BGer 9C 252/2014 vom 17. Juni 2014

Bundesgericht, 2014-06-17, DE

Quelle: https://mcp.opencaselaw.ch/entscheid/bger 9C 252 2014
FR: TF 9C_252/2014 du 17 juin 2014

IT: TF9C_252/2014 del 17 giugno 2014

Erwagungen

E.11

Andert sich der Invaliditatsgrad erheblich, so wird die Rente von Amtes wegen oder auf
Gesuch hin fur die Zukunft entsprechend erhoht, herabgesetzt oder aufgehoben ((Art. 17
Abs. 1 ATSG ). Anlass zur Revision einer Invalidenrente gibt jede wesentliche Anderung in
den tatséchlichen Verhaltnissen, 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 21VV ). Dielnvaidenrente ist nicht nur bei einer wesentlichen Veradnderung des
Gesundheitszustandes, sondern auch dann etwa revidierbar, wenn sich die erwerblichen
Auswirkungen des (allenfalls gleich gebliebenen) Gesundheitszustandes erheblich
verandert haben oder wenn eine andere Art der Bemessung der Invaliditét zur Anwendung
gelangt (BGE 133V 545E. 6.1 S. 546 und E. 7.1 S. 548; 130V 343 E. 3.5 S. 349).

E.12

Unabhangig von einem materiellen Revisionsgrund kann der Versicherungstréger nach Art.
53 Abs. 2 ATSG wiedererwdgungsweise auf formell rechtskréftige Verfligungen oder
Einspracheentscheide zurtickkommen, wenn diese zweifellos unrichtig sind und ihre
Berichtigung von erheblicher Bedeutung ist. Wird die zweifellose Unrichtigkeit der
urspriinglichen Rentenverfiigung erst vom Gericht festgestellt, kann dieses ein (zu Unrecht)
auf Art. 17 ATSG gestiitztes Riickkommen mit dieser substituierten Begrindung schiitzen (
BGE 125V 368 E. 2 S. 369; Urteil 9C_303/2010 vom 5. Juli 2010 E. 4 [SVR 2011 IV Nr,
20 S. 53]). Vorausgesetzt ist wie immer bei der Wiedererwéagung, dass kein vernunftiger
Zweifel an der Unrichtigkeit der Verfligung méglich, also nur dieser einzige Schluss
denkbar ist (Urteil 8C_1012/2008 E. 4.1 vom 17. August 2009 [SVR 2010 IV Nr. 5 S. 10];
Urteile 9C_587/2010 vom 29. Oktober 2010 E. 3.3.1 und 9C_575/2007 vom 18. Oktober
2007 E. 2.2). Diestrifft in der Regel zu, wenn eine L eistungszusprechung aufgrund falscher
Rechtsregeln erfolgte oder wenn massgebliche Bestimmungen nicht oder unrichtig
angewandt wurden. Soweit indessen ermessensgepragte Teile der Anspruchsprifung vor
dem Hintergrund der Sach- und Rechtslage einschliesslich der Rechtspraxisim Zeitpunkt
der rechtskréaftigen Leistungszusprechung ( BGE 125V 383 E. 3 S. 389) in vertretbarer
Weise beurteilt worden sind, scheidet die Annahme zweifelloser Unrichtigkeit aus (vgl.
Urtelle 9C_621/2010 vom 22. Dezember 2010 E. 2.2 und | 222/02 vom 19. Dezember 2002
E. 3.2).

