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Regeste

Invalidenversicherung

Erwagungen

E.1

Die Vorinstanz hat die massgebenden Gesetzesbestimmungen Uber den Invaliditatsbegriff (
Art. 41VG) und die Rentenrevision ( Art. 41 IV G ) im angefochtenen Entscheid korrekt
wiedergegeben sowie die einschldgige Praxis zutreffend dargel egt. Es kann darauf
verwiesen werden. Zu erganzen ist, dass nach der einschlagigen Rechtsprechung zu Art. 41
IV G die Invaidenrente nicht nur bei einer wesentlichen Veranderung des
Gesundheitszustandes, sondern auch dann revidierbar ist, wenn sich die erwerblichen
Auswirkungen des an sich gleich gebliebenen Gesundheitszustandes erheblich verandert
haben ( BGE 113V 275 Erw. lamit Hinweisen; siehe auch BGE 112 V 372 Erw. 2b und
390 Erw. 1b). Weiter ist darauf hinzuweisen, dass zu den geistigen Gesundheitsschéden,
welchein gleicher Weise wie die korperlichen eine Invaliditét im Sinnevon Art. 4 Abs. 1
IV G zu bewirken vermogen, neben den eigentlichen Gelsteskrankheiten auch seelische
Abwegigkeiten mit Krankheitswert gehdren. Eine Beeintrachtigung der Erwerbsfahigkeit
zufolge eines psychischen Gesundheitsschadensiist bel der Beurteilung der Invaliditét nur
soweit zu berticksichtigen, als der versicherten Person die Verwertung ihrer
Arbeitsfahigkeit sozial-praktisch nicht mehr zumutbar oder - als alternative Voraussetzung -
sogar fur die Gesellschaft untragbar ist, wobei hinsichtlich Zumutbarkeit der
Arbeitsfahigkeitsverwertung das Mass des Erforderlichen weitgehend objektiv bestimmt
werden muss ( BGE 102V 165 ; AHI 1996 S. 302 Erw. 2a, S. 305 Erw. 1a, S. 308 Erw. 2a;
ZAK 1992 S. 170 Erw. 2amit Hinweisen). Der Versicherte hat nach Art. 28 Abs. 1 1VG
Anspruch auf eine ganze Rente, wenn er mindestens zu 66 2/3 %, auf eine halbe Rente,
wenn er mindestens zu 50 %, oder auf eine Viertelsrente, wenn er mindestens zu 40 %
invalid ist. Fur die Bemessung der Invaliditét wird das Erwerbseinkommen, das der
Versicherte nach Eintritt der Invaliditdt und nach Durchftihrung von alfalligen
Eingliederungsmassnahmen durch eine ihm zumutbare Téatigkeit bel ausgeglichener
Arbeitsmarktlage erzielen kdnnte, in Beziehung gesetzt zum Erwerbseinkommen, das er
erzielen konnte, wenn er nicht invalid geworden wére ( Art. 28 Abs. 2 1IVG).

E.2

Streitig und zu prifen ist, ob bei der BeschwerdefUhrerin seit der urspringlichen
Rentenverfiigung vom 21. Mérz 1991 bis zum Erlass der vorliegend zu beurteilenden
Rentenrevisionsverfligung vom 14. Februar 2000 eine Verénderung des
Gesundheitszustandes mit Auswirkungen auf die Arbeits- und Erwerbsfahigkeit eingetreten
ist, welche eine Erhéhung der halben auf eine ganze Invalidenrente begriindet. a) Grundlage
far die urspringliche Zusprechung einer halben Invalidenrente ab 1. Juli 1989 bildete im



