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Regeste

Invalidenversicherung (Invalidenrente; Revision) | Invalidenversicherung

Erwagungen

E.1l

Die Voraussetzungen fur den vom Beschwerdefihrer verlangten zweiten Schriftenwechsel
sind schon deshalb nicht erfillt, weil das Bundesgericht bereits auf die Durchfihrung eines
ersten Schriftenwechsels verzichtet hat (vgl. Art. 102 Abs. 1 und 3BGG ; BGE 1331 98 E.
2.2S.99f.; Urteil 8C_28/2012 vom 29. Mai 2012 E. 2). Sowelit der Versicherte die
Einraumung einer Replikmdglichkeit beantragt, um zu einem spéteren Zeitpunkt eine
Beschwerdeergénzung einreichen zu kdnnen, ist ihm entgegenzuhalten, dass es der
beschwerdefUhrenden Partei im Verfahren vor dem Bundesgericht verwehrt ist, nach
Ablauf der Beschwerdefrist Antrége und Rigen vorzutragen, die sie bereits in der
Beschwerde hétte erheben konnen ( BGE 132 | 42 E. 3.3.4 S. 47).

E.2

Der Versicherte beantragt im Verfahren vor Bundesgericht die Aufhebung des kantonalen
Gerichtsentscheids. An der alleinigen Aufhebung des vorinstanzlichen Entscheids kann er
alerdings kein rechtlich geschitztes Interesse (vgl. Art. 89 Abs. 1 BGG ) haben, weil seine
Rechtsposition sich dadurch unter den vorliegenden Umsténden nicht verbessern liesse.

W rde das Bundesgericht seinem Begehren zufolge namlich den kantonalen
Gerichtsentscheid aufheben, hétte die rentenaufhebende Verfligung der 1V-Stelle vom 8.
November 2013 Bestand, womit der vom Beschwerdeflhrer erlittene Nachteil (Wegfall der
Rente) nicht beseitigt wéare. Aus dem weiteren Antrag, wonach ihm weiterhin eine ganze
Rente auszurichten sei und der Begriindung des | etztinstanzlich eingereichten Rechtsmittels
geht aber hervor, dass esihm um die Weiterausrichtung der Rente geht, weshalb
sinngemass auch die Aufhebung der Verfligung vom 8. November 2013 als beantragt gelten
muss. Auf die Beschwerde ist einzutreten.

E.31

Das Verfahren der Beschwerde in 6ffentlich-rechtlichen Angelegenheiten ist geméss Art.
58 Abs. 2 und Art. 102 BGG grundsétzlich schriftlich; eine Verhandlung findet nicht statt.
Die Durchfihrung einer mindlichen Parteiverhandlung gemass Art. 57 BGG ist dem
Ermessen des Abteilungsprasidenten oder der Abteilungsprasidentin anheim gestellt. Ein
Anspruch darauf kann sich ausnahmsweise aus Art. 29 Abs. 2 BV und Art. 6 Ziff. 1 EMRK
ergeben. Diesist insbesondere dann der Fall, wenn das Bundesgericht als einzige Instanz
entscheidet und Rechte im Sinne von Art. 6 Ziff. 1 EMRK betroffen sind (Urtelle
8C_112/2013 vom 2. Mai 2013 E. 2.1 und 9C_357/2011 vom 23. November 2011 E. 1.1).
Der Beschwerdefuhrer hat seinen Standpunkt in seiner Rechtsschrift ausfihrlich dargetan.



Esist nicht ersichtlich, inwiefern sich ausnahmswei se eine 6ffentliche Parteiverhandlung im
Sinne von Art. 57 BGG aufdrangen wiirde.