E.2

Das kantonale Gericht erwog, im Zeitpunkt der letzten rechtskraftigen Verfligungen (vom
18. November 2004 und 13. Méarz 2007), welche auf einer materiellen Prifung des
Rentenanspruchs mit rechtskonformer Sachverhaltsabklarung, Beweiswirdigung und
DurchfUhrung eines Einkommensvergleichs beruhten ( BGE 133 V 108 ), hétten (nach



Wegfall einer vormaligen posttraumatischen Anpassungsstérung infolge eines bewaffneten
Uberfalls am Arbeitsplatz des Tankwarts am 7. Juni 2001) eine chronifizierte leichte
depressive Symptomatik aufgrund psychosozialer Belastungsfaktoren (psychiatrisches
Gutachten des Dr. C. vom 26. April 2004) sowie chronische Nackenschmerzen
und Schmerzen im Bereich der Lendenwirbelsdule (Berichte der Internistin Dr. D.

vom 25. August und 6. Oktober 2003) vorgelegen. Derzeit bestehe laut dem neurol ogischen
Teilgutachten der Medizinischen Abkl&rungsstelle B. weiterhin ein

L umbovertebral syndrom mit vermutlich intermittierender Wurzelreizung; ein
Zervikasyndrom konne nicht mehr festgestellt werden. Schwere korperliche Tétigkeiten
seien nicht zumutbar, hingegen bestehe in der angestammiten Tétigkeit (des Tankwarts)
volle Arbeitsfahigkeit. Das kantonale Gericht folgerte, verglichen mit dem friiheren
Zustand sei zwar das Zervikal syndrom weggefallen; eine revisionsrelevante Verénderung
des Gesundheitszustandes sei indes nicht zu erblicken, weil die korperlichen Beschwerden
bei der urspriinglichen Rentenzusprechung und der strittigen Revisionsverfiigung
gleichermassen nur dahingehend beriicksichtigt worden seien, als dem BeschwerdefUhrer
nur noch leichte Tétigkeiten zugemutet wurden. Die schon friher bestehenden
Ruckenbeschwerden begrindeten auch derzeit keine Einschrankung der Arbeitsunfahigkeit
in der angestammiten Tatigkeit. Der psychische Zustand stelle sich unveréndert dar (heute:
rezidivierende leichte depressive Episode, Status nach posttraumatischer
Belastungsstorung); bel der im Gutachten der Medizinischen Abklérungsstelle B.
festgehaltenen vollsténdigen Arbeitsfahigkeit handle es sich nur um eine andere
Beurteilung desselben Sachverhalts. Daher liege kein Revisionsgrund im Sinne von Art. 17
Abs. 1 ATSG vor (E. 3 des angefochtenen Entscheids).

Im Ergebnis sei die Rentenaufhebung jedoch mit substituierter Begriindung der
Wiedererwagung ( Art. 53 Abs. 2 ATSG ) zu schiitzen. Der psychiatrische Gutachter habe
2004 dargelegt, die (nach Wegfall einer posttraumatischen Anpassungsstérung in Gestalt
einer langerdauernden depressiven Reaktion) verbliebene chronifizierte leichtgradige
depressive Symptomatik musse im Wesentlichen psychosozialen Belastungsfaktoren

angel astet werden. Die urspringliche Rentenzusprache sei zweifellos unrichtig gewesen;
die Rechtsprechung habe das Verhdtnis zwischen invalidisierenden und nicht
invalidisierenden Faktoren bereits damals geklart gehabt ( BGE 127V 294 E. 5a S. 299; E.
4.1 des angefochtenen Entscheids). Was den aktuellen Gesundheitszustand angehe, so sel
auf die Schlussfolgerungen des Gutachtens der Medizinischen Abklarungsstelle

B. abzustellen, dieim Ubrigen, entgegen einem Vorbringen des
Beschwerdefiihrers, nicht auf unvollstandiger Erhebung des Gesundheitszustandes beruhten
(Sehschwéche, Magen-/Darmkrankheit). Der BeschwerdefUhrer sei in der angestammten
Tétigkeit eines Tankwarts uneingeschrankt arbeitsfahig. Im Ergebnis habe die IV-Stelle
daher die Invalidenrente zu Recht aufgehoben (E. 4.3).

