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Regeste

Art. 43 Abs. 3 ATSG. Mitwirkungspflichten im Abklérungsverfahren einer Versicherten,
die unter psychischen Erkrankungen und einer Polytoxikomanie leidet. Daein

Kausal zusammenhang zwischen diesen Gesundheitsschaden gegeben ist, erscheinen die
Auflagen einer sechsmonatigen Drogenabstinenz und einer psychiatrischen Behandlung
unter dem Titel der Mitwirkungspflicht im Abklarungsverfahren nicht als zulassig. Dartiber
hinaus wére eine Verletzung der Mitwirkungspflicht, wollte man eine solche begahen,
aufgrund der konkreten medizinischen Gegebenheiten jedenfalls entschuldbar. Der
sanktionsweise Entscheid aufgrund der Akten (Rentenablehnung) ist nicht gerechtfertigt
(Entscheid des Versicherungsgerichts des Kantons St. Gallen vom 25. Juni 2009, 1V
2008/307).

Erwagungen

E.1l

1.1 Dieverfugte Leistungsverweigerung beruht auf einer Sanktionierung einer behaupteten
Verletzung der Mitwirkungspflicht der Beschwerdefiihrerin, wie die Beschwerdegegnerin
in der Duplik explizit festhalt. Entsprechendesist auch dem Mahnschreiben der
Beschwerdegegnerin vom 28. April 2008 zu entnehmen (IV-act. 31). Die
Beschwerdegegnerin stellt sich im Beschwerdeverfahren auf den Standpunkt, dass die
Erfallung der Auflagen im Rahmen der der Versicherten obliegenden Mitwirkungspflicht
gemass Art. 43 Abs. 3 ATSG verlangt werden kdnne. 1.2 Das
sozialversicherungsrechtliche Verwaltungs- und V erwaltungsgerichtsbeschwerdeverfahren
Ist vom Untersuchungsgrundsatz beherrscht. Danach haben Versicherungstrager und
Soziaversicherungsrichter von sich aus und ohne Bindung an die Parteibegehren fur die
richtige und vollstéandige Feststellung des rechtserheblichen Sachverhaltes zu sorgen.
Dieser Grundsatz gilt indessen nicht uneingeschrénkt, sondern wird ergénzt durch die
Mitwirkungspflichten der Parteien (BGE 122 V 157 Erw. 1a; 125V 193 Erw. 2). Kommen
leistungsbeanspruchende versicherte Personen der Auskunfts- und Mitwirkungspflicht in
unentschuldbarer Weise nicht nach, so kann der Versicherungstréger gemass Art. 43 Abs. 3
ATSG aufgrund der Akten verfiigen oder die Erhebungen einstellen und Nichteintreten
beschliessen. Er muss die Person vorher schriftlich mahnen und auf die Rechtsfolgen
hinweisen; ihr ist eine angemessene Bedenkzeit einzurédumen. Die Verletzung der
Auskunfts- oder Mitwirkungspflicht muss unentschuldbar sein, wobei das Verhalten der
Person nicht mehr nachvollziehbar sein darf, was etwa dann gegeben ist, wenn ein
Rechtfertigungsgrund nicht einmal ansatzweise erkennbar ist oder wenn das Verhalten
schlechthin unverstandlich ist (Ueli Kieser, ATSG-Kommentar, 2. Aufl., 2009, Rz. 51 zu
Art. 43).



