Kantonsgericht
Basel-Landschaft
Abteilung Sozialversicherungsrecht

Entscheid des Kantonsgerichts Basel-Landschaft, Abteilung Sozialversiche-
rungsrecht

vom 27. Juni 2019 (720 18 177 / 163)

Invalidenversicherung

Befristung des Rentenanspruchs aufgrund gutachterlich prognostizierter Steigerung der
Arbeitsfahigkeit; Rickweisung der Angelegenheit zur Neufestsetzung der Rentenleistun-
gen fiir die Zeit nach dem befristeten Rentenanspruch.

Besetzung Prasidentin Doris Vollenweider, Kantonsrichter Daniel Noll, Kantons-
richterin Elisabeth Berger Go6tz, Gerichtsschreiberin Katja Wagner

Parteien A. , Beschwerdefiihrer, vertreten durch Erich Ziblin, Advokat,
Spalenberg 20, Postfach 1460, 4001 Basel

gegen

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

schwerdegegnerin
Betreff IV-Rente
A. Der 1977 geborene A. meldete sich am 27. Januar 2015 (Eingang) unter Hinweis

auf eine chronische Depression bei der Eidgendssischen Invalidenversicherung (IV) zum Leis-
tungsbezug an. Nach Abklarung der gesundheitlichen und erwerblichen Verhaltnisse wurden dem
Versicherten verschiedene berufliche Massnahmen zugesprochen. Mit Mitteilung der IV-Stelle



Basel-Landschaft (IV-Stelle) vom 29. November 2016 mussten die beruflichen Massnahmen auf-
grund fehlender Eingliederungsféhigkeit abgebrochen werden. In der Folge lehnte die IV-Stelle
nach durchgefiihrtem Vorbescheidverfahren mit Verfigung vom 24. April 2018 einen Rentenan-
spruch von A.___ aufgrund Nichterfilllens des Wartejahres ab.

B. Gegen diese Verfugung erhob A.__, vertreten durch Erich Ziblin, Advokat, mit Ein-
gabe vom 25. Mai 2018 Beschwerde beim Kantonsgericht Basel-Landschaft, Abteilung Sozial-
versicherungsrecht (Kantonsgericht). Darin beantragte er, es sei die Verfigung vom 24. April
2018 aufzuheben und die Beschwerdegegnerin zu verpflichten, ihm eine Invalidenrente bei einem
Invaliditdtsgrad von mindestens 40% auszurichten; unter o/e-Kostenfolge. Zur Begrindung
brachte er im Wesentlichen vor, dass das von der IV-Stelle in Auftrag gegebene Gutachten von
Dr. med. B.____, FMH Psychiatrie und Psychotherapie, aus verschiedenen Griinden nicht be-
weiskraftig sei.

C. Am 18. Juni 2018 reichte der Beschwerdeflihrer eine ergdnzende Stellungnahme sowie
sein Schreiben vom 25. Mai 2018 an Dr. med. C.____, FMH Psychiatrie und Psychotherapie, und
Dipl.-Psych. D.___ und die entsprechende Antwortvon Dr.C.__ und Dipl.-Psych.E.___ vom
13. Juni 2018 ein.

D. In ihrer Vernehmlassung vom 7. August 2018 schloss die Beschwerdegegnerin auf Ab-
weisung der Beschwerde.

E. Anlasslich der Urteilsberatung vom 18. Oktober 2018 gelangte das Kantonsgericht zur
Auffassung, dass eine abschliessende Beurteilung der Angelegenheit gestitzt auf die vorhande-
nen medizinischen Akten nicht mdéglich sei. Das Gericht beschloss deshalb, den Fall auszustellen
und zur Kl&rung des medizinischen Sachverhalts ein Gerichtsgutachten einzuholen.

F. Mit Schreiben vom 24. Oktober 2018 beauftragte das Kantonsgericht PD Dr. med.
F.__ , FMH Psychiatrie und Psychotherapie, mit einem monodisziplindren Gutachten, welches
am 30. Januar 2019 erstattet wurde. Die Parteien erhielten in der Folge Gelegenheit, sich zum
Inhalt des Gutachtens und zur Frage zu dussern, wie sich dessen Ergebnisse auf den Leistungs-
anspruch des Versicherten auswirken wirden. Der Beschwerdeflihrer machte am 7. Februar
2019 hiervon Gebrauch, wobei er in verfahrensrechtlicher Hinsicht beantragte, dass die zustan-
dige Pensionskasse und die Stiftung X._ zum Beschwerdeverfahren beizuladen seien, da die
rentenrelevante Arbeitsunfahigkeit in Abweichung zu den gutachterlichen Ausfihrungen spates-
tens im Juni 2013 eingetreten sei. Die IV-Stelle wiederum liess sich am 20. Februar 2019 zum
Gutachten und dessen Auswirkungen auf den Leistungsanspruch vernehmen, wobei sie eine
weitere Beurteilung von Dr. med. G.____, FMH Psychiatrie und Psychotherapie, Regionaler Arzt-
licher Dienst beider Basel (RAD), vom 19. Februar 2019 ins Recht legte.

G. Mit prozessleitender Verfligung vom 25. Februar 2019 lehnte die instruierende Prasiden-
tin des Kantonsgerichts den Antrag des Beschwerdeflihrers auf Beiladung der zustandigen Pen-
sionskasse und der Stiftung X.___ ab. Mit Blick auf die Anmeldung zum Leistungsbezug vom
27. Januar 2015 sei die IV-Stelle nicht gehalten gewesen, die Arbeitsfahigkeit des Versicherten
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vor dem 14. Juli 2014 einer ndheren Prifung zu unterziehen. Hinsichtlich weiter zuriickliegender
Zeiten wlrden verbindlichkeitsrechtlich massgebende Feststellungen und Beurteilungen der IV-
Organe rechtsprechungsgemass von vornherein ausser Betracht fallen.

Das Kantonsgericht zieht in Erwagung:

1. Auf die beim 6értlich und sachlich zustandigen Gericht und im Weiteren form- und fristge-
recht eingereichte Beschwerde ist einzutreten.

