sowie umfassend und
pflichtgemass zu wuirdigen. Dies bedeutet, dass das Sozialversicherungsgericht alle Beweismit-
tel, unabh&ngig, von wem sie stammen, objektiv zu prifen und danach zu entscheiden hat, ob
die verfligbaren Unterlagen eine zuverlassige Beurteilung des streitigen Rechtsanspruchs ge-
statten. Insbesondere darf es bei einander widersprechenden medizinischen Berichten den
Prozess nicht erledigen, ohne das gesamte Beweismaterial zu wirdigen und die Grinde anzu-
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geben, warum es auf die eine und nicht auf die andere medizinische These abstellt. Hinsichtlich
des Beweiswertes eines Arztberichtes ist demnach entscheidend, ob dieser firr die streitigen
Belange umfassend ist, auf allseitigen Untersuchungen beruht, auch die geklagten Beschwer-
den berUcksichtigt, in Kenntnis der Vorakten (Anamnese) abgegeben worden ist, in der Darle-
gung der medizinischen Zusammenhénge und in der Beurteilung der medizinischen Situation
einleuchtet und ob die Schlussfolgerungen der Expertin oder des Experten begriindet sind
(BGE 134 V232 E.5.1,125V 352 E. 33, 122 V 160 E. 1c).

2.4 Das Administrativverfahren und der kantonale Sozialversicherungsprozess sind vom
Untersuchungsgrundsatz beherrscht (Art. 43 Abs. 1 und 61 lit. ¢ ATSG). Danach haben V-
Stelle und Sozialversicherungsgericht von Amtes wegen fir die richtige und vollsténdige Abkla-
rung des rechtserheblichen Sachverhalts zu sorgen. Diese Untersuchungspflicht dauert so lan-
ge, bis Uber die flr die Beurteilung des streitigen Anspruchs erforderlichen Tatsachen hinrei-
chende Klarheit besteht (vgl. Urteil des Bundesgerichts vom 6. Februar 2008, 8C_163/2007,
E. 3.2). Was zu beweisen ist, ergibt sich aus der Sach- und Rechtslage.

3.1 Die Versicherte wurde aufgrund ihrer [IV-Anmeldung vom 29. Oktober 2008 medizinisch
abgeklart. Gestiitzt auf das rheumatologische Gutachten von Dr. med. B.__, FMH fiir Rheu-
matologie und Innere Medizin, vom 17. September 2010 sprach die |V-Stelle der Versicherten
eine vom 1. September 2009 bis 31. Marz 2010 befristete Invalidenrente zu und verneinte einen
Rentenanspruch ab 1. April 2010. Dr. B._____ diagnostizierte in seinem Gutachten mit Einfluss
auf die Arbeitsféhigkeit persistierende Knieschmerzen mit deutlichem Funktionsdefizit bei Sta-
tus nach Knie-Totalprothese links infolge Gonarthrose am 29. September 2009, nach Knietrau-
ma am 13. August 1985 mit komplexer Knieverletzung und Rekonstruktion, nach Metallentfer-
nung ca. 1986, nach Keilosteotomie der linken Patella ca. 1989 und nach arthroskopischem
Débridement retropatellar am 27. November 2006. Betreffend die Arbeitsfahigkeit gelangte
Dr. B.  zum Schluss, dass die Versicherte ihren erlernten Beruf als Coiffeuse nicht ausfiih-
ren kbnne. In der angestammten Tatigkeit als Reinigungskraft bestehe eine Arbeitsfahigkeit von
50 % und in einer dem Leiden angepassten, rein sitzenden Verweistatigkeit mit der Méglichkeit,
die Position zu wechseln, ab 1. Januar 2010 eine solche von 70 %. Die Einschréankung sei
dadurch begriindet, dass die Versicherte bei persistierenden Schmerzen immer wieder in der
Lage sein misse, die Position zu wechseln.

