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Regeste

IV-Revision 6a. Aufhebung der Rente. V oraussetzungen und Vorgehen. Das Verfahren
umfasst zwingend eine sorgféltige und umfassende Abklarung des aktuellen Sachverhaltes
(Entscheid des Versicherungsgerichts des Kantons St. Gallen vom 15. Januar 2014, |V
2013/4).

Erwagungen

E.1l

1.1 Gemésslit. aAbs. 1 der Schlussbestimmungen der Anderung des IVG vom 18. Mérz
2011 (6. IV-Revision, erstes Massnahmenpaket) werden Renten, die bel
pathogenetisch-atiologisch unklaren syndromalen Beschwerdebildern ohne nachweisbare
organische Genese gesprochen worden sind, innerhalb von drei Jahren seit Inkrafttreten
dieser Gesetzesanderungen Uberpruft, wobel die Rente herabzusetzen oder aufzuheben ist,
wenn die Voraussetzungen von Art. 7 ATSG nicht erfiillt sind. Keine Anwendung findet
diese Bestimmung auf Personen, die im Zeitpunkt des Inkrafttretens dieser
Gesetzesdnderungen das 55. Altergahr zurtickgelegt haben oder im Zeitpunkt, in dem die
Uberpriifung eingeleitet wird, seit mehr als 15 Jahren eine Rente der Invalidenversicherung
beziehen (Abs. 4). Diese Bestimmung ist am 1. Januar 2012 in Kraft getreten (AS 2011
5672). Der Gesetzgeber hat damit bezweckt, eine rechtliche Grundlage zur Anpassung
laufender Renten zu schaffen, die vor dem 1. Januar 2008 wegen ,, somatoformer
Schmerzstérungen, Fibromyalgie und dhnlicher Sachverhalte” zugesprochen worden waren.
In der Botschaft hat der Bundesrat ausgefuhrt, dass eine Rente in Abweichung von Art. 17
ATSG auch dann anzupassen sei, wenn weder eine wesentliche Verénderung des
Gesundheitszustandes noch der erwerblichen Verhaltnisse vorliege, sofern die Uberpriifung
durch die IV-Stelle ergebe, dass eine somatoforme Schmerzstdrung, eine Fibromyalgie oder
ein @nlicher Sachverhalt vorliege und gemass Art. 7 ATSG a's tberwindbar zu
qualifizieren sei. Eine Herabsetzung oder Aufhebung dirfe alerdings nur nach eingehender
Prufung des Sachverhaltes erfolgen. In jedem Fall seien diein BGE 130 V 352 formulierten
Kriterien zu prifen. Zudem sei dem bisher berechtigterwei se erfolgten Rentenbezug sowie
der dadurch entstandenen Situation angemessen Rechnung zu tragen. So sai in jedem
einzelnen Fall eine Giterabwagung vorzunehmen und auf dieser Basis zu entscheiden, ob
eine Anpassung im konkreten Fall als verh@ltnisméassig erscheine (BBl 2010 1911; vgl.
auch Amtl. Bull. SR 2010 661 ff. und Amtl. Bull NR 2010 2116 ff.). Es handelt sich bel
dieser Schlussbestimmung um ein neues, zusétzliches Korrekturinstrument fur bestimmte
formell rechtskraftige Rentenverfigungen. Der Gesetzgeber hat einen Bedarf gesehen,
laufende Renten, auf die heute die in BGE 130V 352 eingefuhrte Bundesgerichtspraxis
anzuwenden ware, nachtréglich einer Uberprifung im Sinne dieser Praxis zu unterziehen.



