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Regeste

Soziavers.rechtl. Kammer — Invalidenversicherung (Zwischenverfiigung betreffend
Begutachtung) — Beschwerde

Erwagungen

E.2

Urtell S2020 102 A. Der Versicherte, A. , Jahrgang 1965, meldete sich am 21.
Juni 2000 aufgrund von Rickenproblemen und damit verbundener Arbeitsunfahigkeit als
Gipser erstmals bel der IV-Stelle Zug zum Leistungsbezug an (1V-act. 1). Die lV-Stelle
holte daraufhin bei den behandelnden Arzten aktuelle Berichte ein und gab eine
medizinische Abkl&rung beim Universitéatsspital C. in Auftrag (1V-act. 9).
Anlasslich der Abkl&rung wurde im Rahmen der Wirbel sdulenfehlform mit degenerativen
Veranderungen eine verminderte Belastbarkeit festgestellt, die dazu fuhrte, dass eine
schwere korperliche Tétigkeit auf langere Sicht ungeeignet war. Fur eine leichte und

mittel schwere Tétigkeit ohne langere Zwangshaltung in lumbaler Flexion mit Rotation
konnten demgegenuber keine Einschrénkungen festgestellt werden (IV-act. 12 S. 5).
Aufgrund des Verzichts des Versicherten auf |V-Le stungen wurde das L eistungsbegehren
mit Verfigung vom 10. April 2003 abgewiesen (IV-act. 22). Am 16. Juni 2008 meldete sich
der Versicherte erneut bei der 1V-Stelle an. Als gesundheitliche Beeintrachtigungen wurden
seit Jahren bestehende Riickenbeschwerden und zwei in den Jahren 2007 erlittene Unfélle,
die beide bei der Suva versichert waren, verbunden mit starken Beschwerden am rechten
Fuss und im linken Schultergelenk angegeben (1V-act. 24). Mit Vorbescheid vom 15. Mérz
2019 teilte die IV-Stelle dem Versicherten mit, dass er vom 1. Februar 2008 bis 30. April
2017 Anspruch auf eine ganze Invalidenrente habe. Die | V-Stelle stiitzte sich dabei auf die
Einschédtzung der Suva zum Zumutbarkeitsprofil und der Arbeitsfahigkeit (I1V-act. 137).
Dagegen erhob der Versicherte am 9. April 2019 Einwand (IV-act. 139) und ergénzte
diesen mit Eingabe vom 20. September 2019. Darin beantragte er u.a. ein externes
Gutachten mit EFL zur Bestimmung des zumutbaren Anforderungsprofils und der darin
bestehenden Arbeits- und Leistungsfahigkeit fur die Zeit ab Februar 2017 (1V-act. 147). Mit
Schreiben vom 12. Mé&rz 2020 teilte die Suva dem Versicherten mit, dass sie zur
Beurteilung des L ei stungsanspruchs eine polydisziplindre Begutachtung durch die MEDAS
Zentralschweiz in den Disziplinen Orthopédie, Neurologie und Psychiatrie vorsehe (1V-act.
160). Mit Mittellung vom 14. Mai 2020 orientierte die IV-Stelle den Versicherten dartber,
dass sie beabsichtige, zusétzlich zu den Abklarungen der Suvabel der MEDAS
Zentralschwei z eine neuropsychol ogische Untersuchung zu veranlassen (IV-act. 165).
Daraufhin gab der Versicherte mit Schreiben vom 3. Juni 2020 zu verstehen, dass er eine
neuropsychol ogische Begutachtung nicht fir angezeigt halte. Gleiches habe auch eine



Rucksprache bei der Suva ergeben. Er werde an einer entsprechenden Begutachtung somit
nicht teilnehmen (IV-act. 168). Am 25. Juni 2020 erliessdie IV-Stelle eine