Wesentlichen ein psychiatrisches Gutachten des Dr. H. vom 26. Juli 1988. Er
gelangte in seiner Beurteilung des Gesundheitszustandes der Versicherten zur Auffassung,
es handle sich um eine asthenische, wenig bel astbare Personlichkeit verbunden mit einer
seelischen Fehlentwicklung mit depressiven und hypochondrischen Ziigen. Die zumutbare
Arbeitdleistung in einer geeigneten und angepassten Tétigkeit schétzte er auf 50 bis 60%.
Im Vergleich zu seiner urspriinglichen Beurteilung konnte Dr. H. bei seiner
erneuten Begutachtung keine erhebliche Verschlechterung des Gesundheitszustandes mit
Auswirkungen auf die Arbeitsfahigkeit feststellen. Er diagnostizierte geméass Gutachten
vom 6. September 1999 eine rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig mittelgradige
Episode (ICD-10:F33. 1) sowie eine asthenische Personlichkeitsstérung (F60. 7).
Abgesehen von einer vorubergehenden Verstérkung der Depression infolge der Kiindigung
des Arbeitsvertragsverhaltnisses mit der Schule im Herbst 1997 habe sich der
Gesundheitszustand seit 1988 nicht eindeutig verandert. Es kdnne jedoch angenommen
werden, dass der jetzige Zustand der Versicherten durch eine medikamenttse antidepressive
Therapie verbessert werden konnte. Die Arbeitsfahigkeit in der letzten Tatigkeit als
administrative Kchenleiterin oder in einer anderen geeigneten Tétigkeit schétze er auf
50%. Die Entwicklung der psychischen Beschwerden hat somit seit der urspringlichen
Rentenverfiigung nicht zu einer erheblichen Verénderung der Arbeitsféhigkeit geftihrt. Dr.
A. gelangte in der Expertise von November 1999 unter Berlicksichtigung
samtlicher Akten und der neuesten bildgebenden Untersuchungsergebnisse vom 3.
November 1999 sowie nach Untersuchung der Versicherten zur Auffassung, ausrein
somatischer Sicht liessen sich aus den objektivierbaren klinischen und radiologischen
Befunden keine ins Gewicht fallenden Einschrankungen der Belastbarkeit des
Bewegungsapparates herleiten. Auch sai es hinsichtlich der objektivierbaren Befunde seit
Februar 1997 (letzte Revisionsverfiigung vom 10. Februar 1997, womit der bisherige
Invaliditatsgrad bestétigt worden war) zu keiner Veranderung des Gesundheitszustandes
gekommen. Davon abweichende Beurteilungen aus somatischer Sicht liegen nicht vor. Die
nachvollziehbaren und tberzeugenden Ergebnisse der interdisziplindren Begutachtung
erweisen sich als schliissig. Deshalb hat die Vorinstanz gestiitzt darauf zu Recht festgestellt,
dass sich der Invaliditétsgrad seit der urspriinglichen Zusprechung der halben
Invalidenrente weder aufgrund einer wesentlichen Verschlimmerung des
Gesundheitszustandes noch aufgrund einer erheblichen Veranderung der erwerblichen
Auswirkungen in einem rentenrevisionsrelevanten Ausmass erhoht hat. In Bezug auf die
erwerblichen Verhdtnisse steht namlich fest, dass die Beschwerdefhrerin ihre bisherige
Arbeitsstelle in der Schulkiiche per 31. Juli 1998 geméss Angaben des Arbeitgebers vom
20. April 1999 wegen "Neuorganisation [der] Kiiche" und somit infolge invaliditétsfremder
Griunde verloren hat. Invaliditatsfremde Grinde bleiben jedoch fur die
Invalidenversicherung unbeachtlich. b) Die Beschwerdefihrerin macht dagegen geltend,
seit August 1998 (endgultiger Verlust der Arbeitsstelle in der Schule) zu 75 bis 100% - wie
von ihrem behandelnden Psychiater Dr. S. attestiert - arbeitsunféhig zu sein.
Dabeil gilt esindessen zu beachten, dass der behandelnde Psychiater Dr. S. in
einer auftragsrechtlichen Vertrauensstellung zur Beschwerdefuihrerin steht, weshalb seinen
Aussagen nicht der gleiche Beweiswert zuerkannt werden kann wie denjenigen der zur
neutralen Expertise durch die Verwaltung beauftragten Spezialarzte (vgl. BGE 125V 353
Erw. 3b/cc). Dieim Auftrag der Verwaltung a's Experten berufenen Dr. A. und
Dr. H. haben im Rahmen der Begutachtung die Beschwerdefiihrerin beide
personlich untersucht und auch dievon Dr. S. vertretene Auffassung gemass



Arztbericht vom 4. Mai 1999 samt den Ergebnissen des Hamilton-Depressionsskala-Tests
mitberticksichtigt (vgl. dazu BGE 125 V 352 f. Erw. 3b mit Hinweisen). Demnach ist nicht
zu beanstanden, wenn Verwaltung und Vorinstanz trotz abweichender Auffassung des Dr.
S. auf die Ergebnisse der interdisziplinaren Begutachtung abgestellt haben. An
diesem Ergebnis vermag der von der BeschwerdefUhrerin im letztinstanzlichen Verfahren
eingereichte Bericht desDr. S. vom 18. Oktober 2000 nichts zu andern, weil sich
daraus keine neuen Erkenntnisse ergeben im Vergleich zu der bereits gemass Bericht vom
4. Mai 1999 von diesem Arzt vertretenen Auffassung. Unter diesen Umstanden kann offen
bleiben, ob dieses neue Beweismittel Giberhaupt berlicksichtigt werden kann, nachdem es
nach Ablauf der Beschwerdefrist, und ohne dass ein zweiter Schriftenwechsel angeordnet
wurde, aufgelegt worden ist ( BGE 109 Ib 249 Erw. 3c; ferner nicht vertffentlichtes Urtell
des Bundesgerichts vom 10. Oktober 1997, 2A.616/1996). Auch die Ubrigen Einwénde der
Beschwerdefuhrerin vermogen an diesem Ergebnis nichts zu éndern. Von
Aktenerganzungen, insbesondere der Anordnung eines weiteren psychiatrischen
Gutachtens, ist abzusehen, da hievon keine neuen Erkenntnisse erwartet werden konnen, die
zu einem abweichenden Ergebnis zu flihren vermdchten (antizipierte Beweiswirdigung:
vgl. BGE 122V 162 Erw. 1d mit Hinweisen). c) Das Revisionsgesuch der
Beschwerdefihrerin ist somit zu Recht abgelehnt worden. Demnach erkennt das Eidg.
Versicherungsgericht: I. Die Verwaltungsgerichtsbeschwerde wird abgewiesen. I1. Es
werden keine Gerichtskosten erhoben. [11. Dieses Urteil wird den Parteien, dem
Verwaltungsgericht des Kantons Bern, Sozialversicherungsrechtliche Abteilung, und dem
Bundesamt fir Sozialversicherung zugestellt. Luzern, 13. M&rz 2001 Im Namen des
Eidgendssischen Versicherungsgerichts Der Prasident der [11. Kammer: Der
Gerichtsschreiber:
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