Die Renten sollen aufgehoben oder herabgesetzt werden kdnnen, wenn sie dieser
nachtraglichen Uberpriifung nicht standhalten, und zwar auch dann, wenn weder die

V oraussetzungen fir eine Rentenanpassung (Art. 17 ATSG) noch jene fir eine Revision
(Art. 53 Abs. 1 ATSG) oder eine Wiedererwagung (Art. 53 Abs. 2 ATSG) erfillt sind. Es
handelt sich also um eine Anpassung von Renten an eine gednderte Bundesgerichtspraxis.
1.2 Ineinem Verfahren nach lit. a Abs. 1 der Schlussbestimmungen zur 1V-Revision 6aist
Zuerst — gewissermassen im Sinne einer Eintretensprifung — zu kléren, ob die
Voraussetzungen fur eine Uberpriifung und allfallige Anpassung des Rentenanspruchs
gegeben sind. Dabei stellt sich insbesondere die Frage, ob die Rente aufgrund eines Leidens
im Sinne dieser Bestimmung zugesprochen worden ist. Hierfir sind die ,alten” Akten
relevant, also die Akten, dieim Zeitpunkt der Rentenzusprache im Recht gelegen haben. Ist
diese Frage zu bejahen und sind auch die tibrigen V oraussetzungen (Alter der versicherten
Person, Dauer des Rentenbezuges, dreijahrige Uberpriifungsfrist ab Inkrafttreten der
Anderung) erfiillt, ist das eigentliche Verfahren zur (umfassenden und sorgféltigen)
Uberpriifung und allfaligen Anpassung des Rentenanspruchs von Amtes wegen zu
eroffnen. Diese Uberpriifung hat natiirlich einerseits der gednderten bundesgerichtlichen
Rechtsprechung Rechnung zu tragen. Dem Entscheid, mit dem das Verfahren
abgeschlossen wird, muss das aktuell geltende Recht zugrunde liegen. Das bedeutet, dass
der Invaliditatsgrad unter Beriicksichtigung der Vorgaben der aktuellen Rechtslage neu zu
ermitteln ist. Selbstverstandlich muss der Rechtsanwendung aber auch der aktuelle
Sachverhalt zugrunde gelegt werden. Das fordert bereits der Untersuchungsgrundsatz

(Art. 43 Abs. 1 ATSG). Der Gesetzgeber hat zudem keine Korrektur ex tunc, sondern
vielmehr eine Anpassung ex nunc vorgesehen. Die Frage, die es zu beantworten gilt, lautet
also nicht: ,Wie hoch ist der Invaliditétsgrad im Zeitpunkt der urspriinglichen
Rentenzusprache beim damaligen Stand der Akten, aber unter Berticksichtigung der
aktuellen Rechtsprechung gewesen?* Vielmehr ist die aktuelle Praxis auf den aktuellen
Sachverhalt anzuwenden, denn die rentenanpassungstypische Frage ist, wie hoch der
Invaliditétsgrad im jetzigen Zeitpunkt unter Berticksichtigung des aktuellen Sachverhaltes
und des jetzt geltenden Rechts ist. Der Gesetzgeber wollte die Vergangenheit auf sich
beruhen lassen, die laufenden Renten aber ab jetzt korrigieren. Diese Korrektur 18sst sich
nur so durchfihren, wenn das aktuelle Recht bzw. die aktuelle Praxis auf den aktuellen
Sachverhalt angewendet wird. Im Ubrigen Isst sich bereits dem Wortlaut der fraglichen
Bestimmung entnehmen, dass die allféllige Rentenanpassung eine sorgfaltige und
umfassende Uberpriifung des massgebenden Sachverhaltes voraussetzt. Wiirde namlich aus
der Bgjahung der Voraussetzungen fiir die Uberpriifung direkt die Aufhebung der Rente
folgen, hétte der Gesetzgeber gewiss nicht die Moglichkeit einer Herabsetzung der Rente
erwahnt.