E.21

Das Verwaltungsgericht beurteilt al's einzige kantonal e Instanz Beschwerden aus dem
Bereich der Sozialversicherung (Art. 57 ATSG in Verbindung mit 8 77 Abs. 1 des
Verwaltungsrechtspflegegesetzes [VRG; BGS 162.1] und § 12 Abs. 1 lit. ades
Einfuhrungsgesetzes zu den Bundesgesetzen lber die Alters- und
Hinterlassenenversicherung und die Invalidenversicherung [EG AHVIVG; BGS 841.1]).
Die ortliche Zustandigkeit des Verwaltungsgerichts des Kantons Zug ist vorliegend gestitzt
auf Art. 69 Abs. 1 lit. a des Bundesgesetzes Uber die Invalidenversicherung (IVG; SR
831.20) — Zustandigkeit am Ort der 1V-Stelle — gegeben. Die IV-Stelle erliess die strittige
Verfligung am 25. Juni 2020. In Anwendung von Art. 69 Abs. 1 lit. alVG ist dagegen
direkt Beschwerde beim zustandigen Versicherungsgericht einzureichen. Die
Beschwerdeschrift wurde am 27. August 2020 der Post tbergeben und ging tags darauf
beim Verwaltungsgericht ein. Unter Berticksichtigung des Fristenstillstandes vom 15. Juli
bis und mit dem 15. August 2020 (Art. 38 Abs. 4 lit. b ATSG) gilt die 30-tagige
Beschwerdefrist gemass Art. 60 Abs. 1 ATSG als gewahrt. Der Beschwerdefuhrer ist von
der angefochtenen Verflgung direkt betroffen und zur Beschwerde legitimiert. Die
Beschwerdeschrift enthélt sodann auch Antrag und Begriindung, entspricht somit den
formellen Anforderungen an eine Beschwerde.

E.22

Anfechtungsgegenstand ist die Verfligung vom 25. Juni 2020, mit welcher die
Beschwerdegegnerin eine neuropsychol ogische Begutachtung des Beschwerdefhrers
angeordnet hat. Es handelt sich dabel um eine Zwischenverfiigung im Sinne von Art. 55
Abs. 1 ATSGi.V.m. Art. 5 Abs. 2 und Art. 46 des Bundesgesetzes Uiber das
Verwaltungsverfahren (VWVG; SR 172.021). Dieseist gestiitzt auf Art. 46 Abs. 1lit. a
VWV G selbsténdig anfechtbar, wenn sie einen nicht wiedergutzumachenden Nachteil
bewirken kann (vgl. BGE 132V 93 E. 6.1). In BGE 137 V 210 wurde in Anderung der
friheren Rechtsprechung (BGE 132 V 93 E. 6.5) erkannt, dass die Eintretensvoraussetzung
des nicht wieder gutzumachenden Nachteils bei der Anordnung von medizinischen
Gutachten und der Bezeichnung der Gutachter fir das erstinstanzliche
Beschwerdeverfahren regel massig gegeben sei, zumal

E.23

Die Beurteilung erfolgt auf dem Zirkulationsweg gemass 8§ 29 der Geschéftsordnung des
Verwaltungsgerichtes (GO VG; BGS 162.11). 3. Die medizinische Abklarung der
objektiven Gesundheitsschaden ist eine unabdingbare gesetzlich verankerte V oraussetzung
fur die Zusprache einer Leistung der Invalidenversicherung (Art. 7 Abs. 2, Art. 16 und Art.
43 Abs. 1 ATSG). Der Versicherer befindet dartiber, mit welchen Mitteln er den
rechtserheblichen Sachverhalt abkléart. Im Rahmen der Verfahrensleitung hat er einen
grossen Ermessensspielraum hinsichtlich Notwendigkeit, Umfang und Zweckmassigkeit
von medizinischen Erhebungen. Was zu beweisen ist, ergibt sich aus der jeweiligen Sach-
und Rechtslage (Udli Kieser, ATSG- Kommentar, 4. Aufl. 2020, Art. 43 N 20). Gestiitzt auf
den Untersuchungsgrundsatz hat der Versicherer den Sachverhalt soweit zu ermitteln, dass
er Uber den Leistungsanspruch zumindest mit dem Beweisgrad der Giberwiegenden
Wahrscheinlichkeit (vgl. dazu BGE 126 V 353 E. 5b) entscheiden kann. Dabei kommt



