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Regeste

Art. 53 Abs. 3 ATSG. Widerruf einer Verfligung. Anfechtung der widerrufenen, aber nicht
der neuen Verfiigung. Vertrauensschutz (Entscheid des Versicherungsgerichts des Kantons
St. Gallen vom 20. Mai 2022, 1V 2021/214).

Volltext

Entscheid vom 20. Mai 2022 Besetzung Prasident Ralph Johl, Versicherungsrichterinnen
Monika Gehrer-Hug und Karin Huber-Studerus; Gerichtsschreiber Tobias Bolt Geschéftsnr.
IV 2021/214 Parteien A.___, Beschwerdefuhrer, gegen IV-Stelle des Kantons St. Gallen,
Postfach 368, 9016 St. Gallen, Beschwerdegegnerin, Gegenstand IV-L eistungen
Sachverhalt A._ meldete sich im Januar 2019 zum Bezug von L eistungen der
Invalidenversicherung an (1V-act. 1). Er gab an, er habe eine Berufslehre zum
Polymechaniker mit einem eidgendssi schen Fahigkeitszeugnis absolviert und bis Mérz
2018 als Polymechaniker gearbeitet. Im Februar 2019 berichtete das Psychiatrie-Zentrum
B.  (IV-act. 12), der Versicherte leide an einer rezidivierenden depressiven Stérung mit
einer gegenwartig mittelgradigen Episode, an einem Asperger-Syndrom sowie an
Problemen bei der Lebensbewdltigung bei akzentuierten Personlichkeitsziigen. Seit August
2018 sai er vollstandig arbeitsunfahig. Im Vordergrund stehe eine Angst vor Bewertungen
in Leistungssituationen mit einer damit einhergehenden grossen Verunsicherung im
zwischenmenschlichen Kontakt. Der Versicherte tue sich schwer mit der Integration in
bestehende Arbeitsgruppen und in neue berufliche Umgebungen. Er zeige ein starkes
Bedurfnis nach Struktur und Konstanz in seinem Alltag und er leide an einem ausgepragten
Selbstwertdefizit und Angst vor Kritik und Entwertung. In einem Verlaufsbericht vom 7.
Mai 2019 hielten die behandelnden Arzte fest, ab Mai 2019 kénne dem Versicherten eine
Arbeitsfahigkeit von 60 Prozent zugemutet werden (1V-act. 17). Im Juli 2019 einigten sich
dielV-Stelle, der Versicherte und eine Durchfiihrungsstelle auf eine dreimonatige
berufliche Abklarung (1V-act. 22). Mit einer Mitteilung vom 9. Juli 2019 erteilte die
IV-Stelle eine entsprechende Kostengutsprache (I1V-act. 26). Mit einer Verfligung vom 11.
Juli 2019 sprach die IV-Stelle dem Versicherten fur die Dauer der Massnahme ein Taggeld
zu (IV-act. 29). Im Oktober 2019 notierte eine Sachbearbeiterin der 1V-Stelle (1V-act. 36),
die berufliche Abkl&rung misse abgebrochen werden, da der Versicherte vor einem Monat
letztmal s erschienen und der Massnahme seither unentschuldigt ferngeblieben sai. Auch
zum Standortgespréch sei er unentschuldigt nicht erschienen. Weder die
Durchfiihrungsstelle noch die 1V-Stelle kénne ihn telefonisch erreichen. Mit einer
Mitteilung vom 14. Oktober 2019 brach die I V-Stelle die berufliche Massnahme per sofort
ab (IV-act. 37). Am selben Tag forderte die I V-Stelle den Versicherten auf (1V-act. 38),
seine Mitwirkungspflicht zu erfullen. Sie hielt ihn an, bis spatestens am 31. Oktober 2019