3.2 Nachdem das Kantonsgericht mit Urteil vom 18. April 2013 die gegen die Verfligung
der IV-Stelle vom 21. Dezember 2012 erhobene Beschwerde guthiess und die Vorinstanz an-
wies, auf das Leistungsbegehren der Versicherten einzutreten, holte diese unter anderem die
Beurteilungen des behandelnden Orthopéaden, Prof. Dr. med. C.__, FMH Orthop&dische Chi-
rurgie und Traumatologie des Bewegungsapparates, D.____, ein. Dieser diagnostizierte in sei-
nem Bericht vom 6. Januar 2014 persistierende Knieschmerzen links. In seinem Bericht vom
24. Juni 2014 fOhrte er aus, dass die Versicherte unter persistierenden Schmerzen nach Im-
plantation einer Knietotalprothese leide. Es komme immer wieder zu Exazerbationen der
Schmerzproblematik. Sie sei deswegen in einer kniebelastenden Tétigkeit nicht arbeitsfahig. Als
Coiffeuse oder Reinigungsangestellte sei sie nicht mehr arbeitsféhig, da jede dieser Tatigkeiten
eine sehr starke Belastung fir das Kniegelenk darstelle. Von Seiten des Kniegelenks sei die
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Ausfihrung einer leichten Arbeitstatigkeit sinnvoll; eine stundenweise Beschrankung sei dabei
nicht nétig. Auf Nachfrage der IV-Stelle legte Prof. C.___ am 13. August 2014 zu den funktio-
nellen Einschrankungen dar, dass die Versicherte tber eine Bewegungseinschrankung mit ei-
ner Flexion von maximal 90° berichte. Nach einer Belastung mit normalem Gehen von einer
halben Stunde komme es zu einer massiven Schmerzzunahme. Dies wirke sich auf langeres
Stehen sowie Heben und Tragen von schweren Lasten aus. Die Versicherte kénne deshalb
einen Beruf, welcher Gehstrecken von mehr als 30 Minuten beinhalte, nicht mehr ausiiben. Ei-
ne leichte Verweistatigkeit kbnne sie dagegen zu 100 % ausflhren; diese Einschatzung gelte
seit seinem letzten Arztbericht vom 20. Juni 2014.

3.3 Pract. med. E.____, Regionaler arztlicher Dienst (RAD), schloss sich am 16. Septem-
ber 2014 der Beurteilung von Prof. C.__ an und bestatigte, dass die Versicherte eine kérper-
lich leichte Téatigkeit ohne langes Gehen und Stehen sowie ohne kniende Arbeiten zu 100 %
ausfiihren kénne. Darin hielt die RAD-Arztin mit Stellungnahme vom 3. Februar 2015 fest.