Sachverstéandigengutachten eine massgebende Rolle zu. Der Untersuchungsgrundsatz wird
erganzt durch die Mitwirkungspflichten der versicherten Person (vgl. BGE 125V 193 E. 2).
Danach hat sie sich den &rztlichen oder fachlichen Untersuchungen zu unterziehen, wenn
sie zumutbar sind. Nach dem Wortlaut von Art. 43 Abs. 1 und Abs. 2 ATSG missen jene
Untersuchungen aber auch notwendig und somit von entscheidender Bedeutung fur die
Erstellung des rechtserheblichen Sachverhalts sein. Die versicherte Person hat sich somit
nicht jeglicher Untersuchung zu unterziehen, soweit sie sich nicht als unzumutbar erweist.
In diesem Sinne liegt die medizinische Begutachtung nicht im uneingeschrankten

E.3

Urtell S 2020 102 Zwischenverfiigung betreffend die neuropsychol ogische Begutachtung
und hielt an der Anordnung derselben fest (IV-act. 171). B. Mit

V erwaltungsgerichtsbeschwerde vom 27. August 2020 beantragte der Versicherte, die
Zwischenverfiigung vom 25. Juni 2020 sel aufzuheben und die Beschwerdegegnerin
anzuweisen, auf elne neuropsychiatrische resp. e ne neuropsychol ogische Begutachtung zu
verzichten; unter Kosten- und Entschadigungsfolgen zu Lasten der Beschwerdegegnerin
(act. 1). C. Der mit Verfigung vom 28. August 2020 verlangte Kostenvorschuss von Fr.
500.— wurde vom Beschwerdefuhrer fristgerecht bezahlt (act. 3). D. Mit Vernehmlassung
vom 22. September 2020 beantragte die 1 V-Stelle Zug die vollumfangliche Abweisung der
Beschwerde (act. 5). E. Im Rahmen eines zweiten Schriftenwechsels hielten die Parteien an
ihren jeweiligen Antragen fest (act. 9 und 11). Die IV-Stelle stellte im Rahmen der Duplik
den Antrag, die Verfahrensakten des Strassenverkehrsamts beziiglich Fahrerlaubnis
einzuholen (act. 11 S. 2). Auf den Inhalt der Eingaben wird — soweit notwendig —
erwagungswei se einzugehen sein. Das Verwaltungsgericht erwégt: 1. Das
Soziaversicherungsgericht stellt bei der Beurteilung eines Falles grundsétzlich auf den bis
zum Zeitpunkt des Erlasses der streitigen Verfigung (in casu: 25. Juni 2020) eingetretenen
Sachverhalt ab (vgl. auch BGE 121V 362 E. 1b). Dabel sind in zeitlicher Hinsicht
digjenigen Rechtssétze massgebend, die bei der Verwirklichung des zu Rechtsfolgen
fuhrenden Sachverhaltsin Geltung standen (BGE 130V 445 E. 1.2.1). Am 1. Januar 2021
sind die am 21. Juni 2019 verabschiedeten gednderten Bestimmungen des Bundesgesetzes
Uber den Allgemeinen Teil des Sozialversicherungsrechts (ATSG; SR 830.1) in Kraft
getreten. Dementsprechend sieht Art. 82a ATSG vor, dass fur im Zeitpunkt des

I nkrafttretens der Anderung vom 21. Juni 2019 beim erstinstanzlichen

E.4

Urteil S 2020 102 Gericht hangige Beschwerden das bisherige Recht gilt. Die hier zu
beurteilende Beschwerde wurde am 27. August 2020 der Post Ubergeben, weshalb die bis
31. Dezember 2020 gultigen Normen des ATSG auf den vorliegenden Fall Anwendung
finden und in dieser Fassung zitiert werden. 2.

E.41

Zunéchst ist darauf hinzuwei sen, dass — unter Berticksichtigung der, der 1V-Stelle
zukommenden Verfahrenshoheit bis zum Abschluss des Verwaltungsverfahrens und damit
des grossen Ermessensspielraums beziiglich Notwendigkeit, Umfang und Zweckméssigkeit
von medizinischen Erhebungen —im vorliegenden Verfahren die richterliche Prifung bei
einer knappen Beurteilung der Aktenlage im Sinne einer Plausibilitéts- resp.
Missbrauchskontrolle ihr Bewenden haben muss. Entscheidend ist somit, ob die Griinde,
diedieIV-Stelle fir die Notwendigkeit weiterer medizinischer Abklarungen anfihrt,



plausibel erscheinen. Das Gericht greift demzufolge bei der Frage der Notwendigkeit einer
weiteren Begutachtung ins Ermessen der mit der Abklarung betrauten Verwaltung nur dann
ein, wenn klar erkennbare Fehleinschétzungen vorliegen, eine Begutachtung von
vornherein untauglich angelegt wére oder Anhaltspunkte bestehen, dasssich die IV-Stelle
bei ihrem Entscheid von sachfremden Motiven hat leiten lassen (vgl. VGer Zug S 2012 153
vom 28. Februar 2013 E. 3.1 mit Hinweisen).

