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Erwagungen

E. 1

Der 1974 geborene X, , welcher in den USA drel Semester Elektro techni k studiert
hatte, reiste am 16. Februar 20

E.11

Gemass Art. 61 lit. i des Bundesgesetzes tiber den Allgemeinen Teil des Sozid
versicherungsrechts (ATSG) muss die Revision von Entscheiden wegen Ent deckung neuer
Tatsachen oder Beweismittel oder wegen Einwirkung durch Ver brechen oder Vergehen
gewdhrleistet sein. Art. 61 lit. i ATSG legt die fir das kantonale Gerichtsverfahren
massgebenden Revisionsgrinde fest, Uberlasst aber die Ausgestaltung des
Revisionsverfahrens im Ubrigen dem kantonalen Recht (Kieser, ATSG-Kommentar,

3. Auflage, Art. 61 N 229).

E.12

Nach § 29 des Gesetzes Uber das Sozialversicherungsgericht (GSV Ger) kann gegen
rechtskréftige Entscheide des hiesigen Gerichts von den am Verfahren Beteiligten Revision
verlangt werden, wenn sie neue erhebliche Tatsachen erfah ren oder Beweismittel
auffinden, die sieim friheren Verfahren nicht bei bringen konnten (lit. @), wegen
Einwirkung durch Verbrechen oder Vergehen (lit. b) oder wenn der Européische
Gerichtshof fir Menschenrechte oder das Ministerkomitee des Europarates eine

Individual beschwerde wegen Verletzung der Konvention vom 4. November 1950 zum
Schutze der Menschenrechte und Grundfreiheiten (EMRK) und deren Protokolle gutheisst
und eine Wiedergut machung nur durch eine Revision mdglich ist (lit. ).

E.13

Beweismittel im Sinne von 8§ 29 lit. a GSV Ger haben entweder dem Bewels der die
Revision begriindenden neuen erheblichen Tatsachen oder dem Bewels von Tatsachen zu
dienen, die zwar im friheren Verfahren bekannt gewesen, aber zum Nachteil der
gesuchstellenden Person unbewiesen geblieben sind. Entschel dend ist ein Beweismittel,
wenn angenommen werden muss, es hétte zu einem andern Urteil gefihrt, falls das Gericht
im Hauptverfahren hiervon Kenntnis gehabt hétte. Ausschlaggebend ist, dass das
Beweismittel nicht bloss der Tat bestandswirdigung, sondern der Tatbestandsermittiung
dient; es bedarf dazu neuer Elemente tatsichlicher Natur, welche die
Entscheidungsgrundlage a's objektiv mangel haft erscheinen lassen (BGE 138 V 324 E. 3.2,
127V 353 E. 5b, 110V 138 E. 2; SVR 2014 UV Nr. 22).

E.14



Betrifft der Revisionsgrund eine materielle Anspruchsvoraussetzung, deren Be ur teilung
massgeblich auf Schétzung oder Beweiswirdigung beruht, auf Ele menten also, die
notwendigerwei se Ermessensziige aufweisen, so ist eine vorge brachte neue Tatsache al's
solche in der Regel nicht erheblich. Ein (prozess rechtlicher) Revisionsgrund fallt demnach
Uberhaupt nur in Betracht, wenn bereits im urspriinglichen Verfahren der untersuchende
Arzt und die ent schei dende Behdrde das Ermessen wegen eines neu erhobenen Befundes
zwingend anders hétten austiben und infolgedessen zu einem anderen Ergebnis hétten
gelangen missen. An diesem prozessual revisionsrechtlich verlangten Erforder nisfehlt es,
wenn sich das Neue im Wesentlichen in (differenzial-) diagnosti schen Uberlegungen
erschopft, also auf der Ebene der medizinischen Beur teilung anzusiedelnist ( Urteil des
Bundesgerichts 8C_333/2016 vom 24. Oktober 2016 E. 3.2 mit Hinweis auf 9C_955/2012
vom 13. Februar 2013 E. 3.3.1).

