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Regeste
Verfligung vom 30. Juni 2020

Erwagungen

E.11

Der angefochtene Entscheid ist in Anwendung von Sozialversiche- rungsrecht ergangen.
Die Sozialversicherungsrechtliche Abteilung des V erwaltungsgerichts beurteilt gemass Art.
57 des Bundesgesetzes vom 6. Oktober 2000 Uber den Allgemeinen Tell des
Soziaversicherungsrechts (ATSG; SR 830.1) i.V.m. Art. 54 Abs. 1 lit. a des kantonalen
Gesetzes vom 11. Juni 2009 Uber die Organisation der Gerichtsbehorden und der Staats-
anwaltschaft (GSOG; BSG 161.1) Beschwerden gegen solche Entscheide. Der
Beschwerdefuhrer ist im vorinstanzlichen Verfahren mit seinen Antré gen nicht
durchgedrungen, durch den angefochtenen Entscheid bertihrt
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und hat ein schutzwtirdiges Interesse an dessen Aufhebung, weshalb er zur Beschwerde
befugt ist (Art. 59 ATSG). Die ortliche Zustandigkeit ist gegeben (Art. 69 Abs. 1 lit. ades
Bundesgesetzes vom 19. Juni 1959 Uber die Invalidenversicherung [IVG; SR 831.20]). Da
auch die Bestimmungen Uber Frist (Art. 60 ATSG) sowie Form (Art. 61 lit. b ATSG; Art.
81 Abs. 1i.V.m. Art. 32 des kantonalen Gesetzes vom 23. Mai 1989 Uber die Verwal-
tungsrechtspflege [VRPG; BSG 155.21]) eingehalten sind, ist auf die Be- schwerde
einzutreten.

E.12

Anfechtungsobjekt bildet die Verfigung vom 30. Juni 2020 (act. Il 183). Streitig und zu
prifen ist der Anspruch des Beschwerdefiihrers auf eine Invalidenrente.

E.13

In verfahrensrechtlicher Hinsicht beantragte der Beschwerdefhrer, ihm sei nach Eingang
der Beschwerdeantwort das Replikrecht zu ge- wéhren (Beschwerde S. 2 Verfahrensantrége
Ziff. 7). Der Partel eines Ge- richtsverfahrens steht im Sinne eines Teilgehalts des
rechtlichen Gehdrs ein Anspruch auf Replik zu. Demnach mussen die Verfahrensparteien
Uber eingegangene Stellungnahmen bzw. Vernehmlassungen orientiert werden und die
Moglichkeit zur Replik haben. Ein weiterer Schriftenwechsel ist jedoch nicht unbedingt
anzuordnen; es gentigt, neu eingegangene Einga- ben den Verfahrensbeteiligten zur
Kenntnisnahme zuzustellen. Wiinscht eine Partel, sich dazu zu &ussern, hat sie dies
unverzuglich zu tun. Andern- falsist davon auszugehen, dass sie auf eine Vernehmlassung
verzichtet (Entscheid des Bundesgerichts [BGer] vom 24. Mai 2011, 8C_35/2011, E. 1; vgl.



auch BGE 138 11l 252 E. 2.2. S. 255). Mit prozessleitender Verfliigung vom 29. September
2020 wurde dem Be- schwerdefihrer die Beschwerdeantwort vom 25. September 2020
zuge- stellt. Auf diese Zustellung hat er nicht reagiert, weshalb anzunehmen ist, dass er
nach Kenntnisnahme der Beschwerdeantwort auf das in der Be- schwerdeschrift geltend
gemachte Replikrecht verzichtet hat. Im Ubrigen reichte er auch mit der K ostennote vom 9.
Dezember 2020 keine Schluss- bemerkungen ein.

E.14

Die Abteilungen urteilen gewohnlich in einer Kammer bestehend aus drel Richterinnen
oder Richtern (Art. 56 Abs. 1 GSOG). In Streitigkei-
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ten, die weder von grundsétzlicher Bedeutung noch von grosser Tragweite sind, kénnen sie
auf dem Zirkulationsweg auch Mehrheitsbeschliisse fas- sen (Art. 56 Abs. 5 GSOG).

E.15

Das Gericht Uberprift den angefochtenen Entscheid frei und ist an die Begehren der
Parteien nicht gebunden (Art. 61 lit. c und d ATSG; Art. 80 lit. ¢ Ziff. 1 und Art. 84 Abs. 3
VRPG).

E.21

Invaliditét ist die voraussichtlich bleibende oder 1&ngere Zeit dau- ernde ganze oder
teilweise Erwerbsunfahigkeit (Art. 8 Abs. 1 ATSG). Er- werbsunféhigkeit ist der durch
Beeintrachtigung der korperlichen, geistigen oder psychischen Gesundheit verursachte und
nach zumutbarer Behand- lung und Eingliederung verbleibende ganze oder teilweise
Verlust der Er- werbsmdglichkeiten auf dem in Betracht kommenden ausgeglichenen Ar-
beitsmarkt (Art. 7 Abs. 1 ATSG). Massgebend ist —im Unterschied zur Ar- beitsunfahigkeit
—nicht die Arbeitsmdglichkeit im bisherigen Tétigkeitsbe- reich, sondern die nach
Behandlung und Eingliederung verbleibende Er- werbsmoglichkeit in irgendeinem fir die
betroffene Person auf dem ausge- glichenen Arbeitsmarkt in Frage kommenden Beruf. Der
volle oder bloss teilweise Verlust einer solchen Erwerbsmdglichkeit gilt as
Erwerbsunféhig- keit (BGE 130V 343 E. 3.2.1 S. 346).

E.22

Neben den geistigen und korperlichen Gesundheitsschéden kdnnen auch solche psychischer
Natur eine Invaliditat bewirken (Art. 8i.V.m. Art. 7 ATSG). Ausgangspunkt der
Anspruchsprifung nach Art. 4 Abs. 1 1VG so- wie Art. 6 ff. und insbesondere Art. 7 Abs. 2
ATSG ist die medizinische Be- fundlage. Eine Einschrankung der Leistungsfahigkeit kann
immer nur dann anspruchserheblich sein, wenn sie Folge einer Gesundheits-
beeintrachtigung ist, die fachérztlich einwandfrei diagnostiziert worden ist (BGE 145V 215
E.5.1S. 221).