E.2

2.1 Nach Art. 8 Abs. 1 ATSG gilt as Invaliditét die voraussichtlich bleibende oder 1angere
Zeit dauernde ganze oder teilweise Erwerbsunfahigkeit. Diese wird verstanden als der
durch die Beeintrachtigung der korperlichen, geistigen oder psychischen Gesundheit
verursachte und nach zumutbarer Behandlung oder Eingliederung verbleibende ganze oder
teilweise Verlust der Erwerbsmoglichkeiten auf dem in Betracht kommenden
ausgeglichenen Arbeitsmarkt (Art. 7 Abs. 1 ATSG). Drogensucht al's solche begriindet noch
keine Invaliditdt im Sinn des Gesetzes. Denn die Diagnose einer Drogensucht oder
-abhangigkeit lasst nicht schon darauf schliessen, dass der versicherten Person eine
Drogenabstinenz nicht mehr méglich wére; ebenso wenig ist Drogenabhéangigkeit
notwendigerweise mit Arbeits- oder Erwerbsunfahigkeit verbunden (vgl. Entscheid

| 454/99 des Eidgendssi schen V ersicherungsgerichts vom 22. Juni 2001; SVR 2001 1V Nr.
3 S. 7 Erw. 4b). Hat die Sucht allerdings eine Krankheit oder einen Unfall bewirkt, in deren
Folge ein korperlicher oder geistiger Gesundheitsschaden eingetreten ist, oder aber ist sie
selber Folge eines korperlichen oder geistigen Gesundheitsschadens, welchem
Krankheitswert zukommt (BGE 99V 28 Erw. 2; AHI 2002 S. 29 f. Erw. 1 und 2, AHI 2001
S. 228 f. Erw. 2und S. 229 f. Erw. 4; Entscheid | 207/2006), so wird eine solche Sucht im
Rahmen der Invalidenversicherung bedeutsam (vgl. etwa den Entscheid IV 2007/76 des
Versicherungsgerichts des Kantons St. Gallen vom 8. September 2008, Erw. 2.1). Ob die
Sucht ursachlich fur eine andere Gesundheitsschadigung war oder erst in Folge einer
solchen auftrat, ist demnach nicht von Belang. Erforderlich ist stets lediglich, dass auch ein
anderer Gesundheitsschaden vorliegt, der mit der Sucht in Zusammenhang steht. Ist dies
erfillt, so geht es nicht etwa darum, den auf die Sucht entfallenden Anteil der
Arbeitsunfahigkeit abzuspalten und als nicht invalidisierend zu bezeichnen. Vielmehr ist bel
Bejahung eines solchen Zusammenhangs mit einer anderen Erkrankung auch die Sucht
vollumfanglich zu berticksichtigen. 2.2 Dr. A.___ nannte im Bericht vom 8. Juni 2007 den
Verdacht auf eine Borderline-Personlichkeitsstérung vom emotional instabilen Typ ohne
Selbstverletzung mit chronischer Depressivitéat, haufigen depressiven Lochern, innerer
Strukuturlosigkeit, Ich-Schwéache, Selbstwertstrung sowie Drogenkonsum und Essstérung
(IV-act. 14-2). Eine vollige Arbeitsunfahigkeit bestehe nur zur Zeit der Berichterstattung.
Nach seelischer Stabilisierung und Besserung kénne mit einer Verbesserung der
Arbeitsfahigkeit gerechnet werden (IV-act. 14-5). Dr. B.___ nannte den Verdacht auf
Personlichkeitsstérung und wechselnde depressive Episoden am 15. Juni 2007 in der
Rubrik "Diagnosen mit Auswirkung auf die Arbeitsfahigkeit” und die Polytoxikomanie und
den Verdacht auf atypische Bulimie bei den Diagnosen ohne Auswirkung auf die
Arbeitsfahigkeit. Er attestierte eine volle Arbeitsfahigkeit (IV-act. 16-1). Im Widerspruch
dazu verwies er im Beiblatt zum Arztbericht darauf, dass die Beschwerdefihrerin lediglich
im geschitzten Rahmen eine tagliche Arbeitszeit von drei bis vier Stunden realisieren
konnte (IV-act. 16-3f.). 2.3 Anamnestisch falt auf, dass die BeschwerdefUhrerin bereits
mit 13 Jahren an Bulimie erkrankte. Alkoholkonsum und das Schnupfen von Kokain kamen
spater hinzu. Nach ihren Angaben war sie als Kind von ihrem Vater haufig geschlagen
worden. Schliesslich begann auch ihr Ehemann, sie zu schlagen. 2002 kam es in der Folge
zu einem Suizidversuch und einem anschliessenden Aufenthalt in der Psychiatrischen
Klinik Pfafers. Dort wie auch spater sei es zu starken Albtraumen gekommen. Dr. A,
hielt in seinem Bericht vom 11. November 2008 fest, bei der Beschwerdefiihrerin sei von
einer psychiatrisch eindeutigen und erheblichen Personlichkeitsstérung vom emotional
labilen Typ mit chronischer Depressivitat, verminderter Impulskontrolle, Essstorungen im



Sinn einer atypischen Bulimie sowie sekundérer polytoxikomaner Entwicklung
auszugehen. Im Weiteren besttinden bei unterdurchschnittlichem intellektuellem

L eistungsniveau leichte bis mittel schwere, neuropsychol ogisch nachwei sbare kognitive und
emotional e Funktionsstérungen, was mit dem Begriff der dysexekutiven Funktionsstorung
umschrieben werde. Hinzu komme eine |ebensgeschichtlich erworbene Angst, in
vertrauensvolle Beziehungen zu anderen Menschen zu treten, was auf dem Hintergrund der
Angst vor Misshandlungen/Gewalterfahrungen verstanden werden misse (act. G 10).
Dieser Bericht wurde erst nach Erlass der angefochtenen Verfligung erstellt und ist insofern
fur die vorliegend vorzunehmende Beurteilung nicht von direkter Bedeutung. Bereits die
bei Verflgungserlass vorhandenen medizinischen Unterlagen verdeutlichen jedoch, dass
die Drogensucht der BeschwerdefUhrerin in direktem Zusammenhang mit dem psychischen
Krankheitshild zu sehen ist, teilweise auf dieses folgte und sich teilweise mit diesem
zusammen einstellte. Der Kausalzusammenhang der psychischen und der Suchtproblematik
ist jedenfalls offenkundig. Da unter dieser Voraussetzung auch die Sucht eine relevante
Arbeitsunfahigkeit mitbegriinden kann und wie oben erldutert nicht etwa anteilsmassig
auszugrenzen ist, ist das Verlangen eines Abstinenznachwei ses und einer psychiatrischen
Behandlung bereits im Abklarungsverfahren unter dem Titel der Mitwirkungspflicht im
Hinblick auf die Prifung der materiellen Leistungsanspriiche und ausserhalb der
eigentlichen Schadenminderung nicht zielfuhrend (vgl. auch den Entscheid 1V 2009/20 vom
13. Mai 2009, Erw. 3.3).

E.3

Wiein Erw. 1 erlautert, kann die Sanktionierung einer Verletzung der Mitwirkungspflicht
nur erfolgen, wenn ein Rechtfertigungsgrund nicht einmal ansatzweise erkennbar ist. Selbst
wenn man vorliegend bejahen wollte, dass die Beschwerdefthrerin ihr zumutbare, sinnvolle
Mitwirkungspflichten verletzt hétte, konnte die verflgte Sanktionierung dennoch nicht
erfolgen. Esist offensichtlich, dass die Beschwerdefihrerin ohne engmaschige Betreuung
und Begleitung auch aufgrund der seit Jahrzehnten sich chronifizierenden Problematik nicht
in der Lageist, die verlangten Auflagen ohne welteres zu erflllen. In der Beschwerde wies
sie in nachvollziehbarer Weise darauf hin, dass die Auflagen sie Uberfordert hétten; dies
reicht beim aktenkundigen Beschwerdebild als Rechtfertigung der Verletzung der
Mitwirkungspflicht (wollte man eine solche denn im Sinn der Beschwerdegegnerin
verstanden wissen) jedenfalls aus. Die Sanktionierung der Abweisung des L el stungsgesuchs
aufgrund der Akten war somit auch unter diesem Blickwinkel unzul&ssig. Entgegen der von
der Beschwerdegegnerin in der Beschwerdeantwort vertretenen Ansicht erscheint auch ein
Nichteintreten als unzulassige Sanktion, zumal eben gerade kein sanktionierbares Verhaten
vorliegt.

E.4

4.1 Gemass den vorstehenden Erwéagungen ist die Beschwerde unter Aufhebung der
angefochtenen Verfiigung vom 12. Juni 2008 gutzuheissen. Die Sacheist an die
Beschwerdegegnerin zu Gberweisen, damit sie das Abklarungsverfahren fortftihre. Ob
alenfalls unter dem Titel der Schadenminderungspflicht gemass Art. 21 Abs. 4 ATSG (und
nicht der Mitwirkungspflicht) Auflagen an die BeschwerdefUhrerin gestellt werden kénnen,
wird gegebenenfalls unter Beachtung der gesundheitlichen Entwicklung bis zum
Verfugungszeitpunkt und unter sorgfaltiger Evaluation der der Beschwerdefihrerin
realistischerwei se zumutbaren Anstrengungen zu beurteilen sein. 4.2 Im Rahmen der
weiteren Abklarungen wére gegebenenfalls auch ein Anspruch auf berufliche Massnahmen



zu Uberprufen. Sowohl Dr. A, alsauch Dr. B.___ erachteten solche als eindeutig
angezeigt (1V-act. 14-2; 16-3f.). 4.3 Das Beschwerdeverfahren ist kostenpflichtig. Die
Kosten werden nach dem V erfahrensaufwand und unabhangig vom Streitwert im Rahmen
von Fr. 200.- bis Fr. 1000.- festgelegt (Art. 69 Abs. 1 bis1VG). Eine Gerichtsgebihr von
Fr. 600.- erscheint als angemessen. Die Beschwerdegegnerin unterliegt vollumfanglich,
sodassihr als nicht von der Pflicht zur Ubernahme amtlicher Kosten befreiter
selbststéndiger offentlich-rechtlicher Anstalt die ganze Gerichtsgebuhr aufzuerlegen ist.
4.4 Bei diesem Verfahrensausgang hat die Beschwerdefthrerin Anspruch auf eine
Parteientschadigung, die vom Gericht ohne Riicksicht auf den Streitwert nach der
Bedeutung der Streitsache und nach der Schwierigkeit des Prozesses bemessen wird (Art.
61 lit. g ATSG; vgl. auch Art. 98 ff. VRP/SG, sGS 951.1). Der Rechtsanwalt der
Beschwerdefuhrerin beteiligte sich erst im zweiten Schriftenwechsel am Verfahren. Fur den
mutmasslichen, as angemessen zu bezeichnenden Aufwand ist eine Parteientschadigung
von Fr. 3'000.- (einschliesslich Barauslagen und Mehrwertsteuer) zuzusprechen. 4.5 Die
bereits bewilligten Gesuche um unentgeltliche Rechtspflege und unentgeltliche
Rechtsverbeistandung werden bei diesem V erfahrensausgang gegenstandsl os. Demgeméass
hat das Versicherungsgericht im Zirkulationsverfahren gemass Art. 53 GerG entschieden: 1.
Die Beschwerde wird unter Aufhebung der angefochtenen Verfiigung vom 12. Juni 2008
gutgeheissen. Die Sache wird zur Weiterfihrung des Abkl&rungsverfahrens an die
Beschwerdegegnerin Uberwiesen. 2. Die Beschwerdegegnerin hat die Gerichtskosten von
Fr. 600.- zu bezahlen. 3. Die Beschwerdegegnerin hat der Beschwerdefihrerin eine
Parteientschadigung von Fr. 3'000.- (inkl. Barauslagen und Mehrwertsteuer) zu bezahlen.
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