E.42
Der Sachverhalt stellt sich im vorliegenden Fall wie folgt dar:

E. 421

Mit erganztem Einwand vom 20. September 2019 riigte der Versicherte, dassdie IV-Stelle
vollumfanglich auf die abschliessende Beurteilung des Unfallversicherers abgestellt habe.
Die Suva berticksichtige nur unfallkausale Gesundheitsschadigungen, was bei der 1V nicht
der Fall sei und daher kdnne nicht auf das Anforderungsprofil der Suva abgestellt werden.
Auch aus beweisrechtlichen Grinden kdnne nicht darauf abgestellt werden, da der

zustandige Suva-Arzt Dr. D. mit keinem Wort begriinde, wie er auf die 100%ige
Arbeitsfahigkeit komme. Aus den vom ihm, dem
E. 422

DielV-Stelle brachte in ihrer Vernehmlassung dagegen vor, die Anordnung einer
neuropsychol ogischen Abklarung sei begriindet. Geméss RA D-Stellungnahme vom 23.
April 2020 bestiinden neurokognitive Einschrankungen mit Einfluss auf die
Arbeitsfahigkeit. Die Abklarung habe nicht nur unter unfallkausalen Aspekten zu erfolgen.
Der Beschwerdefuhrer halte ja selber fest, dass auch unfallfremde

Gesundheitsbeei ntrachtigungen vorliegen konnten. Am 18. Juni 2020 habe der RAD zudem
ausgefuhrt, was ihn zum Festhalten an einer neuropsychologischen Abkl&rung veranlasse.
Dabei verweise er insbesondere auf die Berichte von Dr. F. und Dr. E.

Auch der Beschwerdefihrer habe im Rahmen seines Einwandes selbst vorgebracht, er Ie|de
unter Einschrankungen der Konzentration, die ihn schl&frig machen wiirden, es komme zu
plotzlichen Schwindelanfallen und er habe seit langerer Zeit Sensibilitétsstorungen. Das
Vorbringen des Beschwerdefihrers, er habe sich mittlerweile besser arrangieren konnen,
werde mit keinerlei einschlagigen medizinischen Berichten belegt. Sodann gehe es
vorliegend bei neuropsychol ogischen Untersuchungen nicht darum, wie sich der
Beschwerdefuhrer subjektiv fuhle oder mit den somatischen Einschrankungen abfinde,
sondern darum, ob die Konzentrationsschwierigkeiten objektivierbar seien und sich noch
auswirken wurden (act. 5 S. 3).

E.43

Mit Stellungnahme vom 23. April 2020 fuhrte RAD-Arzt Dr. med. H. , Facharzt
Innere Medizin und Arbeitsmedizin (D), aus, es sollte zusétzlich elne neuropsychol ogische
Teilbegutachtung (inkl. Leistungs- und Validierungstestverfahren) durchgefihrt werden, da
aktenanamnestisch auch neurokognitive Einschrankungen mit Einfluss auf die
Arbeitsfahigkeit postuliert wirden (1V-act. 162). Nach Ablehnung der

neuropsychol ogischen Tellbegutachtung durch den Versicherten nahm RAD-Arzt Dr.

