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Regeste
Verfigung vom 21. Januar 2021

Erwagungen

E.11

Der angefochtene Entscheid ist in Anwendung von Sozialversiche- rungsrecht ergangen.
Die Sozialversicherungsrechtliche Abteilung des Verwaltungsgerichts beurteilt gemass Art.
57 des Bundesgesetzes vom

E.12

Anfechtungsobjekt bildet die Verfigung vom 21. Dezember 2020 (act. 11 277). Streitig und
zu prufen ist der Rentenanspruch des Beschwer- defiihrers und in diesem Zusammenhang
insbesondere, ob seit der Verfi- gung vom 20. Juni 2014 (act. I1 130 S. 2 ff.) eine
Veranderung in den tatsachlichen Verhaltnissen eingetreten ist.
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E.13

Die Abteilungen urteilen gewdhnlich in einer Kammer bestehend aus drei Richterinnen
oder Richtern (Art. 56 Abs. 1 GSOG).

E.14

Das Gericht Uberprift den angefochtenen Entscheld frei und ist an die Begehren der
Parteien nicht gebunden (Art. 61 lit. cund d ATSG; Art. 80 lit. ¢ Ziff. 1 und Art. 84 Abs. 3
VRPG). 2. 2.1 Invaliditét ist die voraussichtlich bleibende oder |angere Zeit dau- ernde
ganze oder teilweise Erwerbsunfahigkeit (Art. 8 Abs. 1 ATSG). Er- werbsunfahigkeit ist
der durch Beeintrachtigung der korperlichen, geistigen oder psychischen Gesundheit
verursachte und nach zumutbarer Behand- lung und Eingliederung verbleibende ganze oder
tellweise Verlust der Er- werbsmaoglichkeiten auf dem in Betracht kommenden
ausgeglichenen Ar- beitsmarkt (Art. 7 Abs. 1 ATSG). Massgebend ist —im Unterschied zur
Ar- beitsunféhigkeit — nicht die Arbeitsmdglichkeit im bisherigen Tétigkeitsbe- reich,
sondern die nach Behandlung und Eingliederung verbleibende Er- werbsmaoglichkeit in
irgendeinem fur die betroffene Person auf dem ausge- glichenen Arbeitsmarkt in Frage
kommenden Beruf. Der volle oder bloss teilweise Verlust einer solchen
Erwerbsmoglichkeit gilt als Erwerbsunfahig- keit (BGE 130V 343 E. 3.2.1 S. 346). 2.2
2.2.1 Neben den geistigen und koérperlichen Gesundheitsschaden kdnnen auch solche
psychischer Natur eine Invaliditdt bewirken (Art. 81.V.m. Art. 7 ATSG). Ausgangspunkt
der Anspruchsprifung nach Art. 4 Abs. 1 1V G sowie Art. 6 ff. und insbesondere Art. 7 Abs.
2 ATSG ist die medizinische Befundlage. Eine Einschrankung der Leistungsfahigkeit kann
immer nur dann anspruchserheblich sein, wenn sie Folge einer Gesundheitsbeein-



trachtigung ist, die fachérztlich einwandfrel diagnostiziert worden ist (BGE 145V 215 E.
5.1 S. 221). Mit der Diagnose eines Gesundheitsschadens ist noch nicht gesagt, dass dieser
auch invalidisierenden Charakter hat. Ob dies zutrifft, beurteilt sich geméass dem klaren
Gesetzeswortlaut nach dem Einfluss, den der Gesundheitsschaden auf die Arbeits- und
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Erwerbsfahigkeit hat. Entscheidend ist, ob der versicherten Person wegen des geklagten
Leidens nicht mehr zumutbar ist, ganz oder teilweise zu arbeiten. Deshalb gilt eine
objektivierte Zumutbarkeitsprifung unter ausschliesslicher Beriicksichtigung von Folgen
der gesundheitlichen Beeintrachtigung (BGE 142 V 106 E. 4.4 S. 110). 2.2.2 Die
Sachversténdigen sollen die Diagnose so begriinden, dass die Rechtsanwender
nachvollziehen kdnnen, ob die klassifikatorischen Vorga- ben tatséchlich eingehalten sind
(BGE 143V 124 E. 2.2.2S.127,141V 281 E. 2.1.1 S. 285). Eine
invalidenversicherungsrechtlich erhebliche Ge- sundheitsbeeintréachtigung liegt nur vor,
wenn die Diagnose im Rahmen einer Prifung auf der ersten Ebene auch unter dem
Gesichtspunkt der Ausschlussgriinde nach BGE 131 V 49 standhdlt. Danach liegt