2.1 Anspruch auf eine Rente haben gemass Art. 28 Abs. 1 des Bundesgesetzes Uber die
Invalidenversicherung (IVG) vom 19. Juni 1959 Versicherte, die ihre Erwerbsfahigkeit oder die
Fahigkeit, sich im Aufgabenbereich zu betatigen, nicht durch zumutbare Eingliederungsmassnah-
men wieder herstellen, erhalten oder verbessern kénnen (lit. a), die wahrend eines Jahres ohne
wesentlichen Unterbruch durchschnittlich mindestens 40% arbeitsunfahig (Art. 6 ATSG) gewesen
(lit. b) und nach Ablauf dieses Jahres zu mindestens 40% invalid sind (lit. ¢). Bei einem Invalidi-
tatsgrad von mindestens 40% besteht Anspruch auf eine Viertelsrente, bei einem Invaliditatsgrad
von mindestens 50% auf eine halbe Rente, bei einem Invaliditatsgrad von mindestens 60% auf
eine Dreiviertelrente und bei einem Invaliditatsgrad von mindestens 70% auf eine ganze Rente
(Art. 28 Abs. 2 IVG).

2.2 Als Invaliditat gilt nach Art. 8 ATSG die voraussichtlich bleibende oder Iangere Zeit dau-
ernde ganze oder teilweise Erwerbsunfahigkeit. Sie kann im IV-Bereich Folge von Geburtsgebre-
chen, Krankheit oder Unfall sein (Art. 4 Abs. 1 IVG). Unter Erwerbsunfahigkeit ist der durch Be-
eintrachtigung der kdrperlichen, geistigen oder psychischen Gesundheit verursachte und nach
zumutbarer Behandlung und Eingliederung verbleibende ganze oder teilweise Verlust der Er-
werbsmdglichkeiten auf dem in Betracht kommenden allgemeinen Arbeitsmarkt zu verstehen
(Art. 7 Abs. 1 ATSG).

2.3 Die Annahme einer allenfalls invalidisierenden psychischen Gesundheitsbeeintrachti-
gung setzt eine facharztlich (psychiatrisch) gestellte Diagnose nach einem wissenschaftlich an-
erkannten Klassifikationssystem voraus (BGE 131 V50 E. 1.2, 130 V 398 ff. E. 5.3 und E. 6). Zu
betonen ist, dass im Kontext der rentenmassig abzugeltenden psychischen Leiden belastenden
psychosozialen Faktoren sowie soziokulturellen Umstanden kein Krankheitswert zukommt. Ein
invalidisierender Gesundheitsschaden im Sinne von Art. 8 ATSG in Verbindung mit Art. 4 Abs. 1
IVG setzt in jedem Fall ein medizinisches Substrat voraus, das die Arbeits- und Erwerbsféhigkeit
wesentlich beeintrachtigt. In BGE 143 V 409 und 143 V 418 hat das Bundesgericht entschieden,
dass grundsatzlich samtliche psychischen Erkrankungen einem strukturierten Beweisverfahren
nach BGE 141 V 281 zu unterziehen sind. Dieses fir somatoforme Leiden entwickelte Vorgehen
definiert systematisierte Indikatoren, die — unter Bericksichtigung von leistungshindernden
ausseren Belastungsfaktoren einerseits und von Kompensationspotentialen (Ressourcen) ander-
seits — erlauben, das tatsachlich erreichbare Leistungsvermdgen einzuschatzen (BGE 141 V 281
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E. 2., E. 3.4 bis 3.6 und 4.1). Entscheidend ist dabei, unabhéngig von der diagnostischen Einord-
nung des Leidens, ob es gelingt, auf objektivierter Beurteilungsgrundlage den Beweis einer recht-
lich relevanten Arbeits- und Erwerbsunfahigkeit zu erbringen, wobei die versicherte Person die
materielle Beweislast zu tragen hat (BGE 143 V 409 E. 4.5.2 mit Hinweis auf BGE 141 V 281
E. 3.7.2).

3. Far die Bemessung der Invaliditat von erwerbstatigen Versicherten ist Art. 16 ATSG an-
wendbar (Art. 28a Abs. 1 IVG). Danach ist der Invaliditédtsgrad aufgrund eines Einkommensver-
gleichs zu bestimmen. Dazu wird das Erwerbseinkommen, das die versicherte Person nach Ein-
tritt der Invaliditat und nach Durchflihrung der medizinischen Behandlung und allfalliger Einglie-
derungsmassnahmen durch eine ihr zumutbare Tatigkeit bei ausgeglichener Arbeitsmarktlage
erzielen kénnte (Invalideneinkommen), in Beziehung gesetzt zum Erwerbseinkommen, das sie
erzielen kdénnte, wenn sie nicht invalid geworden wére (Valideneinkommen). Der Einkommens-
vergleich hat in der Regel in der Weise zu erfolgen, dass die beiden hypothetischen Erwerbsein-
kommen ziffernmé&ssig mdéglichst genau ermittelt und einander gegenibergestellt werden. Aus
der Einkommensdifferenz Iasst sich der Invaliditatsgrad bestimmen (allgemeine Methode des Ein-
kommensvergleichs; bereits fir den Zeitraum vor 1. Januar 2003: BGE 128 V 30 E. 1, 104 V 136
E. 2a und b).

4.1 Bei der Feststellung des Gesundheitszustandes und bei der Beurteilung der Arbeitsfa-
higkeit der versicherten Person ist die Verwaltung (und im Beschwerdefall das Gericht) auf Un-
terlagen 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 beziglich welcher Tatigkeiten die versi-
cherte Person arbeitsunféhig ist. Im Weiteren sind die arztlichen Ausklnfte eine wichtige Grund-
lage fir die Beurteilung der Frage, welche Arbeitsleistungen der versicherten Person noch zuge-
mutet werden kdnnen (BGE 132 V 99 E. 4 mit weiteren Hinweisen).

4.2 Das Gericht hat die medizinischen Unterlagen nach dem flir den Sozialversicherungs-
prozess gultigen Grundsatz der freien Beweiswirdigung (vgl. Art. 61 lit. c ATSG) — wie alle ande-
ren Beweismittel — frei, d.h. ohne Bindung an férmliche Beweisregeln, sowie umfassend und
pflichtgemass zu wirdigen. 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 Pro-
zess nicht erledigen, ohne das gesamte Beweismaterial zu wirdigen und die Griinde anzugeben,
warum es auf die eine und nicht auf die andere medizinische These abstellt. Hinsichtlich des
Beweiswertes eines Arztberichtes ist demnach entscheidend, ob dieser fiir die streitigen Belange
umfassend ist, auf allseitigen Untersuchungen beruht, auch die geklagten Beschwerden bertick-
sichtigt, in Kenntnis der Vorakten (Anamnese) abgegeben worden ist, in der Darlegung der me-
dizinischen Zusammenhange und in der Beurteilung der medizinischen Situation einleuchtet und
ob die Schlussfolgerungen der Expertin oder des Experten begriindet sind (BGE 134 V 232
E.5.1; 125V 352 E. 3a, 122 V 160 E. 1c).