E.2

2.1 Die Beschwerdefuhrerin hat am 1. Januar 2012 ihr 55. Altergahr noch nicht vollendet
gehabt. Ihre Rente hat sie im Zeitpunkt der Er6ffnung des Verfahrens, das mit der
angefochtenen Verfligung abgeschl ossen worden ist, noch nicht 15 Jahre lang bezogen.
Entgegen der Auffassung ihres Rechtsvertreters liegt auch auf der Hand, dass sie an einem
Beschwerdebild im Sinne der Schlussbestimmung leidet und dass dieses Leiden letztlich
zur Rentenzusprache gefuhrt hat. Dem Gutachten des ZMB |&sst sich entnehmen, dass aus
somatischer Sicht bloss qualitative und geringfligige quantitative Einschrankungen der
Arbeitsfahigkeit aufgrund der Rickenbeschwerden und Allergien attestiert worden sind.
Der orthopédische Consiliargutachter hat ausgeftihrt, der Beschwerdefiihrerin seien



|ei densadaptierte Tétigkeiten zu 80-90 Prozent zumutbar. Der Internist hat bloss qualitative
Einschrénkungen der Arbeitsfahigkeit aufgrund der Allergien attestiert. Der psychiatrische
Consiliargutachter hat dagegen eine Einschrankung der Arbeitsfahigkeit um einen Drittel
attestiert. In ihrer Konsensbeurteilung haben die Sachverstéandigen die Einschrankung der
Arbeitsfahigkeit auf 50 Prozent festgelegt, was mit den Teilgutachten tbereinstimmt.
Abschliessend haben sie auch klar darauf hingewiesen, dass diese quantitative
Einschrénkung erstens (hauptséchlich) auf psychiatrische Grunde zurtickzufiihren sei und
dass zweitens mittel s geeigneter Massnahmen die Arbeitsfahigkeit wesentlich verbessert
werden kdnne. Hétten die Sachverstandigen die Auswirkungen der somatoformen
Schmerzstérung nicht berticksichtigt, hétte sich die quantitative Einschrankung der
Arbeitsfahigkeit also auf maximal 20 Prozent belaufen. Entgegen der Auffassung der
Beschwerdefihrerin hat der psychiatrische Consiliargutachter auch nicht gleichsam
versehentlich eine somatoforme Schmerzstorung anstelle einer depressiven Stérung
diagnostiziert. Eine depressive Verstimmung weist nicht per se auf eine depressive Stérung
hin, sondern kann vielmehr auch Symptom einer anderen psychiatrischen Stérung, wie eben
bei spiel sweise einer somatoformen Schmerzstérung, sein. Abgesehen davoniist ein
medizinischer Sachverstandiger eher in der Lage, die richtige Diagnose zu stellen, alsein
medizinischer Laie. Die entsprechenden Ausfihrungen des Rechtsvertreters der
Beschwerdefiihrerin erweisen sich insbesondere unter diesem Gesichtspunkt nicht als
zielfthrend. Zusammenfassend sind die V oraussetzungen fur eine nachtrégliche
Uberpriifung der Rentenzusprache und eine allfallige Anpassung an die geinderte
Bundesgerichtspraxis also erfiillt gewesen. 2.2 Die Uberprifung hat sich auf eine
Stellungnahme des RAD-Arztes Dr. G.___ beschrénkt, der im Wesentlichen bloss
ausgefuhrt hat, die Sachverstandigen des ZMB hétten sich zur Zumutbarkeit einer
Erwerbstatigkeit trotz Schmerzen im Sinne der bundesgerichtlichen Rechtsprechung nicht
gedussert. Diestrifft zwar zu, ersetzt aber nicht die nachtragliche Zumutbarkeitspriifung
gemass der bundesgerichtlichen Rechtsprechung. Dr. G.____ hat mit anderen Worten die
Frage, ob und in welchem Umfang es der Beschwerdefuhrerin zumutbar sei, trotz ihrer
Schmerzen einer Erwerbstétigkeit nachzugehen, nicht ausdriicklich beantwortet. Seine
Ausfuhrungen kdnnen zwar gesamthaft dahingehend interpretiert werden, dass seines
Erachtens die Arbeitsfahigkeit der Beschwerdefiihrerin aus psychiatrischer Sicht nicht
beeintrachtigt sei. Eine Begriindung fur diese Schlussfolgerung lésst sich seiner
Stellungnahme aber nicht entnehmen. Die vom Gesetzgeber geforderte sorgfaltige Prifung
der Zumutbarkeit ist demnach nicht erfolgt. An sich wére die Angelegenheit zur
Durchfthrung der erwdhnten medizinischen Prifung und anschliessenden Ermittlung des
Invaliditétsgrades an die Beschwerdegegnerin zurlickzuweisen. Ausnahmsweise kann
davon aber vorliegend abgesehen werden, weil sich bereits die Sachverstandigen des ZMB
zur Zumutbarkeit einer Erwerbstétigkeit trotz Schmerzen gedussert haben, was der
RAD-Arzt Dr. G.___ Ubersehen zu haben scheint. Die Sachverstandigen haben namlich
ausgefihrt, es sei davon auszugehen, dass die Beschwerdefiihrerin (mittels geeigneter
Massnahmen) ihr psychiatrisches Leiden ,, iberwinden* und eine Erwerbstétigkeit im
orthopadisch zumutbaren Rahmen (80 Prozent) ausiiben kénne. Nach der aktuellen
bundesgerichtlichen Rechtsprechung wiirde man von der Notwendigkeit der erwahnten
geeigneten Massnahmen absehen und direkt von einer Arbeitsfahigkeit von 80 Prozent
ausgehen bzw.das psychiatrische Leiden apriori als ,nicht invalidisierend” qualifizieren
und dessen Auswirkungen auf die Arbeitsfahigkeit nicht berticksichtigen. Die so genannten
Foerster’ schen Kriterien sind namlich nicht erfiillt. Esfehlt an einer mitwirkenden,