E.311

Der BeschwerdefUhrer wendet sich gegen die vorinstanzliche Schlussfolgerung, die der
urspriinglichen Rentenzusprechung zugrunde liegende L ei stungsel nschrankung beruhe
wesentlich auf psychosozialen Faktoren. Aufgrund der beim Tankstellentiberfall erlebten
Bedrohungslage habe der psychiatrische Gutachter im Jahr 2004 eine posttraumatische
Anpassungsstérung im Sinne einer langeren depressiven Reaktion diagnostiziert. Dieim
Gutachten beschriebenen Belastungsfaktoren (wie finanzielle Probleme, Rechtsstreit mit
dem ehemaligen Arbeitgeber) seien geeignet, die Auswirkungen der posttraumatischen



Anpassungsstérung zu verstarken. Die urspriingliche Verfligung erscheine auch unter
Berlicksichtigung von BGE 127V 294 nicht offensichtlich unhaltbar: Der psychiatrische
Gutachter C. habe keine Befunde erhoben, welche lediglich in den
psychosozialen und soziokulturellen Umstanden ihre hinreichende Erklarung fanden.
Vielmehr habe die posttraumatische und rentenbegrindende Problematik eine ganze Reihe
von psychosoziaen Faktoren ausgel Ost.

E.3.1.2

In seinem Gutachten vom 26. April 2004 hatte der Psychiater Dr. C. ausgefuhrt,
die Kriterien fUr eine posttraumatische Belastungsstorung seien nicht gegeben; namentlich
hétten im ersten halben Jahr nach dem Raubtberfall (7. Juni 2001) charakteristische
Anzeichen gefehlt, die fur eine solche Diagnose unabdingbar seien. Somit sei eher auf eine
posttraumatische

Anpassungs stérung im Sinne elner langeren depressiven Reaktion zu schliessen. Dieser
Anpassungsprozess mit subjektivem Leiden und emotionaler Beeintréchtigung, der soziale
Funktionen behindere, dauere nicht langer als sechs Monate, eine depressive Reaktion bis
zu zwei Jahren. Daher bestiinden spatestens seit etwa Juni 2003 keine mit dem Uberfall
zusammenhangenden Storungen mehr. Die geklagten Beschwerden hétten deshalb andere
Ursachen; die Scheidung und nachfolgenden Probleme mit dem Besuchsrecht der Tochter
sowie die Auseinandersetzung mit dem ehemaligen Arbeitgeber seien diesbezlglich viel
bedeutsamer. Die weiterbestehende leichte depressive Symptomatik, die sich
zwischenzeitlich allerdings chronifiziert habe, kénne daher ohne Weiteres psychosozialen
Belastungsfaktoren angel astet werden. Dies ergebe sich auch aus dem Verlauf der
psychiatrischen Therapie (Art der Medikation). Die leichte depressive Symptomatik
beeintrachtige die Arbeitsfahigkeit nur zu einem geringen Teil. Dazu kémen aber die
erwahnten psychosoziaen Faktoren, welche im Verein mit der leichten Depression zu einer
etwa héalftigen Arbeitsunfahigkeit fuhrten (Gutachten S. 12 ff. und 17).

E.3.13

Die psychiatrische Expertise zeigte, dass der Beschwerdefuihrer nach dem Uberfall vom 7.
Juni 2001 an einer posttraumatischen Anpassungsstérung litt, die - in Gestalt einer
depressiven Stérung - langstens zwei Jahre andauerte. Diese (voribergehende)
gesundheitliche Beeintréchtigung war zundchst offenkundig mitverantwortlich fur familiare
und finanzielle Probleme, die der Gutachter ausdriicklich in seine - zeitlich weiterreichende
- Folgenabschétzung einbezogen hat; er machte deutlich, dass die geschétzte

L eistungsminderung um 50 Prozent zum grosseren Teil durch psychosozial e Faktoren
verursacht werde. Jedenfalls nach dem Wegfall der anfanglichen gesundheitlichen Stérung,
an deren Stelle die leichte depressive Symptomatik trat, wurden die psychosozialen
Faktoren somit nicht mehr von einer versicherten Gesundheitsschadigung aufrechterhalten.
Zur Beurteilung der Frage, ob die Rentenzusprechung zweifellos unrichtig im Sinne von
Art. 53 Abs. 2 ATSG war, sind die Grundsétze geméass dem vom kantonalen Gericht
zitierten Leitentscheid BGE 127 V 294 E. 5a S. 299 (Urteil vom 5. Oktober 2001)
massgebend. Trugen psychosoziale Faktoren, wie hier, gewichtig zur Entstehung des
Beschwerdebildes bei, hatte danach eine entsprechend deutlich ausgepragte psychische
Stérung vorhanden sein miissen, damit es vertretbar gewesen wére, fir die Zeit nach
Wegfall der vom Sachversténdigen attestierten, bis zu zwei Jahre dauernden
Anpassungsstérung von einer dauerhaften Arbeitsunfahigkeit von 50 Prozent auszugehen.



