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Erwagungen

E.1l

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 ). Das Bundesgericht wendet das Recht von
Amteswegen an ( Art. 106 Abs. 1 BGG ). Indes priift es, unter Berticksichtigung der
allgemeinen Begrindungspflicht der Beschwerde (vgl. Art. 42 Abs. 1 und 2 BGG),
grundsétzlich nur die geltend gemachten Rigen, sofern die rechtlichen Mangel nicht
geradezu offensichtlich sind (BGE 141V 234 E. 1).

E.21

Streitig und zu prifen ist, ob das kantonale Gericht Bundesrecht verletzt hat, indem es ohne
weitere Abklarungen Uber das L eistungsgesuch des Beschwerdef Uihrers entschieden hat.

E.221

Diefur die Beurteilung der Streitsache massgeblichen rechtlichen Grundlagen wurden im
angefochtenen Entscheid zutreffend dargelegt. Es betrifft diesinsbesondere die
Bestimmungen und Grundséize zur Invaliditat ( Art. 8 Abs. 1 ATSG, Art. 4 Abs. 11VG;
Art. 6 f. ATSG), zum Rentenanspruch ( Art. 28 IVG ) sowie zur Ermittlung des
Invaliditétsgrades bei erwerbstétigen Versicherten (vgl. Art. 28a Abs. 1 1VG) nach der
allgemeinen Methode des Einkommensvergleichs ( Art. 16 ATSG ). Gleiches gilt
hinsichtlich der im Zusammenhang mit einer Neuanmeldung geltenden Grundsétze ( Art.
17 Abs. 1 ATSG, Art. 86ter -88 bis1VV ; BGE 134 V 131 E. 3 mit Hinweisen; 130V 71 ;
Urteil 9C_541/2020 vom 1. Mé&rz 2021 E. 2.1 mit Hinweisen), der (insbesondere auch
diesbeziiglichen) Beweiskraft medizinischer Grundlagen ( BGE 135V 465 E. 4.4; 125V
351 E. 3aund 3b; je mit Hinweisen; Urteile 9C_580/2018 vom 14. November 2018 E. 4.1
und 8C_38/2013 vom 2. September 2013 E. 4.4.3, je mit Hinweisen) und dem
Untersuchungsgrundsatz ( Art. 61 lit. c ATSG ). Darauf wird verwiesen.

E.222



Zu erganzen ist Folgendes. Die Annahme einer Invaliditét bedingt rechtsprechungsgemass
in jedem Fall ein medizinisches Substrat, das (fach-) &rztlicherseits schllissig festgestel It
wird und nachgewiesenermassen die Arbeits- und Erwerbsfahigkeit wesentlich
beeintrachtigt. Je stdrker psychosoziale oder soziokulturelle Faktoren im Einzelfall in den
Vordergrund treten und das Beschwerdebild mitbestimmen, desto ausgepragter muss eine
facharztlich festgestellte psychische Storung von Krankheitswert vorhanden sein. Das
bedeutet, dass das klinische Beschwerdebild nicht einzig in Beeintrachtigungen, welche von
den belastenden soziokulturellen Faktoren herriihren, bestehen darf, sondern davon
psychiatrisch zu unterscheidende Befunde zu umfassen hat, zum Beispiel eine von
depressiven Verstimmungszustanden klar unterschei dbare andauernde Depression im
fachmedizinischen Sinne oder einen damit vergleichbaren psychischen L eidenszustand.
Solche von der soziokulturellen Belastungssituation zu unterscheidende und in diesem
Sinne versel bststéndigte psychische Stérungen mit Auswirkungen auf die Arbeits- und
Erwerbsfahigkeit sind unabdingbar, damit Gberhaupt von Invaliditét gesprochen werden
kann. Wo der Gutachter dagegen im Wesentlichen nur Befunde erhebt, welche in den
psychosozialen und soziokulturellen Umsténden ihre hinreichende Erkléarung finden,
gleichsam in ihnen aufgehen, ist kein invalidisierender psychischer Gesundheitsschaden
gegeben ( BGE 127 V 294 E. 5a mit Hinweisen).

E.223

Zudem zu beachten gilt es, dass die Missachtung des Untersuchungsgrundsatzes und der
Anforderungen an die Beweiskraft arztlicher Berichte und Gutachten Rechtsfragen sind
(Urteil 9C_899/2017 vom 9. Mai 2018 E. 2.1 mit Hinweisen).

E.3
Das kantonale Gericht hat dem seitens der Krankentaggel dversicherung eingeholten
psychiatrischen Gutachten von Dr. med. C. vom 31. Dezember 2018 Beweiskraft

zuerkannt und nach Prifung der Indikatoren ( BGE 141 V 281 ) mit dem Facharzt auf eine
100%ige Arbeitsfahigkeit in jeglicher Tétigkeit seit April 2019 geschlossen. Es hat die
somatische Situation gewdirdigt und ist insgesamt von einer uneingeschrénkten
Arbeitsfahigkeit des BeschwerdefUhrers in leidensangepasster Tétigkeit seit April 2019
ausgegangen. In Anwendung des Einkommensvergleichs hat es einen Rentenanspruch
verneint. Abschliessend hat es ausgefuhrt, berufliche Massnahmen wirden nicht beantragt
und es sei auch nicht ersichtlich, inwiefern solche angezeigt waren.

