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Erwagungen

E. 1

Mit der Beschwerde in 6ffentlich-rechtlichen Angelegenheiten kann u.a. die Verletzung von
Bundesrecht geriigt werden ( Art. 95 lit. aBGG ), die Feststellung des Sachverhalts nur,
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 ). Es kann
die Sachverhaltsfeststellung der V orinstanz 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.2

Nach lit. a Abs. 1 der Schlussbestimmungen der Anderung des VG vom 18. Mé&rz 2011 (6.
IV-Revision) werden Renten, die bei pathogenetisch-&tiol ogisch unklaren syndromalen
Beschwerdebildern ohne nachweisbare organi sche Grundlage gesprochen wurden,
innerhalb von drei Jahren nach Inkrafttreten dieser Anderung uberpriift. Sind die
Voraussetzungen nach Art. 7 ATSG nicht erflllt, so wird die Rente herabgesetzt oder
aufgehoben, auch wenn die V oraussetzungen von Art. 17 Abs. 1 ATSG nicht erfullt sind.

E.31

In Wirdigung der medizinischen Aktenlage, wie sie sich zum Zeitpunkt der Zusprechung
der Viertelsinvalidenrente prasentierte (Verfigung vom 3. Juli 2007), gelangte die
Vorinstanz zum Schluss, dass damals Beschwerden im Rahmen eines Schleudertraumas der
HWS vorgel egen hétten. Diese hétten jedoch keiner organischen Grundlage zugeordnet
werden kénnen. Rein muskulére Einschrankungen stellten kein entsprechendes Korrelat
dar, wahrend die festgestellten neuropsychol ogischen Defizite weder dokumentiert noch
einer erklérbaren Pathologie zugehorig seien; deshalb konne die laufende Viertel srente
aufgehoben werden, ohne dass die Revisionsvoraussetzungen nach Art. 17 Abs. 1 ATSG
erfllt sind. Well aufgrund der polydisziplindren Gutachten der PMEDA AG vom 21.
Oktober 2013 und der estimed AG vom 12. April 2016 sowie der Stellungnahmen der
RAD-Arzte Dr. med. B. vom 15. Juni 2016 und med. pract. C. vom 17.
August 2016 kein morphologisches Korrelat fur die geklagten Beschwerden mit Einfluss
auf die Arbeitsfahigkeit festgestellt werden konnte und sich auch im Rahmen der
Indikatorenprifung keine invalidisierende Arbeitsfahigkeit ergab, bestétigte das kantonae
Gericht die Auffassung der Verwaltung, wonach am 13. Februar 2017, asdie Viertelsrente
aufgehoben wurde, keine rentenbegrtindende Invaliditét mehr vorlag.

E.3.2



Die BeschwerdefUhrerin wendet sich gegen diese Betrachtungsweise, indem sie geltend
macht, die Vorinstanz habe aktenwidrig festgestellt, dass bei Gewéhrung der Invalidenrente
ein unklares Beschwerdebild ohne nachwei sbare organische Grundlage bestanden hat.
Entgegen den Ausfiihrungen im angefochtenen Gerichtsentscheid hétten bereits bei
Zusprechung der Invalidenrente objektivierbare Beschwerden vorgelegen, die auf einer
organischen Grundlage beruhten. Die Rentenaufhebung nach Massgabe der
Ubergangsbestimmung der 6. 1V-Revision sei damit unzulassig. Ferner hitten auch bei
Aufhebung der Invalidenrente objektivierbare Gesundheitsstérungen bestanden. Das
Gutachten der PMEDA AG sel ungeniigend, wie spéter von der estimed AG dargel egt
wurde. Auf die Expertise der PMEDA AG konne auch deswegen nicht abgestellt werden,
weil sie bel Verfigungserlass bereits 3 ¥2 Jahre alt gewesen sei. Des Weiteren dussert sich
die Versicherte in weiten Teilen der Beschwerde zur Beweiswirdigung der Vorinstanz und
wirft dieser wiederholt Willkur vor. Als massgebend erachtet werden miisse entgegen den
Erwégungen des kantonalen Gerichts nicht das Gutachten der PMEDA AG, sondern
dagienige der estimed AG. Dieses habe Beschwerden mit organischem Korrelat erkannt,
den medizinischen Sachverhalt korrekt gewirdigt und sei zum Schluss gekommen, dass die
Versicherte halftig arbeitsunfahig sei. Weil objektivierbare Beschwerden vorlagen, entfalle
eine Indikatorenpriifung. Selbst wenn eine solche durchgefiihrt werden misste, wére
gestitzt auf die Expertise der estimed AG entgegen der Ansicht der Vorinstanz ein
invalidisierender Gesundheitsschaden zu bejahen.

E.41

In Wirdigung der Arztberichte aus der Zeit der Rentenverfiigung vom 3. Juli 2007 stellte
das kantonale Gericht fur das Bundesgericht verbindlich (E. 1 hievor) fest, dassdie
Beschwerdefiihrerin zu jener Zeit an keinen somatischen Gesundheitsschaden gelitten habe,
die eine Arbeitsunfahigkeit zu bewirken vermochten. Weder muskul&re Beschwerden, die
innert kurzer Zeit therapiert werden konnten, noch neurologische Defizite, die keiner
erklérbaren Pathologie zugeordnet werden kdnnen, seien organischer Natur.