H. am 18. Juni 2020 erneut Stellung und merkte an, die Einschétzung der Suva
spiele keine Rolle, da diese nur Unfallfolgen berticksichtige, wahrend die
Invalidenversicherung eine Abklarungspflicht sémtlicher tatséchlicher und/oder moglicher
Gesundheitsstérungen habe. Er verwies zudem auf die vorgehenden Stellungahmen, in



denen insbesondere die vom Versicherten anlésslich des Einwandes eingereichten
Arztberichte gewurdigt worden seien. In den erwahnten Arztberichten wirden
aktenanamnestisch neurokognitive Einschrankung des Versicherten in Form von
Konzentrationsschwéche aufgefihrt. Die Hausérztin fihre in ihrem Bericht unter
Diagnosen "geklagte K onzentrationsschwéche" auf und schreibe weiter "wobei das

E. 441

Wie unter Erwagung 3 ausgefihrt, stellt eine neuropsychol ogische Abklarung eine
Zusatzuntersuchung dar, welche bei begrtindeter Indikation in Erwégung zu ziehen ist.
Vorliegend beantragte der BeschwerdefUhrer selbst im Rahmen seines Einwandes gegen
den Vorbescheid eine externe Begutachtung und merkte an, er leide unter Einschrankungen
der Konzentration mit Schl&frigkeit, pl6tzlichen Schwindelanféllen und
Sensibilitatsstérungen (IV-act. 147 S. 3). Zur Untermauerung des Abklarungsbedarfs
reichte er neue medizinische Akten ein. Dem Schreiben von Dr. med. F. , Innere
Medizin FMH, vom 3. Dezember 2018 ist zu entnehmen, dass eine geklagte
Konzentrationsschwéche, depressive Verstimmung, Schlafstérung und Suizidgedanken
vorliegen wirden. Diese Verstimmung fuhre auch zu einem Gribeln, einer
Hoffnungslosigkeit und diese oder der chronifizierte Opioidgebrauch zu
Konzentrationsstorungen. Eine Berentung wirde dem Umstand dieser sowohl psychisch als
auch somatisch begriindeten weiteren Arbeitsunféhigkeit Rechnung tragen, wobei das
Ergebnis der neuropsychologischen Testung durch den G. noch abzuwarten sei
(IV-act. 140 S. 1). PD Dr. med. E. stellte in seinem Schreiben vom 19. November
2018 u.a. die Diagnose der Konzentrationsschwéche und fehlenden Belastbarkeit bel
konstanter Schmerzmitteleinnahme. Zum Verlauf wurde festgehalten, der Versicherte
konne sich nicht vorstellen, einer regelméssigen Arbeitstétigkeit nachzugehen, daer sich
kaum mehr als zwel Stunden konzentrieren kénne. Die fehlende Konzentrationsfahigkeit
mit Schlafstorungen zur Nacht liessen eine intensive anspruchsvolle geistige Tétigkeit nicht
mehr zu (IV-act 140 S. 3f.). Erst diese Akten veranlassten RAD-Arzt Dr. H. zur
Empfehlung einer neuropsychol ogischen Untersuchung inkl. Leistungs- und
Validierungstestverfahren. Dabei legte Dr. H. unter Hinweis auf die

medi zinischen Berichte von Dr. F. und Dr. E. , diebeide eine
Konzentrationsschwéche diagnostizieren, Uberzeugend dar, weshalb er eine

E.44.2

Der Beschwerdefuhrer bringt zudem vor, eine Begutachtung kénne ihm nicht zugemutet
werden. Jede Begutachtung stelle immer auch einen Eingriff in die Personlichkeitsrechte
des Betroffenen dar (act. 9 S. 2). Diesbezlglich trifft es zwar zu, dass eine medizinische
Untersuchung oder Begutachtung regelmassig die personliche Freiheit einer versicherten
Person tangiert. Gemass herrschender Lehre handelt es sich hierbel jedoch lediglich um
einen leichten Grundrechtseingriff. Beziglich der Untersuchungen durch eine
Gutachtensstelle wird in der Lehre und Rechtsprechung auch durchgehend festgehalten,
dass diese generell als zumutbar betrachtet werden (Kieser, a.a.O., Art. 43 N 92; Massimo
Aliotta, Begutachtungen im Bundessozialversicherungsrecht, 2017, S. 76 f.; BGer

9C 28/2010 vom 12. M&rz 2010 E. 4.1). Unter den genannten Aspekten erweist sich die
neuropsychol ogische Abklérung sodann auch als zumutbar, zumal der BeschwerdefUhrer
selbst nicht weiter begriindet, aus welchem Grund konkret die Untersuchung nicht
zumutbar wére.