E.4

Dr. med. C. untersuchte den Beschwerdefiihrer am 4. Dezember 2018. Er schloss
auf eine rezidivierende depressive Storung, aktuell mittelgradige Episode, teilweise
remittiert. Er legte dar, es sel offensichtlich, dass das Krankheitsbild in Zusammenhang mit
einer psychosozialen Belastungssituation stehe, konkret mit der (im September 2018
erfolgten) Kundigung des Anstellungsverhaltnisses durch den Arbeitgeber. Der Facharzt
fuhrte weiter aus, eine fachérztliche Behandlung sei vorléufig weiterhin indiziert, vor allem
mit Blick auf die vollsténdige Genesung respektive Riickfallvorbeugung. Angesichts eines
teilweise rucklaufigen klinischen Befundes sai die Arbeitsunfahigkeit nur noch
voriibergehend bis langstens Ende Méarz 2019 ausgewiesen. Spatestens ab April 2019 sei
wieder eine vollstandige Arbeitsfahigkeit in einer Tatigkeit umsetzbar, die mit dem letzten,
inzwischen aufgel 6sten Arbeitsplatz vergleichbar sei (Gutachten S. 1 und 5).

E.41



Der Beschwerdefuhrer bestreitet im Wesentlichen die Beweiskraft der Einschdtzung von
Dr. med. C. vom 31. Dezember 2018. Seine Riige ist - wie nachfolgend
aufzuzeigen - begrundet: Vorab fallt auf, dass der Psychiater den Beschwerdefihrer nur
rund zwei Monate nach der im September 2018 durch den ehemaligen Arbeitgeber des
Beschwerdefuhrers ausgesprochenen Kindigung des Arbeitsverhaltnisses untersuchte. Es
erstaunt daher nicht, dass dieses Ereignis bel der Befunderhebung im Vordergrund stand.
Die Einschétzung des medizinischen Sachverhaltes durch Dr. med. C. ist zu kurz
auf die Kiindigung hin erfolgt, um aus invalidenversicherungsrechtlicher Sicht
abschliessend beurteilen zu kénnen, ob es sich beim erhobenen Befund um ein auf
psychosozial e Belastungsfaktoren reaktives Geschehen oder um einen versel bststéndigten
Gesundheitsschaden handelt (e) (vgl. E. 2.2.2 hiervor). Abklarungen hinsichtlich des
weiteren Verlaufs waren sodann insbesondere auch mit Blick darauf angezeigt gewesen,
dass Dr. med. C. im Zeitpunkt seiner Erhebung erst von einem teilweise
rucklaufigen klinischen Befund ausging und gestutzt hierauf eine Arbeitsunféhigkeit noch
als ausgewiesen erachtete (Gutachten S. 5). Als Prognose schloss er ab spétestens April
2019 auf eine volle Arbeitsfahigkeit und damit (implizit) auf eine vollstandige Remission
der Symptomatik, wobei er hierzu die Weiterfuhrung der bisherigen Therapie alsindiziert
erachtete. Aufgrund der rein prognostischen Angaben (insbesondere zum vorliegend
massgeblichen Zeitraum: Neuanmeldung im Mai 2019, potenzieller Rentenanspruch ab 1.
November 2019) genuigt die Einschdtzung von Dr. med. C. nicht. Der Eintritt
seiner Prognose hétte vielmehr Gberprift werden missen, was die Vorinstanz in Verletzung
der Untersuchungspflicht (vgl. E. 2.2.1 hiervor) nicht veranlasst hat. Schliesslich entbehrt
die Stellungnahme von Dr. med. C. jeglicher Angaben zum Beweisthema der
erheblichen Anderung des (vorliegend medizinischen) Sachverhalts (vgl. E. 2.2.1 hiervor
und Urtell 8C_54/2021 vom 10. Juni 2021 E. 2.3 mit Hinweisen), was ebenfalls einen
Mangel darstellt. Auf Weiterungen kann verzichtet werden.

E.42

Indem die Vorinstanz der Einschéatzung von Dr. med. C. vom 31. Dezember 2018
Beweiskraft zuerkannt hat, hat sie Bundesrecht verletzt (vgl. E. 1 und 2.2.3 hiervor). Die
Beschwerde ist begriindet.

E.43

Mit Blick auf das Gesagte ist die Sache an die Beschwerdegegnerin zurtickzuweisen. Diese
hat den BeschwerdefUhrer umfassend begutachten zu lassen und hiernach einen neuen
Entscheid zu erlassen.

E.5

Hinsichtlich der Prozesskosten gilt die Riickweisung der Sache zu neuem Entscheid
praxisgemass als volles Obsiegen (statt vieler: BGE 137 V 210 E. 7.1; Urteil 9C_559/2019
vom 9. Dezember 2019 E. 7). Die Beschwerdegegnerin hat daher die Gerichtskosten zu
tragen und dem Beschwerdefihrer eine Partel entschadigung auszurichten (vgl. Art. 66 Abs.
1 Satz 1 und Art. 68 Abs. 1 BGG ). Die Sache wird zur Neuverlegung der Kosten und der
Partei entschadigung des vorangegangenen Verfahrens an das V ersicherungsgericht des
Kantons Solothurn zurtickgewiesen ( Art. 67 und 68 BGG ).
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