Seite 4 http://www.bl.ch/kantonsgericht




4.3 Dennoch erachtet es die bundesgerichtliche Rechtsprechung mit dem Grundsatz der
freien Beweiswirdigung als vereinbar, in Bezug auf bestimmte Formen medizinischer Berichte
und Gutachten Richtlinien fir die Beweiswirdigung aufzustellen (vgl. die ausfuhrliche Zusam-
menstellung dieser Richtlinien in BGE 125 V 352 E. 3b mit zahlreichen Hinweisen; vgl. dazu auch
BGE 135V 4691. E. 4.4 und 4.5). So fihrte das Bundesgericht zu den Gerichtsgutachten aus,
dass das Gericht "nicht ohne zwingende Grinde" von den Einsch&tzungen des medizinischen
Experten abweicht, dessen Aufgabe es ist, seine Fachkenntnisse der Gerichtsbarkeit zur Verfi-
gung zu stellen, um einen bestimmten Sachverhalt medizinisch zu erfassen (BGE 125 V 352 f.
E. 3b/aa). Gleichwohl wie bei Gutachten externer Spezialarzte, welche von Versicherungstragern
im Verfahren nach Art. 44 ATSG eingeholt wurden und den Anforderungen der Rechtsprechung
entsprechen, darf das Gericht insbesondere einem von ihm eingeholten Gerichtsgutachten vollen
Beweiswert zuerkennen, solange "nicht konkrete Indizien gegen die Zuverlassigkeit" der Exper-
tise sprechen (BGE 135 V 465 E. 4.4 S. 469 f.). Schliesslich lasst es die Natur des Begutach-
tungsauftrags eines amtlich bestellten fachmedizinischen Experten nicht zu (BGE 124 1170 E. 4
S. 175; Urteil des EVG | 506/00 vom 13. Juni 2001, E. 2b), ein Administrativ- oder Gerichtsgut-
achten stets in Frage zu stellen und zum Anlass weiterer Abklarungen zu nehmen, wenn andere
Arzte zu anderslautenden Einschatzungen gelangen (Urteil des Bundesgerichts vom 25. Mai
2007, 1514/06, E. 2.2.1, mit Hinweisen). Ein Grund zum Abweichen kann vorliegen, wenn die
Gerichtsexpertise widersprichlich ist oder wenn ein vom Gericht eingeholtes Obergutachten in
Uberzeugender Weise zu anderen Schlussfolgerungen gelangt. Eine abweichende Beurteilung
kann ferner gerechtfertigt sein, wenn gegensétzliche Meinungsédusserungen anderer Fachleute
dem Gericht als triftig genug erscheinen, die Schlissigkeit des Gerichtsgutachtens in Frage zu
stellen, sei es, dass es die Uberpriifung durch eine weitere Fachperson im Rahmen einer Ober-
expertise fir angezeigt hélt, sei es, dass es ohne eine solche vom Ergebnis des Gerichtsgutach-
tens abweichende Schlussfolgerungen zieht (BGE 125 V 351 E. 3b/aa mit Hinweisen).

5.1 Die IV-Stelle stitzte sich in der angefochtenen Verfligung vom 24. April 2018 bei der
Beurteilung des medizinischen Sachverhaltes im Wesentlichen auf das GutachtenvonDr. B,
vom 11. Juli2017. Sie ging demzufolge davon aus, dass dem Beschwerdefiihrer seit Januar 2015
eine Arbeitstatigkeit im Umfang von 80% in einem &hnlichen Bereich wie bisher zuzumuten sei,
weshalb die Bedingungen des Wartejahres nicht erfillt seien. Den im Rahmen des Verwaltungs-
verfahrens eingeholten Gutachten externer Spezialarztinnen und -arzte, welche aufgrund einge-
hender Beobachtungen und Untersuchungen sowie nach Einsicht in die Akten Bericht erstatten
und bei der Erdrterung der Befunde zu schliissigen Ergebnissen gelangen, ist bei der Beweis-
wirdigung volle Beweiskraft zuzuerkennen, solange nicht konkrete Indizien gegen die Zuverlés-
sigkeit der Expertise sprechen (vgl. E. 4.3 hiervor). Anlasslich der in dieser Angelegenheit erfolg-
ten Urteilsberatung vom 18. Oktober 2018 gelangte das Kantonsgericht nun allerdings zur Auf-
fassung, dass diesem Gutachten keine ausschlaggebende Beweiskraft zukomme. Anlass, an den
entsprechenden Schlussfolgerungen des Gutachtens zu zweifeln, gab in erster Linie der Um-
stand, dass sich Dr. B.___ bei der Beurteilung der Arbeitsfahigkeit hauptsachlich auf die beruf-
liche Vergangenheit des Versicherten stiitzte. Dabei gelangte er zur Auffassung, dass es dem
Versicherten bis 2013 trotz seiner seit der Jugend bestehenden Persdnlichkeitsstérung méglich
gewesen sei, im Umfang von 80-100% einer Erwerbstatigkeit nachzugehen. Demgegeniber
konnten anhand der Aktenlage einige Anhaltspunkte dafiir ausgemacht werden, denen zufolge

Seite 5 http://www.bl.ch/kantonsgericht




es dem Versicherten aufgrund seiner Persdnlichkeitsstérung nicht mehr méglich war, sich der
Arbeitswelt anzupassen. Ferner hat der Versicherte auch im Rahmen der beruflichen Massnah-
men erhebliche Probleme gehabt. Schliesslich mangelte es dem Gutachten auch an einer Aus-
einandersetzung mit der Argumentation der behandelnden Psychologin D.__, wonach das wie-
derholte benannte ,nicht Willens sein® des Versicherten zu grossen Teilen als stérungsimmanen-
tes Verhalten im Rahmen der Persdnlichkeitsstérung anzusehen sei. Nachdem sich mit Be-
schluss des Kantonsgerichts vom 18. Oktober 2018 die Einholung eines psychiatrischen Gutach-
tens somit als unerlasslich erwiesen hatte, steht nunmehr das gerichtliche Gutachten von Dr.
F.__ im Zentrum der medizinischen Beurteilung.