regel méssig keine versicherte Gesundheitsschadigung vor, soweit die Leistungsein-
schrénkung auf Aggravation oder einer ahnlichen Erscheinung beruht (BGE 141V 281 E.
2.2.1 S. 287). Gemass hochstrichterlicher Rechtsprechung erfolgt die Priifung, ob ein
psychischer Gesundheitsschaden eine renten- begriindende Invaliditét zu bewirken vermag,
schliesslich anhand eines strukturierten normativen Prifungsrasters (BGE 143V 418 E. 7 S.
427,141V 281 E. 4.1 S. 296). Dies gilt fur sémtliche psychischen Stérungen (BGE 143V
418 E. 7.2 S. 429). 2.3 Nach Art. 28 Abs. 1 IV G haben jene Versicherten Anspruch auf eine
Rente, dieihre Erwerbsfahigkeit oder die Fahigkeit, sich im Aufgabenbe- reich zu
betatigen, nicht durch zumutbare Eingliederungsmassnahmen wieder herstellen, erhalten
oder verbessern konnen (lit. @ und die zusétz- lich wahrend eines Jahres ohne wesentlichen
Unterbruch durchschnittlich mindestens 40 % arbeitsunfahig (Art. 6 ATSG) gewesen sind
und nach Ablauf dieses Jahres zu mindestens 40 % invalid (Art. 8 ATSG) sind (lit. b und c).
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- ditétsgrad von mindestens 50 % besteht
Anspruch auf eine halbe Rente und bei einem Invaliditétsgrad von mindestens 40 % ein
solcher auf eine Viertelsrente.
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Andert sich der Invaliditatsgrad einer Rentenbeziigerin oder eines Rentenbeziigers
erheblich, so wird die Rente von Amtes wegen oder auf Gesuch hin fur die Zukunft
entsprechend erhoht, herabgesetzt oder aufge- hoben (Art. 17 Abs. 1 ATSG). 2.4.1 Anlass
zur Rentenrevision gibt jede wesentliche Anderung in den tatsachlichen Verhaltnissen, die
geeignet ist, den Invaliditatsgrad und damit den Rentenanspruch zu beeinflussen. Die
Invalidenrente ist deshalb nicht nur bei einer wesentlichen Veranderung des
Gesundheitszustandes, son- dern auch dann revidierbar, wenn sich die erwerblichen
Auswirkungen (oder die Auswirkungen auf die Betétigung im Ublichen Aufgabenbereich)
des an sich gleich gebliebenen Gesundheitszustandes erheblich verandert haben. Dazu
gehort die Verbesserung der Arbeitsfahigkeit aufgrund einer Angewdhnung oder
Anpassung an die Behinderung. Ein Revisionsgrund ist ferner unter Umsténden auch dann
gegeben, wenn eine andere Art der Bemessung der Invaliditét zur Anwendung gelangt oder
eine Wandlung des Aufgabenbereichs eingetretenist (BGE 144 1 103 E. 2.1 S. 105, 141V 9