seine Bereitschaft zur Fortsetzung der beruflichen Eingliederung zu erklaren und
anzugeben, weshalb er nicht mehr zur beruflichen Abkl&rung erschienen sai. Die
Durchfiihrungsstelle hielt in ihrem Schlussbericht fest (IV-act. 39), dass sie keine Angaben
machen konne, well der Versicherte von Beginn weg haufig nicht erschienen sei und man
ihn deshalb kaum beim Arbeiten habe beobachten konnen. Er habe oft Mihe gehabt, sich
abzumelden. Wenn er verschlafen habe, habe er sich jeweils erst am spdten Nachmittag
gemeldet. Einen Zusammenhang mit dem , Gamen* habe er abgestritten. Der Versicherte
teilte der Eingliederungsverantwortlichen der 1V-Stelle in der Folge mit, dass er sich nicht
arbeits- und eingliederungsfahig fuhle; er werde sich wohl in eine tagesklinische
Behandlung begeben (vgl. 1V-act. 41). Im Méarz 2020 berichtete das Psychiatrie-Zentrum
B.  (IV-act. 46), der Versicherte habe angegeben, dass er durch die berufliche Abklarung
ineinen , Teufelskreis* eines schlechten Gewissens, einer Selbstverausgabung und einer
Uberforderung geraten sei. Er habe bereitsim April 2019 geahnt, dass er die Massnahme
nicht Uberstehen werde. Die Arzte hielten fest, der Versicherte habe sich am 19. November
2019 erneut in die tagesklinische Behandlung begeben. Eine stationdre Behandlung habe er
abgelehnt. Aufgrund von unentschuldigten Absenzen sei die tagesklinische Behandlung am
17. Dezember 2019 vorzeitig abgebrochen worden. Diein der Folge angebotenen Termine
zur Besprechung des weiteren Prozederes habe der V ersicherte nicht wahrgenommen. Am
11. Dezember 2020 berichtete das Psychiatrie-Zentrum B, (IV-act. 49), der Versicherte
habe sich vom 31. August 2020 bis zum 11. November 2020 erneut in einer tagesklinischen
Behandlung befunden. Diese Behandlung habe wegen diverser Absenzen vorzeitig
abgebrochen werden miissen. Die wahrend der Behandlung beobachtete eingeschrankte
Affektivitét, das teilweise seltsame Verhaten und der verminderte soziale Bezug hétten den
Verdacht geweckt, dass der Versicherte neben dem Asperger Syndrom allenfalls auch an
einer schizotypen Storung leiden konnte. Dem Versicherten konne lediglich eine Tatigkeit
in einem geschitzten Rahmen mit einem Pensum von 50 Prozent zugemutet werden. Im
Januar 2021 empfahl Dr. med. C.___ vom IV-internen regionalen &rztlichen Dienst (RAD)
eine psychiatrische und neuropsychol ogische Begutachtung (1V-act. 50). Im Auftrag der
IV-Stelle erstattete der Psychiater Dr. med. D.___am 11. Mai 2021 ein fachérztliches
Gutachten (1V-act. 62—1 ff.). Er hielt fest, im Rahmen der Untersuchung hétten sich keine
Beeintrachtigungen der Bewusstseinsklarheit und Bewusstseinshelligkeit gezeigt. Der
Versicherte sai zu alen Qualitéten orientiert gewesen. Er habe die Aufmerksamkeit und die
Konzentration fir die Dauer des Gesprachs durchgehend aufrechterhalten kénnen. Die
Auffassung sei ungestort gewesen. Das Langzeitgedachtnis habe sich als unauffalig
erwiesen, es hétten sich aber leichte Merkfahigkeitsstorungen gezeigt. Der Versicherte habe
angegeben, dass er aktuell kaum unter Beschwerden leide. Das Ausdrucksverhalten sei bei
der Schilderung der Beschwerden nicht verandert gewesen. Der formale Gedankengang sei
unaufféllig gewesen. Hinwelse auf Zwangsgedanken oder zwanghafte Handlungen hétten
nicht vorgelegen. Inhaltliche Denkstérungen hétten sich nicht gezeigt.
Wahnwahrnehmungen oder ein systemati sches wahnhaftes Denken hétten nicht festgestellt
werden kdnnen. Sinnestauschungen hétten nicht vorgelegen. Die Grundstimmung sei
euthym gewesen. Die affektive Modulationsfahigkeit sei diskret eingeschrénkt gewesen.
Der Antrieb, die Mimik und die Gestik seien unaufféllig gewesen. Zusammenfassend hétten
sich im Rahmen der Untersuchung keinerlel Hinweise fir das Vorliegen einer organischen,
einschliesslich einer symptomatischen psychischen Stérung, einer Stérung durch
psychotrope Substanzen, einer Schizophrenie, einer schizotypen oder einer wahnhaften
Stérung finden lassen. Geméss den Berichten der behandelnden Arzte habe der Versicherte



in der Vergangenheit Uber das voriibergehende Auftreten von attenuierten psychotischen
Symptomen im Sinne eines Eigenbeziehungserlebens berichtet, das entweder unter die
depressive Symptomatik zu subsumieren sei oder aber auf ein erhthtes Psychoserisiko
hinweise. Derzeit liege aber keine depressive Symptomatik vor. Der Versicherte habe auch
nicht Uber ein Eigenbeziehungserleben berichtet. Die Schilderungen in der Vergangenheit
rechtfertigten keine Diagnose. Die Kriterien fir die Diagnose einer schizotypen Stérung
seien sehr streng. Die Anforderungen seien beim Versicherten nicht erfillt. Die
behandelnden Arzte hétten keine Personlichkeitsstorung diagnostiziert. Eine solche liege
auch nicht vor. Die Diagnose eines Asperger Syndroms lasse sich nicht nachvollziehen. In
der aktuellen Untersuchung hétten sich jedenfalls keine entsprechenden Symptome
feststellen lassen. Auch bei der consiliarischen neuropsychol ogischen Testung, in der dieser
Frage nochmals gezielt nachgegangen worden sei, habe sich keine Autismusstérung
objektivieren lassen. Die Resultate der neuropsychologischen Testung seien insgesamt
unauffallig ausgefallen. Aus psychiatrischer Sicht lasse sich keine Einschrankung der
Arbeitsfahigkeit begriinden. Der neuropsychol ogische Sachverstandige Dr. phil. E.____ hatte
in seiner Consiliarbeurteilung zuhanden von Dr. D.__am 15. April 2021 festgehalten
(IV-act. 62-65), im Bereich der Aufmerksamkeit und Konzentration habe der Versicherte
teilweise unterdurchschnittliche Leistungen erbracht. Die Ubrigen Leistungen seien
durchschnittlich gewesen. Der 1Q liege bei 103. Hinweise auf eine Aggravation oder
Simulation hétten nicht erhoben werden kénnen. In einem Fragebogen, in dem mit einem
Asperger Syndrom assoziierte Verhaltensweisen erfragt wiirden, habe der Versicherte einen
durchschnittlichen Wert erzielt, was klar gegen das Vorliegen einer entsprechenden Stoérung
spreche. Bei der Affektdekodierung hétten sich im Test keine Defizite gezeigt, die bei
einem Asperger Syndrom dblicherweise zu erwarten wéren. Der RAD-Arzt Dr. C.___
qualifizierte das Gutachten als Uberzeugend (1V-act. 63). Mit einem Vorbescheid vom 17.
Juni 2021 teilte die IV-Stelle dem Versicherten mit (1V-act. 66), dass sie die Abweisung
seiner Begehren um berufliche Eingliederungsmassnahmen und um eine Rente der
Invalidenversicherung vorsehe. Zur Begriindung fihrte sie an, spétestens seit dem 1. Januar
2019 leide der Versicherte nicht mehr an einer Gesundheitsbeei ntrachtigung, die seine
Arbeitsfahigkeit einschranken wirde. Dagegen wandte der Versicherte am 20. Juli 2021 ein
(IV-act. 70-1), das Gutachten von Dr. D.____sei nach Ansicht seiner behandelnden
Psychiaterin Dr. med. F.____ nicht umfassend. Die Personlichkeitsdiagnose sel
unvollsténdig, was wohl darauf zurtickzufiihren sei, dass der Versicherte unaufféalig wirke.
Der Eingabe lag eine Stellungnahmevon Dr. F.__ vom 16. Juli 2021 bei (IV-act. 70-21.).
Diese hatte geltend gemacht, die Hauptlast des Versicherten bestehe in seinen
Schwierigkeiten, sich auf soziale oder berufliche Gruppen einzulassen und eine soziale
Interaktion angemessen zu gestalten und auszuhalten. Ihrer Ansicht nach seien die Kriterien
einer schizoiden Personlichkeitsstorung erfillt. Wohl weil diese Diagnose in den bisherigen
Akten noch nicht erwahnt worden sei und well der Versicherte auf den ersten Blick
durchaus unaufféllig wirken konne, sei die vertiefte Personlichkeitsanalyse bei der
Begutachtung verpasst worden. Dieses Versaumnis musse nachgeholt werden. Der
RAD-Arzt Dr. C.____empfahl, Dr. D.___ die Gelegenheit zur Stellungnahme zu den
Vorbringenvon Dr. F.___ zu geben (IV-act. 71). Am 16. August 2021 ersuchte die Procap
um eine Akteneinsicht; dem Schreiben lag eine vom Versicherten unterzeichnete Vol Imacht
zur Vertretung gegeniiber der Invalidenversicherung bei (IV-act. 73). Am 24. August 2021
nahm Dr. D.___ Stellung zu den Vorbringenvon Dr. F.___ (IV-act. 76). Er hielt fest, die
Schwierigkeiten des Versicherten im sozialen Bereich seien bei der Untersuchung bekannt