5.2 In seinem Gutachten vom 30. Januar 2019 diagnostiziert Dr. F.___ mit Auswirkung auf
die Arbeitsféhigkeit eine kombinierte Persdnlichkeitsstérung mit anankastischen, selbstunsiche-
ren und narzisstischen Anteilen (ICD-10 F61.0) sowie eine rezidivierende depressive Stérung,
gegenwartig mittelgradige Episode (ICD-10 F33.1). Ohne Einfluss auf die Arbeitsfahigkeit diag-
nostiziert er Stérungen durch Alkohol, Abhangigkeitssyndrom, gegenwartiger Substanzgebrauch
(ICD-10 F10.24), Stérungen durch Sedativa oder Hypnotika, Abhangigkeitssyndrom, gegenwartig
abstinent, Vollremission (ICD-10 F13.202) sowie einen Status nach Panikstérung (ICD-10 F41.0),
2013. Zur Entwicklung der innerpsychischen Struktur des Exploranden héatten das idealisierte Bild
seines beruflich sehr erfolgreichen, introvertierten Vaters und der protegierende Uberbehitende
Erziehungsstil der Mutter insofern beigetragen, als dadurch ein gewisser narzisstischer Uberbau
beginstigt worden sei. Die fehlende Auseinandersetzung mit der dusseren Welt habe es ihm
verunmoglicht, sich als stabiles Subjekt in der Gesellschaft zu erleben. Damit habe sich ein fal-
sches Selbst entwickelt, welches sich immer abheben miisse von anderen Personen und deren
Leistungen. Trotz des zurlickgezogenen Einzelgangertums des Exploranden sei eine Stérung
aus dem Autismus-Spektrum auszuschliessen. Die Berufsanamnese mute zun&chst unauffallig
an, bei genauerer Betrachtung falle aber auf, dass der Explorand immer das Gefuhl gehabt habe,
bessere Informatikkenntnisse zu besitzen als seine Arbeitskollegen, gleichzeitig aber immer
Zweifel gehabt habe, ob seine Arbeit genlige, was zu stéandiger Nachkontrolle seiner Arbeit ge-
fihrt habe, um allféllige Kritik, die er nicht adaquat héatte verarbeiten kénnen, zu vermeiden.
Dadurch habe sich sein Arbeitstempo verlangsamt, was zu Kritik und zu Abmahnungen seitens
seiner Vorgesetzten geflihrt habe. Den dadurch entstandenen Druck habe er jeweils durch die
eigene Kiindigung beendet. Der Beschwerdefiihrer habe konstant einen grossen Aufwand betrei-
ben missen, um im ersten Arbeitsmarkt integriert zu bleiben. Um etwas Entlastung zu gewinnen,
habe er stets in einem reduzierten Pensum von 80% gearbeitet. Personen mit einer Persénlich-
keitsstérung seien nicht selten in der Lage, im ersten Arbeitsmarkt Uber Jahre zu bestehen, bis
das labile Gleichgewicht derart erschittert werde, dass die Bewaltigungsstrategien nicht mehr
greifen kénnten. Die Omnipotenz des Vaters habe einerseits die Insuffizienz des Exploranden
zwar unterhalten, andererseits habe die Identifikation mit seinem Vater den Exploranden auch
beféhigt, im ersten Arbeitsmarkt zu bestehen. Erst die Stellenkiindigung im Juli 2012 zusammen
mit dem Tod des Vaters habe zum Einsturz des narzisstischen Uberbaus und zur depressiven
Symptomformation gefiihrt. Ahnlich auffallig wie die Berufsanamnese sei die Beziehungsanam-
nese des Exploranden. Er habe seit 22 Jahren keine partnerschaftliche Beziehung mehr gepflegt
und auch kein anderweitiges Beziehungsnetz aufgebaut. Kontakte pflege er einzig zu seiner Mut-
ter und zu seinem Bruder, von denen er wisse, dass sie ihm wohlgesinnt seien. Es liege somit
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eine regelrechte Bindungsstérung vor. Die Kardinalkriterien flir eine Persdnlichkeitsstérung, wo-
nach ab verhaltnisméssig frihem Alter zentrale Bereiche der privaten, sozialen und beruflichen
Anamnese nachhaltig und relevant tangiert seien, seien beim Exploranden zweifelsohne erfiillt.
Flr eine anankastische Personlichkeitsstérung seien sieben der acht méglichen und vier der er-
forderlichen Kriterien und fir eine narzisstische Persénlichkeitsstérung seien vier bis flnf der
sechs mdglichen und der vier erforderlichen Kriterien erfiillt. Damit liege eine kombinierte Per-
sOnlichkeitsstérung mit anankastischen, selbstunsicheren und narzisstischen Anteilen vor. Was
die Affektpathologie angehe, so hatten sich im objektiven Psychostatus zunachst keine Auffallig-
keiten gezeigt, im Verlauf der weiteren Begutachtung sei aber eine depressive Grundstimmung
und eine Affektverarmung deutlich hervorgetreten. Der Explorand habe zunehmend hilf- und rat-
los, verloren und in seinem affektiven Leiden vollkommen authentisch imponiert. Die gegenwar-
tige Affektpathologie entspreche einer mittelgradigen depressiven Episode, wobei sie im Ver-
gleich zur zugrundeliegenden priméren Persdnlichkeitspathologie sowohl klinisch als auch hin-
sichtlich der Arbeitsféahigkeit eine untergeordnete Relevanz habe. Die psychosozialen Belas-
tungsfaktoren der seit Gber zwei Jahren bestehenden Arbeitslosigkeit und des fehlenden sozialen
Netzwerkes seien nicht invaliditatsfremd, da der Explorand aufgrund seiner Persénlichkeitssté-
rung nicht in der Lage sei, ein Einkommen zu generieren und ein soziales Netz zu etablieren.