E.23
Gemass Art. 28 Abs. 2 1V G besteht der Anspruch auf eine ganze Rente, wenn die

versicherte Person mindestens 70 %, derjenige auf eine Dreiviertelsrente, wenn sie
mindestens 60 % invalid ist. Bei einem Invali-
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ditétsgrad von mindestens 50 % besteht Anspruch auf eine halbe Rente und bei einem
Invaliditétsgrad von mindestens 40 % ein solcher auf eine Viertelsrente.



E.24

Wird ein Gesuch um Revision eingereicht, so ist darin glaubhaft zu machen, dass sich der
Grad der Invaliditat in einer fur den Anspruch erheb- lichen Weise gedndert hat (Art. 87
Abs. 2 der Verordnung vom 17. Januar 1961 Uber die Invalidenversicherung [IVV; SR
831.201]). Wurde eine Rente wegen eines zu geringen Invaliditatsgrades verweigert, so
wird eine neue Anmeldung nur gepriift, wenn die V oraussetzung nach Abs. 2 erflllt ist (Art.
87 Abs. 31VV, vgl. auch BGE 130 V 343 E. 3.5.3 S. 351). Erheblich ist eine
Sachverhaltsanderung, wenn angenommen werden kann, der Anspruch auf eine
Invalidenrente (oder deren Erhéhung) sei begrtindet, falls sich die geltend gemachten
Umsténde alsrichtig erweisen sollten (SVR 2014 1V Nr. 33 S. 121 E. 2). Diese
Eintretensvoraussetzung soll verhindern, dass sich die Verwaltung immer wieder mit
gleichlautenden und nicht ndher begriin- deten, d.h. keine Verdnderung des Sachverhalts
darlegenden Rentengesu- chen befassen muss (BGE 133V 108 E. 5.3.1 S. 112). Tritt die
Verwaltung auf die Neuanmeldung oder das Revisionsgesuch ein, so hat sie die Sache
materiell abzuklaren und sich zu vergewissern, ob die von der versicherten Person glaubhaft
gemachte Veranderung des Invali- ditatsgrades auch tatséchlich eingetreten ist. Stellt sie
fest, dass der Invali- ditdtsgrad seit Erlass der friiheren rechtskraftigen Verflgung keine
Veran- derung erfahren hat, so weist sie das neue Gesuch ab. Andernfalls hat sie zusétzlich
noch zu prifen, ob die festgestellte Verénderung gentigt, um nunmehr eine
rentenbegriindende (bzw. anspruchsrelevant hohere) Invali- ditét zu bejahen, und hernach
zu beschliessen. Im Beschwerdefall obliegt die gleiche materielle Prifungspflicht auch dem
Gericht (BGE 117V 198 E. 3aS. 198; SVR 2008 IV Nr. 35 S. 117 E. 2.1). Ob eine
anspruchsbegriindende Anderung in den fiir den Invaliditéatsgrad erheblichen Tatsachen
eingetreten ist, beurteilt sich im Neuanmeldungsver- fahren — analog zur Rentenrevision
nach Art. 17 Abs. 1 ATSG —durch Ver- gleich des Sachverhaltes, wie er im Zeitpunkt der
letzten materiellen Beur- teilung und rechtskréftigen Ablehnung bestanden hat, mit
demjenigen zur
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Zeit der streitigen neuen Verfigung (BGE 133V 108 E. 5.3 S. 112; 130V 71E. 3.2.3S. 77;
AHI 1999 S. 84 E. 1b). Liegt eine erhebliche Anderung des Sachverhalts vor, ist der
Rentenan- spruch in rechtlicher und tatsachlicher Hinsicht allseitig, d.h. unter Bertick-
sichtigung des gesamten fir die L e stungsberechtigung ausschlaggeben- den
Tatsachenspektrums neu und ohne Bindung an frihere Invaliditats- schatzungen zu prifen
(BGE 141V 9E.23S.11,117V 198 E. 4b S. 200; SVR 20191V Nr. 39 S. 124 E. 5).

E.25

Um den Invaliditatsgrad bemessen zu konnen, ist die Verwaltung (und im Beschwerdefall
das Gericht) auf Unterlagen angewiesen, die Arzte und gegebenenfalls auch andere
Fachleute zur Verfiigung zu stellen ha- ben. Aufgabe des Arztes oder der Arztin ist es, den
Gesundheitszustand zu beurteilen und dazu Stellung zu nehmen, in welchem Umfang und
beziig- lich welcher Tatigkeiten die Versicherten arbeitsunfahig sind. Im Weiteren sind
arztliche Auskinfte eine wichtige Grundlage fur die Beurteilung der Frage, welche
Arbeitsleistungen den Versicherten noch zugemutet werden kénnen (BGE 140V 193 E. 3.2
S.195,132V 93E. 4S.99; SYR 2018 IV Nr. 27 S. 87 E. 4.2.1).

E.31



Die Verwaltung ist auf die Neuanmeldung vom September 2019 (act. |1 146) eingetreten
und hat den Rentenanspruch materiell gepruft, womit die Eintretensfrage vom Gericht
praxisgemass nicht zu beurteilen ist (BGE 109 V 108 E. 2b S. 114). Indes ist zu priifen, ob
Im massgebenden V ergleichszeitraum zwischen der rentenablehnenden Verfiigung vom 30.
Mai 2016 (act. 11 98) und der Verfiigung vom 30. Juni 2020 (act. 11 183) eine Verdnderung
in den tatséchlichen Verhaltnissen eingetreten ist, die geeignet ist, den Invaliditétsgrad in
einer fir den Rentenanspruch erhebli- chen Weise zu beeinflussen. Erst wenn dies zu
bejahen ist, ist der Renten- anspruch frei zu prufen (vgl. E. 2.4 hiervor).