E. 443

Auch das Argument des BeschwerdefUihrers, die Suva verzichte ebenfalls auf eine
neuropsychol ogische Teilbegutachtung (act. 1 S. 4), kann nicht gehdrt werden. Die lV-
Stellen und die Unfallversicherer haben die Invaliditatsbemessung in jedem einzelnen Fall
selbststandig vorzunehmen. Keinesfalls dirfen sie sich ohne weitere eigene Priifung mit der
blossen Ubernahme des Invaliditétsgrades des Unfallversicherers begniigen (BGE 133 V
549 E. 6.1). Wiedie Vorinstanz richtig festhélt, hat die IV-Stelle auch unfallfremde
Gesundheitsbeeintrachtigungen wie krankhafte V orzusténde oder psychische
Fehlentwicklungen zu berticksichtigen. Erachtet die IV-Stelle also zusétzliche
Untersuchungen als notwendig, kann sie diese anordnen.

E.45

Zusammenfassend ist festzuhalten, dass die von der Vorinstanz angefihrten Grinde fur
eine neuropsychol ogische Abklarung nachvollziehbar erscheinen und die Anordnung der
Untersuchung mittels Zwischenverfiigung vom 25. Juni 2020 somit nicht zu beanstanden
ist. Die Beschwerde erweist sich deshalb als unbegriindet und ist abzuweisen. 5. Die
Beschwerdegegnerin stellte in ihrer Duplik vom 14. Januar 2021 den prozessualen Antrag,
die Verfahrensakten des Strassenverkehrsamtes einzuholen (act. 11 S. 2). Bel dieser
Sachlage ertbrigt sich jedoch die Einholung der Akten, da davon keine relevanten neuen
Erkenntnisse zu erwarten sind (antizipierte Beweiswirdigung, vgl. dazu BGE 122 V 157 E.
1d).

E.5

Urtell S 2020 102 die nicht sachgerechte Begutachtung in der Regel einen rechtlichen und
nicht nur einen tatsachlichen Nachteil bewirken werde. Hinzu komme, dass die mit

medi zinischen Untersuchungen einhergehenden Belastungen zuweilen einen erheblichen
Eingriff in die physische oder psychische Integritéat bedeuten wiirden. Demnach kénnen
materielle Einwendungen beschwerdewel se geltend gemacht werden, bei spiel sweise solche
des Inhalts, diein Aussicht genommene Begutachtung sei nicht notwendig, weil sie — mit
Blick auf eilnen bereits umfassend abgeklarten Sachverhalt — bloss einer " second opinion”
(Zweitmeinung) entspréche (noch anders: BGE 136 V 156; vgl. auch BGer U 571/06 vom
29. Mai 2007 E. 4.2). Vorliegend bringt der Beschwerdefuhrer vor, ein

neuropsychol ogisches Zusatzgutachten sei nicht mehr notwendig und wehrt sich damit
gegen das Zusatzgutachten an sich (act. 1 S. 4). Angesichts der hiervor zitierten
Rechtsprechung ist auf die Beschwerde einzutreten.

E.6

Urteil S 2020 102 Ermessen der rechtsanwendenden Stellen. Diese haben sich von
rechtsstaatlichen Grundsétzen leiten zu lassen, wozu die Verpflichtung zur Objektivitét und
Unvoreingenommenheit ebenso gehort wie der Grundsatz der rationellen Verwaltung (zum
Ganzen BGer 9C_28/2010 vom 12. Mérz 2010 E. 4.1 mit Hinweisen). Eine

neuropsychol ogische Abklérung stellt eine Zusatzuntersuchung dar, welche bei begriindeter
Indikation in Erwéagung zu ziehen ist (Kieser, aa.O., Art. 44 N 75; BGer 9C_752/2018 vom
12. April 2019 E. 5.3). Esist neben anderem Aufgabe des RAD-Arztes, eine umfassende
Einordnung vorzunehmen, wel che Fachdisziplinen an der Begutachtung zu beteiligen sind
(BGer 9C_656/2013 vom 11. Dezember 2013 E. 3.2). 4. Nachfolgend ist entsprechend zu
prifen, ob eine begriindete Indikation fur eine neuropsychol ogische Abklarung besteht.