Hinsichtlich der Arbeitsfahigkeit halt der Gutachter fest, dass beim Exploranden eine gewichtige
Dekonditionierung bestehe und er zurzeit zu 100% arbeitsunfahig sei. Er bendétige berufliche Mas-
snahmen, um in den ersten Arbeitsmarkt zurlickzukehren, wobei nach einem Zeitraum von sechs
Monaten sich mit hoher Wahrscheinlichkeit eine Situation présentieren werde, in welcher beim
Exploranden Funktionsfahigkeiten aus psychiatrischer Sicht in der Héhe von 50% bezogen auf
den ersten Arbeitsmarkt reetabliert sein sollten. Dabei seien aber hauptséchliche Gruppenarbei-
ten zu vermeiden. Vielmehr sei eine Arbeit im Backoffice-Bereich zu erméglichen ohne Kunden-
kontakte und ohne allzu haufige Kontakte mit Mitarbeitern. Ausserdem musse der Vorgesetzte
Uber die Problematik des Exploranden informiert sein und dafiir Verstandnis aufbringen. Mul-
titask-Aufgaben seien zu vermeiden. Ferner misse dem Exploranden ermdéglicht werden, Arbei-
ten zu Ende zu fuhren, bevor ihm neue Aufgaben Ubertragen wirden. Aufgaben mit héherer Ver-
antwortung seien zu vermeiden. Eine Arbeit mit diesen Einschrankungen sei dem Exploranden
sowohl im angestammten Bereich der Informatik wie auch in jeder Verweistatigkeit nach einer
sechsmonatigen beruflichen Massnahme im Umfang von 50% zumutbar. Inwiefern es im weiteren
Krankheitsverlauf méglich sei, diese Arbeitsfahigkeit im ersten Arbeitsmarkt zu steigern, kdnne
zum aktuellen Zeitpunkt nicht beurteilt werden. Anlasslich der Begutachtung sei der Explorand
sehr kooperativ gewesen, es gebe keine Hinweise auf Inkonsistenzen. Der Explorand sei zuletzt
bis im Dezember 2016 im ersten Arbeitsmarkt tatig gewesen, wobei fraglich sei, ob die letzte
Anstellung von Mai 2015 bis September 2016 als Aquivalent einer Arbeitsstelle im ersten Arbeits-
markt einzustufen sei. Unklar sei ferner, wie sich die Arbeitsfahigkeit seit Marz 2012 entwickelt
habe. Diesbezliglich seien die Akten nicht ausreichend. Dr. C.___ habe eine Arbeitsunfahigkeit
seit Juni 2014 attestiert, wobei unklar bleibe, wieso dieser Zeitpunkt ausgewahlt worden sei. Ins-
gesamt kbnne mit Gberwiegender Wahrscheinlichkeit festgehalten werden, dass die aktuelle Ar-
beitsunfahigkeit im Umfang von 100% seit Januar 2017 bestehe.

6.1 Mit Stellungnahme vom 7. Februar 2019 macht der Beschwerdeflihrer geltend, dass ge-
stitzt auf das Gutachten von Dr. F.____ von einer vollstdndigen Arbeitsunféhigkeit auszugehen
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sei, wobei er in Abweichung zu den gutachterlichen Ausfihrungen die Ausrichtung einer ganzen
Invalidenrente bereits mit Wirkung ab Juni 2013 beantragt. Demgegentiber stellt sich die IV-Stelle
mit Eingabe vom 20. Februar 2019 mit Verweis auf die Stellungnahme des RAD-Arztes Dr.
G.___ vom 19. Februar 2019 auf den Standpunkt, dass aus mehreren Grinden nicht darauf
abgestellt werden kénne.

6.2 Wie oben ausgefihrt (vgl. E. 4.3 hiervor), weicht das Gericht bei Gerichtsgutachten nicht
ohne zwingende Griinde von der Einschatzung des medizinischen Experten ab, dessen Aufgabe
es ist, seine Fachkenntnisse der Gerichtsbarkeit zur Verfligung zu stellen, um einen bestimmten
Sachverhalt medizinisch zu erfassen. Vorliegend besteht kein Anlass, von den Ergebnissen des
zitierten Gutachtens von Dr. F._ abzuweichen. Das Gutachten ist umfassend und die darin
dargelegten medizinischen Zusammenhénge sowie die jeweils vorgenommenen Schlussfolge-
rungen sind nachvollziehbar und Uberzeugend. Der Gutachter hat den Versicherten persénlich
untersucht, eine umfassende Anamnese erhoben und geht einlasslich auf seine Angaben und
Beschwerden ein. Er setzt sich zudem fundiert mit den bei den Akten liegenden medizinischen
Berichten, namentlich mit dem Gutachten von Dr. B.___, auseinander und begriindet abwei-
chende Einschatzungen in Gberzeugender Weise.

6.3 Der Gutachter vermag insbesondere anhand einer ausfihrlichen Diskussion der in-
nerpsychischen Struktur des Versicherten und einer eingehenden Wirdigung der Berufsanam-
nese schlissig zu begrinden, dass die firr eine Persdnlichkeitsstérung zentralen Kriterien erfillt
und erheblich tangiert sind. Entgegen der von der 1V-Stelle mit Verweis auf die Stellungnahme
des RAD-Arztes Dr. G.___ vertretenen Auffassung trifft es dabei gerade nicht zu, dass der Be-
rufsanamnese des Versicherten keinerlei Auffalligkeiten entnommen werden kénnen. Dieser Ein-
wand grindet vielmehr auf einem Ersteindruck, wie er auch vom Gutachter beschrieben wird.
Eine Auseinandersetzung mit den vom Gutachter differenziert aufgezeigten Schwierigkeiten hin-
sichtlich des beruflichen Werdegangs wird dabei vollstandig ausgeblendet. Wenn zur Bekréafti-
gung dieses Standpunktes vorgebracht wird, der Versicherte sei es jeweils selbst gewesen, der
die Arbeitsverhaltnisse aufgeldst habe, so werden dabei die gutachterlichen Ausfliihrungen aus-
ser Acht gelassen, wonach der Versicherte nach bereits erfolgten Abmahnungen damit stets einer
drohenden Kindigung zuvorkommen wollte. Gleichermassen verhalt es sich mit dem neben der
Berufstatigkeit verfolgten Wirtschaftsstudium, welches von der IV-Stelle ebenfalls als einer auf-
falligen Berufsanamnese entgegenstehend angefiihrt wird. So bleibt dabei unberiicksichtigt, dass
der Versicherte das Studium nach nur einem Jahr abgebrochen, gleichwohl aber auch im Rah-
men seiner darauffolgenden Stellen sein Pensum nie Gber 80% gesteigert hat. Dabei bekraftigt
der Gutachter wiederholt, dass relevante Beeintrachtigungen in der Berufsanamnese nicht zwin-
gend bedeuten wirden, dass keine Berufstatigkeit vorliege, sondern vielmehr mit hohem Auf-
wand eine Berufsfahigkeit aufrechterhalten werde. Unter diesen Umstanden lauft denn auch zu-
gleich die in diesem Zusammenhang vorgebrachte Kritik ins Leere, wonach sich der Gutachter
mit der Berufsanamnese des Versicherten nicht wirklich auseinandergesetzt habe.