E.15

Gemaéss 8§ 30 GSV Ger ist das Revisionsgesuch innert 90 Tagen, von der Ent deckung des
Revisionsgrundes an gerechnet, beim Gericht schriftlich einzu rei chen (Abs. 1). Nach
Ablauf von zehn Jahren seit der Mitteilung des Entscheids ist ein Revisionsgesuch nur noch
ausdenin 8 29 lit. b und c GSV Ger ge nannten Grinden zulassig (Abs. 2). 2.

Der Gesuchsteller beruft sich in seiner Eingabe vom 2. November 2017 auf einen Bericht
von Dr.med. Z.___, Fachérztin FMH fir Neurologie, vom 3. August 2017 (Urk. 3/3) und
macht geltend, diese sei aufgrund einer Hirn-SPECT-Untersuchung zum Ergebnis gelangt,
es bestiinden Hinwelse auf eine beginnende frontotemporale Lobér-Degeneration. Eine
solche Erkrankung sei geeignet, eine kognitive Funktionsbeeintréchtigung herbei zuftihren.
Eine kognitive Funktionsbeeintrachtigung sel bei der Begutachtung der MEDAS festgestel It
worden. Die Gutachter der MEDAS hétten aber eine weitere Uber prifung von méglichen
kognitiven Funktionsbeeintréchtigungen kaum als ziel fihrend betrachtet, dasie von
Aggravation oder Simulation ausgegangen seien. Deshalb wrden die bisherigen
medizinischen Abklarungen der Gutachter rtick blickend als ungentigend erscheinen (Urk. 1
S. 3f1)).

E. 03

in die Schweiz ein und arbeitete Uberwiegend selbstandig als Chauffeur und
Transportunternehmer; kur z zeitig war er auch angestellt . Am 10. Februar 2006
(Eingangsdatum) meldete er sich bei der Soziaversicherungsanstalt des Kantons Zirich,
IV-Stelle, unter Hinweis auf einen am 8. Februar 2005 erlittenen Unfall und seither
bestehende Folgebe schwerden (rechter Arm und rechte Hand fun ktionsunfahig, sehr starke
Kopf schmerzen, Schwindel und Ubelkeit , Muskelschmerzen und K nochenbe schwerden)
erstmals zum L eistungsbezug an. Da er die versiche rungs massigen Voraussetzungen zu
diesem Zeitpunkt noch nicht erfillt e, wurde

sein Leistungsbegehren von der 1V-Stelle mit Verfiigung vom 25. September 2006
abgelehnt (Urk. 2S. 2) .

Nachdem sich der Versicherte am 13. September 2011 (Eingangsdatum) unter Hin weis auf
den erlittenen Unfall bel der 1V-Stelle erneut zum L eistungsbezug an gemeldet hatte, wurde
er im Auftrag der 1V-Stelle begutachtet. Die MEDAS Y. (kurz MEDAYS) erstattete ihr
Gutachten am 9. Mai 2014, woraufhin die IV-Stelle dem Versicherten mit Verfigung vom
27. Novem ber 2014 ab dem 1. Mé&rz 2012 eine Viertel srente zusprach. Dagegen erhob der
Versicherte mit Eingabe vom 16. Januar 2015 beim hiesigen Gericht Beschwerde (Urk. 2



S. 2). Die Beschwerde wurde mit Urteil vom 29. Februar 2016 im Verfahren
Nr. 1V.2015.00070 abgewiesen (Urk. 2). Das Urteil erwuchs unangefochten in Rechtskraft.
2.

Mit Eingabe vom 2. November 2017 stellte der Versicherte beim hiesigen Gericht ein
Revisionsgesuch. Er beantragte, das Urteil vom 29. Februar 2016 sei in Revision zu ziehen
und die Sache sai zur Neuabkl&rung beziehungswei se Erganzung in medizinischer Hinsicht
an die 1V-Stelle zuriickzuwei sen. In pro zessualer Hinsicht beantragte er die Gewahrung der
unentgeltlichen Rechts pflege (Urk. 1). Das Gericht zieht in Erwégung: 1.