4. Die IV-Stelle stitzte sich bei ihrem ablehnenden Rentenentscheid auf die Stellung-
nahme von pract. med. E.__ vom 16. September 2014 und 3. Februar 2015 sowie die Berich-
te von Prof. C.___ vom 20. Juni 2014 und 13. August 2014. Sie ging demzufolge davon aus,
dass es der Versicherten gesundheitlich nicht mehr méglich sei, als Coiffeuse oder Reinigungs-
angestellte zu arbeiten. Dagegen sei es ihr zuzumuten, eine leichte leidensangepasste Tatigkeit
zu 100 % auszufuihren. Dieser Ansicht kann nicht gefolgt werden. Vor dem Hintergrund des
Gutachtens von Dr. B._ vom 17. September 2010 steht nicht mit Gberwiegender Wahr-
scheinlichkeit fest, dass die Versicherte zum massgebenden Zeitpunkt des Verfligungserlasses
(= 19. Februar 2015) in einer leichten Verweistatigkeit tatsachlich zu 100 % arbeitsfahig war.
Dr.B.____ ging anlasslich seiner Untersuchung vom 13. September 2010 davon aus, dass es
der Versicherten lediglich méglich sei, zu 70 % eine leidensangepasste leichte Tatigkeit auszu-
Uben. Seine Diagnose und seine Befunde weichen dabei nicht wesentlich von denjenigen von
Prof. C.__ ab. So diagnostizierten beide Fachéarzte persistierende Knieschmerzen. Weiter
stellte Dr. B.____ bei seiner Begutachtung der Versicherten fest, dass die Schmerzen seit der
am 24. September 2009 eingesetzten Totalprothese am linken Knie nicht geringer geworden
seien. Heute leide die Versicherte an belastungsabhangigen Schmerzen. Sie kénne ca. 30 Mi-
nuten gehen; danach misse sie eine Pause einlegen. Das Treppensteigen bereite ihr auch Mu-
he. Da sie keine vollstdndige Extension am linken Kniegelenk ausfiihren kénne, wirke ihr Gang-
bild steif. Es zeige sich eine eingeschrankte Funktion mit maximaler Flexion von 90° und ein
Extensionsdefizit von 10° Knapp 3 "2 Jahre spater schilderte Prof. C.___ in seinen Berichten
vom 6. Januar 2014 und 13. August 2014, dass die Versicherte Uber anhaltende Knieschmer-
zen und einer Schmerzzunahme bei Gehstrecken Uber 30 Minuten klage; danach sei ihr das
Gehen wegen der massiven Schmerzzunahme nicht mehr mdéglich. Weiter hielt auch er ein
deutliches Extensionsdefizit von 10° fest. Gemass seinen Messungen betrage die Beweglichkeit
bei Flexion/Extension aktiv 50° und passiv 80°. In funktioneller Hinsicht bestehen somit unge-
fahr die gleichen Bewegungseinschrankungen in Flexion und Extension. Die Ausfihrungen von
Prof. C.___ zeigen, dass sich der gesundheitliche Zustand des Knies der Versicherten seit der
Begutachtung durch Dr. B._____ nicht erheblich veranderte. Trotz gleicher Diagnose und im We-
sentlichen Ubereinstimmenden Befunden gelangte Prof. C.__ jedoch zu einervon Dr. B.__
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abweichenden Zumutbarkeitsbeurteilung. Zwar sind sich beide Arzte einig, dass die Versicherte
den Beruf als Coiffeuse nicht ausiben kénne. Wahrend Dr. B._ der Versicherten zumutete,
als Reinigungsangestellte zu 50 % zu arbeiten, attestierte ihr Prof. C.____ in diesem Beruf eine
100 % Arbeitsunfahigkeit. Dagegen ging er in einer leichten Verweistéatigkeit von einer vollstan-
digen und Dr. B._____ von einer lediglich 70%igen Arbeitsfahigkeit aus. Folglich misste sich der
Gesundheitszustand der Versicherten in Bezug auf eine leichte Verweistatigkeit seit der Unter-
suchung bei Dr. B.__am 13. September 2010 gebessert haben, was sich aber aus den Beur-
teilungen von Prof. C.___ nicht ergibt. Seine abweichende Einschatzung lasst sich nicht erkla-
ren, fehlt es doch auch an einer Auseinandersetzung mit dem Gutachten von Dr.B.__ . Aus
diesem Grund ist denn auch nicht nachvollziehbar, weshalb die von Dr. B._ geschatzte Ein-
schrankung von 30 % bei leichten Verweistatigkeiten keine Geltung mehr haben sollte. Fir eine
solche Annahme bestehen aufgrund der Akten zumindest keine Hinweise. Aufgrund der unver-
andert anhaltenden Knieschmerzen ist vielmehr davon auszugehen, dass weiterhin eine Not-
wendigkeit von Positionswechseln besteht, weshalb kein Anlass besteht, von der von
Dr. B.__ geschatzten 30%igen Einschrankung abzuweichen. Unter diesen Umstanden erflil-
len die Berichte von Prof. C.___ die von der Rechtsprechung geforderten Kriterien an ein be-
weiskraftige arztliche Beurteilung nicht, weshalb nicht darauf abgestellt werden kann (vgl.
E. 3.1). Auch die Ubrigen medizinischen Berichte Uberzeugen nicht und kénnen deshalb nicht
als Entscheidungsgrundlage fiir die Frage dienen, welche Auswirkungen die Kniebeschwerden
der Versicherten auf ihre Arbeitsféahigkeit haben. Damit erweist sich der Sachverhalt als unge-
nigend abgeklart. Folglich ist der rechtserhebliche Sachverhalt durch geeignete weitere medi-
zinische Abklarungen zu vervollstdndigen.

5.1 Gemass neuerer bundesgerichtlicher Rechtsprechung kénnen die Sozialversiche-
rungsgerichte nicht mehr frei entscheiden, ob sie eine Streitsache zur neuen Begutachtung an
die Verwaltung zuriickweisen. Die Beschwerdeinstanz hat vielmehr im Regelfall selbst ein Ge-
richtsgutachten einzuholen, wenn sie einen im Verwaltungsverfahren anderweitig erhobenen
Sachverhalt Gberhaupt flr gutachtlich abklarungsbedurftig halt oder wenn eine Administrativex-
pertise in einem rechtserheblichen Punkt nicht beweiskréaftig ist. Eine Rickweisung an die IV-
Stelle bleibt hingegen mdglich, wenn sie allein in der notwendigen Erhebung einer bisher voll-
standig ungeklarten Frage begrindet ist oder wenn lediglich eine Klarstellung, Prazisie-
rung oder Ergadnzung von gutachtlichen Ausfihrungen erforderlich ist (BGE 137 V 210
E. 4.4.1ff).