gewesen und deshalb im Gutachten auch ausfihrlich diskutiert worden. Die Diagnose einer
Personlichkeitsstorung ergebe sich nicht aus testpsychol ogischen Untersuchungen, sondern
aus dem klinischen Bild. Eine formale Personlichkeitsdiagnostik konne allenfalls gewisse
Hinweise liefern, aber die Diskussion sai ja bereits erfolgt. Die berufliche Anamnese des
Versicherten schliesse zwar gewisse (eher diskrete) Schwierigkeiten im
zwischenmenschlichen Bereich nicht aus, sie spreche aber ganz sicher nicht dafir, dass eine
Personlichkeitsstorung sich anhaltend und gravierend auf die Arbeitsfahigkeit auswirken
wurde. Dagegen spreche auch der Umstand, dass der Versicherte ,,den Durchdiener”
gemacht und diese Zeit als die schonste Zeit seines L ebens bezeichnet habe. Der RAD-Arzt
Dr. C.___ qudifizierte diese Ausfiihrungen als Uberzeugend (1V-act. 77). Mit einer direkt
an den Versicherten adressierten Verfiigung vom 30. September 2021 wies die IV-Stelle die
Begehren um berufliche Eingliederungsmassnahmen und eine Rente ab (1V-act. 78). Am
21. Oktober 2021 ersuchte die Vertreterin des Versicherten um Akteneinsicht (I'V-act. 80).
Am 29. Oktober 2021 widerrief die IV-Stelle ihre Verfligung vom 30. September 2021 mit
der Begrindung, diese sai rechtsfehlerhaft eroffnet worden; sie werde eine neue Verfigung
erlassen, die sie der Vertreterin des Versicherten zustellen werde (1V-act. 82). Gleichentags
erliess sie eine neue Verfiigung, die an die Procap adressiert und ansonsten mit jener vom
30. September 2021 identisch war (1V-act. 83). Am 29. Oktober 2021 erhob der Versicherte
(nachfolgend: der Beschwerdefiihrer) eine Beschwerde gegen die Verfiigung ,,vom 30.
September 2021, eingegangen am 6. Oktober 2021“ (act. G 1). Er beantragte die Aufhebung
der angefochtenen Verfligung und die neuerliche Prifung seines Begehrens um berufliche
Eingliederungsmassnahmen und um eine Rente. Zur Begrindung fuhrte er aus, das
Gutachten von Dr. D.____ sei oberflachlich. Unter anderem habe er sich nicht mit der Frage
nach den Angstzusténden und Panikattacken des Beschwerdefiihrers — beispielsweise bei
der Benutzung von offentlichen Verkehrsmitteln — befasst. In seiner Stellungnahme zu den
Vorbringen von Dr. F.___ habe er darauf hingewiesen, dass Eingliederungsmassnahmen
durchaus sinnvoll sein dirften. Diesem Aspekt habe die IV-Stelle (nachfolgend: die
Beschwerdegegnerin) keine Rechnung getragen. Die Beschwerdegegnerin beantragte am
28. Januar 2022 die Abweisung der Beschwerde (act. G 7). Zur Begriindung fuhrte sie an,
Dr.D.___ habe sich sorgféltig mit den Angaben des Beschwerdefihrers, mit den klinischen
Befunden und mit den Vorakten befasst. Gegentiber Dr. D._ habe der Beschwerdefiihrer
angegeben, dass Zugfahren fur ihn kein allzu grosses Problem sei. Schwerer tue er sich mit
Busfahren, aber auch das lasse sich aushalten; es koste ihn einfach Uberwindung. Die
Problematik kénne also nicht so gravierend sein. Der Beschwerdefiihrer sei weder invalid
noch von einer Invaliditét bedroht. Am 1. Februar 2022 wurde dem Beschwerdefihrer die
unentgeltliche Rechtspflege bewilligt (act. G 8). Erwagungen Der Sinn und Zweck dieses
Beschwerdeverfahrens muss sich von Gesetzes wegen darauf beschranken, die mit der
Beschwerde vom 29. Oktober 2021 angefochtene Verfligung vom 30. September 2021 auf
deren Rechtmassigkeit zu Uberprifen. Diese Verfligung ist allerdings von der
Beschwerdegegnerin am 29. Oktober 2021 widerrufen und durch eine inhaltlich identische,
sich aber nicht direkt an den BeschwerdefUhrer, sondern an dessen (damalige) Vertreterin
richtende Verfligung ersetzt worden. Gemass dem Art. 53 Abs. 3 ATSG kann ein
Sozialversicherungstrager eine bereits erdffnete, aber noch nicht in formelle Rechtskraft
erwachsene Verfugung widerrufen. Selbst wenn bereits eine Beschwerde erhoben worden
ist, kann die Verfligung noch widerrufen werden. Erst wenn der Sozialversicherungstréger
gegentber der Rechtsmittelinstanz Stellung zur Beschwerde genommen hat, verliert er die
Moglichkeit, die Verfiigung zu widerrufen. Anders als bei einer sogenannt prozessualen