E.31

Im Urteil des hiesigen Gerichts (Verfahren Nr. 1VV.2015.00070) vom 29. Februar 2016

(E. 3) wurde aus dem MEDAS-Gutachten vom 9. Mai 2014 — welches auf internistischen,
rheumatol ogischen, handchirurgischen, neurologischen, neuro psy cho logischen und
psychiatrischen Untersuchungen beruhte — unter anderem folgendes zitiert: Die Gutachter
hétten festgehalten, bei beklagten Konzen trationsstorun gen sei noch eine

neuropsychol ogische Begutachtung durchge fuhrt worden. Allerdings seien sdmtliche
Testwerte dieser Untersuchung als unguiltig zu be trachten, da neuropsychologisch eine
unplausible und logisch inkons stente Symptomproduktion vorgel egen habe. Deshalb
konne auch keine Aussage zur Arbeitsfahigkeit abgeleitet werden. Der begutachtende N
europsycholog e

habe i n seinem Tellgutachten vom 5. April 2014 fest gehalten , dass die Leistung des Be
schwerdefiihrers bei der neuropsychol ogischen Aufgabe, welche schwierig wirke , aber
auch von hirnverletzten Personen in der Regel ohne Schwierigkeiten gel 6st werden kdnne,
ausserordentlich deutlich aufgefallen sei. Der Beschwerdefthrer liege mit seiner Lel stung
mehr als 11 Standardabwei chungen unter der Leistung von Personen, bei welchen keine
Hinweise auf ein neuropsychologisch unplau sibles Testverhalt en vorlagen. Sehr deutliche
neu r o psychologisch unplausible Leistungen habe der Beschwerdefiihrer auch beim
Abzeichnen einer komplexen geometrischen Figu r erbracht, wobel er nicht nach
vollziehbare Fehler bei ein fachen Mengen und einfachen Zuordnungen gemacht habe.
Auch beim Benen nen von Farbpunkten und beim Lesen von Farbworten habe er sehr viele
Fehler gemacht . Vor dem Hintergrund seines hohen prémor biden Bildungsniveaus sei
auch die mittelschwer bis schwer verminderte Leis tung bei einer visuellen Denkaufgabe
absolut unplausibel, handle es sich doch bei Denkleistungen um kognitive Fertigkeiten mit
hoher Stabilitét, auch bei erlittenen Schadelhirn trau mata. Nicht nachvollziehbar sei auch
der ausgepragte Schweregrad der gezeig ten Gedéachtnisstérungen . Der neuropsy
chologische Gutachter habe deshalb fest gehalten , s amtliche Testwerte seien als un gultig
zu betrachten. Als Ursache fir die unplausible Symptomproduktion kommein erster Linie
eine Aggravation oder S imulation kognitiver Beeintrachtigungen in Frage (Urk. 2 S. 9).

E.3.2

Auf entsprechendes V orbringen des damaligen Beschwerdeflhrers beziehungs weise des
heutigen Gesuchstellers gelangte das hiesige Gericht im besagten Urteil zum Schluss, es
erschein e nicht nachvollziehbar, weshalb das MEDA S-Gutachten aufgrund fehlender
Gultigkeit der neuropsychol ogischen Testwerte mangel haft sein sollte. Vor dem
Hintergrund der Feststellungen des neuro psy cho lo gischen Gutachters und des
bestehenden Hinweises auf Ag gravation oder Simulation sei auch eine weitere
Uberpriifung von maglichen kognitiven Funk - tionsbeeintrachtigungen kaum als



zielfuhrend zu betrachten (Urk. 2 S. 11) .