5.2 Aufgrund der unterschiedlichen Zumutbarkeitsbeurteilungen wéare die IV-Stelle im
Rahmen des Abklarungsverfahrens zumindest verpflichtet gewesen, Prof. C.__ darauf auf-
merksam zu machen und von ihm eine entsprechende Stellungnahme anzufordern. Es ist aber
auch zu beachten, dass einerseits mit Dr. B.__ eine rheumatologische und andererseits mit
Prof. C.___ eine orthopadische Einschatzung der Arbeitsfahigkeit der Versicherten erfolgte. Es
besteht daher die Mdglichkeit, dass die unterschiedlichen Zumutbarkeitsbeurteilungen darauf
zurlGckzufihren sind, dass aus rheumatologischer Sicht eine héhere Einschrankung der Arbeits-
fahigkeit besteht als aus orthopadischer. Diesem Umstand hatte die IV-Stelle bzw. der RAD mit
einer erneuten rheumatologischen Untersuchung Rechnung tragen missen. Da die IV-Stelle
nicht alle notwendigen Abklarungen zur Beurteilung der Arbeitsfahigkeit vornahm, und es nicht
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die Aufgabe der kantonalen Gerichte ist, im Verwaltungsverfahren versdumte medizinische Ab-
klarungen nachzuholen, steht einer Riickweisung an die Vorinstanz nichts entgegen. Diese wird
angehalten, die Frage der Arbeitsfahigkeit in einer zumutbaren leidensangepassten Tatigkeit
durch eine unabhangige, rheumatologische Fachperson umfassend abklaren zu lassen. Ob
eine weitere medizinische Disziplin notwendig ist, liegt im Ermessen der IV-Stelle (vgl. Urteil des
Bundesgerichts vom 5. Juli 2011, 8C_148/2011, E. 3.2). Demzufolge ist die Angelegenheit in
Aufhebung der angefochtenen Verfligung vom 19. Februar 2015 zur weiteren Abklarung an die
IV-Stelle zurlickzuweisen. Gestltzt auf die Ergebnisse der Aktenergénzung wird diese Uber den
Rentenanspruch der Versicherten neu zu verfligen haben. Die Beschwerde ist in diesem Sinne
gutzuheissen.

6.1 Beim Entscheid Uber die Verlegung der Verfahrens- und der Parteikosten ist grund-
satzlich auf den Prozessausgang abzustellen. Hebt das Kantonsgericht eine bei ihm angefoch-
tene Verflgung auf und weist es die Angelegenheit zum weiteren Vorgehen im Sinne der Er-
wagungen und zum Erlass einer neuen Verflgung an die I1V-Stelle zuriick, so gilt in prozessua-
ler Hinsicht die Beschwerde flihrende Partei als (vollstandig) obsiegende und die I1V-Stelle als
unterliegende Partei (BGE 137 V 61 f. E. 2.1 und 2.2, BGE 132 V 235 E. 6.2, je mit Hinweisen).

6.2 Gemass Art. 69 Abs. 1°° VG sind Streitigkeiten um die Bewilligung oder die Verweige-
rung von IV-Leistungen vor dem kantonalen Versicherungsgericht kostenpflichtig. Die Verfah-
renskosten werden gestitzt auf § 20 Abs. 3 des kantonalen Gesetzes Uber die Verfassungs-
und Verwaltungsprozessordnung (VPO) vom 16. Dezember 1993 in der Regel in angemesse-
nem Ausmass der unterliegenden Partei auferlegt. In casu hatte deshalb die IV-Stelle als unter-
liegende Partei grundsatzlich die Verfahrenskosten zu tragen. In diesem Zusammenhang ist
allerdings zu beachten, dass laut § 20 Abs. 3 Satz 3 VPO den Vorinstanzen - vorbehéltlich des
hier nicht interessierenden § 20 Abs. 4 VPO - keine Verfahrenskosten auferlegt werden. Dies
hat zur Folge, dass flir den vorliegenden Prozess keine Verfahrenskosten erhoben werden. Die
ausserordentlichen Kosten sind wettzuschlagen.

