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Regeste

Invalidenversicherung (Invalidenrente) | Invalidenversicherung

Erwagungen

E.11

Mit der Beschwerde in 6ffentlich-rechtlichen Angelegenheiten kann u.a. die Verletzung von
Bundesrecht gertigt werden ( Art. 95 lit. aBGG ). Die Feststellung des Sachverhalts kann
nur gertigt werden, 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. 97 Abs. 1 BGG ). Das Bundesgericht legt seinem
Urtell den Sachverhalt zugrunde, den die Vorinstanz festgestellt hat ( Art. 105 Abs. 1 BGG
). Eskann die Sachverhaltsfeststellung der Vorinstanz von Amtes wegen berichtigen oder
ergénzen, wenn sie offensichtlich unrichtig ist oder auf einer Rechtsverletzung im Sinne
von Art. 95 BGG beruht ( Art. 105 Abs. 2 BGG).

E.12

Das Bundesgericht wendet das Recht von Amtes wegen an ( Art. 106 Abs. 1 BGG). Esist
folglich weder an die in der Beschwerde geltend gemachten Argumente noch an die
Erwagungen der Vorinstanz gebunden; es kann eine Beschwerde aus einem anderen als
dem angerufenen Grund gutheissen und es kann sie mit einer von der Argumentation der
Vorinstanz abweichenden Begriindung abweisen ( BGE 130 111 136 E. 1.4 S. 140).
Immerhin prift das Bundesgericht, unter Beriicksichtigung der allgemeinen
Begrindungspflicht der Beschwerde ( Art. 42 Abs. 1 und 2 BGG ), grundsétzlich nur die
geltend gemachten Rigen, sofern die rechtlichen Mangel nicht geradezu offensichtlich sind
(BGE 13311 249 E. 1.4.1 S. 254).

E.2

Streitig und zu prifen ist, ob sich der Invaliditéatsgrad seit der Ablehnungsverfiigung vom
27. August 2008 bis zum Erlass der Verfligung vom 13. Januar 2016 in revisionsrechtlich
erheblicher Weise verandert hatte ( Art. 17 ATSG ). Dabei ist nach der das Bundesgericht
bindenden Feststellung der Vorinstanz davon auszugehen, dass die Versicherte auch ohne
gesundheitliche Beeintrachtigungen keiner erwerblichen Beschaftigung nachgehen, sondern
weiterhin im Aufgabenbereich (Haushalt) tétig sein wirde.

E.311

Das kantonale Gericht hat erkannt, dass zur Beurtellung des Gesundheitszustands und der
Arbeits (un) fahigkeit auf dasin alen Tellen bewei skréftige Gutachten der Dres. med.

D. und E. vom 7. Mai 2015 abzustellen war. Es hat sich einlasslich mit
den im bundesgerichtlichen Verfahren wiederholten, die Beweiskraft der Expertisein Frage



stellenden Einwanden auseinandergesetzt. Der Umstand, dass Dr. med. D. die
Versicherte am 6. September 2011 konsiliarisch wegen der Schmerzen im Bereich des
rechten Mittelfusses untersucht hatte, begriindete keinen Ausstands- oder
Ablehnungsgrund, als medizinischer Gutachter tétig zu sein. Weiter hat die Vorinstanz
erkannt, dass der behandelnde Psychiater B. und Dr. phil. klin. psych.

C. zur Frage, inwieweit die Versicherte bei der Flihrung des Haushalts
arbeitsunfahig war, deren Angaben Ubernahmen, weshalb mit ihren Ausfthrungen schon
aus diesem Grund keine Zweifel am Gutachten der Dres. med. D. und

E. zu begriinden waren. Sodann hat das kantonale Gericht festgestellt, dass der
psychiatrische Sachverstandige in Ubereinstimmung mit den behandelnden Arzten und
Fachpersonen keine Anhaltspunkte fand, aufgrund welcher eine zusétzliche neurologische
und neuropsychol ogische Abklarung notig gewesen war. Nicht einzusehen war, dass die
Symptomatik der psychiatrisch festgestellten depressiven Stérung stark schwankend auftrat
und daher von den medizinischen Sachverstandigen lediglich im Sinne einer
Momentaufnahme habe erfasst werden kdnnen, zumal die Versicherte selber von einem
chronifizierten und damit verfestigten Zustand ausging. Dass sie trotz psychiatrischer
Empfehlung eine Therapie mit antidepressiv wirkenden Analgetika ablehnte, war auch mit
Blick auf den (inaktiven) Morbus Crohn mit den damit verbundenen Angsten wenig
nachvollziehbar. Insgesamt war die Versicherte ausgehend von der Einschdtzung der