Revision (Art. 53 Abs. 1 ATSG) oder bei einer Wiedererwagung (Art. 53 Abs. 2 ATSG),
die auf die Korrektur einer bereits formell rechtskraftigen Verfligung abzielen, sieht die
gesetzliche Regelung fur den Widerruf (Art. 53 Abs. 3 ATSG) keine besonderen

V oraussetzungen vor, die dafur erfullt sein mussten. Vom Wortlaut des Art. 53 Abs. 3
ATSG her besteht folglich kein Zweifel daran, dass es zuldssig gewesen ist, die bereits
ertffnete Verfigung vom 30. September 2021 zu widerrufen, um am 29. Oktober 2021 eine
inhaltlich identische Verfigung mit lediglich einer anderen Adressierung zu erlassen. Auch
wenn der Wortlaut des Art. 53 Abs. 3 ATSG klar und eindeutig ist, muss anhand einer
historischen, systematischen und tel eologischen Interpretation gepruift werden, ob diese
Gesetzesbestimmung tatséchlich ein derart unbeschranktes Widerrufsrecht zugunsten der
Sozialversicherungstréger enthat. Der Art. 53 Abs. 3 ATSG entspricht inhaltlich dem Art.
58 Abs. 1 VWVG, der fir das allgemeine Verwaltungsverfahren vorsieht, dass eine
Vorinstanz eine angefochtene Verfligung bis zu ihrer Vernehmlassung in Wiedererwégung
ziehen kann. Weder der Bericht der Kommission des Stéanderates zur parlamentarischen
Initiative ,, Allgemeiner Teil Sozialversicherung” vom 27. September 1990 noch die
vertiefte Stellungnahme des Bundesrates vom 17. August 1994 oder der Bericht der
Kommission des Nationalrates fur soziale Sicherheit und Gesundheit vom 26. Mérz 1999
enthalten Ausfiihrungen zum Inhalt des Art. 53 Abs. 3 ATSG. In den parlamentarischen
Beratungen hat die Bestimmung keinerlei Anlass zur Diskussion gegeben (Amtl. Bull. NR
1999 1247; Amtl. Bull. SR 2000 183). Der Wille des historischen Gesetzgebers hat sich bei
der Einfihrung des ATSG also offenkundig darauf beschrénkt, die Regelung des Art. 58
Abs. 1 VwVG fir das Sozialversicherungsverfahren zu tibernehmen. Folglich erfordert die
historische Interpretation des Art. 53 Abs. 3 ATSG eine historische Interpretation des Art.
58 Abs. 1 VWV G. Der Botschaft des Bundesrates zum VwV G vom 24. September 1965
lasst sich dazu entnehmen: ,, Artikel 53 [Entwurf; entspricht Art. 58 VwV G] Uber die
Wiedererwagung der angefochtenen Verfiigung durch die Vorinstanz schwéacht den
sogenannten Devolutiveffekt der Beschwerde nach Artikel 49, das heisst die
ausschliessliche Zustandigkeit der Beschwerdeinstanz, in der hangigen Beschwerdesache
zu verfigen, ab und ndhert damit die Beschwerde zunachst einer Einsprache an* (BBI 1965
[1 1371). Die beiden Réte haben den Entwurf kommentarlos angenommen (Amtl. Bull. NR
1966 643; Amtl. Bull. SR 1967 184). Nach dem Willen des historischen Gesetzgebers soll
der Art. 58 VWV G also offensichtlich der Verfahrensbkonomie dienen: Stellt die
Vorinstanz nach einer Beschwerdeerhebung fest, dass die angefochtene Verfligung
korrigiert werden muss, kann sie — &hnlich wie eine Einspracheinstanz — die angefochtene
Verfligung aufheben und das Verwaltungsverfahren fortsetzen, ohne dass sie zuerst den
Rechtsmittelentscheid abwarten misste. Hétte sie nicht die Mdglichkeit des Widerrufs,
bliebe ihr némlich nichts anderes Ubrig, als die Aufhebung der angefochtenen Verfligung zu
beantragen und dann den Entscheid der Beschwerdeinstanz abzuwarten. Erst wenn die
Beschwerdeinstanz ihrem Antrag gefolgt wére, konnte sie das Verwaltungsverfahren
fortsetzen. Dadurch wirde sich das Verfahren insgesamt in die Lange ziehen. Zugleich séhe
sich die Beschwerdeinstanz gezwungen, ein Beschwerdeverfahren fortzuf ihren und
abzuschliessen, das seinen Sinn zumindest teilweise bereits eingeblsst hétte. Zur Forderung
der Verfahrensbkonomie hat der historische Gesetzgeber also ganz bewusst eine
Einschrankung des Devolutiveffekts in Kauf genommen. Der Widerruf fihrt geméss dem
Art. 58 Abs. 3 VwVG alerdings nicht in jedem Fall zu einer Abschreibung des
Beschwerdeverfahrens, denn laut dieser Bestimmung muss die Beschwerdeinstanz das
Beschwerdeverfahren fortsetzen, soweit dieses nicht durch die Widerrufsverfiigung