E. 23S 10; SYR2018 UV Nr. 22 S. 79 E. 2.2.1). 2.4.2 Tritt die Verwaltung auf die
Neuanmeldung oder das Revisionsge- such ein, so hat sie die Sache materiell abzuklaren
und sich zu vergewis- sern, ob die von der versicherten Person glaubhaft gemachte
Veranderung des Invaliditatsgrades auch tatsachlich eingetreten ist. Stellt sie fest, dass der
Invaliditétsgrad seit Erlass der friiheren rechtskréftigen Verfiigung keine Veranderung
erfahren hat, so weist sie das neue Gesuch ab. Andernfalls hat sie zusétzlich noch zu prifen,
ob die festgestellte Veranderung gentigt, um nunmehr eine rentenbegriindende (bzw.
anspruchsrelevant hohere) Invaliditét zu bejahen, und hernach zu beschliessen. Im
Beschwerdefall obliegt die gleiche materielle Priifungspflicht auch dem Gericht (BGE 117
V 198 E. 3aS. 198; SVR 2008 1V Nr. 35S. 117 E. 2.1). 2.4.3 Liegt eine erhebliche
Anderung des Sachverhalts vor, ist der Ren- tenanspruch in rechtlicher und tatsachlicher
Hinsicht allseitig, d.h. unter Berticksichtigung des gesamten fir die L el stungsberechtigung
ausschlag- gebenden Tatsachenspektrums neu und ohne Bindung an frihere Invali-
ditétsschétzungen zu prifen (BGE 141V 9E. 2.3 S. 11, 117V 198 E. 4b S. 200; SVR 2019
IV Nr.39S. 124 E. 5).
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Als zeitliche Vergleichshasis ist einerseits der Sachverhalt im Zeit- punkt der
urspriinglichen Rentenverfligung und anderseits derjenige zur Zeit der streitigen
Revisionsverfiigung zu berticksichtigen (BGE 130V 343 E. 3.5.2S. 351, 125V 368 E. 2 S.
369; SVR 20101V Nr. 53 S. 166 E. 3.1). 2.5 Um den Invaliditatsgrad bemessen zu kdnnen,
ist die Verwaltung (und im Beschwerdefall das Gericht) auf Unterlagen angewiesen, die
Arzte und gegebenenfalls auch andere Fachleute zur Verfiigung zu stellen haben. Aufgabe
des Arztes oder der Arztin ist es, den Gesundheitszustand zu beurteilen und dazu Stellung
zu nehmen, in welchem Umfang und bezlglich welcher Tatigkeiten die Versicherten
arbeitsunfahig sind. Im Weiteren sind &rztliche Auskiinfte eine wichtige Grundlage fur die
Beurteilung der Frage, welche Arbeitsleistungen den Versicherten noch zugemutet werden
konnen (BGE 140V 193 E. 3.2S. 195,132V 93 E. 4 S. 99; SVR 2018 IV Nr. 27 S. 87 E.
4.2.1). 3. 3.1 Die Verwaltung ist auf die Neuanmeldung vom Februar 2017 (act. |1 160)
eingetreten, weshalb die Eintretensfrage praxisgemass nicht zu beurteilen ist (BGE 109 V
108 E. 2b S. 114). Indesist durch einen Ver- gleich des Sachverhaltsim Zeitpunkt der
Verfligung vom 20. Juni 2014 (act. 11 130 S. 2 ff.) — als letztmals eine allseitige
Uberpriifung der Leis- tungsvoraussetzungen erfolgte — mit demjenigen Sachverhalt im
Zeitpunkt der vorliegend angefochtenen Verfigung vom 21. Dezember 2020 (act. |1 277) zu
priifen, ob in den tatsachlichen Verhaltnissen eine wesentli- che Anderung eingetreten ist,
die geeignet ist, den Invaliditatsgrad in an- spruchsbegriindender Weise zu beeinflussen
(val. E. 2.4 hiervor). Mit Urteil des Verwaltungsgerichts des Kantons Bern vom 24.
September 2018, 1VV/2018/354 (act. 11 200), wurden in Bezug auf die kardiologische
Erkrankung ungentigende Abklarungen festgestellt (E. 3.4.4). Die Sache wurde daher zu
weiteren Abklarungen im Sinne der Erwdgungen an die Beschwerdegegnerin
zuriickgewiesen (E. 3.6). Was die Ubrige medizini- sche Sachlage betraf, hielt das Gericht
fest, dass keine Veradnderung aus- gewiesen sai.
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Hinsichtlich des der Verfigung vom 20. Juni 2014 zugrundeliegen- den Sachverhalts kann
integral auf die Ausfihrungen dieses Gerichtsin seinem Urteil vom 24. September 2018,
1V/2018/354, E. 3.1 (act. 11 200 S. 6 f.), verwiesen werden. Was die
Sachverhaltsentwicklung bis zum Er- lass der (gerichtlich aufgehobenen) Verfiigung vom 3.