E.3.2

Selbst wenn die Voraussetzungen des Art. 6 Ziff. 1 EMRK erfullt sind, haben primér die
erstinstanzlichen Gerichte die durch diese Bestimmung garantierte Offentlichkeit der
Verhandlung zu gewahrleisten (vgl. Art. 61 lit. aATSG ). Voraussetzung ist einim
erstinstanzlichen Verfahren zu stellender klarer und unmissverstandlicher Parteiantrag (
BGE 122V 47 E. 3a S. 55 mit Hinweisen; vgl. auch BGE 125V 37 E. 2 S. 38). Versaumt
eine Partel die rechtzeitige Geltendmachung des Anspruchs auf 6ffentliche Verhandlung,
hat dieser grundsétzlich als verwirkt zu gelten ( BGE 122 V 47 E. 3b/bb S. 56 mit
Hinweisen), weil nur so der geforderte einfache und rasche Verfahrensablauf gewahrleistet
bleibt (bereits erwahntes Urtell 9C _357/2011 E. 1.2). Der Beschwerdeflhrer hat im
vorinstanzlichen Verfahren keinen Antrag auf partei 6ffentliche Verhandlung gestellt. Das
vor Bundesgericht gestellte Begehren um Durchfiihrung einer 6ffentlichen Verhandlung
(mit der Begriindung, die Offentlichkeit habe einen Anspruch darauf, zu wissen, wie
"Simulanten” die offentliche Kasse beanspruchten, und die Angehérigen seien in diesem
Rahmen als Zeugen darliber zu befragen, wie sich der Gesundheitszustand seit 2004
entwickelt habe und ob eine Simulation vorliege) ist verspéatet und daher abzuwei sen.
Ebenso wenig ist eine 6ffentliche Beratung durchzuftihren. Das Bundesgericht berét seine
Entscheide nur in den vom Gesetz vorgesehenen Fallen - und nicht auf entsprechenden
Partelantrag hin - mundlich bzw. 6ffentlich (Art. 58 f. BGG; Urtell 2C_665/2010 vom 24.
Mai 2011 E. 7).

E.4

Die Beschwerde in 6ffentlich-rechtlichen Angelegenheiten kann wegen Rechtsverletzungen
gemass Art. 95 und 96 BGG erhoben werden. Das Bundesgericht legt seinem Urteil den
Sachverhalt zugrunde, den die Vorinstanz festgestellt hat ( Art. 105 Abs. 1 BGG ). Es kann
deren Sachverhaltsfeststellung auf Rige hin oder von Amtes wegen berichtigen oder
erganzen, wenn sie offensichtlich unrichtig ist oder auf einer Rechtsverletzung im Sinne
von Art. 95 BGG beruht, und wenn die Behebung des Mangels fir den Ausgang des
Verfahrens entscheidend sein kann ( Art. 105 Abs. 2 BGG und Art. 97 Abs. 1 BGG ). Als
"offensichtlich unrichtig" gelten die vorinstanzlichen Feststellungen, wenn sie willkdrlich
erhoben worden sind ( Art. 9BV ; BGE 140 111 115E. 2 S. 117; allgemein zur Willkdr in
der Rechtsanwendung BGE 140 111 16 E. 2.1 S. 18f.; 1381 49 E. 7.1 S. 51; 13811l 378 E.
6.1 S. 379 f.; insbesondere zu jener in der Beweiswirdigung BGE 137 1 58 E. 4.1.2 S. 62,
135111 127 E. 1.5 S. 129 f.; Urteil 2C_1143/2013 vom 28. Juli 2014 E. 1.3.4). Das
Bundesgericht wendet das Recht von Amtes wegen an ( Art. 106 Abs. 1 BGG ) und ist
folglich weder an die in der Beschwerde geltend gemachten Argumente noch an die
Erwagungen der Vorinstanz gebunden (BGE 1341 65E. 1.3S.67f.; 134V 250E. 1.2 S.
252, je mit Hinweisen).

E.5

Die Vorinstanz hat die Bestimmungen und Grundsétze zur Bemessung des
Invaliditétsgrades bei erwerbstétigen Versicherten nach der allgemeinen Methode des
Einkommensvergleichs ( Art. 16 ATSG in Verbindung mit Art. 28aAbs. 1 1VG ; BGE 130
V 343 E.3.4S.348; 128V 29E. 1S. 30; 104V 135 E. 2aund b S. 136), zum Anspruch auf
eine Invalidenrente ( Art. 28 Abs. 21V G ), zu den V oraussetzungen einer Revision der



Invalidenrente (Art. 17 ATSG ; BGE 134V 131 E. 3 S. 132 mit Hinweisen), namentlich zu
den zeitlichen Vergleichspunkten ( BGE 133V 108 E. 5.4 S. 114; 130V 71), zur Aufgabe
der Arztinnen und Arzte bei der Ermittlung des Invalidititsgrades (BGE 132V 93E. 4 S.
99 mit Hinweisen) sowie zu den Anforderungen an beweiskréftige medizinische Berichte
und Gutachten (BGE 137V 210 E. 6.2.2 S. 269; 134V 231 E. 5.1 S. 232; 125V 351 E. 3a
S. 352) zutreffend dargelegt. Darauf wird verwiesen.

E.6

Streitig und zu prifen ist die Frage, ob sich der Gesundheitszustand des Versicherten
zwischen der Rentenverfiigung vom 4. Oktober 2006 und streitiger Revisionsverfligung
vom 8. November 2013 massgeblich verandert hat (vgl. BGE 133V 108 E. 5 S. 110 ff.).
Die Vorinstanz hat dies mit Blick auf die neuropsychologische Exploration des Dr. phil.