E.7



Urteil S 2020 102 Versicherten, eingereichten Berichten von Dr. E. vom 109.
November 2018 und Dr. F. vom 3. Dezember 2018 ginge zudem hervor, dass
durch die langj&hrige, unfallbedingte Einnahme stérkster Schmerzmittel eine
Einschrénkung in der Konzentration sowie weitere psychische Einschrankungen
(namentlich Depression, fehlende mentale und psychische Belastbarkeit) bestiinden. Diese
Einschrankungen seien von Dr. D. resp. der Suva weder abgeklart noch bel der
Bestimmung des Anforderungsprofils und der Beurteilung der Arbeitsfahigkeit
berticksichtigt worden. Ebenfalls unberticksichtigt geblieben sei, dass er, der Versicherte,
taglich Targin einnehmen musse und ihn dieses Medikament ebenfalls stark in der
Konzentration einschrénke. Zudem mache es ihn schl&frig und es kdnne zu pl6tzlichen
Schwindelanfallen kommen. Eine volle Arbeits- und Leistungsféhigkeit sei daher auch in
einer korperlich angepassten Tétigkeit ausgeschlossen. Weiter sei Ulbersehen worden, dass
er seit langerer Zeit an Sensibilitétsstorungen im Bereich des linken Ellbogens und
Unterarms leide, die sich nach wenigen Minuten der Belastung einstellten. Es bediirfe eines
externen Gutachtens mit EFL zur Bestimmung des zumutbaren Anforderungsprofils und
der darin bestehenden Arbeits- und Leistungsfahigkeit fur die Zeit ab Februar 2017 (IV-act.
147). Diesem Einwand kam die IV-Stelle nach und teilte am 14. Ma 2020 mit, dass sie
beabsichtige, die MEDAS Zentral schweiz zusétzlich mit einer neuropsychol ogischen
Untersuchung zu beauftragen (1V-act. 165). Im Rahmen des Beschwerdeverfahrens brachte
der Beschwerdefuhrer nun knapp ein Jahr spéter vor, eine zusétzliche neuropsychologische
Begutachtung sei nicht mehr notwendig, da er sich aus psychischer Sicht mit den
somatischen Einschrénkungen besser habe arrangieren konnen und einen "versohnlicheren”
Umgang mit den Schmerzen und Einschrénkungen gefunden habe. Infolgedessen habe er
die Einnahme von Targin in den letzten Monaten reduzieren kénnen, was sich positiv auf
seine Konzentrationsfahigkeit und seine psychische Belastbarkeit ausgewirkt habe. Er sei
diesbeziiglich nicht mehr eingeschrénkt. Auch die Suvaverzichte auf eine

neuropsychol ogische Teilbegutachtung. Die |V-Stelle trage mit der neuropsychol ogischen
Teilbegutachtung nicht zur Abklarung des rechtserheblichen Sachverhalts, sondern
lediglich zur unndtigen Verteuerung des Verfahrens bel (act. 1 S. 4). Zudem kdnneihm eine
Begutachtung nicht zugemutet werden. Jede Begutachtung stelle immer auch einen Eingriff
in die Personlichkeitsrechte des Betroffenen dar. Dieser sei nur zuldssig, wenn die
Massnahme geeignet, notwendig

E.8

Urtell S 2020 102 und verhaltnismassig sei, um den Anspruch auf Leistungen der
Invalidenversicherung abzukléren (act. 9 S. 2).

E.9

Urteil S 2020 102 Ergebnis der neuropsychol ogischen Testung durch den G. noch
abzuwarten ist". Auch der orthopéadische Behandler fihre in seinem Bericht unter
Diagnosen "K onzentrationsschwéache und fehlende Belastbarkeit bei konstanter
Schmerzmitteleinnahme™ auf und schreibe weiter "der Patient kann sich nicht vorstellen,
einer regelmassigen Arbeitstatigkeit nachzugehen, da er sich kaum mehr als zwel Stunden
konzentrieren konne". Da beide Behandler keine objektivier- oder nachvollziehbaren
Befunde angegeben hétten, solle die subjektiv vom Versicherten angegebene Symptomatik
durch eine neuropsychol ogische Untersuchung (inkl. Leistungs- und
Validierungstestverfahren, ggf. Fatigue-Validierung) objektiviert werden (1V-act. 170).
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lagen damit aktenanamnestisch doch Hinweise auf neurokognitive Einschrénkungen vor.