E.41

Die Untersuchungen, auf welche sich der Gesuchsteller fiir sein Revisionsgesuch stiitzt,
fanden vom 4. Mai bis 6. Juni 2017 statt. Dr. Z._ fuhrte in ihrem Bericht vom 3. August
2017 zur erfolgten Diagnostik aus, im MM SE (Mini-Mental State Examination) erreiche
der Gesuchsteller 29 von 30 Punkten, ent sprechend einem unauffaligen Befund. Die
EEG-Untersuchung ergebe einen normalen Befund. In der MRI-Untersuchung des Gehirns
fanden sich keine Anhaltspunkte fir stattgehabte Blutungen, insbesondere keine aten
hé&morrha gischen shearing injuries, keine auffallige Atrophie, keine Hinweise auf eine
Liquorzirkulationsstorung, keine Hinwelise auf eine Vaskulitis und lediglich ein Verdacht
auf eine winzige DV A rechts. In der Hirn-SPECT-Untersuchung lasse sich eine flachig
verminderte FDG-Aktivitét frontal beidseits, geringer auch temporal beidseits finden,
differential diagnostisch im Rahmen einer beginnen den frontotemporalen
Lobéar-Degeneration. Dr. Z.__ hielt dazu weiter fest, im Rahmen der erfolgten
Zusatzdiagnostik ergdbe sich ein pathologischer Hirn-SPECT-Befund mit einem
Hypometabolismus frontal, ausgepragter als temporal beidseits, wobel der Vergleich mit
einer alterskorrigierten Normaldatenbank zurzeit eine grenzwertige Signifikanz ergebe. Es
sel anzumerken, dass in der erganzenden MRI-Untersuchung des Kopfes keine
posttraumatischen V erdnde rungen, keine fokale Atrophie, keine Liquorzirkulationsstérung
und keine vas ku lare Leukencephal opathie nachweisbar seien. Der Befund der
Hirn-SPECT-Untersuchung musse daher mit eilner Fremdanamnese und den Befunden der
bereits erfolgten neuropsychol ogischen Testungen korreliert werden. In Ab han gig keit
davon und vom Verlauf misse differentialdiagnostisch ein neurodege nerativer Prozess
vom Typ ener frontotemporalen Degeneration in Kombination mit einer affektiven
Problematik in Erwagung gezogen werden. Sie emp fehle eine Verlaufsuntersuchung mit
neuropsychol ogischer Untersuchung, MRI-Untersuchung inklusive Volumetrie und
Hirn-SPECT-Untersuchung in einem Jahr (Urk. 3/3).

E.42

Dr. Z.__ schloss alein aufgrund eines pathol ogischen Hirn-SPECT-Befundes mit
grenzwertiger Signifikanz differentialdiagnostisch auf eine beginnende fron totemporale

L obér-Degeneration. Auch Dr. med. A.___, Oberarzt an der Klinik fir Nuklearmedizin des
B. , welcher die PET/CT-Untersuchung des Gehirns befundete, hielt eine beginnende
fronto tem porale L obér-Degeneration bloss fir moglich (Urk. 3/3, Befundbericht der
Klinik fr Nuklearmedizin desB.__ ). Vor dem Hintergrund, dass in den erganzenden
bildgebenden Untersuchungen des K opfes keine posttrau matischen Verdnderungen, keine
fokale Atrophie, keine Liquorzirkulations stérung und auch keine vaskulére

L eukencephal opathie nachwei sbar waren, handelt es sich nicht um eine Tatsache, welche
bereits Ende Februar 2016 vorgelegen hat. Wenn ein pathol ogischer Befund, aus welchem
auf einen beginnenden degenerativen Prozess geschlossen wird, mehr al's ein Jahr nach
Fallung eines Urteils erhoben wird, kann nicht von einer neuen Tatsache gesprochen
werden, welche sich bereits im Urteilszeitpunkt verwirklicht haben soll. Vor dem
Hintergrund, dassDr. Z._ zur Weiterabklarung bloss Verlaufs untersuchungen in einem
Jahr empfiehlt, erhellt, dass der von ihr vermutete degenerative Prozess noch nicht derart
fortgeschritten ist, dass dieser erhebliche Einschrénkungen zur Folge hétte. Sie flhrte die
geklagten kognitiven Leis tungs minderungen denn auch auf mehrere Faktoren zuriick,
darunter auf chro nische Schmerzen und eine depressive Verstimmung (Urk. 3/3).



E.43

Die kognitiven Minderlei stungen des Gesuchstellers wurden bereits von den
MEDAS-Gutachtern festgestellt. Sie hielten allerdings daf U, dass die Sympto mproduktion
in wesentlichem Umfang unplausibel sei, wovon auch das hiesige Gericht im Urteil vom
29. Februar 2016 ausging. Dass diese Beurteilung falsch sein kdnnte, geht aus dem Bericht
vonDr. Z.  vom 3. August 2017 nicht hervor. Ob ein Zusammenhang zwischen dem
pathol ogischen Hirn-SPECT-Be fund und den geklagten kognitiven Minderleistungen
bestehe, liessDr. Z._ weitgehend offen, indem sie ausfihrte, der Befund der
Hirn-SPECT-Unter su chung mtisse mit einer Fremdanamnese und den Befunden der
bereits erfolgten neuropsychol ogischen Testungen korreliert werden. Die