B. vom 19. Juni 2012, auf das psychiatrische Gutachten des Dr. med. C.

vom 4. Juli 2012 und auf die tbrigen Umstande, namentlich die Reisen in den Kosovo, die
regel méassigen Sauna-/Hallenbad-/Fitnessstudiobesuche, die Reduktion der M edikamente
und den kirzlichen Erwerb des Flhrerausweises bejaht. Der Beschwerdefihrer bringt
dagegen vor, der angefochtene Gerichtsentscheid sei widerspriichlich, weil darin zwar
zugestanden werde, dass er urspriinglich infolge paranoider Schizophrenie zu 100 % invalid
gewesen sei, nun jedoch keine rentenbegrindende Invaliditét mehr bestehen solle, obwohl
die Schizophrenie andauere "und er weiter krank sei, well er eben diese Krankheit
simuliere”. Diesen Widerspruch im Sachverhalt |6se das kantonale Gericht nicht auf. Indem
es das Gutachten des Dr. med. C. vom 4. Juli 2012 zudem zu Unrecht alsfir die
streitigen Belange umfassend und schlUissig darstelle, verletze es die
Beweiswrdigungsregeln, denn dieser habe die im Revisionsverfahren entscheidende Frage,
ob sich der Gesundheitszustand seit dem Jahr 2006 verbessert habe, nicht beantwortet.
Schliesslich rlgt er, die weiteren Feststellungen der Vorinstanz zu den L ebensumstéanden
seien offensichtlich unrichtig. Zur Untermauerung dieser Behauptung reicht er vor
Bundesgericht diverse Unterlagen ein.

E.6.1.1

In der Beschwerde durfen keine neuen Tatsachen und Beweismittel vorgebracht werden, es
sei denn, erst der Entscheid der Vorinstanz habe dazu Anlass gegeben ( Art. 99 Abs. 1 BGG
). Neu sind Tatsachen, die weder im vorangegangenen V erfahren vorgebracht noch von der
Vorinstanz festgestellt wurden ( BGE 136 V 362 E. 3.3.1 S. 364). Der Versicherte stiitzt
sich letztinstanzlich wiederholt auf Tatsachen und Beweismittel (Beschwerdebeilagen 3 - 5
und 7a- 7c), die bereits anlasslich des kantonal gerichtlichen Verfahrens Bestand hatten,
aber nicht vorgebracht wurden ( BGE 136 |11 123 E. 4.4.3 S. 128f.), oder erst nach dem
angefochtenen Entscheid entstanden sind ( BGE 135 | 221 E. 5.2.4 S. 229). Ob diese von
vornherein unzuléssig und unbeachtlich sind, kann dahingestellt bleiben, da sie so oder
anders fur den Ausgang des Verfahrens nicht erheblich sind:

E.6.1.2

So vermogen dieim Verfahren vor Bundesgericht aufgel egte Bestétigung der
Sportanlagenbesuche in der Zeit vom 4. Januar bis 12. Marz 2015 und das Arztzeugnis des
Dr. med. D. , Allgemeine Medizin FMH/Sportmedizin, vom 16. Mé&rz 2015,
wonach der Versicherte seine fibromyal gieghnlichen Beschwerden am Bewegungsapparat
durch intensive Saunagange in ihrem Ausmass limitieren konne, nichts an der
unbestrittenen Tatsache dndern, dass der Beschwerdefiihrer zumindest seit dem Jahr 2008



und andauernd korperlich und psychisch in der Lage ist, mehrmalsin der Woche
selbststandig die Sportanlage aufzusuchen, wobei nicht relevant ist, ob er dort das Freibad,
das Hallenbad, die Sauna oder die Fitnessanlage benltzt. Aus der eingereichten Kopie des
Flhrerauswei ses geht zwar hervor, dass er diesen, nicht wie von der Vorinstanz
angenommen, im Jahr 2011, sondern schon im Jahr 1988 erworben hat. Es bleibt jedoch
dabel, dass er unbestrittenermassen seinen Personenwagen regelmassig selber steuert. Die
eingereichten Pésse des Versicherten und seiner Ehefrau belegen seine rege

Auslandsrei setétigkeit, wobel fur die Belange des vorliegenden Verfahrens offen bleiben
kann, ob er jeweils alein oder in Begleitung seiner Ehefrau unterwegs ist, weil diesan
seiner grundsétzlich vorhandenen Mobilitét nichts éndert.