psychisch ausgewiesenen Komorbiditét von erheblicher Schwere, Intensitét, Auspragung
und Dauer, an chronischen korperlichen Begleiterkrankungen von hinreichender Intensitét
und Konstanz, an einem ausgewiesenen sozialen Rickzug in allen Belangen des Lebens, an
einem verfestigten, therapeutisch nicht mehr angehbaren innerseelischen Verlauf einer an
sich missgliickten, psychisch aber entlastenden Konfliktbewdaltigung und an
unbefriedigenden Behandlungsergebnissen trotz konsequent durchgefihrter ambul anter
oder stationdrer Behandlungsbemiihungen. Einzig der mehrjdhrige Krankheitsverlauf
konnte allenfalls als gegeben qualifiziert werden, was aber insgesamt nichts daran éndert,
dass gemass der aktuellen bundesgerichtlichen Rechtsprechung die , invalidisierende
Wirkung“ der somatoformen Schmerzstérung zu verneinen wére. Eine
,bundesgerichtskonforme* Uberpriifung der Arbeitsfahigkeit wird also wohl zum Attest
einer Leistungsfahigkeit von 80 Prozent fur leidensadaptierte Tatigkeiten fihren. 2.3 Die
Beschwerdegegnerin hat allerdings auch tibersehen, dassDr. E.____ in seinem Bericht vom
10. Februar 2009 eine Discusdegeneration mit Protrusion auf der Hohe L4/L5 mit
Einengung des Recessus lateralis links sowie auf der Hohe L4/S1 median bis paramedian
rechts, moglicherweise mit Tangierung der Nervenwurzel S1 rechts und Spondylarthrose
auf der Hohe L4/L5 und L5/S1 rechts diagnostiziert hatte (vgl. 1V-act. 98-1). Weil der
orthopéadische Consiliargutachter des ZMB in seinem Teilgutachten lediglich auf eine
kleine mediale und rechtslaterale Discushernie L5/S1 mit |leichter Kompression der
Nervenwurzel S1 hingewiesen hatte (vgl. 1V-act. 33-10), besteht ein Grund zur Annahme,
der Gesundheitszustand der Beschwerdefihrerin habe sich seit der Rentenzusprache in
somatischer Hinsicht verschlechtert. Vor diesem Hintergrund hétte die Beschwerdegegnerin
zwingend Abklarungen beziiglich des aktuellen somatischen Befundes t&tigen mussen. Well
sie diese Abklarungen unterlassen hat, beruht ihre angefochtene Verfligung auf einem nicht
hinreichend abgeklé&rten und damit nicht tberwiegend wahrscheinlichen Sachverhalt. Die
Verfligung ist deshalb aufzuheben und die Sache ist an die Beschwerdegegnerin zur
Durchfihrung der versdumten Abklarungen und zur anschliessenden Neuverfigung
zurickzuweisen. Hinsichtlich der Art und des Umfangs erscheint eine Aktenbeurteilung
durch einen RAD-Arzt (mit oder ohne personliche Untersuchung) als ausreichend. Der
RAD wird allerdings letztlich beurteilen miissen, ob diesder Fall sei oder ob ein
versicherungsexternes Gutachten eingeholt werden misse. 2.4 Inwiefern die Akten der
Arbeitslosenversicherung, die Berichte tiber den Einsatz im geschiitzten Rahmen oder die
Stellenbemiihungen der Beschwerdefihrerin fir die hier zu beurteilende Frage von Belang
sein sollten, erschliesst sich nicht aus den Akten. Esist auch keine diesbeziigliche
Verletzung des Anspruchs auf rechtliches Gehor ersichtlich. Die Beschwerdefhrerin hat
einen Beweisantrag gestellt, dem die Beschwerdegegnerin nicht gefolgt ist. Eswére zwar zu
begriissen gewesen, wenn die Beschwerdegegnerin explizit mitgeteilt hatte, dass und
weshalb sie keine entsprechenden Abklarungen tétigen wolle. Sie ist aber nicht verpflichtet
gewesen, diese Abklarungen zu tatigen, denn der Untersuchungsgrundsatz hat sie nur
verpflichtet, den massgebenden Sachverhalt abzukl&ren, wozu die Akten der
Arbeitslosenversicherung soweit ersichtlich nichts Relevantes hétten beitragen konnen. 2.5
Uber die Unterstiitzung bei einer beruflichen Eingliederung ist noch nicht verfiigt worden,
weshalb auf den entsprechenden Antrag der Beschwerdefihrerin nicht eingetreten werden
kann. 3.  Gesamthaft ist die Beschwerde also dahingehend gutzuheissen, als die ange-
fochtene Verfligung aufzuheben und die Sache zur weiteren Abkl&rung und zur an-
schliessenden Neuverfiigung an die Beschwerdegegnerin zuriickzuweisen ist. Die gemass
Art. 69 Abs. 1 bis1VG zu erhebenden und angesichts des durchschnittlichen Aufwandes auf