neuropsychol ogischen Testungen der MEDAS ergaben indes eindeutige Hinweise auf
Aggravation oder Simulation kognitiver Beeintrachtigungen (Urk. 2 S. 8f.). Die
Beurteilung der MEDAS-Gutachter wéare vor diesem Hintergrund selbst bei Vorliegen der
aktuellen Befunde der bildgebenden Untersuchungen nicht anders ausgefallen.

E.44

Schliesdlich ist anzumerken, dass eine neue Wirdigung einer bereits bekannten Tatsache
keine prozessual e Revision rechtfertigt (vgl. die Urteile des Bun des gerichts 8C_659/2009
vom 20. Juli 2010 E. 5, 8C_717/2010 vom 15. Februar 2011 E. 7.1.1 und 8C_683/2015
vom 29. Oktober 2015 E. 4), auch dann nicht, wenn der Sachverhalt urspriinglich unrichtig
gewdrdigt worden wére (Urteil 8C_968/2010 vom 9. Februar 2011 E. 2.2 mit Hinweisen).

Dakein Revisionsgrund ersichtlich ist, ist das Revisionsgesuch ohne Einholung einer
Stellungnahme der Gegenpartel (Art. 330 der Schweizerischen Zivilpro zessordnung [ZPO]
in Verbindung mit 8 32 GSV Ger) abzuweisen.

E.51

Mit seiner Eingabe vom 2. November 2017 ersucht der Gesuchsteller um Gewéhrung der
unentgeltlichen Prozessfiihrung und um Bestellung eines unent geltlichen Rechtsvertreters
in der Person von Rechtsanwalt Sebastian Lorentz (Urk. 1). Mit Eingabe vom

11. Dezember 2017 (Urk. 9) substantiierte er sein Gesuch beziglich Bedurftigkeit (Urk. 10
und Urk. 11/2-5).

E.521

Der Anspruch auf unentgeltliche Rechtspflege und Vertretung wird in erster Linie durch das
kantonale (Prozess-)Recht geregelt (vgl. Art. 61 lit. f ATSG). Unabhéngig davon besteht
ein solcher Anspruch unmittelbar aufgrund von Art. 29 Abs. 3 der Bundesverfassung (BV)
(BGE 1271 204 f.). Gemass § 16 Abs. 1 GSV Ger wird einer Partei auf Gesuch hinin
kostenpflichtigen Verfahren die Bezahlung der Verfahrenskosten erlassen, wenn ihr die
dazu nétigen Mittel fehlen und der Prozess nicht al's offensichtlich aussichts os erscheint;
laut 8 16 Abs. 2 GSVGer wird ihr Uberdies eine unentgeltliche Rechtsvertretung bestellt,
wenn sie nicht in der Lageist, ihre Rechte im Verfahren selbst zu wahren. Nach Art. 29
Abs. 3 BV hat jede Person, die nicht Uber die erforderlichen Mittel ver flgt, Anspruch auf
unentgeltliche Rechtspflege, wenn ihr Rechtsbegehren nicht als aussichtslos erscheint;
soweit es zur Wahrung ihrer Rechte notwendig ist, hat sie ausserdem Anspruch auf
unentgeltlichen Rechtsbeistand. Als bedirftig gilt, wer nicht in der Lage it, fur die Prozess-
und Anwaltskosten aufzu kommen, ohne dass er Mittel beanspruchen musste, die zur
Deckung des Grundbedarfs fur ihn und seine Familie notwendig sind (BGE 127 | 205). Die
Pflicht des Staates zur Gewahrung der unentgeltlichen Rechtspflege geht der



familienrechtlichen Unterhaltspflicht nach; entsprechend ist bel der Beurteilung der
Bedurftigkeit das Einkommen und Vermdgen beider Ehegatten zu berticksichtigen (BGE
1151a195 E. 3a). Erst wenn alle diese Mittel zur Finanzierung des Prozesses nicht
ausreichen, ist die Mittellosigkeit im Sinne des prozessualen Armenrechts gege ben (ZR 90
Nr. 82 S. 260).