E.3.2

Die Verfigung vom 30. Mai 2016 (act. Il 98) basierte in medizinsi- cher Hinsicht im
Wesentlichen auf dem bidisziplinéren neurol ogisch-
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psychiatrischen Gutachten der Dres. med. C. und F. vom 28. Februar
2016 (act. 11 89.1). Aus neurologischer Sicht diagnostizier- te Dr. med. C. mit
Auswirkung auf die Arbeitsfahigkeit Schmerzen und Hypéasthesie bel Zustand nach
iatrogener La&sion des N. gentiofemora- lis rechts im Januar 1999 sowie Zustand nach
Leistenrevision rechts und Neurolyse Juni 2000 und Zustand nach L eistenrevision rechts
und Adh& siolyse Januar 2001 sowie ohne Auswirkung auf die Arbeitsfahigkeit eine
Symptomausweitung und ausgepragte Verdeutlichungsten- denz/Aggravation (act. 11 89.1
S. 8 Ziff. 3). Der Beschwerdefhrer fhle sich hauptsachlich durch Schmerzen im Bereich
der rechten Leiste beeintréch- tigt. Diese wirden als sténdig vorhanden beschrieben mit
Intensitéten zwi- schen 7 und 10 auf der visuellen Analogskala (VAS; act. 11 89.1 S. 8 Ziff.
4). Fur eine vom Beschwerdefuhrer geltend gemachte sehr starke Schmerz- haftigkeit
ergében sich allerdings keine konsistenten Hinweise (act. I1 89.1 S. 9 und 18). Zudem sei
auch das weitere Verhalten mit ausgepragten In- konsistenzen, Symptomausweitung und
Verdeutlichungstendenz zu berticksichtigen (act. 11 89.1 S. 9). Aus neurologischer Sicht sei
dem Be- schwerdefiihrer eine Téatigkeit (im zuvor ausgetibten Beruf) als ... nicht mehr
zumutbar. In einer angepassten Tétigkeit, hauptséchlich sitzend, oh- ne Notwendigkeit mehr
asleichte bis gelegentlich mittel schwere Arbeiten auszufiihren, bestehe eine
Arbeitsfahigkeit von 80 %. Die Beeintrachtigung von 20 % erklé&re sich aus moglichen
intermittierenden Schmerzexazerbati- onen (act. I1 89.1 S. 18). Aus psychiatrischer Sicht
diagnostizierte Dr. med. F. mit Auswir- kung auf die Arbeitsfahigkeit
rezidivierende depressive Episoden, zurzeit leichten Grades (ICD-10 F33.0) sowie eine
anhaltende somatoforme Schmerzstérung mit somatischen und psychischen Faktoren
(ICD-10 F45.1; act. 11 89.1 S. 13 Ziff. 5). Der Beschwerdefihrer sei ganz fixiert auf sein
"Kranksein". Er arbeite seit 14 Jahren nicht mehr, sei Uberzeugt, voll- kommen unfahig zu
sein, irgendwelche auch leichtere Téatigkeiten zu ver- richten. Es bestehe eine
Selbstlimitierung und Katastrophisierung der eige- nen Korperwahrnehmung (act. 11 89.1 S.
18 Ziff. 8). Beeintrachtigt mit Blick auf die Arbeitsfahigkeit seien beim Beschwerdeftihrer
aufgrund der Schmerzproblematik, der Enttauschungssituation und der leichten depres-
siven Gestimmtheit indes einzig die Frustrationstoleranz, die Ausdauer, die
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Durchhaltefahigkeit und das Selbstwertgeftihl, dies aber auch alerhdchs- tens leicht- bis
mittelgradig (act. 11 89.1 S. 17). Insgesamt musse aus psychiatrisch-gutachterlicher Sicht
festgestellt werden, dass der Beschwer- defuhrer acht Stunden pro Tag arbeiten kénne und
er dabel eine Leis- tungseinschrankung von 10 bis 20 % habe (act. 11 89.1 S. 18). Im



Rahmen der K onsensbesprechung flihrten die Experten aus, massgebend hinsicht- lich der
Einschétzung der Arbeits- und Leistungsféhigkeit sei die neurologi- sche Beurteilung (act.
[189.1S.19).

E.33

Nachdem die IVB mit Verfiigung vom 6. November 2018 (act. Il 127) auf die
Neuanmeldung vom Juni 2018 (act. Il 116) infolge feh- lender Glaubhaftmachung einer
revisionsrechtlich relevanten Veranderung nicht eingetreten war — was durch das
Verwaltungsgericht mit Urteil vom 13. Mérz 2019; 1V/18/917 (act. |1 142), bestétigt wurde
— liegen im Rahmen der Neuanmeldung vom September 2019 (act. |1 146) folgende
Berichte vor:

E.331
Der Hausarzt Dr. med. G. , Facharzt fir Allgemeine Innere Medizin, der
Arztezentrum H. AG, berichtete am 28. November 2019 der IVB, die

korperlichen Einschrankungen seien beim Beschwerde- fihrer so gross, dass eine
Rehabilitation nicht durchgeftihrt werden kdnne. Mit dem genau gleichen Ergebnis habe
bereits vor Jahren ein Behand- lungsversuch geendet (act. |1 157). Nachdem der
Beschwerdefiihrer am 6. Januar 2020 ein Belastbarkeitstrai- ning begonnen hatte, schrieb
ihn der Hausarzt am 17. Januar 2020 bis 31. Januar 2020 arbeitsunfahig. Diese Massnahme
sei fur alle Beteiligten sehr frustrierend. Vor wenigen Wochen sei eine dhnliche Massnahme
in der Privatklinik I. gescheitert. Die permanenten Schmerzen und deren
psychischen Folgen seien bereits objektiviert worden. Inzwischen dussere der
Beschwerdefiihrer Suizidgedanken. Er werde auch psycholo- gisch betreut (act. |1 163). Im
Verlaufsbericht vom 2. Mérz 2020 (act. 11 172) vermerkte Dr. med. G. einen
stationar schlechten Gesundheitszustand. Eine Ande- rung seit der letzten Diagnosestellung
habe sich nicht ergeben. Einfluss auf die Arbeitsfahigkeit hdtten eine schwere schmerzhafte
Somatisierungs-
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stérung und eine therapierefraktare Depression. Es bestiinden Schmerzen im Ricken und
gesamten rechten Bein. Die subjektiven Angaben des Be- schwerdeflihrers seien gegentber
dem Vorgutachten unverandert (S. 1), ebenso die objektiven Befunde. Gegenwartig finde
eine medikamentdse und physiotherapeuti sche Behandlung statt. Ein Behandlungsversuch
in der Privatklinik I. sei Ende 2019 erneut gescheitert. Der Be- schwerdefUhrer sei
aus medizinischer Sicht erwerbsunfahig. Seit Jahren bestehe eine gesundheitlich begriindete
Arbeitsunfahigkeit von 100 % (S. 2). Ein Wiedereingliederungsversuch habe Anfang 2020
wegen anhal- tender Schmerzen abgebrochen werden miissen. Unter keinen Bedingun- gen
sei die bisherige Erwerbstatigkeit noch zumutbar. Der Versicherte sei bei den altéglichen

L ebensverrichtungen teilweise auf Hilfe von Dritten angewiesen (S. 4).