6.4 Auch die weiteren Vorbringen der IV-Stelle vermdgen die ausschlaggebende Beweis-

kraft des Gerichtsgutachtens nicht in Frage zu stellen. Auf der Grundlage der RAD-Beurteilung
beanstandet wird ferner, dass die klassifikatorischen Vorgaben zur Stellung der Diagnose einer
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mittelgradigen Depression nicht erfillt seien. Es ist der IV-Stelle zwar dahingehend beizupflich-
ten, als die Voraussetzungen fir das Vorliegen der Diagnose einer Depression mittelgradiger
Auspragung nicht allzu ausfihrlich begriindet werden. Der Gutachter konnte aber eines der af-
fektive Stérungen kennzeichnenden Hauptsymptome, namlich eine Veranderung der Affektivitat
in Form einer Affektverarmung und pathologisch ausgelenkter Befunde im Rahmen der die in-
nerpsychische Vitalitdt widerspiegelnden Parametern (Mimik und Gestik, Psycho- und Sprach-
motorik, Denktempo, kognitive Leistungen etc.) nachweisen (vgl. hierzu Gerichtsgutachten, S.
36). In diesem Zusammenhang ist daran zu erinnern, dass fiir die Belange der Invalidenversiche-
rung ohnehin nicht die Diagnose, sondern vielmehr die sozial-praktische Auswirkung der Erkran-
kung, mithin die gutachterlichen Feststellungen zur Arbeitsféahigkeit massgebend sind (vgl. BGE
141 V 281 E. 7; Urteil des Bundesgericht vom 23. April 2019, 9C_184/2019, E. 4.2 und vom 27.
September 2017, 8C_820/2016, E. 5.4). Was diese funktionellen Auswirkungen anbelangt, so gilt
es der IV-Stelle zunachst entgegenzuhalten, dass die dem Versicherten noch méglichen Aktivi-
taten der Diagnose einer Depression mittelgradigen Ausmasses nicht zwingend entgegenstehen,
zumal mit den angefUhrten Aktivitaten — tagliches Autofahren, mehr als funf Stunden vor dem PC
verbringen und Kontakt zur Mutter pflegen — der Alltag des Versicherten bereits erschdpfend be-
schrieben ist. Letztlich kommt der Frage, ob die festgestellten Aktivitdten sich mit der besagten
Diagnose vereinbaren lassen, aber keine ausschlaggebende Bedeutung zu. So weist der Gut-
achter wiederholt darauf hin, dass die depressive Symptomatik sekundare Folge der Persdnlich-
keitsstérung sei und sowohl Kklinisch als auch bei der Beurteilung der Arbeitsfahigkeit keine bzw.
eine geringe Relevanz habe. Er prazisiert hierzu weiter, dass es nachvollziehbar sei, wenn Dr.
B._ die Affektpathologie als ohne Auswirkungen auf die Arbeitsfahigkeit aufgelistet habe,
wenn sie vollstandig remittiert sei. Da es sich um eine rezidivierende depressive Stérung handle,
die bislang immer wieder exazerbiert sei, habe sie rein formal bei vorausgesetztem ausreichend
hohem Schweregrad eine Auswirkung auf die Arbeitsfahigkeit gehabt (Gerichtsgutachten, S. 36,
37). Funktionelle Beeintrachtigungen bestehen im Wesentlichen durch die diagnostizierte Per-
sOnlichkeitsstérung. Soweit die 1V-Stelle schliesslich vorbringt, es wirde dem Gutachten diesbe-
zlglich an einer bundesrechtskonformen Prifung der Standardindikatoren mangeln, kann ihr
ebenfalls nicht beigepflichtet werden. Es trifft zwar zu, dass der Gutachter in formeller Hinsicht
nicht den vom Bundesamt fir Gesundheit entworfenen Fragenkatalog verwendet. Dessen unge-
achtet lassen sich dem Gutachten alle erforderlichen Angaben fir die Prifung der Frage entneh-
men, ob sich ein invalidisierender Gesundheitszustand anhand der Standardindikatoren verifizie-
ren lasst (vgl. Urteil des Bundesgerichts vom 7. Marz 2018, 8C_449/2017, E. 4.2.2 und 4.3). Der
Gutachter setzt sich mit der Biographie, dem beruflichen Werdegang, der sozialen Anamnese
und der Familienanamnese sowie den Alltagsaktivitaten des Versicherten hinreichend auseinan-
der und es werden die verbleibenden Ressourcen und Fahigkeiten im Rahmen der ausfihrlichen
Prifung der ICF-APP-Kriterien aufgeflhrt und gewichtet (vgl. Gerichtsgutachten, S. 39 ff.). Ins-
gesamt erlaubt das Gutachten von Dr. F._____eine schlUssige Beurteilung der Arbeitsfahigkeit im
Lichte der massgeblichen Indikatoren.

