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alle vertreten durch Rechtsanwalt lic. iur. Peter Bolzli,
Langstrasse 4, 8004 Zurich,

gegen

IV-Stelle des Kantons St. Gallen, Postfach 368, 9016 St. Gallen,
Beschwerdegegnerin,

Gegenstand

Rentenrevision (Einstellung)

Sachverhalt

A

A.a A.__ meldete sich im Dezember 1993 zum Bezug von IV-Leistungen an (IV-act. 9).
Er gab an, er habe in seinem Herkunftsland nach der Grundschule eine Lehre/Anlehre
als Schreiner absolviert. Geméss einem Bericht von Dr. med. I.___ vom 6. Januar 1994
(IV-act. 19) hatte sich der Versicherte am 3. Oktober 1984 eine Patellatrimmerfraktur
rechts zugezogen, die mittels einer Patellektomie behandelt worden war. Aktuell im
Vordergrund standen aber therapieresistente Schmerzen im Bereich des
thorakolumbalen Ubergangs mit Ausstrahlung in den linken Rippenbogen. Dazu kamen
Beschwerden am linken Knie (Chondropathie) und eine inzwischen wieder
abgeklungene Ansatztendinose am rechten Handgelenk. Trotz intensiver

physiotherapeutischer Bemuhungen und trotz einer adjuvanten medikamentdsen
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Therapie hatten weder die Rlcken- noch die Knieschmerzen befriedigend angegangen
werden kénnen. Dr. |.___ empfahl eine stationdre Beobachtung und Austestung in der
Rehaklinik Bellikon. Die Konkursverwaltung der J.____ AG teilte der IV-Stelle am 18.
Januar 1994 mit (IV-act. 20), der Versicherte sei vom 17. Oktober 1985 bis zum 18.
September 1991 als Verputzer tatig gewesen. Sein Jahresverdienst habe sich im Jahr
1990 auf 65’232 Franken und im Jahr 1991 auf 39°503.95 Franken belaufen. Die
Regionalstelle fir berufliche Eingliederung hielt am 20. April 1994 fest (IV-act. 25), trotz
der reduzierten psychischen Belastbarkeit des Versicherten sei eine dreimonatige
berufliche Abklarung in der EVAL der Klinik Valens sinnvoll. Da Dr. I.___ flr eine leichte
Tétigkeit von einer uneingeschrankten Arbeitsfahigkeit ausgehe, misse
herausgefunden werden, wie ein optimaler Einsatz in der freien Wirtschaft zu gestalten
sei. Am 20. September 1994 notierte die Regionalstelle fur berufliche Eingliederung (IV-
act. 33), wahrend des Aufenthalts in der EVAL habe sich der Versicherte durch ein sehr
gutes Handgeschick und durch eine fachménnische Bearbeitung von Holz
ausgezeichnet. Er sei stets zuverlassig und plnktlich gewesen und er habe sich an die
geforderten Arbeitszeiten gehalten. In der ersten Halfte der Abklarung habe es kaum
nennenswerte Probleme gegeben. In der zweiten Halfte habe der Versicherte Gber
zunehmende Schmerzen (Hifte, Geséass, Ricken, Hand) geklagt, obwohl er leichtere
Arbeit in wechselnder Haltung ausgefiihrt habe. Insgesamt habe der Versicherte eine
Leistung von 50 Prozent wahrend einer Arbeitszeit von 100 Prozent erbracht. Dr. I.____
sei der Auffassung, dass der Versicherte mittlerweile nur noch zu 50 Prozent
arbeitsfahig sei. Die Regionalstelle fir berufliche Eingliederung betrachtete diese
Arbeitsfahigkeitsschatzung als zutreffend. Dr. |.___ selbst gab am 30. September 1994
eine Arbeitsféhigkeit des Versicherten von 75 Prozent an (IV-act. 34). Gemass einer
arbeitspaddagogischen Bewertung der EVAL Valens vom 26. September 1994 (IV-act.
36) konnte der Versicherte in einer adaptierten Tatigkeit tatsachlich nur eine Leistung
von 50 Prozent erbringen. Seine Fachkenntnisse als Schreiner waren fir
schweizerische Verhaltnisse ungentgend. Die EVAL schlug eine griindliche Abklarung
der medizinischen Situation vor. Mit einem Vorbescheid vom 1. Dezember 1994 (IV-act.
40) teilte das IV-Sekretariat dem Versicherten mit, dass er, ausgehend von einem
Arbeitsfahigkeitsgrad von 75 Prozent bzw. einem zumutbaren Invalideneinkommen von
29’300 Franken, dem ein Valideneinkommen von 56’000 Franken gegentberstehe, zu