7.1 Gemass Art. 90 des Bundesgesetzes Uber das Bundesgericht (BGG) vom 17. Juni
2005 ist die Beschwerde in 6ffentlich-rechtlichen Angelegenheiten an das Bundesgericht zulas-
sig gegen Entscheide, die das Verfahren abschliessen. Selbsténdig eréffnete Zwischenent-
scheide sind - mit Ausnahme der Zwischenentscheide Uber die Zustandigkeit und Uber Aus-
standsbegehren (vgl. Art. 92 BGG) - nur mit Beschwerde in 6ffentlich-rechtlichen Angelegenhei-
ten anfechtbar, wenn sie einen nicht wieder gutzumachenden Nachteil bewirken kénnen (Art. 93
Abs. 1 lit. a BGG) oder wenn die Gutheissung der Beschwerde sofort einen Endentscheid her-
beifihren und damit einen bedeutenden Aufwand an Zeit oder Kosten fir ein weitldufiges Be-
weisverfahren ersparen wirde (Art. 93 Abs. 1 lit. b BGG). Nach der bundesgerichtlichen Recht-
sprechung handelt es sich bei einem Rickweisungsentscheid an den Versicherungstrager zur
Aktenerganzung und anschliessenden Neuverfligung nicht um einen Endentscheid, sondern um
einen Zwischenentscheid im Sinne von Art. 93 Abs. 1 BGG. Dies gilt auch fir einen Rickwei-
sungsentscheid, mit dem eine materielle Teilfrage (z.B. eine von mehreren materiellrechtlichen
Anspruchsvoraussetzungen) beantwortet wird (BGE 133 V 481 f. E. 4.2).
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7.2 Beim vorliegenden Rickweisungsentscheid handelt es sich somit um einen Zwischen-
entscheid im Sinne des BGG. Demnach ist gegen ihn eine Beschwerde in 6ffentlich-rechtlichen
Angelegenheiten an das Bundesgericht nur unter den in Art. 93 Abs. 1 BGG genannten
Voraussetzungen zulassig. Ob diese erflillt sind, entscheidet das Bundesgericht. Die nachste-
hende Rechtsmittelbelehrung erfolgt unter diesem ausdricklichen Vorbehalt.

7.3 Zu erganzen bleibt, dass nach bundesgerichtlicher Praxis die in einem Rlckweisungs-
entscheid getroffene (Kosten- und) Entschadigungsregelung - wie die Rickweisung im Haupt-
punkt selbst - einen Zwischenentscheid (Art. 93 Abs. 1 BGG) darstellt, der in der Regel keinen
nicht wieder gutzumachenden Nachteil im Sinne von Art. 93 Abs. 1 lit. a BGG bewirkt und damit
nicht selbststandig beim Bundesgericht angefochten werden kann. Ihre Anfechtung ist erst mit
Beschwerde gegen den Endentscheid méglich. Entscheidet die Instanz, an welche die Sache
zurlickgewiesen wurde, in der Hauptsache voll zu Gunsten der Beschwerde flihrenden Person,
so kann die Kosten- oder Entschadigungsregelung im RlUckweisungsentscheid direkt innerhalb
der Frist des Art. 100 BGG ab Rechtskraft des Endentscheids mit ordentlicher Beschwerde
beim Bundesgericht angefochten werden (BGE 133 V 648 E. 2.2, bestatigt im Urteil des Bun-
desgerichts vom 30. Oktober 2008, 9C_567/2008, E. 2-4; vgl. auch Urteil des Bundesgerichts
vom 19. Februar 2008, 9C_748/2007).
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Demgeméass wird erkannt:

A
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Die Beschwerde wird in dem Sinne gutgeheissen, als die angefochtene
Verfligung der IV-Stelle Basel-Landschaft vom 19. Februar 2015 auf-
gehoben und die Angelegenheit zur weiteren Abklarung im Sinne der
Erwéagungen und zum Erlass einer neuen Verfliigung an die 1V-Stelle
Basel-Landschaft zurlickgewiesen wird.

Es werden keine Verfahrenskosten erhoben.

Der Beschwerdeflihrerin wird der geleistete Kostenvorschuss in der
Ho6he von Fr. 600.-- zurlickerstattet.

Die ausserordentlichen Kosten werden wettgeschlagen.
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