7. Nach dem Gesagten ist im Sinne eines Zwischenergebnisses festzuhalten, dass fir die

Beurteilung des Gesundheitszustandes und der Arbeitsfahigkeit des Versicherten auf das tber-
zeugende Gutachten von Dr. F. abgestellt werden kann.
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8.1 Was die im Weiteren zu prifende Frage nach dem Beginn der anspruchsrelevanten Aus-
wirkung des psychischen Leidens auf die Arbeitsfahigkeit angeht, so sind vorliegend — entgegen
der Auffassung des Beschwerdeflihrers — ebenso keine Griinde ersichtlich, die es rechtfertigen
wirden, von den Uberzeugenden gutachterlichen Ausfiihrungen abzuweichen. Der Gutachter ge-
langt im Rahmen einer ausfihrlichen Auseinandersetzung zu dieser Frage nachvollziehbar zum
Ergebnis, dass der besagte Zeitpunkt auf den 1. Januar 2017 festzulegen sei, weil die vorliegen-
den medizinischen Unterlagen hierzu kein schllissiges Ergebnis prasentieren wirden (vgl. Ge-
richtsgutachten, S. 43, 44 und E. 6.2 hiervor). Die Auffassung des Beschwerdefiihrers, wonach
er in seiner Arbeitsfahigkeit seit Ende Méarz 2012, spatestens jedoch seit Juni 2013, erheblich
eingeschrankt sei, lasst sich anhand der medizinischen Aktenlage nicht stiitzen. So éndert auch
die Tatsache, derzufolge der Gutachter die Kiindigung des Arbeitsverhaltnisses per Marz 2012
als in einem Zusammenhang stehend zur Persénlichkeitsstérung erachtet, nichts daran, dass es
in diesem Zeitraum an einer nachvollziehbar begriindeten echtzeitlich dokumentierten Auswir-
kung auf die Arbeitsfahigkeit fehlt. In Ubereinstimmung mit den schliissigen gutachterlichen Aus-
fihrungen bleibt unklar, weshalb Dipl.-psych. D.__ und Dr. C._____in ihrem Bericht vom 7. April
2015 den Beginn der Arbeitsunfahigkeit in der angestammten Tatigkeit auf Juni 2014 festlegen.
Gleichermassen verhélt es sich fur die vom Beschwerdeflihrer angerufene RAD-Beurteilung vom
26. Juli 2017, aus der nicht hervorgeht, worauf die darin attestierte Arbeitsunfahigkeit von 100%
in der Zeit von Juni 2013 bis Dezember 2016 griindet. Mit dem Gutachter ist somit davon auszu-
gehen, dass der Beschwerdefiihrer seit 1. Januar 2017 in seiner Arbeitsfahigkeit erheblich ein-
geschrankt ist. Weil ein allfalliger Rentenanspruch erst entsteht, nachdem der Versicherte wah-
rend eines Jahres ohne wesentlichen Unterbruch durchschnittlich mindestens im Umfang von
40% arbeitsunfahig gewesen ist (Art. 28 Abs. 1 lit. b IVG), ist damit zugleich gesagt, dass der
frihestmdgliche Rentenbeginn vorliegend auf den 1. Januar 2018 zu liegen kommt.

8.2 Der Beschwerdeflihrer beantragt schliesslich gestitzt auf das Gutachtenvon Dr. F._
die Ausrichtung einer (unbefristeten) ganzen Rente (vgl. E. 6.1 hiervor). Dies unter Berufung auf
die Ungewissheit der darin prognostizierten Steigerung der Arbeitsfahigkeit. Dem Beschwerde-
fihrer ist zwar dahingehend beizupflichten, als jeder Prognose eine gewisse Unsicherheit inh&-
rent ist. Gestitzt auf seine umfassende Beurteilung dussert der Gutachter jedoch ohne jeglichen
Vorbehalt seine Prognose, wonach zum jetzigen Zeitpunkt aufgrund der invaliditatsbedingten De-
konditionierung eine vollumféngliche Arbeitsunféhigkeit bestehe, dem Versicherten aber nach
Durchfiihrung von beruflichen Massnahmen wéahrend einer Dauer von sechs Monaten eine lei-
densadaptierte Tatigkeit im Ausmass von 50% zumutbar sei. Angesichts dieser prazisen Aussa-
gen hinsichtlich der ziffernméassigen Hbhe einer kiinftigen Steigerung der Arbeitsfahigkeit recht-
fertigt es sich, den aus der vollumfanglichen Arbeitsunfahigkeit resultierenden Anspruch auf eine
ganze Invalidenrente bis zum Zeitpunkt der Beendigung der beruflichen Massnamen binnen einer
sechsmonatigen Dauer von vornherein zu befristen. Dabei haben vom Beschwerdeflihrer zu ver-
tretene zeitliche Verzégerungen administrativer oder organisatorischer Natur bei dieser Frist aus-
ser Acht zu bleiben. Dem Gesagten zufolge hat der Beschwerdefiihrer somit vom 1. Januar 2018
bis zum Abschluss einer mindestens sechs Monate dauernden beruflichen Massnahme Anspruch
auf eine befristete ganze Invalidenrente.
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8.3 Nachdem die Beschwerdegegnerin von der Nichterfiillung des Wartejahres ausgegan-
gen war, hat sie in ihrer Verfigung vom 24. April 2018 auf Abklarungen in erwerblicher Hinsicht
mit entsprechender Durchfihrung eines Einkommensvergleichs verzichtet. Was den Leistungs-
anspruch im Anschluss an die befristete ganze Invalidenrente anbelangt, so ist die Angelegenheit
daher an die Beschwerdegegnerin zuriickzuweisen, damit diese nach Durchfiihrung der entspre-
chenden beruflichen Massnahmen den Invaliditadtsgrad auf der Basis einer Arbeitsunfahigkeit von
50% neu berechnet. Gestutzt darauf wird sie erneut Uber den Leistungsanspruch des Beschwer-
deflihrers zu befinden haben. Die Frage, ob und in welchem Umfang dem Beschwerdeflhrer
zusatzlich ein leidensbedingter Abzug zu gewahren ist, liegt dabei im Ermessen der IV-Stelle.

9. Nach dem Gesagten ist die Beschwerde gutzuheissen. Die angefochtene Verfligung der
IV-Stelle ist aufzuheben und es ist festzustellen, dass der Beschwerdefiihrer vom 1. Januar 2018
bis zum Abschluss der mindestens sechs Monate dauernden beruflichen Massnahmen Anspruch
auf eine ganze Rente hat. Fir die Zeit danach ist die Angelegenheit im Sinne vorstehender Er-
wagungen zur Neufestsetzung der Rentenleistungen an die IV-Stelle zurlickzuweisen.