46 Prozent invalid sei. Der Versicherte liess einwenden (IV-act. 42), sein letzter
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vollstandiger Jahresverdienst habe 65’232 Franken betragen, was einem aktuellen
Valideneinkommen von 73’026.35 Franken entspreche. Auszugehen sei von einer
Arbeitsfahigkeit von 50 Prozent, wie Dr. |.___ gegenlber der Regionalstelle fir
berufliche Eingliederung angegeben habe. Zur Ermittlung des Invalideneinkommens sei
von einem Hilfsarbeiterlohn von 3’000 Franken pro Monat fiir ein Vollpensum
auszugehen. Das ergebe ein zumutbares Invalideneinkommen von 18’000 Franken.
Somit betrage der Invaliditdtsgrad 75 Prozent. Das |V-Sekretariat ging in der Folge von
einem Valideneinkommen von 74’400 Franken aus, dem sie ein zumutbares
Invalideneinkommen von 29’300 Franken gegenuberstellte (IV-act. 44). Daraus
resultierte ein Invaliditdtsgrad von 60 Prozent. Dementsprechend wurde dem
Versicherten riickwirkend ab dem 1. Dezember 1992 bei einem Invaliditatsgrad von 60

Prozent eine halbe Rente zugesprochen (IV-act. 46).

A.b Der Versicherte erhob eine Beschwerde gegen diese Verfligung (IV-act. 47). Das
Versicherungsgericht des Kantons St. Gallen wies die Sache mit einem Entscheid vom
28. Mérz 1996 zur weiteren Abklarung der Arbeitsfahigkeit in einer
behinderungsadaptierten Erwerbstétigkeit und zur Bemessung des
Valideneinkommens an die IV-Stelle zuriick (vgl. IV-act. 56). Die IV-Stelle beauftragte
die medizinische Abklarungsstelle (MEDAS) Zentralschweiz mit einer Begutachtung.
Die Sachversténdigen der MEDAS fihrten in ihrem Gutachten vom 23. Mai 1997 aus
(IV-act. 69), bei der rheumatologischen Untersuchung habe der Versicherte zwar Uber
belastungsabhangige Knieschmerzen rechts geklagt. Bei der klinischen Untersuchung
habe sich das Knie aber reizlos, ohne Synovitis und ohne Erguss gezeigt und es sei frei
beweglich gewesen. Allerdings habe die Quadrizepsmuskulatur eine deutliche Atrophie
aufgewiesen. Es hatten sich keine Anhaltspunkte fir eine femoropatellare Arthrose
gezeigt. Der Versicherte habe auch Gber Schmerzen im Achsenskelett geklagt. Effektiv
habe ein panvertebrales Schmerzsyndrom bei leichter Fehlstellung und leichtgradigen
degenerativen Veranderungen vorgelegen. Die Befunde hétten jedoch nur einen Teil
der geklagten Beschwerden erkldren kdnnen. Es bestehe der Verdacht, dass eine
erhebliche funktionelle Schmerzverstarkung im Spiel sei. Das abwehrende,
unkooperative Verhalten wéhrend der Untersuchung sowie die Diskrepanz bei den
Spontanbewegungen im Vergleich zur klinischen Untersuchung sprachen fir eine
erhebliche funktionelle Uberlagerung. An der rechten Hand seien keine pathologischen