gegenstandsl os geworden ist. Das versteht sich eigentlich von selbst, denn wenn einem
Beschwerdeverfahren ein Streitgegenstand nicht vollstandig entzogen wird, dann wird es
nicht komplett gegenstandsl os, weshab es — nun auf den verbleibenden Streitgegenstand
beschrankt — weitergef iihrt werden muss. Der Art. 58 Abs. 3 VwV G enthélt somit keine
inhaltliche Beschrankung des Widerrufsrechtes; er regelt nur die Folgen eines Widerrufs,
der nicht den gesamten Streitgegenstand betrifft. Zusammenfassend ergibt sich also auch
aus der historischen Interpretation keine inhaltliche Beschrénkung des Widerrufsrechtes. In
systematischer Hinsicht stellt sich die Frage nach dem Verhéltnis zwischen dem Art. 53
Abs. 3 ATSG und dem Art. 61 lit. d ATSG. Gegen einen Widerruf kann sich die versicherte
Person namlich (gemass dem Wortlaut und dem Willen des historischen Gesetzgebers)
nicht vorgéngig wehren, was bedeutet, dass sie einen Widerruf einer angefochtenen
Verfligung nicht verhindern kann, wéhrend sie bei einer dasselbe Ergebnis zeitigenden
reformatio in peius durch das Gericht gemass dem Art. 61 lit. d ATSG die Méglichkeit
hétte, die angefochtene Verfiigung mittels eines Beschwerderiickzuges sofort formell
rechtskraftig und damit verbindlich werden zu lassen. Vor diesem Hintergrund stellt sich
die Frage, ob das Widerrufsrecht gemass dem Art. 53 Abs. 3 ATSG auf jene Félle
beschrankt werden muss, in denen der Widerruf zu einer Besserstellung der versicherten
Person oder zumindest nicht zu einer Schlechterstellung fuhrt. Tatsachlich hat das
Bundesgericht entsprechende Kriterien kreiert: Es hat festgehalten, dass eine pendente lite
erlassene Verfligung den Streit nur soweit beende, als sie dem Begehren der
beschwerdefiihrenden Partel entspreche; soweit in der neuen Verfigung Streitfragen

ungel 6st blieben, bestehe der Streit Gber die nicht erfillten Begehren weliter, weshalb die
Beschwerdeinstanz insofern auf die Sache eintreten misse (BGE 107 V 250; BGE 113V
237). Was keiner Gutheissung der Beschwerdebegehren entspreche, sei nichts weiter alsein
Antrag an das Gericht (BGE 103V 107 E. 2a S. 109 mit zahlreichen Hinweisen). Diese
Rechtsprechung Uberzeugt nicht, denn sie setzt voraus, dass die verfahrensrechtliche Natur
einer Rechtshandlung der Verwaltung (Verfiigung oder Antrag an das Gericht) vom
Ergebnis dieser Rechtshandlung (positive oder negative Auswirkungen fur die versicherte
Person) abhéngig gemacht werden kdnne — ein Gedanke, der dem allgemeinen
Verwaltungsverfahrensrecht und dem Sozialversicherungsverfahrensrecht vollig fremd ist.
Eine bestimmte Rechtshandlung kann nur entweder eine Verfiigung oder aber keine
Verfligung sein; welche materiellen Auswirkungen sie im konkreten Einzelfall zeitigt, ist
dabei vallig unerheblich. Zudem scheint die bundesgerichtliche Rechtsprechung auch auf
einem Missversténdnis bezliglich des Art. 58 Abs. 3 VwV G zu beruhen, der sich alein auf
den (allenfalls verbleibenden) Streitgegenstand des Beschwerdeverfahrens und nicht etwa
auf das materielle Ergebnis bezieht. Wenn beispiel sweise eine Verfligung einer
Unfallversicherung angefochten wird, mit der diese der versicherten Person eine
Invalidenrente und eine I ntegritétsentschédigung zugesprochen hatte, dann kann die
Unfallversicherung ihre Verfligung nicht nur integral, sondern auch nur betreffend die
Invalidenrente oder die Integritétsentschadigung widerrufen. Ein solcher ,, Teil-Widerruf*
darf selbstversténdlich nicht zur Abschreibung des gesamten Beschwerdeverfahrens fihren,
weil dadurch der nicht widerrufene andere Teil der Verfiigung sofort formell rechtskréftig
werden wirde. Widerruft die Unfallversicherung also beispielsweise ihre Verfligung
betreffend die I ntegritétsentschédigung, muss das Beschwerdeverfahren — nun auf die
Invalidenrente beschrankt — fortgesetzt werden. Keine Rolle spielt es dabel, ob die
Unfallversicherung beabsichtigt, der versicherten Person eine hohere, eine tiefere oder gar
keine Integritatsentsch&digung zuzusprechen oder ob sie gar erst noch weitere Abklarungen



beziiglich des Integritatsschadens tétigen will. Jedenfalls kann sich die verfahrensrechtliche
Zulassigkeit eines Widerrufs nicht daran messen, welches materielle Ergebnis er zeitigt. Ein
Widerruf kann folglich nur generell zuldssig oder aber generell unzuléssig (respektive ein
blosser Antrag an das Gericht) sein. Die Annahme einer generellen Unzuldssigkeit scheidet
aber ohne weiteres aus, denn sie hétte zur Folge, dass der Art. 53 Abs. 3 ATSG as (vom
Inkrafttreten an) toter Buchstabe qualifiziert werden musste, was keinesfalls die Intention
des Gesetzgebers gewesen sein kann. Der Widerruf muss also aus systematischer Sicht
generell zuldssig sein. Der Sinn und Zweck des Widerrufs beschrankt sich auf eine
Forderung der Verfahrensokonomie, denn esist kein anderer Vortell ersichtlich, den ein
Widerruf gegentiber einem ordentlichen Abschluss eines bereits hangigen