E.522

Als aussichtslos sind Prozessbegehren anzusehen, bel denen die Gewinnaus-sichten
betréchtlich geringer sind als die Verlustgefahren und die deshalb kaum mehr als ernsthaft
bezeichnet werden kénnen. Dagegen gilt ein Begehren nicht a's aussichtslos, wenn sich
Gewinnaussichten und V erlustgefahren ungefahr die Waage halten oder jene nur wenig
geringer sind als diese. Massgebend ist, ob eine Partei, die Uber die nétigen finanziellen
Mittel verfugt, sich bei verniinf-tiger Uberlegung zu einem Prozess entschliessen wiirde;
eine Partel soll einen Prozess, den sie auf eigene Rechnung und Gefahr nicht fihren wiirde,
nicht deshalb anstrengen kdnnen, weil er sie nichts kostet (BGE 1291 129 E. 2.3.1 S. 135f,,
1281 225 E. 2.5.3 S. 236 mit Hinweis).

E.53

Vor dem Hintergrund, dass aus dem neu aufgelegten Arztbericht von Dr. Z._ keine neuen
Tatsachen hervorgehen, die eine prozessuale Revision rechtfertigen wirden, erweist sich
das Revisionsgesuch als aussichtslos. Der Gesuch steller wies sogar selbst darauf hin, dass
die kognitive Funktionsbe ein tréchtigung bereits von den MEDAS-Gutachtern festgestel It
worden war (Urk. 1 S. 3). Das Gesuch um Gewahrung der unentgeltlichen Rechtspflege ist
daher wegen Aussichtslosigkeit abzuweisen.

E.54

Die Kosten des Verfahrens sind auf Fr. 500.-- festzulegen und ausgangsgemass vom
Gesuchsteller zu tragen (Art. 69 Abs. 1 bis des Bundesgesetzes tiber die
Invalidenversicherung [IVG]). Das Gericht beschliesst:

Das G esuch des Gesuchstellers vom 2. November 2017 um Gewahrung der unent geltliche
n Prozess flihrung und um Bestellung eines unentgeltlichen Rechtsvertretersin der Person
von Rechtsanwalt Sebastian Lorentz wird abgewiesen , und erkennt sodann: 1.

Das Revisionsgesuch wird abgewiesen. 2.
Die Gerichtskosten von Fr. 500 .-- werden dem Gesuchsteller auferlegt.

Rechnung und Einzahlungsschein werden dem Kostenpflichtigen nach Eintritt der
Rechtskraft zuge stellt. 3.

Zustellung gegen Empfangsschein an: - Rechtsanwalt Sebastian Lorentz -
Sozialversicherungsanstalt des Kantons Zurich, 1V-Stelle, unter Beilage des Doppels von
Urk. 1 - Bundesamt fur Sozialversicherungen sowie an: - Gerichtskasse (im Dispositiv nach
Eintritt der Rechtskraft) 4.

Gegen diesen Entscheid kann innert 30 Tagen seit der Zustellung beim Bundesgericht
Beschwerde eingereicht werden (Art. 82 ff. in Verbindung mit Art. 90 ff. des Bundes
gesetzes Uber das Bundesgericht, BGG). Die Frist steht wahrend folgender Zeiten still: vom
siebten Tag vor Ostern bis und mit dem siebten Tag nach Ostern, vom 15. Juli bis und mit
15. August sowie vom 18. Dezember bis und mit dem 2. Januar (Art. 46 BGG).



Die Beschwerdeschrift ist dem Bundesgericht, Schweizerhofquai 6, 6004 Luzern, zuzu
stellen.

Die Beschwerdeschrift hat die Begehren, deren Begriindung mit Angabe der Beweis mittel
und die Unterschrift des Beschwerdefiihrers oder seines Vertreters zu enthal ten; der
angefochtene Entscheid sowie die als Beweismittel angerufenen Urkunden sind beizulegen,
soweit die Partel siein Handen hat (Art. 42 BGG). Sozialversicherungsgericht des Kantons
Zurich Der VorsitzendeDie Gerichtsschreiberin HurstMuraro
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