E.3.3.2

Der RAD-Arzt Dr. med. J. , Facharzt fir Psychiatrie und Psychotherapie, nannte
im Bericht vom 8. Mai 2020 (act. 11 175) als Dia- gnosen rezidivierende depressive
Episoden, zurzeit leichten Grades (ICD- 10 F33.0) und eine anhaltende somatoforme
Schmerzstérung mit somati- schen und psychischen Faktoren (ICD-10 F45.1). Beim
Beschwerdefiihrer liege ausweislich des Gutachtens des Neurologen Dr. med. C.

und des Psychiaters Dr. med. F. aus dem Jahr 2016 eine Stim- mungserkrankung
sowie eine Schmerzverarbeitungsstorung vor, die dia- gnostisch, wie zuvor erwahnt, gefasst



wrden. Neue Befunde l8gen dies- beztglich nicht vor bzw. bestétigten diese Einschédtzung.
Zuletzt sei der Beschwerdefuhrer am 3. (recte: 30.) Mai 2018 am Spital E. ge
sehen worden, wobel eine Schmerzstérung und eine Depression festge- stellt worden seien
bei einer Schilderung der Symptomatik, wie sie im Gut- achten dargelegt sei. Der
Beschwerdefuhrer sei nicht in psychiatrischer Behandlung. Ein Behandlungsversuch in der
Privatklinik 1. sei laut Hausarzt aktuell genauso gescheitert wie im Jahr 2015.
Beim durchge- flihrten Belastungstraining habe sich — konform mit den Untersuchungser-
gebnissen bei der Begutachtung — gezeigt, dass aufgrund der Selbstlimitie- rung und der
Katastrophisierung der eigenen Korperwahrnehmung die Massnahme habe abgebrochen
werden missen, aber auch, dass die Schmerzschilderungen des Beschwerdefihrers vom
Hausarzt zum Anlass genommen wirden, rasch wieder eine vollsténdige Arbeitsunfahigkeit
zu
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attestieren. Letztlich fihre der Hausarzt in der aktuellen Stellungnahme an, die Angaben des
Beschwerdefuhrers zur Symptomatik als auch die objekti- ven Befunde seien unveréndert
(S. 5). Insgesamt betrachtet, ergében sich aus versicherungsmedizinischer Sicht somit keine
Uberzeugenden Hinwel- se fir eine Verénderung der im Gutachten von 2016 gemachten
Aus- fuhrungen zu Diagnose und Arbeitsfahigkeit. Hinsichtlich Leistungs-
/Zumutbarkeitsprofil fir eine angepasste Tatigkeit kdnne auf die Aus- fihrungen im
Gutachten der Dres. med. C. und F. ab- gestellt werden. Neue
Erkenntnisse in Bezug auf eine medizinisch- theoretische Beurteilung der beruflichen
Leistungsfahigkeit lagen nicht vor. Der Grad der Arbeitsunfahigkeit sei insofern
unverandert (S. 6).

E.3.33
Am 15, Juni 2020 hielt Dr. med. K. , Fachérztin fur Allge- meine Innere Medizin,
der Arztezentrum H. AG, bezugnehmend auf den Vorbescheid vom 18. Mai 2020

und die Neuanmeldung vom 23. September 2019 fest, seit 2016 habe sich die Situation
verschlechtert. Wegen des Gehens an Kriicken sei es zur Schadigung von Nerven am
rechten Arm gekommen, weshalb im April 2017 eine Operation habe durchgefihrt werden
mussen. Seither sal eine Schwache in der rechtsdo- minanten Hand zu den vorbestehenden
Beschwerden hinzugekommen. Die Situation sei derartig psychosozia belastend, dass die
Depression nur schwer behandelbar sai. Eine Ablehnung von Behandlung wegen fehlender
Sprachkenntnisse und dadurch mangelnder Gruppenfahigkeit sei unfair. Der
Beschwerdefiihrer sei wegen seiner Herkunft deshalb benachteiligt, was nicht
hingenommen werden konne. Effektiv sei er nicht arbeitsfahig, was mehrere Versuche der
Wiedereingliederung gezeigt hétten (act. 11 177).

E.3.34

In der RAD-Stellungnahme vom 17. Juni 2020 (act. Il 182) fuhrte Dr. med. L. :
Facharztin fir Neurologie, aus, dass es sich bel der angegebenen Operation um die
Dekompression des N. ulnaris rechts im Sulcusbereich vom 3. April 2017 handle. Der
Handchirurge habe in seinem Austrittsbericht erwahnt, dass dieser Eingriff im
Zusammenhang mit einer partiellen Fasziektomie und Ringbandspaltung im Finger V
komplikations- los erfolgt sei. Entsprechend den Unterlagen hétten beim Beschwerdefiih-
rer bereits vier Wochen nach der Operation nur noch Schmerzen im Be-
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reich der Narbe und im Vorderarmbereich bestanden. Sensomotorische Defizite hétten
bereits zu diesem Zeitpunkt nicht mehr vorgelegen und die Behandlung sei abgeschlossen
worden. Im Sprechstundenbericht des Spi- talsE. vom 11. Juni 2018 wirden die
Schmerzen und Parasthe- sien im Handberei ch rechts neben den im Vordergrund stehenden
bekann- ten Beschwerden im Leisten-, Riicken-, Nacken- und Thoraxbereich vom
Beschwerdefiihrer mit angegeben. Es misse also davon ausgegangen werden, dass die
Schmerzsymptomatik im Bereich der rechten Hand (ent- gegen der Erwartungen nach der
Operation und dem primér sehr guten postoperativen Verlauf) unverandert bestiinden.
Trotzdem kdnne weiterhin auf das im bidisziplindren Gutachten vom 28. Februar 2016
erstellte Zu- mutbarkeitsprofil des Neurologen Dr. med. C. abgestellt werden.
Dieser habe lediglich leichte bis mittel schwere Tatigen als zumutbar be- zeichnet. Somit
seien schwere Arbeiten, die auch beziglich der Hand un- geeignet wéren, bereits
ausgeschlossen. Zusammenfassend kénne aus neurol ogischer Sicht festgestellt werden, dass
sich aus dem Schreiben von Dr. med. K. keine neuen medizinischen Aspekte
ergaben. Der RAD-Arzt Dr. med. J. fuhrte in einer weiteren Stellungnahme
desselben Tages (act. 11 180) aus, aus psychiatrischer Sicht wirden keine neuen Befunde
mitgeteilt. Die schlechte Behandelbarkeit der Depression hénge auch damit zusammen, dass
die pathol ogischen bzw. den Schmerz aufrechterhaltenden "Kognitionen™ und
Verhatensweisen durch die Haus- arztpraxis mit raschen Attestierungen am Laufen
gehalten wiirden. Dies habe der |etzte Eingliederungsversuch eindrucksvoll gezeigt.