Rechtsmittel verfahrens haben konnte. Die Verfahrensbkonomie ist zwar an sich kein
besonders schitzenswertes Interesse, aber der historische Gesetzgeber hat esimmerhin als
gerechtfertigt erachtet, den Devolutiveffekt im Interesse der Verfahrensbkonomie
»abzuschwéchen* (vgl. BBl 1965 11 1371). Das Bundesgericht orientiert sich offenbar an
dieser Formulierung des historischen Gesetzgebers, denn es nimmt an, dass der
Devolutiveffekt unmittelbar bei der Eréffnung des Beschwerdeverfahrens eintrete, dass
aber der Verwaltung noch ein geringer hoheitlicher Handlungsspielraum verbleibe, denn sie
durfe noch gewisse einfachere Abklarungen téatigen oder eben ihre Verfligung widerrufen,
soweit der Widerruf zu einer Besserstellung der versicherten Person fuhre (vgl. etwa BGE
127V 228). Der verfahrensokonomische Vorteil des Widerrufs besteht aber darin, dass die
Verwaltung, wenn sie eine eigene Verfigung nachtraglich als rechtswidrig (egal, ob
zugunsten oder zuungunsten des Versicherten) erkannt hat, ohne den Ausgang des
Beschwerdeverfahrens abwarten zu missen, gleich selbst tétig werden, das
Verwaltungsverfahren fortsetzen und schliesslich eine nun rechtméssige Verfligung
erlassen kann. Dieser verfahrensdkonomische Nutzen besteht unabhéngig vom materiellen
Ergebnis; er hat also nichts damit zu tun, ob die versicherte Person nach einem Widerruf
besser oder schlechter gestellt wird. Eine Einschrénkung des Widerrufsrechtesin
Abhangigkeit vom zu erwartenden materiellen Ergebnis ware also sinnwidrig. Das
Widerrufsrecht muss aus teleologischer Sicht uneingeschrénkt gelten, denn nur so kann es
uberall dort, wo ein verfahrensdkonomischer Vorteil im Raum steht, auch tatsachlich einen
verfahrensbkonomischen Vorteil verschaffen. Genau betrachtet wird der Devolutiveffekt
also durch das Widerrufsrecht der Verwaltung nicht abgeschwécht, sondern vielmehr
aufgeschoben : Die Verwaltung behélt die absolute Verfahrenshoheit, bissie ihre
Beschwerdeantwort erstattet hat. Erst dann tritt der Devolutiveffekt ein, der dazu fuhrt, dass
jede nun erlassene Verfligung der Verwaltung in der Streitsache als nichtig qualifiziert
werden muss. Auch aus teleologischer Sicht kommt also eine inhaltliche Einschrankung der
Widerrufsmoglichkeit nicht in Frage. Zusammenfassend liefern die grammatikalische, die
historische, die systematische und die teleologische Interpretation des Art. 53 Abs. 3 ATSG
Ubereinstimmend ein eindeutiges Ergebnis: Bis zur Einreichung der Beschwerdeantwort hat
die verfiigende Behorde das Recht, die angefochtene Verfiigung zu widerrufen. Der
Widerruf mussin Verfugungsform ertffnet werden (vgl. Art. 58 Abs. 2 VwVG), was
bedeutet, dass er anfechtbar ist. Zwar enthélt das Gesetz keine inhaltlichen Kriterien,
anhand derer die Rechtmassigkeit eines Widerrufs geprift werden kénnte, aber das bedeutet
nicht, dass die Verwaltung ihre Verfiigungen nach schrankenlosem Ermessen widerrufen
durfte. Ein Widerruf muss sich zumindest auf einen sachlichen, nachvollziehbaren Grund
stitzen kdnnen. Ein solcher Grund hat hier vorgel egen, denn nachdem die Rechtsvertretung
durch die Procap angezeigt worden war, hétte die Verfligung an diese und nicht an den



Beschwerdefiihrer er6ffnet werden missen. Die Verfligung vom 30. September 2021 ist
also mangel haft eroffnet worden. Diese Rechtswidrigkeit hat nur durch eine erneute
Er6ffnung an die Procap mit einer neuen, ,,vollstandigen® Rechtsmittelfrist korrigiert
werden konnen. Das Vorgehen der Beschwerdegegnerin, ihre Verfigung vom 30.
September 2021 zu widerrufen und am 29. Oktober 2021 durch eine inhaltlich identische,
nun aber der Rechtsvertreterin erdffnete Verfligung zu ersetzen, ist damit als rechtmassig zu
qualifizieren. Die Beschwerde vom 29. Oktober 2021 kann nicht als sich gegen die
Verfligung vom 29. Oktober 2021 richtend qualifiziert werden, wiedie
Beschwerdegegnerin zur , Rettung” des Beschwerdefihrers vorgeschlagen hat. Erstens
richtet sich die Beschwerde ausdriicklich und eindeutig gegen die am 6. Oktober 2021
zugestellte, am 30. September 2021 erdffnete Verfligung; zweitens kann der
Beschwerdefuhrer respektive dessen damalige Rechtsvertreterin die Verfiigung vom 29.
Oktober 2021 alerfrihestens am 30. Oktober 2021 erhalten und folglich nicht vor dem 30.
Oktober 2021 eine Beschwerde gegen jene Verfligung erhoben haben. Das bedeutet, dass
sowohl die Widerrufs- als auch die neue materielle Verfiigung vom 29. Oktober 2021
unangefochten in formelle Rechtskraft erwachsen und damit verbindlich geworden sind,
weshalb die Verfiugung vom 30. September 2021 als ,, definitiv* widerrufen qualifiziert
werden muss. Die Beschwerde vom 29. Oktober 2021 richtet sich damit gegen eine nicht
mehr existente Verfiigung; die Beschwerdegegnerin hat dem Beschwerdeverfahren den
Gegenstand entzogen, weshalb es nur noch als gegenstandsl os geworden abgeschrieben
werden kann. Bleibt zu prufen, ob eine Moglichkeit besteht, den Beschwerdefthrer mit
vertrauensschutzrechtlichen Uberlegungen zu ,, retten* . Fiir den Beschwerdefiihrer als
juristischen Laien ist nicht erkennbar gewesen, dass die am 30. September 2021 er6ffnete
Verfligung durch die Widerrufsverfiigung vom 29. Oktober 2021 integral ersetzt wordenist,
denn er hat janach wie vor ein ,juristisches Dokument® mit einer Rechtsmittelbelehrung in
der Hand gehalten. Die neue Verfiigung vom 29. Oktober 2021 hat zwar eine grundsétzlich
vollsténdige Rechtsmittel belehrung enthalten. Aber die Beschwerdegegnerin hétte den
Beschwerdefiihrer zusétzlich ausdriicklich darauf hinweisen missen, dass eine allféllige
Beschwerde gegen die nun widerrufene Verfligung vom 30. September 2021 vom
Versicherungsgericht des Kantons St. Gallen hdchstwahrscheinlich al's gegenstandslos
abgeschrieben werde, weshalb er die neue Verfligung vom 29. Oktober 2021 zwingend mit
einer neuen Beschwerde anfechten miisse, wenn er nicht riskieren wolle, dass diese
unangefochten in formelle Rechtskraft erwachse. Dagegen kdnnte man einwenden, dass die
seit Jahren im Sozialversicherungsrecht tétige damalige Rechtsvertreterin die Problematik
hétte erkennen und entsprechend reagieren mussen. Zwar ist tatséchlich nicht
nachvollziehbar, weshalb die damalige Rechtsvertreterin nach der Eroffnung der Verfligung
vom 29. Oktober 2021 vollig untétig geblieben ist, aber andererseits muss berticksichtigt
werden, dass eine Widerrufsverfiigung nach der Auffassung des Bundesgerichtes
»automatisch mitangefochten* sein soll. Der fehlende Hinweisin der Verfigung vom 29.
Oktober 2021, diese musse (sicherheitshalber) selbst dann angefochten werden, falls bereits
die Verfuigung vom 30. September 2021 angefochten worden sel, hat den Beschwerdefuhrer
und dessen damalige Rechtsvertreterin deshalb zur irrigen Annahme verleiten konnen, die
Verfigung vom 29. Oktober 2021 sei mit der Beschwerde gegen die Verfligung vom 30.
September 2021 ,, mitangefochten*. Damit hat die Beschwerdegegnerin beim
Beschwerdefiihrer also ein falsches Vertrauen geweckt, das dieser in der Folge ,, betétigt*
hat, indem er auf eine Anfechtung der Verfiigung vom 29. Oktober 2021 verzichtet hat. Aus
Grunden des Vertrauensschutzes muss er deshalb ,, gerettet” werden. Das bedeutet, dass