Aus dem gutachterlichen Hinweis auf eine Chronifizierung ergab sich zwar, dass ein

versel bstandigter Gesundheitsschaden weiterhin vorlag. Die leichte depressive
Symptomatik war im Rahmen des Beschwerdebildes aber offensichtlich nicht so gewichtig,
dass auf eine langerdauernde Erwerbsunfahigkeit (Art. 7 f. ATSG) hétte geschlossen
werden dirfen. Das kantonale Gericht hat die urspriingliche L eistungszusprechung somit zu
Recht als zweifellos unrichtig eingestuft.

An diesem Ergebnis andern die im Herbst 2003 festgestellten chronischen Beschwerden im
Bereich der Lendenwirbel sule sowie die chronischen Nackenschmerzen (Berichte der Frau
Dr.D. vom 25. August und 6. Oktober 2003) nichts, da diese Befunde nach der
nicht offensichtlich unrichtigen Feststellung der Vorinstanz ( Art. 105 Abs. 2 BGG ) nicht
massgebend zur Feststellung von Arbeitsunfahigkeit beigetragen hatten (E. 3.1 des
angefochtenen Entscheids).

E.314
Im Ubrigen darf der im bundesgerichtlichen Verfahren eingereichte Bericht des Psychiaters
E. vom 9. April 2013 aus prozessualen Griinden nicht beriicksichtigt werden (

Art. 99 Abs. 1 BGG ). Abgesehen davon fuhrte die - aus heutiger Sicht erfolgende -
Einschétzung, beim Versicherten habe "bereits vorbestehend eine Personlichkeitsstorung
mit &ngstlich-vermeidenden und paranoiden Zigen" vorgelegen, nicht zu einer anderen
Beurteilung der Frage, ob die Rentenzusprechung 2004 vertretbar gewesen ist.

E.3.2

Eine Aufhebung oder Herabsetzung des bisherigen Rentenanspruchs auf dem Weg einer
Wiedererwagung setzt voraus, dass auch seither keine Invaliditét eingetreten ist (Urteile |
859/05 vom 10. Mai 2006 E. 2.3 und | 222/02 vom 19. Dezember 2002 E. 5.1). Die
vorinstanzliche Bewei swiirdigung, wonach hinsichtlich |eidensangepasster, das heisst
riickenschonender Tétigkeiten "ohne erhthte Anforderungen an die Sehfahigkeit” keine
rentenerhebliche Arbeitsunfahigkeit ausgewiesen ist (E. 4.2 des angefochtenen Entscheids),
ist nicht bundesrechtswidrig zustandegekommen.

E.33

Nach dem Gesagten ist die am 4. Méarz 2013 mit Wirkung ab Mai 2013 verfugte Aufhebung
der Invalidenrente rechtens.

E.4

Das Gesuch um aufschiebende Wirkung der Beschwerde wird mit diesem Entscheid
gegenstandsl os.

E.5

Dem Ausgang des Verfahrens entsprechend trégt der BeschwerdefUhrer die Gerichtskosten
(Art. 66 Abs. 1 BGG ). Seinem Gesuch um unentgeltliche Rechtspflege kann entsprochen
werden (Art. 64 BGG ; BGE 125V 201 E. 4a S. 202). Nach Art. 64 Abs. 4 BGG hat die
begunstigte Partei der Gerichtskasse Ersatz zu leisten, wenn sie spater dazu in der Lageist.

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