Mangel nde Sprachkenntnisse seien definitionsgemass |V -fremde Faktoren. Die ent-
sprechenden intellektuellen Ressourcen zum Erlernen der Sprache légen vor. Aus
neurologischer Sicht habe die RAD-Neurologin Dr. med. L. Stellung genommen.
Sie habe festgestellt, dass die Hausarztin aus neurologischer Sicht keine neuen
medizinischen Aspekte vorgebracht habe. Anzumerken sei hier noch, dass der
Praxiskollege Dr. med. G. in seinem Bericht vom 2. Méarz 2020 die Problematik
am rech- ten Arm nicht erwahnt habe. Insofern kdnne weiter auf die Ausfihrungen im 2016
erstellten neurol ogisch-psychiatrischen Gutachtung abgestellt werden (S. 2).
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E.34

Der Beweiswert eines arztlichen Berichts hangt davon ab, ob der Bericht fir die streitigen
Belange umfassend ist, auf allseitigen Untersu- chungen beruht, auch die geklagten
Beschwerden berticksichtigt, in Kennt- nis der Vorakten (Anamnese) abgegeben worden ist,
in der Darlegung der medizinischen Zusammenhange und in der Beurteilung der
medizinischen Situation einleuchtet und ob die Schlussfolgerungen begrindet sind. Aus-
schlaggebend fur den Beweiswert ist grundsétzlich somit weder die Her- kunft eines
Beweismittels noch die Bezeichnung der eingereichten oder in Auftrag gegebenen
Stellungnahme als Bericht oder Gutachten, sondern dessen Inhalt (BGE 143V 124 E. 2.2.2
S. 126,134V 231 E.5.1S. 232,125V 351 E. 3aS. 352). Den Berichten und Gutachten
versicherungsinterner Arzte kommt Beweis- wert zu, sofern sie al's schliissig erscheinen,
nachvollziehbar begriindet sowie in sich widerspruchsfrei sind und keine Indizien gegen
ihre Zuverlés- sigkeit bestehen (BGE 125V 351 E. 3b ee S. 354). Diesen Anforderungen
geniigende Berichte Regionaler Arztlicher Dienste kénnen einen vergleich- baren
Beweiswert haben wie ein Gutachten (BGE 137V 210 E. 1.2.1 S. 219). Der Arzt oder die
Arztin muss dabei iber die notwendigen fachlichen Qualifikationen verfiigen (vgl.



Entscheid des BGer vom 17. September 2020, 9C_182/2020, E. 3.2 mit Hinweisen). Soll
ein Versicherungsfall ohne Einholung eines externen Gutachtens entschieden werden, so
sind an die Beweiswlrdigung strenge Anforderungen zu stellen (BGE 142V 58 E. 5.1 S.
65, 135V 465 E. 4.4-4.6 S. 469). Auch reine Aktengutachten kdnnen beweiskréftig sein,
sofern ein luckenloser Befund vorliegt und esim We- sentlichen nur um die fachérztliche
Beurteilung eines an sich feststehenden medizinischen Sachverhalts geht, mithin die direkte
arztliche Befassung mit der versicherten Person in den Hintergrund riickt. Dies gilt
grundsitzlich auch in Bezug auf Berichte und Stellungnahmen Regionaler Arztlicher
Dienste (vgl. Entscheid des BGer vom 26. Mai 2020, 9C_661/2020, E. 4.1 mit diversen
Hinweisen).

E.35

Die Beschwerdegegnerin stiitzte sich in der angefochtenen Verfi- gung vom 30. Juni 2020
(act. 11 183) massgeblich auf die Stellungnahmen des RAD vom 8. Mal (act. I 175) und 17.
Juni 2020 (act. 11 180, 182). Diese erfillen die Anforderungen der Rechtsprechung an den
Beweiswert einer
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versicherungsinternen medizinischen Aktenbeurteilung (vgl. E. 3.4 hiervor), weshalb ihnen
volle Beweiskraft zuzuerkennen ist. Die Ausfiihrungen in den Beurteilungen der

medi zinischen Zusammenhange sind einleuchtend und die gezogenen Schlussfolgerungen
zum Gesundheitszustand werden nachvollziehbar, umfassend und einl&sslich begrindet.
Der Umstand, dass die RAD-Arzte Dres. med. J. und L. keine eigenen
Un- tersuchungen durchgefiihrt haben, schadet nicht, da die V oraussetzungen fur
Aktenberichte erfiillt sind, zumal sie sich aufgrund der vorhandenen Unterlagen ein
gesamthaft |lickenloses Bild der Gesundheitssituation ma- chen konnten (RKUV 2006 U
578 S. 175E. 3.4,1988 U 56 S. 371 E. 5b). Insbesondere lagen ihnen das der Verfligung
vom 30. Juni 2016 (act. 11 98) zugrundeliegende bidisziplinére Gutachten der Dres. med.
C. und F. sowie die in den danach verfassten Berichten und Stellung-
nahmen der behandelnden Arzte festgehaltenen anamnestisch, klinisch und bildgebend
erhobenen Befunde sowie gestiitzt darauf getroffenen Be- urteilungen vor. Auf die
RAD-Stellungnahmen ist deshalb abzustellen. Der RAD-Psychiater Dr. med. J.