fingiert werden muss, der Beschwerdefthrer hétte eine Beschwerde gegen die Verfligung
vom 29. Oktober 2021 erhoben, wenn diese einen entsprechenden Hinweis enthalten hétte.
Auf diese fiktive Beschwerde ist einzutreten. Die Verfigung vom 29. Oktober 2021 hat
zwel voneinander unabhangige Gegenstéande betroffen, namlich einerseits einen Anspruch
auf berufliche Eingliederungsmassnahmen und andererseits einen Rentenanspruch. Der
Umstand, dass beide Entscheide gemeinsam in einer Verfligung er6ffnet worden sind, hat
nichts an ihrer Unabhangigkeit geéndert, weshalb es dem Beschwerdeflhrer frei gestanden
hat, beispielsweise nur die Abweisung des Rentenbegehrens anzufechten. Die fiktive
Beschwerde gegen die Verfigung vom 29. Oktober 2021 hétte sich — wie die Beschwerde
gegen die Verfigung vom 30. September 2021 — gegen beide Entscheide gerichtet; genau
genommen hat der Beschwerdefuhrer also zwei Beschwerden erhoben, diejein einem
eigenen Beschwerdeverfahren zu behandeln wéren. Die vereinigte Behandlung hat den
administrativen Aufwand reduziert, aber nichts am Umstand gedndert, dass zwei
voneinander unabhangige Streitgegenstande zu beurteilen sind. Dieser Tatsache wird mit
einer entsprechenden Aufteilung der Erwagungen und der Dispositivziffern Rechnung
getragen. Der Beschwerdeflihrer hat eine berufliche Ausbildung zum Polymechaniker
abgeschlossen und anschliessend al's Polymechaniker gearbeitet. Nach seinen eigenen
Angaben hat er die beiden letzten Arbeitsstellen aus gesundheitlichen Griinden verloren.
Eine erstmalige berufliche Ausbildung (Art. 16 IVG) kommt vor diesem Hintergrund
augenscheinlich nicht in Frage. Auch die Voraussetzungen fir eine Kapitalhilfe (Art. 18d
IVG) sind offenkundig nicht erfillt. Eine Gesundheitsbeei ntrachtigung, die sich spezifisch
auf die Arbeitsfahigkeit al's Polymechaniker auswirken, also dafur sorgen wiirde, dass die
Arbeitsfahigkeit des Beschwerdefuhrers al's Polymechaniker mehr alsin einem anderen
Beruf eingeschrankt ware, steht nicht zur Diskussion, weshalb auch eine Berufsberatung
(Art. 151VG) und eine Umschulung (Art. 17 1V G) nicht in Frage kommen. Ein Anspruch
auf einen Einarbeitungszuschuss (Art. 18b IVG) oder auf eine Entschédigung fur
Beitragserhohungen (Art. 18c 1V G) setzt den vorgéngigen erfolgreichen Abschluss einer
Arbeitsvermittlung voraus. Eine Arbeitsvermittlung ist aber noch gar nicht durchgeftihrt
worden, weshalb ein allfaliger Anspruch auf einen Einarbeitungszuschuss oder auf eine
Entschadigung fur Beitragserhthungen nicht zum Gegenstand der angefochtenen
Verfigung gehort haben kann. Bleibt zu priifen, ob der BeschwerdefUhrer einen Anspruch
auf Integrationsmassnahmen (Art. 14a 1V G) oder auf eine Arbeitsvermittlung (Art. 18 IVG)
gehabt hat. Der Anspruch auf Integrationsmassnahmen nach Art. 14alV G setzt unter
anderem einen Arbeitsunféhigkeitsgrad von mindestens 50 Prozent voraus, der schon
mindestens sechs Monate |ang bestanden haben muss. Die behandelnden Arzte haben eine
seit August 2018 (Behandlungsbeginn) bestehende Arbeitsunfahigkeit von 40 Prozent (vgl.
IV-act. 17) und eine seit August 2020 (Beginn einer tagesklinischen Behandlung)
bestehende Arbeitsunféhigkeit von 50 Prozent attestiert, wobei sie zuletzt davon
ausgegangen sind, die Arbeitsfahigkeit von 50 Prozent lasse sich nur in einem geschitzten
Rahmen verwerten (vgl. 1V-act. 49). Als massgebende Gesundheitsbeei ntréchtigung haben
sie ein Asperger-Syndrom, eine schizotype Stérung und eine rezidivierende depressive
Stoérung angefiihrt. Der Sachverstandige Dr. D.__ hat den Beschwerdefiihrer im Auftrag
der Beschwerdegegnerin umfassend personlich untersucht. In seinem Auftrag hat Dr. E.__
eine erganzende neuropsychol ogische Testung durchgefiihrt. Die Sachverstandigen haben
die medizinischen Vorakten eingehend studiert. Sie sind also mit dem fiir ihre Beurteilung
massgebenden medizinischen Sachverhalt bestens vertraut gewesen. Weder in der
neuropsychol ogischen Testung noch in der psychiatrischen Untersuchung haben