E.6.2.1

Der Versicherte hat im Rahmen des Revisionsverfahrens durch sein eigenes tduschendes
Verhaten bel der Abkléarung des aktuellen Gesundheitszustandes durch Dr. med.

C. und Dr. phil. B. zuverlassige Angaben zu den aktuellen
Auswirkungen der paranoiden Schizophrenie auf die Arbeitsfahigkeit verunmaoglicht. Dr.
phil. B. stellt in seiner neuropsychol ogischen Beurteilung vom 25. Juni 2012 in

samtlichen sechs Beschwerdevalidierungstests auffalige, stark unterdurchschnittliche
Resultate und Diskrepanzen zwischen Testleistungen und bekannten Mustern von
Hirnleistungen und Hirnleistungsstérungen fest. Der Neuropsychologe geht von einem
suboptimalen Lestungsverhalten aus und erachtet die Kriterien nach Slick et al. (1999) fur
das Vorliegen einer wahrscheinlichen Simulation als erfiillt. Aus dem psychiatrischen
Gutachten des Dr. med. C. vom 4. Juli 2012 geht hervor, dassdiein der
neuropsychol ogischen Testung festgestellten auffalligen Diskrepanzen auf eine Simulation
von neuropsychol ogischen Einschrankungen zurtickzuf Gihren und nicht als Manifestation
der diagnostizierten paranoiden Schizophrenie zu interpretieren sind. Zur Entwicklung der
Arbeitsfahigkeit seit der Rentenzusprache im Jahr 2006 kann der Experte wegen der
Simulation des Versicherten keine zuverldssigen Angaben machen. Immerhin dussert er
erhebliche Zweifel an der von Dr. med. E. , Oberarzt, Klinik F.

wiederholt attestierten 100%igen Arbeitsunfahigkeit. Im Verlaufe des vorinstanzlichen
Verfahrens nahm Dr. phil. B. Stellung zur Kritik des Versicherten hinsichtlich des
Einsatzes von Beschwerdevalidierungstests (Bericht vom 12. Mérz 2014, visiert auch von
Dr. med. C. ). Er wies namentlich darauf hin, dass die Leistung des
Beschwerdefiihrers in der Untersuchung teilweise im Zufallsbereich lag. Selbst bei
Personen mit schwerster Stérung seien entsprechende Auffalligkeiten nicht zu erwarten.
Die Ergebnisse der Beschwerdevalidierungstests hétten bei der Untersuchung vom 25. Juni
2012 nur einen Baustein gebildet. In casu hétten sich mehrere Inkonsistenzen in den
Befunden und zu berichteten Alltagsleistungen ergeben, weshalb auch ohne diese
Testergebnisse ein dringender Verdacht auf Aggravation respektive Simulation in der
Untersuchung bestehe.

E.6.2.2

Demnach wurde im angefochtenen Gerichtsentscheid aus dem Verhalten wahrend der
Untersuchung und aus der Alltagsgestaltung des Versicherten (Reisen in den Kosovo, sehr
haufige Sauna-/Hallenbad-/Fitnessstudiobesuche, drastische Reduktion der Medikamente)
zu Recht auf eine (erhebliche) Besserung des Gesundheitszustands seit 4. Oktober 2006
geschlossen. Auf die Kritik des Versicherten an den Beschwerdevalidierungstests muss
letztinstanzlich nicht weiter eingegangen werden, weil die Gutachter ohne die



Testergebnisse nicht zu einem anderen Ergebnis gelangt wéaren. Die vorinstanzliche
Feststellung, wonach der Beschwerdefhrer im Jahr 2011 die Einnahme des M edikaments
Seroquel um die Halfte und digenige des Medikaments Efexor um 80 % habe reduzieren
konnen, ist auch vor dem Hintergrund seiner geltend gemachten "regel méassigen”
Klinikaufenthalte nicht offensichtlich unrichtig. Entgegen der Annahme des Versicherten
ist unbestritten geblieben, dass er weiterhin an einer paranoiden Schizophrenie leidet, also
krank ist. Allein aus dieser Diagnose kann aber nicht auf eine fur alle Zeiten unabanderliche
100%ige Arbeitsunfahigkeit geschlossen werden.