hat in seinen Stellungnahmen vom 8. Mai (act. 11 175) und 17. Juni 2020 (act. 11 180)
Uberzeugend darge- legt, dass sich aus psychiatrischer Sicht beim Beschwerdefiihrer seit
der Begutachtung im 2016 sowohl in diagnostischer als auch in arbeits- und
leistungsmaéssiger Hinsicht keine (massgebliche) Veranderung ergeben hat. Neu
hinzugekommene gesundheitliche Beeintrachtigungen stellte er keinefest (act. I1 175S. 5
f.,act. 11 180 S. 2). Dies steht auch in Einklang mit der Verlaufseinschétzung des
Hausarztes Dr. med. G. vom 2. Mérz 2020 (act. |1 172). Dieser ging von einem
unveranderten (stationar schlechten) Gesundheitszustand aus und hielt explizit fest, dass
sowohl die subjektiven Angaben des Beschwerdefihrers seit dem Vorgutachten wie auch
die objektiven Befunde unverandert seien. Des Weiteren geht Dr. med. G. von
einer seit Jahren bestehenden vollsténdigen Arbeitsunfahigkeit aus (act. 11 172 S. 2f.). In
somatischer Hinsicht hat die RAD-Neurologin ebenfalls Uberzeugend dargelegt, dass trotz
des operati- ven Eingriffsim Sulcus-Bereich im April 2017, welcher bel objektiver Be-
trachtung nur zu einer voribergehenden Beeintrachtigung der Arbeitsfahig- keit gefihrt hat
(vgl. E. 3.3.4 hiervor), keine Anderung eingetreten ist und damit weiterhin auf dasim
bidisziplindren Gutachten vom 28. Februar 2016
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erstellte Zumutbarkeitsprofil abgestellt werden kann. Nachvollziehbar und schliissig
erlauterte sie unter Wirdigung des (Operations-)Austritts- bzw. Verlaufsberichts und des
Sprechstundenberichts des SpitalsE. , dass von einer unveranderten
Schmerzsymptomatik im Bereich der rechten Hand auszugehen ist und weiterhin lediglich
leichte bis mittel schwere Tétigkeiten zumutbar bzw. schwere Arbeiten nach wie vor
ausgeschlossen sind (act. 11 180). Damit ist gestiitzt auf die RAD-Beurteilungen weder in
psychiatrischer noch in somatischer Hinsicht eine revisionsrechtlich rele- vante
Sachverhaltsanderung zwischen der Verfligung vom 30. Mai 2016 (act. 11 98) und der
angefochtenen Verfiigung vom 30. Juni 2020 (act. 11 183) ausgewiesen. Was der
Beschwerdefuhrer dagegen vorbringt, dies nebst der nicht zu hérenden Kritik am friheren
Gutachten (vgl. u.a. Beschwerde S. 5 Rz. 17 und 18 sowie S. 7 f. Rz. 29), durch dieeine
rele- vante Veranderung ohnehin nicht erstellt ist, dringt nicht durch:

E.35.1

Dem BeschwerdefUhrer kann nicht gefolgt werden, wenn er geltend macht, die
Beschwerdegegnerin sei offensichtlich ebenfalls davon tber- zeugt, dass sich der
Gesundheitszustand seit der letzten Verfligung vom 2016 verandert habe, ansonsten sie
nicht auf das neue Gesuch eingetreten wére (Beschwerde S. 7 Rz. 26). Das Eintreten auf ein
Neuanmeldungsge- such bedeutet noch nicht, dass eine massgebliche Tatsachenanderung
mit Uberwiegender Wahrscheinlichkeit auch erstellt ist, sondern einzig, dass eine mogliche
Anderung bloss glaubhaft gemacht wurde und die Verwal - tung sodann verpflichtet ist, das
neue L eistungsbegehren in tatséchlicher und rechtlicher Hinsicht zu prifen (vgl. E. 2.4
hiervor), was sie vorliegend u.a. mit der Einholung von Stellungnahmen des RAD gemacht
hat.

E.35.2

Aus dem Umstand, dassim Bericht von Dr. med. G. vom 17. Januar 2020 (act. 1
163) von Suizidgedanken die Rede ist bzw. in demjenigen betreffend Belastbarkeitstraining
vom 27. Juni 2020 (act. 11 170) suizidale Ausserungen des Beschwerdefuihrers erwahnt wer-
den (Beschwerde S. 7 Rz. 27), kann vorliegend nicht auf eine wesentliche V erschlechterung
des Gesundheitszustands geschl ossen werden. Dies zumal sich der BeschwerdefUhrer in
keiner fachérztlichen psychiatrischen Behandlung befindet und von Dr. med. G. -
trotz den festgehal - tenen Ausserungen — auch nicht in die Wege geleitet oder empfohlen
wur-
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de (act. 11 172 S. 3), was gegen die beschwerdewei se geltend gemachte Intensivierung der
psychischen Probleme mit Erreichen eines sehr gravie- renden und alarmierenden Stadiums
(vgl. wiederum Beschwerde S. 7 Rz. 27) spricht. Ausserdem geht der Hausarzt selbst, wie
zuvor erwdhnt (vgl. E. 3.5 hiervor), von einem stationdren Gesundheitszustand aus und
bezei chnete die subjektiven Angaben des Beschwerdefihrers seit der Be- gutachtung im
Jahr 2016 sowie die objektiven Befunde als unverdndert (act. 11 172 S. 2 f.).

E.353
Unbeheflich ist der Verweis des Beschwerdeftihrers auf den Bericht von Dr. med.
D. vom 11. Juni 2018 (act. 11 117), wonach der Be- schwerdefihrer aus

psychosomatischer Sicht zu 100 % arbeitsunfahig sei und auch die Kriegserfahrung zentral
fur die Schmerzen sowie die psychi- schen Probleme sei (Beschwerde S. 7 Rz. 28). Bereits



im in Rechtskraft erwachsenen Urteil vom 13. Mé&rz 2019, 1V/18/917 (act. 11 142), hat das
Verwaltungsgericht erwogen, dass mit diesem im Rahmen der Neuanmel- dung vom 21.
Juni 2018 eingereichten Bericht des Dr. med. D. nicht einmal glaubhaft gemacht
worden sai, dass sich der Gesundheitszu- stand des Beschwerdefiihrers seit dem 30. Mai
2016 in einer fur den An- spruch erheblichen Weise geandert habe. Weiterungen ertibrigen
sich des- halb in diesem Zusammenhang.