Anhaltspunkte fiir das von den behandelnden Arzten behauptete Asperger-Syndrom
festgestellt werden konnen. Der psychiatrische Sachversténdige Dr. D, hat zudem mit
einer eingehenden und Uberzeugenden Begrindung aufgezeigt, dass die V erdachtsdiagnose
einer schizotypen Stérung aus fachérztlicher Sicht unhaltbar gewesen ist. Der
Beschwerdefiihrer hat in der neuropsychol ogischen Testung weitestgehend unauffallige
respektive durchschnittliche Resultate erzielt. Der von Dr. D.____ eingehend erhobene
objektive klinische Befund ist ebenfalls unauffallig gewesen. Die Sachverstandigen haben
keine medizinische Ursache fiir das,, seltsame” Verhalten des Beschwerdefihrers und keine
Anzeichen fUr eine depressive Storung erheben kdnnen. Sie haben keinen Grund gefunden,
der das Attest einer zumindest teilweisen Arbeitsunfahigkeit hétte rechtfertigen konnen.
Aus der Sicht eines medizinischen Laien Uberzeugt die Schlussfolgerung, der
Beschwerdefuhrer sei uneingeschrankt arbeitsféhig. Auch der RAD-Arzt Dr. C.____ hat das
Gutachten alsin jeder Hinsicht Gberzeugend gewurdigt. Folglich steht mit dem
erforderlichen Beweisgrad der Uberwiegenden Wahrscheinlichkeit fest, dass der
Beschwerdefuhrer die Voraussetzungen fur Integrationsmassnahmen nach Art. 14alVG
nicht erfallt hat. Einen Anspruch auf eine Arbeitsvermittlung hat gemass dem Art. 18 Abs.
11VG, wer arbeitsunfahig, aber eingliederungsfahig ist. Der Beschwerdefhrer ist nicht
arbeitsunfahig gewesen, wie das Uberzeugende Gutachten von Dr. D, belegt (vgl. E.
2.2). Folglich hat er auch keinen Anspruch auf eine Arbeitsvermittiung gehabt.
Zusammenfassend erweist sich damit die Abweisung seines Begehrens um berufliche
Eingliederungsmassnahmen als rechtmassig. Der Anspruch auf eine Rente der
Invalidenversicherung setzt nach Art. 28 Abs. 1 lit. ¢ IVG einen Invaliditétsgrad von
mindestens 40 Prozent voraus. Fir die Bemessung der Invaliditét ist laut dem Art. 28a Abs.
11VG in Verbindung mit dem Art. 16 ATSG das Erwerbseinkommen, das die versicherte
Person nach dem Eintritt der Gesundheitsbeeintréchtigung und nach der Durchfihrung der
medizinischen Behandlung und allfaliger Eingliederungsmassnahmen durch eine ihr
zumutbare Tétigkeit bel einer ausgeglichenen Arbeitsmarktlage erzielen konnte, in
Beziehung zu jenem Erwerbseinkommen zu setzen, das sie erzielen konnte, wenn sie
gesund geblieben ware. Der Beschwerdefiihrer hat eine Validenkarriere al's Polymechaniker
eingeschlagen, weshalb das Valideneinkommen dem durchschnittlichen Lohn eines
Polymechanikers entsprechen muss. Geméass dem Uberzeugenden Gutachtenvon Dr. D,
(vgl. E. 2.2) kann er trotz der geltend gemachten Gesundheitsbeeintréchtigung weiterhin
uneingeschrankt als Polymechaniker arbeiten, was bedeutet, dass auch das zumutbarerweise
erzielbare Invalideneinkommen dem durchschnittlichen Lohn eines Polymechanikers
entspricht. Das Invalideneinkommen ist also ebenso hoch wie das Valideneinkommen, was
bedeutet, dass der Beschwerdefuhrer nicht invalid ist (Invaliditétsgrad von null Prozent).
Damit erweist sich auch die Abweisung des Rentenbegehrens als rechtméssig. Die

angesi chts des durchschnittlichen Verfahrensaufwandes auf 600 Franken festzusetzenden
Gerichtskosten (je 300 Franken fir den die beruflichen Eingliederungsmassnahmen und den
die Rente betreffenden Tell des Beschwerdeverfahrens) wéren an sich dem
Beschwerdefiihrer aufzuerlegen. Zufolge der Bewilligung der unentgeltlichen Rechtspflege
ist er von der Pflicht, diese Kosten zu begleichen, befreit. Sollten es seine wirtschaftlichen
Verhdtnisse dereinst gestatten, wird der Beschwerdefihrer zur Nachzahlung verpflichtet
werden konnen (Art. 99 Abs. 2 VRPi.V.m. Art. 123 ZPO). Entscheid im
Zirkulationsverfahren geméss Art. 39 VRP Das Beschwerdeverfahren betreffend die
Verfigung vom 30. September 2021 wird zufolge Gegenstandsl osigkeit abgeschrieben. Die
Beschwerde gegen den die beruflichen Eingliederungsmassnahmen betreffenden Teil der



Verfligung vom 29. Oktober 2021 wird abgewiesen. Die Beschwerde gegen den die Rente
betreffenden Teil der Verfligung vom 29. Oktober 2021 wird abgewiesen. Der
Beschwerdefihrer ist von der Pflicht, die Gerichtskosten von 300 Franken fir den die
beruflichen Eingliederungsmassnahmen betreffenden Teil des Beschwerdeverfahrens zu
bezahlen, befreit. Der Beschwerdefiihrer ist von der Pflicht, die Gerichtskosten von 300
Franken fUr den die Rente betreffenden Teil des Beschwerdeverfahrens zu bezahlen, befreit.
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