600 Franken festzusetzenden Gerichtskosten hat die Beschwerdegegnerin zu tragen, well
die Ruckweisung zu weiteren Abkléarungen praxisgemass hinsichtlich der Kosten- und
Entschédigungsfolgen als Obsiegen der Beschwerde fuhrenden Partei zu qualifizieren ist.
Der Beschwerdefuhrerin wird der von ihr geleistete Kostenvorschuss von 600 Franken
zurlUckerstattet. Die Beschwerdegegnerin hat der BeschwerdefUhrerin sodann eine
Parteientschadigung von 3' 500 Franken (einschliesslich Barauslagen und Mehrwertsteuer)
auszurichten. Demgemass hat das V ersicherungsgericht im Zirkulationsverfahren gemass
Art. 39 VRP entschieden: 1.  Die Beschwerde wird, soweit darauf eingetreten wird,
dahingehend teilweise gutgeheissen, dass die angefochtene Verfiigung vom 26. November
2012 aufgehoben und die Sache an die Beschwerdegegnerin zur Durchfiihrung weiterer
Abklarungen und zur anschliessenden Neuverfiigung im Sinne der Erwdgungen
zurickgewiesen wird. 2. Die Beschwerdegegnerin hat die Gerichtskosten von Fr. 600.--
zu bezahlen; der Beschwerdefiihrerin wird der von ihr geleistete K ostenvorschuss von

Fr. 600.-- zurlickerstattet. 3.  Die Beschwerdegegnerin hat der Beschwerdefthrerin eine
Parteientschadigung von Fr. 3'500.-- auszurichten.
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