E.354

Sodann kann der subjektiv nicht eingliederungsbereite Beschwerde- fuhrer aus dem
Scheitern des Belastbarkeitstrainings nichts zu seinen Gunsten ableiten (Beschwerde S. 7 1.
Rz. 29). Vorab ist festzuhalten, dass gemass der Einschétzung des RAD-Psychiatersdie
vom Beschwerdefiihrer — an Krticken gehend — demonstrierte Behinderungstiberzeugung
vom Hausarzt immer wieder zum Anlass genommen wird, eine vollstandige Ar-
beitsunfahigkeit zu attestieren um damit den Beschwerdefiihrer von berufli- chen
Wiedereingliederungsbemiihungen zu dispensieren (act. |1 166 S. 3, act. I1 175 S. 5). Das
Belastbarkeitstraining wurde denn auch — nach- dem der Hausarzt den BeschwerdefUhrer
krankgeschrieben hatte (act. 11 163) — vorzeitig (nach nur wenigen Tagen) abgebrochen (act.
[1 167). Dem Abbruch der Massnahme kann somit keine massgebliche Bedeutung
beigemessen werden. Hinzu kommt, dass zwar beruflichen Ab- kldrungsberichten
rechtsprechungsgemass nicht ohne weiteres jegliche
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Aussagekraft abgesprochen werden. Die abschliessende Beurteilung der sich aus einem
Gesundheitsschaden ergebenden funktionellen Leistungs- fahigkeit obliegt jedoch
grundsétzlich dem Facharzt oder der Fachérztin (Entscheid des BGer vom 31. Marz 2015,
9C _619/2014, E. 5.1 mit Hinwei- sen). Dies hat auch hier zu geltend, zumal der
Kurz-Bericht der Institution ... vom 27. Januar 2020 (act. Il 170) einzig das
selbstlimitierende Verhalten des Beschwerdefihrers schildert, das mit der bereitsim
Gutachten von 2016 (vgl. E. 3.2 hiervor) erwahnten ausgepréagten V erdeutlichungstendenz
gut Ubereinstimmt und keine Auskunft tber mdgliche angepassten Tétigkei- ten gibt und
erst recht keine relevante Veranderung belegt.

E.355

Hinsichtlich des Berichts der Dr. med. K. der Arztezen- trum H. AG
vom 15. Juni 2020 —worin diese Arztin advokatorisch auftritt —ist mit der
Beschwerdegegnerin schliesslich festzuhalten, dass die beigezogene RAD-Neurologin
ausreichend Stellung genommen und nach- vollziehbar aufgezeigt hat, dass die am rechten
Arm geklagten Beschwer- den keine massgebliche Anderung desim bidisziplindren
Gutachten vom 28. Februar 2016 formulierten Zumutbarkeitsprofils zu begriinden vermé-
gen (act. 11 177; Beschwerdeantwort S. 5 Rz. 17). Daran vermag auch der im
Beschwerdeverfahren eingereichte Bericht desselben Arztezentrums vom 2. September
2020 (Akten des Beschwerdefiihrers [act. ] 3) zu Han- den der Rechtsvertretung des
Beschwerdefiihrers nichts zu éndern. Dr. med. M. , Fachérztin fur Allgemeine
Innere Medizin, verweist darin vorwiegend auf den Bericht vom 15. Juni 2020 ihrer
Praxiskollegin und halt fest, dass sich seither keine wesentlichen Verdnderungen ergeben
hétten. Sie benennt darin keine wichtigen neuen Aspekte, die im Rahmen der
Aktenbeurteilungen des RAD unerkannt oder ungewirdigt geblieben waren (SVR 2017 IV
Nr.49S. 148 E. 5.5,2008 IV Nr. 15S. 44 E. 2.2.1).



E.3.6

Nachdem Dargelegten bestehen keine auch nur geringen Zweifel an den Stellungnahmen
der RAD-Arzte Dres. med. J. undL. . Gestitzt auf deren
beweiskraftigen Berichte ist keine revisi- onsrechtlich relevante Anderung bzw.
Verschlechterung des Gesundheits- zustandes, weder in somatischer noch in psychiatrischer
Hinsicht, erstellt. Der medizinische Sachverhalt erweist sich vor diesem Hintergrund als
hin- reichend abgeklért, weshalb sich weitere Erhebungen — entgegen dem Be-
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weisantrag (Beschwerde S. 2 Ziff. 5) — erlibrigen (antizipierte Beweiswirdi- gung [(BGE
1361 229E.5.3S. 236,124V 90 E. 4b S. 94, 122V 157 E. 1d S. 162; SVR 2017 ALV Nr.
6 S. 18 E. 4.2). Ein erwerblicher Revisionsgrund wird nicht geltend gemacht und ist auch
nicht ersichtlich. Mangels einer revisionsrechtlich relevanten Anderung eriibrigt sich
sowohl die Durch- fihrung des strukturierten Beweisverfahrens (vgl. Beschwerde S. 8 Rz.
32) asauch die Prifung des Invaliditatsgrades (vgl. E. 2.4 und 3.1 in fine hier- vor). Die
angefochtene Verfligung vom 30. Juni 2020 (act. 11 183) ist damit nicht zu beanstanden und
die dagegen erhobene Beschwerde ist abzuwei- sen.

E. 4
Eswird keine Parteientschadigung zugesprochen.

E.41

Gemass aArt. 69 Abs. 1bisIVG in der bis 31. Dezember 2020 gultig gewesenen und hier
anwendbaren Fassung (vgl. Art. 83 ATSG) ist das Beschwerdeverfahren vor dem
kantonalen Versicherungsgericht in Streitig- keiten um die Bewilligung oder Verweigerung
von |V-Leistungen kosten- pflichtig. Die Kosten sind nach dem Verfahrensaufwand und
unabhangig vom Streitwert im Rahmen von Fr. 200.-- bis Fr. 1'000.-- festzulegen.
Vorliegend sind die Verfahrenskosten auf Fr. 800.-- festzusetzen und — unter V orbehalt der
unentgeltlichen Rechtspflege (E. 4.3 hiernach) — dem unterliegenden Beschwerdefthrer zur
Bezahlung aufzuerlegen.

E.42

Bei diesem Ausgang des Verfahrens besteht kein Anspruch auf eine Partel entschadigung
(Art. LAbs. 1 1IVGi.V.m. Art. 61 lit. g ATSG [Umkehr- schlusg]).