10. Abschliessend bleibt (iber die Kosten des Verfahrens zu befinden.

10.1 Gemass Art. 69 Abs. 1°¢ VG ist das Beschwerdeverfahren bei Streitigkeiten um die Be-
willigung oder die Verweigerung von IV-Leistungen vor dem kantonalen Versicherungsgericht
kostenpflichtig. Die Kosten werden nach dem Verfahrensaufwand und unabh&ngig vom Streitwert
im Rahmen von Fr. 200.-- bis Fr. 1°000.-- festgelegt. Bei Féllen wie dem vorliegenden, in denen
ein durchschnittlicher Verfahrensaufwand entstanden ist, setzt das Gericht die Verfahrenskosten
in Berticksichtigung des bundesrechtlichen Kostenrahmens einheitlich auf Fr. 800.-- fest. Die Ver-
fahrenskosten werden gestitzt auf § 20 Abs. 3 VPO in der Regel in angemessenem Ausmass
der unterliegenden Partei auferlegt. In casu hat deshalb die IV-Stelle als unterliegende Partei die
Verfahrenskosten zu tragen. Die Verfahrenskosten in der Héhe von Fr. 800.- sind somit der IV-
Stelle aufzuerlegen. Der Beschwerdefihrer erhélt seinen bereits geleisteten Kostenvorschuss in
der Héhe von Fr. 800.-- zurlickerstattet.

10.2 Im Zusammenhang mit den Kosten fir die gerichtliche Begutachtung ist Art. 45 Abs. 1
ATSG zu beachten. Dieser Bestimmung zufolge hat der Versicherungstréger die Kosten der Ab-
klarung zu Ubernehmen, soweit er die Massnahmen angeordnet hat. Hat er keine Massnahmen
angeordnet, so hat er deren Kosten dennoch zu Gbernehmen, wenn die Massnahmen fir die
Beurteilung des Anspruchs unerlasslich waren oder Bestandteil nachtraglich zugesprochener
Leistungen bildeten. Wie das Bundesgericht in BGE 137 V 210 ff. entschieden hat, sind in jenen
Fallen, in denen zur Durchfihrung der vom Gericht als notwendig erachteten Beweismassnah-
men an sich eine Rickweisung in Frage kdme, eine solche indessen mit Blick auf die Wahrung
der Verfahrensfairness entfallt, die Kosten der durch das Gericht in Auftrag gegebenen MEDAS-
Begutachtung den IV-Stellen aufzuerlegen (BGE 137 V 265 f. E. 4.4.2). Vorliegend ist das Kan-
tonsgericht anlasslich seiner Urteilsberatung vom 18. Oktober 2018 zum Ergebnis gelangt, dass
ein Sachentscheid gestitzt auf die damals vorhandene Aktenlage nicht méglich war. Es kann in
dieser Hinsicht vollumfanglich auf die Erwagungen im Beschluss des Kantonsgerichts vom 18.
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Oktober 2018 verwiesen werden. In Anbetracht der dort erwogenen Umstande war die gerichtli-
che Begutachtung durch Dr. F.____ nicht nur angezeigt, sondern unerlasslich. Es tritt hinzu, dass
das gerichtliche Gutachten nunmehr zweifellos die Grundlage fir die dem Beschwerdeflhrer zu-
zusprechende Invalidenrente bildet. Im Lichte der geschilderten Rechtsprechung sind die daraus
resultierenden Kosten, welche sich geméass den Honorarrechnungen vom 29. und 30. Januar
2019 auf insgesamt Fr. 6'570.10 belaufen, demnach der Beschwerdegegnerin aufzuerlegen.

10.3 Gemaéss § 21 Abs. 1 VPO steht dem obsiegenden Beschwerdeflhrer eine Parteient-
schadigung zu. Der Honorarnote vom 4. Marz 2019 zufolge belauft sich der geltend gemachte
Aufwand far das vorliegende Beschwerdeverfahren auf insgesamt 18 Stunden und 35 Minuten,
was sich in Anbetracht der sich stellenden Sachverhalts- und Rechtsfragen grundsatzlich als an-
gemessen erweist. Der der Honorarnote beigelegten Deservitenkarte ist allerdings zu entneh-
men, dass sich darunter kleinere Bemihungen befinden, welche auf den Kontakt des Rechtsver-
treters mit der Rechtsschutzversicherung zurlickzufihren sind. Dieser Aufwand wirde im Falle
einer nicht Rechtsschutz versicherten Person nicht anfallen und kann daher nicht berticksichtigt
werden. Aus diesem Grund sind die Bemihungen im Zusammenhang mit der Rechtsschutzver-
sicherung im Umfang von insgesamt 1 Stunde und 10 Minuten sowie die damit verbundenen
Auslagen in Abzug zu bringen. Damit ergibt sich ein zu berlcksichtigender Aufwand von insge-
samt 17 Stunden und 25 Minuten. Die Bemuhungen sind zu dem in Sozialversicherungsprozes-
sen praxisgemass fur durchschnittliche Falle zur Anwendung gelangenden Stundenansatz von
Fr. 250.-- zu entschadigen. Dem Beschwerdeflihrer ist demnach eine Parteientschadigung in der
Héhe von Fr. 4‘820.80 (17 Stunden und 25 Minuten a Fr. 250.-- zuziglich Auslagen von Fr. 122.-
- sowie 7.7% Mehrwertsteuer) zu Lasten der Beschwerdegegnerin zuzusprechen.
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Demgeméass wird erkannt:

A

Seite 13

Die Beschwerde wird gutgeheissen. Die angefochtene Verfligung der
IV-Stelle Basel-Landschaft vom 24. April 2018 wird aufgehoben und es
wird festgestellt, dass der Beschwerdeflhrer vom 1. Januar 2018 bis
zum Abschluss der mindestens sechs Monate dauernden beruflichen
Massnahmen Anspruch auf eine ganze Rente hat. FUr die Zeit danach
ist die Angelegenheit zur Festsetzung der Rentenleistungen im Sinne
der Erwagungen an die 1V-Stelle Basel-Landschaft zurlickzuweisen.

Die Verfahrenskosten in der H6he von Fr. 800.-- werden der IV-Stelle
Basel-Landschaft auferlegt.

Dem Beschwerdeflihrer wird der geleistete Kostenvorschuss in der
H6he von Fr. 800.-- zurlickerstattet.

Die Kosten fur die gerichtliche Begutachtung in der Héhe von
Fr. 6'570.10 werden der 1V-Stelle Basel-Landschaft auferlegt.

Die IV-Stelle Basel-Landschaft hat dem Beschwerdefiihrer eine Partei-
entschadigung in der H6he von Fr. 4‘820.80 (inkl. Auslagen und Mehr-
wertsteuer zu bezahlen).
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