Wie aus dem Schreiben von Dr. F. hervorgeht, war deshalb offenbar auch eine
neuropsychol ogische Testung durch den G. vorgesehen, die letztlich aber nicht
durchgefihrt wurde. PD Dr. E. bezeichnete die Konzentrationsstérungen gar al's

Grund dafur, weshalb eine intensive anspruchsvolle geistige Téatigkeit nicht mehr moglich
sei. Der Beschwerdefihrer stellt nicht explizit in Abrede, dassim Zeitpunkt des erganzten
Einwandes vom 20. September 2019 eine begriindete Indikation resp. eine Notwendigkeit
fr eine neuropsychol ogische Untersuchung vorlag. Vielmehr bringt er vor, er habe sich aus
psychiatrischer Sicht mit den somatischen Einschrénkungen mittlerweile besser arrangieren
koénnen und einen "versdhnlicheren” Umgang mit den Schmerzen und Einschrankungen
gefunden. Infolgedessen habe er die Einnahme von Targin in den letzten Monaten
reduzieren kdnnen, was sich positiv auf seine Konzentrationsfahigkeit und seine psychische
Belastbarkeit ausgewirkt habe. Er sei diesbeziiglich nicht mehr eingeschrankt (act. 1 S. 4).
Ein entsprechendes arztliches Zeugnis, welches diese Verénderung bestétigt, legt er
indessen nicht vor. Sodann ist zu beachten, dass das subjektive Empfinden des
Beschwerdefiihrers beziiglich einer invalidenversicherungsrechtlichen Arbeitsunfahigkeit
keine bzw. nur wenig Relevanz hat (vgl. auch BGE 140V 290 E. 3.3.1). Mit der
Beschwerdegegnerin ist daher darauf hinzuwei sen, dass es nicht darum geht, wie sich der
Beschwerdefiihrer subjektiv fuhlt und ob er sich mit den Einschrankungen abgefunden hat,
sondern darum, ob die K onzentrationsschwierigkeiten objektivierbar sind und sich noch
auswirken. Dartiber hinaus liegt es nicht im Ermessen des BeschwerdefUhrers zu
bestimmen, wann ein Sachverhalt gentigend abgeklart ist. Im Rahmen der
Verfahrensleitung und gestiitzt auf den Untersuchungsgrundsatz liegt es im Ermessen der
IV-Stelle zu bestimmen, wann der Sachverhalt hinreichend ermittelt ist. Der
Beschwerdeftihrer wurde bisher noch nicht neuropsychologisch untersucht, insbesondere
wurde auch die beim G. angedachte neuropsychol ogische Testung nicht
durchgefihrt, und der Beschwerdefthrer bringt diesbeziiglich auch nicht vor, die IV-Stelle
hole ein Gutachten im Sinne einer unzul&ssigen "second opinion” ein (vgl. hierzu Kieser,
aaO., Art. 44 N 81). Unter den dargelegten Gesichtspunkten kann somit festgehalten
werden, dass die IV-Stelle gestlitzt auf die Akten zu Recht eine neuropsychologische
Abklarung angeordnet hat.
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Urtell S2020 102 6. Geméass Art. 61 lit. a ATSG sind sozialversicherungsrechtliche
Verfahren in der Regel kostenlos. In Abweichung davon ist das Beschwerdeverfahren bel
Streitigkeiten um die Bewilligung oder Verweigerung von 1V-Leistungen vor dem
kantonalen V ersicherungsgericht kostenpflichtig (Art. 69 Abs. 1bis1VG). Nach der
stéandigen Praxis des Verwaltungsgerichts des Kantons Zug ist die Anordnung einer
Begutachtung Bestandteil des Verfahrens zur Beurteilung des L eistungsanspruchs, weshalb
das vorliegende Verfahren betreffend die diesbeziigliche Zwischenverfiigung
kostenpflichtig ist. Die Kosten des Verfahrens sind auf Fr. 500.— festzulegen und
ausgangsgemass vom Beschwerdeflhrer zu tragen. Eine Parteientschadigung nach Art. 61
lit. g ATSG ist bel diesem Ausgang des Verfahrens nicht auszurichten.
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