April 2018 (act. 11 195) betrifft, ist auf die ebendort enthaltene Erwagung 3.2 (act. 11 200 S.
7 ff.) zu verweisen. Hinsichtlich der Entwicklung im Nachgang zu VGE 1V/2018/354 (act.
[1 200) ist den Akten in medizinischer Hinsicht das Folgende zu entnehmen: 3.2.1 Im
Gutachten der MEDASD. vom 11. Mé&rz 2020 (act. 11 258.1) fuhrten die Dres.
med. 1. , Facharzt fir Orthopédi- sche Chirurgie und Traumatol ogie des
Bewegungsapparates, J. , Facharzt fir Neurologie, K. , Facharzt fur
Neurologie sowie Psychiatrie und Psychotherapie, L. , Facharzt fir Allgemeine
In- nere Medizin und Kardiologie, und M. , Facharzt fur Allgemeine Innere
Medizin, in der interdisziplindren Gesamtbeurteilung mit Auswirkung auf die
Arbeitsfahigkeit folgende Diagnosen auf (S. 8 f. Ziff. 4.2): 1. Chronisches
lumbospondylogenes Schmerzsyndrom nach Dekompres- sion und Stabilisation mittels
Coflex-Stabilisator vom 1. April 2009 mit moglicher radikul&rer Reizung; 2. Sich in
Ruckbildung befindliche Frozen-Shoulder beidseits mit leicht- bis mittelgradiger
Funktionseinschrankung; 3. Kombinierte Personlichkeitsstérung (ICD-F61); 4. Anhaltende
mittelgradige depressive Episode (ICD-10 F32.1); 5. Anhaltende somatoforme
Schmerzstérung (1CD-10 F45.4); 6. Koronare 3-Gefass-Erkrankung - Status nach
Vorderwandinfarkt am 22. Januar 2017; - Koronarangiographie am 23. Januar 2017 mit
hochgradiger Stenose im proximalen RIVA (linkes Hauptgefass) — PTCA und Stenteinlage,
schwere Stenose im mittleren RIVA — PTCA und 2 x Stenteinlage, schwere Stenose der
RCX (2. linkes Hauptgefass) — PTCA und Sten- teinlage sowie hochgradige Stenose der
RCA (rechtes Geféass) mit PTCA und 2-fach Stenteinlage, Ejektionsfraktion (EF) 65 %; -
Re-Koronarangiographie am 22. Januar 2018: nicht signifikante (und damit nicht
behandlungswirdige) Instent-Re-Stenose im mittleren RI- VA, Ubrige behandelte Gefasse
mit gutem Ergebnis, EF 65 %. Ohne Auswirkung auf die Arbeitsfahigkeit wurden folgende
Diagnosen auf- gefuhrt (S. 9 1. Ziff. 4.2):

E.6

Oktober 2000 Uber den Allgemeinen Teil des Sozialversicherungsrechts (ATSG; SR 830.1)
1.V.m. Art. 54 Abs. 1 lit. a des kantonalen Gesetzes vom

E. 11

Juni 2009 Uber die Organisation der Gerichtsbehdrden und der Staats- anwaltschaft (GSOG;
BSG 161.1) Beschwerden gegen solche Entscheide. Der Beschwerdefihrer ist im
vorinstanzlichen Verfahren mit seinen Antré gen nicht durchgedrungen, durch den
angefochtenen Entscheid berthrt und hat ein schutzwirdiges Interesse an dessen
Aufhebung, weshalb er zur Beschwerde befugt ist (Art. 59 ATSG). Die értliche
Zustandigkeit ist gegeben (Art. 69 Abs. 1 lit. a des Bundesgesetzes vom 19. Juni 1959 Uber
die Invalidenversicherung [1VG; 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.
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