E.43

Auf Gesuch hin befreit die Verwaltungs ustizbehtrde eine Partei von den Kosten- und
alfdligen Vorschuss- sowie Sicherstellungspflichten, wenn die Partel nicht Gber die
erforderlichen Mittel verfugt und ihr Rechts- begehren nicht aussichtslos erscheint. Unter
den gleichen Voraussetzun- gen kann Uberdies einer Partei eine Anwaltin oder ein Anwalt
beigeordnet werden, wenn die tatschlichen und rechtlichen Verhatnisse es rechtferti- gen
(Art. 61 lit. f ATSG sowie Art. 111 Abs. 1 und 2 VRPG; SVR 20111V Nr. 22 S. 61 E. 2,
2011 UV Nr. 6 S. 22 E. 6.1).
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E.43.1

Die Bedurftigkeit im Sinne der Prozessarmut ist aktenkundig (Akten des
Beschwerdefuihrers [act. |A]). Zudem kann das Verfahren gerade noch nicht als von
vornherein aussichtsl os bezei chnet werden und die Notwen- digkeit einer



Rechtsverbeistandung ist zu bejahen. Das Gesuch um unent- geltliche Rechtspflege und
Beiordnung von Rechtsanwalt MLaw B. as amtlicher Anwalt ist demnach
gutzuheissen. Somit ist der Beschwerdefihrer — unter VVorbehalt der Nachzahlungspflicht
gemass Art. 113 VRPG i.V.m. Art. 123 der Schweizerischen Zivilprozessordnung vom 19.
Dezember 2008 (Zivilprozessordnung, ZPO; SR 272) — von der Zahlungspflicht betreffend
die Verfahrenskosten zu befreien. Festzusetzen bleibt das amtliche Honorar von
Rechtsanwalt MLaw B.

E.43.2

Gemass Art. 42 des kantonalen Anwaltsgesetzes vom 28. Mérz 2006 (KAG; BSG 168.11)
bezahlt der Kanton den amtlich bestellten Anwal- tinnen und Anwélten eine angemessene
Entschédigung, die sich nach dem gebotenen Zeitaufwand bemisst und hochstens dem
Honorar geméss der Tarifordnung fur den Parteikostenersatz entspricht. Bei der Festsetzung
des gebotenen Zeitaufwandes sind die Bedeutung der Streitsache und die Schwierigkeit des
Prozesses zu berticksichtigen. Auslagen und Mehrwert- steuer werden zusétzlich
entschadigt (Abs. 1). Die Aufwendungen fir die Erlangung des Rechts auf unentgeltliche
Prozessfiihrung sind nach den gleichen Regeln zu entschadigen (Abs. 3). Nach Art. 42 Abs.
4 KAGi.V.m. Art. 1 der kantonalen Verordnung vom 20. Oktober 2010 Uber die Entsch&
digung der amtlichen Anwdltinnen und Anwdlte (EAV; BSG 168.711) be- tragt der
Stundenansatz Fr. 200.--. Mit Honorarnote vom 9. Dezember 2020 macht Rechtsanwalt
MLaw B. einen Aufwand von 20.25 Stunden bzw. ein Honorar von Fr. 5'670.--
zuzuglich Pauschal spesen von Fr. 189.-- sowie Mehrwertsteuer von 7.7 % im Betrag von
Fr. 760.90, total Fr. 6'619.90, geltend. Unter Berticksichtigung desim Vergleich zu @nlich
gelagerten Féllen gebotenen Aufwands und der sich im vorliegenden Prozess stellenden
Fragen er- scheint der geltend gemachte Zeitaufwand al's deutlich zu hoch. Gegen- stand des
Prozesses bildeten weder komplexe Sachverhalts- noch unge- kléarte Rechtsfragen, die
Akten sind nicht besonders umfangreich und im Verfahren blieb es bei einem einfachen
Schriftenwechsel (vgl. E. 1.3 hier-
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vor). Es kann von einem héchstens durchschnittlichen Fall gesprochen werden, der einen
Anwalt nicht vor besondere Schwierigkeiten stellt. Ange- sichts dessen und unter
Beriicksichtigung der weiteren Bemihungen (Be- grindung des Gesuchs um unentgeltliche
Rechtspflege) ist die amtliche Entschédigung daher — ausgehend von einem maximalen
zeitlichen Auf- wand von rund zwo6lf Stunden — ermessenswel se pauschal auf Fr. 2'700.--
(inkl. Auslagen und MWST) festzusetzen und Rechtsanwalt MLaw B. nach
Eintritt der Rechtskraft dieses Urtells aus der Gerichts- kasse zu vergiten. Vorbehalten
bleibt die Nachzahlungspflicht des Be- schwerdefiihrers gegentiber dem Kanton Bern
entsprechend den Voraus- setzungen von Art. 123 ZPO. Demnach entscheidet das
Verwaltungsgericht: 1. Die Beschwerde wird abgewiesen. 2. Das Gesuch um unentgeltliche
Rechtspflege und Beiordnung von Rechtsanwalt MLaw B. als amtlicher Anwalt
wird gutgeheis- sen. 3. Die Verfahrenskosten von Fr. 800.-- werden dem BeschwerdefUhrer
zur Bezahlung auferlegt. Aufgrund der gewdahrten unentgeltlichen Rechtspflege wird der
Beschwerdefihrer — unter Vorbehalt der Nach- zahlungspflicht geméss Art. 123 ZPO —
jedoch von der Zahlungspflicht befreit.

E.5



Rechtsanwalt MLaw B. wird nach Eintritt der Rechtskraft die- ses Urteils aus der
Gerichtskasse eine auf Fr. 2'700.-- festgesetzte Entschadigung (inkl. Auslagen und MWST)
vergutet. Vorbehalten bleibt die Nachzahlungspflicht nach Art. 123 ZPO.
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E.6

Zu erdffnen (R): - Rechtsanwalt MLaw B. z.H. des Beschwerdefiihrers - IV-Stelle
Bern - Bundesamt fr Sozialversicherungen - Steuerverwaltung des Kantons Bern, Bereich
Inkasso, Postfach 8334, 3001 Bern Die Kammerprasidentin: Der Gerichtsschreiber:
Rechtsmittelbel ehrung Gegen dieses Urtell kann innert 30 Tagen seit Zustellung der
schriftlichen Begrin- dung beim Bundesgericht, Schweizerhofquai 6, 6004 Luzern,
Beschwerde in 6f- fentlich-rechtlichen Angelegenheiten gemass Art. 39 ff., 82 ff. und 90 ff.
des Bun- desgesetzes vom 17. Juni 2005 Uber das Bundesgericht (BGG; SR 173.110) ge-
fuhrt werden.
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