L etztinstanzlich wird nichts vorgebracht, was eine offensichtlich unrichtige und damit
willkdrliche Sachverhaltsermittlung durch die Vorinstanz fur den Zeitpunkt der
Rentenverfiigung belegen konnte. Dies wird in der Beschwerde wohl behauptet, jedoch
nicht ausreichend begriindet. Namentlich die in einer neuropsychol ogischen Untersuchung
festgestellten kognitiven Einschrankungen kdnnen nicht al's solche somatischen Ursprungs
bezeichnet werden, sondern sind Teil desin Schlussbestimmung lit. aAbs. 1 der 6.
IV-Revision umschriebenen syndromal en Beschwerdebildes ohne nachwei share organische
Grundlage. Eine Aufhebung der Invalidenrente ist daher zuléssig, wenn auch im Zeitpunkt,
in dem diese Uberpruft wird, keine Erwerbsunféhigkeit im Sinne von Art. 7 ATSG vorliegt.

E.42

Aufgrund desin dieser Beziehung klaren Gutachtens der PMEDA AG vom 21. Oktober
2013 sowie unter Berticksichtigung der interdisziplinaren Expertise der estimed AG vom
12. April 2016 und der facharztlichen Stellungnahmen der RAD-Arzte Dr. med.

B. vom 15. Juni 2016 und med. pract. C. vom 17. August 2016 hat die
Vorinstanz festgestellt, dass bel Erlass der Rentenaufhebungsverfiigung vom 13. Februar
2017 kein Gesundheitsschaden vorlag, der die Arbeitsfahigkeit einschrankt. Dabei hat sie
nicht Ubersehen, dass die Arzte der estimed AG eine von der PMEDA AG abweichende
Einschétzung der Arbeitsunfahigkeit von 50 % abgegeben hatten. Sie hielt aber in einem



Vergleich der beiden Gutachten fest, dass in orthopéadischer Hinsicht lediglich eine andere
Wirdigung des gleich gebliebenen Gesundheitsschadens vorgelegen habe. Ein
morphologisches Korrelat fur die geklagten Beschwerden habe von keinem Arzt festgestel It
werden kdnnen. Zu beachten gelte es auch, dass die Gutachter der estimed AG ihre
Einschétzung zu einem erheblichen Tell aufgrund der subjektiven Angaben der
Versicherten getroffen hatten. Eine zuverlassige Uberprifung der Schmerzangaben hitten
die Experten nicht vorgenommen. Dies betreffe auch die behaupteten

neuropsychol ogischen Defizite, die nicht psychiatrisch bestétigt wurden. Da eine
somatische Grundlage der geklagten Beschwerden sich nicht erharten liess, prifte das
kantonale Gericht den Rentenanspruch, der aufgrund der Folgen einer
Distorsionsverletzung der HWS geltend gemacht wurde, in Einklang mit der
Rechtsprechung (140 V 8 E. 2.2.1.3 S. 13 f.) unter dem Gesichtswinkel eines
psychosomatischen Leidens aufgrund eines strukturierten Beweisverfahrens nach BGE 141
Vv 281.

E. 431

Dievon der Vorinstanz im Rahmen dieser Prifung gewonnenen Erkenntnisse zeigen mit
Bezug auf das Merkmal der Auspragung der diagnoserel evanten Befunde und Symptome,
die Indikatoren Behandlungs- und Eingliederungserfolg resp. -resistenz sowie
Komorbiditét, dass nicht sehr ausgepragte Symptome gegeben sind, die Versicherte keine
psychiatrische Behandlung in Anspruch genommen hat und Therapieoptionen hinsichtlich
der Schmerzen offen stiinden. Hingegen ergebe eine Prifung im Hinblick auf den Komplex
Sozialer Kontext und Personlichkeit, dass die Beschwerdeftihrerin Gber umfangreiche
Ressourcen in Form eines geregelten Tagesablaufs mit Erwerbstétigkeit, Hausarbeiten
sowie Spaziergangen und umfangreicher Unterstiitzung durch ihren Partner, ihre Mutter
und ihre Schwester verfiige. Diese fielen stérker ins Gewicht als die sich lediglich aus der
neuropsychol ogischen Beurteilung wiederspiegel nde Einschrankung in der
Personlichkeitsstruktur. Eine gesamthafte Betrachtung im Lichte der Bewelisindikatoren
ergebe, dass das psychosomatische Leiden kein rentenausl 6sendes Ausmass erreiche. Vor
diesem Hintergrund sei eine Konsistenzpriifung geméss BGE 141V 281 E. 4.4 S. 303 1.
hinfallig.

E.43.2

Beschwerdeweise werden keine Argumente vorgebracht, welche die vorinstanzliche
Indikatorenpriifung als in tatséchlicher Hinsicht offensichtlich unrichtig oder anderweitig
bundesrechtswidrig erscheinen lassen konnten. Die eigene Sichtweise an die Stelle der
sorgféltigen Beurteilung der Vorinstanz zu setzen, die der Rechtsprechung Rechnung tragt,
ist unbehelflich, wahrend die Behauptung, die Versicherte verfiige nicht Gber gentigend
soziale Kontakte, den Feststellungen des kantonalen Gerichts widerspricht, ohne dass diese
Behauptung naher begriindet wirde.

E.5

Aus diesen Erwéagungen folgt, dass die Vorinstanz die V oraussetzungen fiir die Aufhebung
der seit 1. Dezember 2006 ausgerichteten Invalidenrente gemass Verfiigung der IV-Stelle
vom 13. Februar 2017 aufgrund von lit. a Abs. 1 der Schlussbestimmungen der 6.
IV-Revision zu Recht bejaht hat.

E.6



Dem Verfahrensausgang entsprechend sind die Gerichtskosten der unterliegenden
Beschwerdefuhrerin aufzuerlegen ( Art. 66 Abs. 1 Satz 1 BGG ).
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