E.6.3

Anlass zur Revision einer Invalidenrente gibt jede wesentliche Anderung in den
tatséchlichen Verhéltnissen, die geeignet ist, den Invaliditatsgrad und damit den
Rentenanspruch zu beeinflussen ( BGE 134 V 131 E. 3 S. 132 mit Hinweisen; vgl. Art. 87
Abs. 1und 2 1VV ). Well eine solche Verdnderung in casu vorinstanzlich willkurfrel bejaht
wurde, mithin ein Revisionsgrund im Sinne von Art. 17 ATSG gegeben ist, hatten
Verwaltung und Vorinstanz die aktuelle Invaliditét im Zeitpunkt der Revisionsverfiigung
frel zu prifen.

E.6.3.1

In diesem Zusammenhang ist in Erinnerung zu rufen, dass regelméassig keine versicherte
Gesundheitsschadigung vorliegt, soweit die L e stungseinschrankung auf Aggravation oder
einer ahnlichen Erscheinung beruht. Herrscht im Einzelfall Klarheit dartiber, dass solche
Ausschlussgriinde die Annahme einer Gesundheitsbeei ntréchtigung verbieten, so besteht
von vornherein keine Grundlage fur eine Invalidenrente (zur Publikation bestimmtes Urtell
9C_492/2014 vom 3. Juni 2015 E. 2.2.11.).

E.6.3.2
Infolge der Simulation von neuropsychol ogischen Einschrankungen in den Untersuchungen
von Dr. med. C. und Dr. phil. B. war es dem psychiatrischen Gutachter

in casu nicht moglich, zuverlassige Angaben betreffend der Entwicklung der
Arbeitsfahigkeit beztiglich der paranoiden Schizophrenie zu machen. Da das psychiatrische
Gutachten des Dr. med. C. gestiitzt auf die neuropsychologischen Abkl&rungen
desDr. phil. B. nachvollziehbar von einer Simulation neuropsychol ogischer
Einschrankungen ausgeht, durfte die Vorinstanz in antizipierter Beweiswirdigung ( BGE
137V 64 E.52S.69; 1361 229E. 5.3S.236; 1341 140E. 5.3 S. 148; 124V 90E. 4b S.
94) - ohne gegen den Untersuchungsgrundsatz zu verstossen ( Art. 61 lit. c ATSG ; vgl.
auch Art. 43 Abs. 1 ATSG) - auf weitere medizinische Abklarungen verzichten, weil davon
keine entscheidrelevanten neuen Erkenntnisse zu erwarten waren.

E.6.3.3

Entgegen der Ansicht der Vorinstanz ist dem Versicherten aufgrund der konkreten Sach-
und Rechtslage allerdings keine qualifizierte Verletzung seiner Mitwirkungspflichten
vorzuwerfen, denn er hatte sich der angeordneten Begutachtung ja unterzogen. Er kann sich
aber deshalb andererseits auch nicht erfolgreich darauf berufen, dass vor der
Rentenverweigerung ein Mahn- und Bedenkzeitverfahren hétte durchgefthrt werden
mussen. Die Durchfihrung eines Mahn- und Bedenkzeitverfahrens nach Einholung der
Expertise ertbrigt sich von vornherein, da die Begutachtung, wahrend welcher der
Beschwerdefuhrer simuliert hatte, zu jenem Zeitpunkt bereits abgeschlossen war. Eine
nachtragliche Abmahnung hinsichtlich einer Simulation in der Begutachtungssituation



macht keinen Sinn.

E.6.34

Trotz der Verneinung einer Mitwirkungspflichtverletzung ist die vorinstanzliche
Bestétigung der am 8. November 2013 verfligten Rentenverweigerung rechtens, weil sich
die gutachtlich festgestellte Simulation auch mit Blick auf die konkrete Alltagsbewadltigung
des Versicherten (namentlich grosse Selbststandigkeit und Kontinuitét in der
Wahrnehmung gesundheitlich sinnvoller Freizeitangebote und erhaltene Mobilitat)
nachvollziehen lasst und well es wegen des bewusst manipulativen Verhaltens des
Versicherten wahrend der Begutachtung érztlicherseits nicht méglich war, eine dlfélig
noch vorhandene Arbeits- und Leistungsunféhigkeit allein aufgrund der Schizophrenie zu
eruieren (vgl. zur Publikation bestimmtes Urteil 9C_492/2014 vom 3. Juni 2015 E. 2.2.2).
Bei dieser Ausgangsage kann eine rentenbegriindende Invaliditét nicht mehr angenommen
werden.

E.7

Das Verfahren ist kostenpflichtig ( Art. 65 Abs. 4 lit. aBGG ). Die Gerichtskosten werden
dem unterliegenden BeschwerdefUhrer auferlegt (Art. 65 Abs. 4 lit. ain Verbindung mit
Art. 66 Abs. 1 Satz 1 BGG).
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