Befunde objektivierbar gewesen. Die neu angefertigten Rontgenbilder des
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Handgelenks seien unaufféllig gewesen. Flr eine leichte bis mittelschwere Tatigkeit sei
der Versicherte aus rheumatologischer Sicht uneingeschrankt arbeitsfahig. Aus
neurologischer Sicht gebe es keine objektivierbaren Hinweise auf eine Schadigung
peripherer Nerven. Somit kdnne auch aus neurologischer Sicht keine Arbeitsunfahigkeit
begriindet werden. Aus psychiatrischer Sicht liege eine langdauernde
Anpassungsstérung mit leichtgradiger Verstimmung und Stérung des Sozialverhaltens
bei multiplen somatischen Stérungen und schwieriger psychosozialer Situation vor.
Diese habe eine Arbeitsunfahigkeit von 25 Prozent zur Folge. Der Berufsberater der
MEDAS wies darauf hin, dass die Nichtvermittelbarkeit des Versicherten in einem
wesentlichen Ausmass aus dessen abwehrender Haltung resultiere. Bei dieser
konsequenten Abwehrhaltung sei auch eine Teilerwerbstétigkeit nicht moglich. Ein Arzt
des IV-internen regionalen arztlichen Dienstes (RAD) notierte am 2. Juni 1997
sinngemass (IV-act. 70), der Versicherte sei wohl zu 40 Prozent invalid. Nachdem man
aber im Jahr 1994 den Invaliditatsgrad auf 60 Prozent angesetzt habe und da aktuell
kein Revisionsgrund vorliege, musse das Erhéhungsgesuch abgewiesen werden.
Dementsprechend kiindigte die IV-Stelle in einem Vorbescheid vom 17. Juni 1997 (IV-
act. 72) die Ausrichtung einer halben Invalidenrente bei einem Invaliditatsgrad von 60
Prozent riickwirkend ab dem 1. Dezember 1992 an. Am 3. April 1998 verfugte sie
entsprechend (IV-act. 76).

A.c Am 25. Oktober 2010 erhielt die IV-Stelle einen anonymen Hinweis (IV-act. 113),
laut dem der Versicherte regelmassig in der Werkstatt seines Sohnes arbeitete. In
einem Fragebogen zur Uberpriifung des Rentenanspruchs gab der Versicherte am 7.
Februar 2011 an (IV-act. 114), sein Gesundheitszustand sei unverandert geblieben.

, berichtete am 11. Februar 2011 (IV-act. 116), die

subjektiven und objektiven Befunde seien unverandert. Der Versicherte sei vollstandig

Sein Hausarzt, Dr. med. K.

arbeitsunfahig. Die zustdndige Sachbearbeiterin der IV-Stelle hielt am 13. April 2011
fest (IV-act. 117), die Zusprache einer Rente bei einem Invaliditdtsgrad von 60 Prozent
sei falsch gewesen, denn der Arbeitsunfahigkeitsgrad habe ja nur 25 Prozent betragen.
Der zustandige Arzt des RAD empfahl eine polydisziplindre Begutachtung, damit
allfélligen seitherigen Veranderungen Rechnung getragen sei. Die IV-Stelle beauftragte
die Arztliches Begutachtungsinstitut (ABl) GmbH mit dieser Begutachtung. Die
Sachversténdigen der ABI GmbH fihrten in ihrem Gutachten vom 25. Oktober 2011

(IV-act. 124) aus, der Versicherte habe in der internistischen Untersuchung angegeben,
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er stehe um sieben Uhr auf, um sicherzustellen, dass die beiden jliingsten Séhne
rechtzeitig zur Schule gingen. Spéater gehe er mit seiner Ehefrau einkaufen. Er fahre
regelmassig dreissig bis sechzig Minuten mit dem Fahrrad. Nachmittags sei er haufig
auf dem Fussballplatz. