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Regeste

Art. 17 Abs. 1 ATSG. Nachweis einer revisionsrechtlich relevanten
Sachverhaltsveranderung (Entscheid des Versicherungsgerichts des Kantons St. Gallen vom
27. September 2011, 1V 2009/335).

Erwagungen

E.1l

Gemass Art. 87 Abs. 31VV ist in einem Revisionsgesuch (Art. 17 Abs. 1 ATSG) glaubhaft
zu machen, dass sich der Grad der Invaliditét in einer fur den Rentenanspruch erheblichen
Weise geandert habe. Der Wortlaut dieser Bestimmung enthélt keine
Rechtsfolgeanordnung. Praxisgemass ist er durch die Anordnung zu ergénzen, dass auf ein
Revisionsgesuch einzutreten sei, wenn die behauptete erhebliche Veranderung glaubhaft
gemacht worden sei, und dass eine (verfahrensabschliessende) Nichteintretensverfligung
ergehen misse, wenn die Glaubhaftmachung nicht gelungen sei (vgl. Miriam Lendfers, Die
IVV-Revisionsnormen [Art. 86 ter - 88 bis] und die anderen Sozialversicherungen, in:
Schaffhauser/Schlauri [Hrsg.], Sozia versicherungsrechtstagung 2009, S. 51 ff.). Der Zweck
der Regelung des Art. 87 Abs. 31VV ist ein verfahrensdokonomischer: Es soll vermieden
werden, dass sich eine IV-Stelle nach einer rechtskraftigen L eistungsverweigerung oder
nach einer rechtskréftigen Abweisung eines Revisionsbegehrens immer wieder mit gleich
lautenden und unbegrindeten Gesuchen befassen muss (vgl. Rechtsprechung des
Bundesgerichts zum Sozial versicherungsrecht, Bundesgesetz Uber die
Invalidenversicherung, bearbeitet von Ulrich Meyer, 2.A. S. 318). Geméss der
hochstrichterlichen Rechtsprechung haben die IV-Stellen bei der Beantwortung der Frage,
ob eine leistungserhebliche Sachverhaltsveranderung glaubhaft gemacht sei, einen
erheblichen Beurteilungsspielraum, den die Gerichte zu respektieren haben. "Daher ist im
Prozess die Behandlung der Eintretensfrage durch die Verwaltung nur zu prufen, wenn das
Eintreten streitig ist, d.h. wenn die Verwaltung Nichteintreten verfigt hat und der
Versicherte hiegegen Beschwerde fuhrt; hingegen unterbleibt eine richterliche Beurteilung
der Eintretensfrage, wenn die Verwaltung auf die Neuanmeldung eingetreten ist” (vgl. U.
Meyer, aa.0., S. 399 unter Verweis auf BGE 109 V 108 ff. Erw. 2). Dasselbe muss
natdrlich gelten, wenn auf ein Revisionsgesuch eingetreten worden ist. Die
Beschwerdegegnerin ist - konkludent - auf das Revisionsgesuch vom 15. Februar 2008
eingetreten. Dies schliesst es nach der soeben angefuhrten héchstrichterlichen
Rechtsprechung aus zu prifen, ob dieses Vorgehen rechtmassig gewesen ist. Gegenstand
des vorliegenden Beschwerdeverfahrens bildet deshalb ausschliesslich die materielle
Richtigkeit der Abweisung des Revisionsbegehrens vom 15. Februar 2008.



E.2

Der Beschwerdefuhrer hat sein Revisionsgesuch vom 15. Februar 2008 nur mit einer
Beeintrachtigung des psychischen Gesundheitszustandes begriindet. Dementsprechend hat
sich die Sachverhaltsabkldrung im Rahmen des Revisionsverfahrens auf diesen Aspekt
konzentriert. Dr. G.____ hat diein seinem Bericht vom 28. Februar 2008 angegebene
vollstéandige Arbeitsunfahigkeit des BeschwerdefUhrers flir samtliche Arten von
Erwerbstatigkeiten mit einer mittel gradigen depressiven Episode bel chronischen
depressiven Episoden seit der Nierentransplantation am 17. Dezember 2006 bzw. der daraus
resultierenden Beeintréchtigung der Konzentrationsfahigkeit und der Belastbarkeit
begrindet. Dr. B.___ hat in seinem Bericht vom 5. August 2008 die
Arbeitsfahigkeitsschdtzung von Dr. G, Ubernommen. Er hat weiter angegeben, dass aus
rein nephrologischer Sicht unter Immunsuppression nur eine Arbeitsfahigkeit von 50% fur
eine korperlich leichte adaptierte Tatigkeit bestehe. Im Ergebnisist er also davon
ausgegangen, dass die somatische Gesundheitssituation sich nicht verandert habe, wahrend
in psychiatrischer Hinsicht neu eine erhebliche Beeintrachtigung eingetreten sei. Trotzdem
ist Dr. H.____ vom RAD am 21. August 2008 von einem weiteren Abklarungsbedarf auch in
nephrologischer Hinsicht ausgegangen. Er hat aber keine bidisziplindre Begutachtung,
sondern eine psychiatrische Begutachtung und die Einholung eines Berichts der
nephrologischen Abteilung des Kantonsspitals vorgeschlagen. Die nephrologische
Abteilung des Kantonsspitalsist der Aufforderung, einen solchen Bericht zu erstellen, nicht
nachgekommen. Sie hat auf die Berichte des Hausarztes verwiesen. Die
Beschwerdegegnerin hat in der Folge keine weiteren Erhebungen zum nephrol ogischen
Zustand des BeschwerdefUhrers vorgenommen. Dr. I.__ hat in seinem psychiatrischen
Gutachten vom 2. Mai 2009 ausgefihrt, der Beschwerdefthrer habe wahrend der ganzen
Untersuchung (Uber zwei Stunden) ein narzisstisch-aggressives Verhalten mit
Drohgebéarden und latenter Gereiztheit gezeigt, das nicht zur Untersuchungssituation
gepasst habe. Es habe sich kein affektiver Rapport herstellen lassen. Das V erhalten wahrend
der Untersuchung habe auf eine starke Aggravationstendenz hingewiesen. Der
Beschwerdefiihrer habe keine Gelegenheit verpasst, den Gutachter anzugreifen und ihm
zum Teil zu drohen. Er habe wenig glaubhaft angegeben, sich an Vieles (wie z.B. an den
vom dlteren Sohn erlernten Beruf oder die Krankheit der Ehefrau) nicht erinnern zu kénnen.
Oft habe er auf eine Frage stereotyp mit "keine Ahnung" geantwortet. Dr. 1. hat dieses
Verhalten als psychogene Uberlagerung gewertet. Er ist davon ausgegangen, dass bei dem
friher psychosozial gut angepassten Beschwerdefiihrer als Folge der Nierenerkrankung
narzisstische und querul atorische Ziige zum Vorschein gekommen seien. Die
Willensanstrengung, die psychische Fehlentwicklung zu seinen Gunsten umzuwandeln, sei
dem BeschwerdefUihrer aber zumutbar, so dass die unspezifischen Symptome wie
Mudigkeit und Energielosigkeit nur eine Arbeitsunfahigkeit von 20% bewirken kénnten.
Einem psychiatrischen Sachverstandigen stehen naturgemass weder bildgebende Verfahren
noch Kklinische Untersuchungsmethoden zur Verfligung, die keine oder nur eine weitgehend
passive Mitwirkung der untersuchten Person voraussetzen. Er ist auf eine funktionierende -
weitgehend sprachliche - Interaktion mit der untersuchten Person angewiesen. Der
Beschwerdefiihrer hat zwar diese Interaktion nicht verweigert, aber er hat sie durch sein
Verhalten erheblich erschwert. Dr. 1. hat in seinem Gutachten nicht begriindet, wie es
ihm trotz des Verhaltens des Beschwerdefiihrers (Aggressivitéat und dadurch fehlender
Rapport) gelungen ist, zu einer Uberzeugenden Diagnose zu gelangen, die Zumutbarkeit
einer Willensanstrengung zur Uberwindung der subjektiven Krankheitsiiberzeugung zu



beurteilen und gestiitzt darauf eine prézise Arbeitsfahigkeitsschéatzung abzugeben. Deshalb
muss davon ausgegangen werden, dass dieim Gutachten von Dr. . angefiihrte Diagnose
und die daraus abgel eitete Arbeitsfahigkeitsschatzung nicht mit dem erforderlichen
Beweisgrad der Uberwiegenden Wahrscheinlichkeit als richtig nachgewiesen sind. Diese
Einschétzung des Beweiswertes des psychiatrischen Gutachtens beruht also nicht auf dem
Umstand, dass die abweichenden Angaben von Dr. B.___und/oder von Dr. G, zur
Arbeitsfahigkeit des BeschwerdefUhrers al's Uberwiegend wahrscheinlich richtig zu werten
wéren. Dr. B, asFacharzt fir Innere Medizin ist gar nicht in der Lage gewesen, die
Beeintrachtigung der psychischen Gesundheit und die daraus resultierende
Arbeitsunfahigkeit zu beurteilen. Esist davon auszugehen, dass er nur die ihm bekannte
Auffassung von Dr. G.____ wiedergegeben hat. Dr. G.____ hat am 14. September 2009
dezidiert eine vom psychiatrischen Gutachten abweichende Meinung gedussert. Diese
Auffassung ist offensichtlich in einem erheblichen Ausmass durch die therapeutische
Beziehung zwischen Dr. G.___ und dem Beschwerdefiihrer beeinflusst gewesen. In den
Ausfuhrungen von Dr. G.____ fehlt némlich eine objektive Auselnandersetzung mit der
Frage, ob die Beschwerdeschilderungen des BeschwerdefUhrers (im therapeutischen oder
im gutachterlichen Rahmen) nicht durch einen sekundéren Krankheitsgewinn oder sogar
durch eine Rentenbegehrlichkeit beeinflusst sein kénnten. Dr. G.___ hat sich auch nicht
objektiv mit der Fahigkeit des Beschwerdefuhrers befasst, mittels einer zumutbaren
Willensanstrengung die subjektiv empfundene Arbeitsunfahigkeit zu Gberwinden. Er ist im
Gegenteil davon ausgegangen, dass bereits der Gedanke an eine solche Willensanstrengung
ein "Hohn" sai, weil esfir den Beschwerdefihrer vollig unrealistisch sei, aktiv zu werden.
Die Arbeitsfahigkeitsschatzung von Dr. G.___ kann deshalb ebensowenig wie digjenigen
vonDr.B.___ undDr.I.___ alsuberwiegend wahrscheinlich richtig qualifiziert werden. Da
die vorliegenden Akten die Arbeitsfahigkeit des Beschwerdefiihrers also nicht mit dem
erforderlichen Beweisgrad zu belegen vermdgen, beruht die angefochtene Abweisung des
Revisionsgesuchs auf einem unzureichend abgeklarten Sachverhalts. Deshalbist sie als
rechtswidrig aufzuheben. Die Beschwerdegegnerin wird die Abklarungen weiterzufiihren
haben, wobei siedemvon Dr. H._ vom RAD festgestellten Abklarungsbedarf in Bezug
auf die nephrologische Situation wohl am besten durch die Anordnung einer bidisziplinéren
Begutachtung Rechnung tragen wird.

E.3

Dementsprechend ist die angefochtene V erfligung aufzuheben und die Sacheist zur
welteren Abklarung und zur anschliessenden neuen Verfligung an die Beschwerdegegnerin
zurtickzuweisen. In Bezug auf die Auflage der Verfahrenskosten ist dieser
Verfahrensausgang als vollumfangliches Obsiegen des BeschwerdefUihrers zu betrachten.
Der Beschwerdefhrer hat deshalb einen Anspruch auf den Ersatz seiner Vertretungskosten.
Die Parteientschadigung bemisst sich nach der Bedeutung der Streitsache und nach der
Schwierigkeit des Prozesses (Art. 61 lit. g ATSG). Das vorliegende Beschwerdeverfahren
Ist unter Berticksichtigung dieser Kriterien al's durchschnittlich zu werten, was
praxisgemass eine Partel entschadigung von Fr. 3500.- (inklusive Barauslagen und
Mehrwertsteuer) rechtfertigt. Das Beschwerdeverfahren in IV-Sachen ist kostenpflichtig.
Die Gerichtsgebuhr bemisst sich nach dem Verfahrensaufwand (Art. 69 Abs. 1 bisIVG).
Der konkrete Aufwand ist ebenfalls als durchschnittlich zu betrachten, weshalb die
Gerichtsgebuhr praxisgemass auf Fr. 600.- festzusetzen ist. Diese Gerichtsgebuhr ist durch
die vollumfanglich unterliegende Beschwerdegegnerin zu bezahlen. Der in gleicher Hohe
geleistete Kostenvorschuss ist dem BeschwerdefUhrer zurtickzuerstatten. Demgemass hat



das Versicherungsgericht entschieden: 1. Die Beschwerde wird dahingehend
gutgeheissen, dass die angefochtene Verfiigung vom 21. August 2009 aufgehoben und die
Sache zur weiteren Abklérung und zur neuen Verfiigung im Sinn der Erwdgungen an die
Beschwerdegegnerin zuriickgewiesen wird. 2. Die Beschwerdegegnerin hat dem
Beschwerdefiihrer eine Parteientschadigung von Fr. 3500.- zu bezahlen. 3. Die
Beschwerdegegnerin hat eine Gerichtsgebihr von Fr. 600.- zu bezahlen; der in gleicher
Hohe geleistete Kostenvorschuss ist dem BeschwerdefUhrer zuriickzuerstatten.
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