Gutachter Dres. med. D. und E. ab 1. Oktober 2014 im
Aufgabenbereich (Haushalt) als vollstandig arbeitsfahig zu betrachten.
E.3.1.2

Angesichts desvon Dr. med. D. erwahnten generalisierten

Weichteilrheumatismus (Fibromyalgie) hat das kantonale Gericht zusétzlich erkannt, dass
das bidisziplinare Gutachten auch dann beweistauglich wére, wenn die Rechtsprechung
geméss BGE 141 V 281 zum Tragen kdme. Zunéchst war darauf hinzuweisen, dass die
leicht- bis mittelgradige depressive Episode therapierbar war und daher nicht von einer
schweren Auspragung dieser Erkrankung gesprochen werden konnte. VVon einer lege artis
und mit optimaler Kooperation der Versicherten durchgefiihrten antidepressiven Therapie
konnte nicht gesprochen werden. Sodann war davon auszugehen, dass die Versicherte tber
Ressourcen (gut laufende Ehe; gute Beziehungen zu V erwandten; regelméssige Flige in die
Turkei; Belegung eines Deutschkurses) verflgte, die sich potentiell glinstig auf ihren
Gesundheitszustand auswirkten. Die bei der von Dr. med. D. veranlassten
Evaluation der funktionellen Leistungsfahigkeit (EFL) festgestellte erhebliche
Symptomausweitung und Selbstlimitierung waren als Ausschlussgrinde zu qualifizieren,
welche die Annahme einer Gesundheitsbeel ntrachtigung verboten. Letzteres galt ebenso fir
dieim Rahmen der arztlichen Begutachtung erhobenen psychosozialen Belastungsfaktoren
(Migrationshintergrund; fehlende Integration; problematische finanzielle Verhéltnisse).

E.3.2

Die Beschwerdefuhrerin wiederholt im Wesentlichen die vom kantonalen Gericht mit
zutreffender Begrindung entkrafteten Einwendungen gegen die Beweiskraft des Gutachtens
der Dres. med. D. und E. vom 7. Mai 2015, weshalb auf die nicht zu
beanstandenden Erwégungen im angefochtenen Entscheid verwiesen wird. Anzufligen ist,
dass sich das dem psychiatrischen Experten rechtsprechungsgemass einzuraumende
Ermessen bei der Beurteilung des Schweregrades der zu diagnostizierenden Erkrankung
und der Auswirkungen auf die Arbeitsfahigkeit entgegen dem pauschalen Einwand der



Beschwerdefihrerin anhand der in BGE 141 V 281 formulierten Standardindikatoren
uberprifen 1&sst. Daher ist nicht ersichtlich, inwiefern die Vorinstanz die Beweise
willkurlich im Sinne von Art. 9 BV gewUrdigt haben soll. Weiter ist die
Beschwerdefuhrerin darauf hinzuwei sen, dass das kantonale Gericht nicht schon deshab
den Anspruch auf rechtliches Gehdr ( Art. 29 Abs. 2 BV ) verletzt hat, wenn es nicht jedes
einzelne Vorbringen ausdriicklich widerlegt hat (vgl. BGE 142 11 44 E. 9.2 S. 65; 136 | 184
E.2.2.1S.188, 229 E. 5.2 S. 236). Sie benennt denn auch letztinstanzlich kein

medi zinisches oder anderes einschl&giges Aktenstiick, wonach sie an einer Demenz- oder
Alzheimererkrankung leiden konnte, die zusétzliche neurologische oder

neuropsychol ogische Abkl&rungen erforderten.

E.4

Die offensichtlich unbegriindete Beschwerde ist mit summarischer Begriindung und unter
Verweis auf den angefochtenen Entscheid abzuweisen (Art. 109 Abs. 2 lit. ain Verbindung
mit Abs. 3 BGG).

E.5

Das Gesuch um unentgeltliche Rechtspflege fur das bundesgerichtliche Verfahren wird
infolge Aussichtslosigkeit der Beschwerde abgewiesen ( Art. 64 Abs. 1 BGG).

Export aus OpenCaseLaw (CCO0). Verbindlich ist allein der vom erlassenden Gericht vertffentlichte
Originatext. Quellen-URL siehe oben.



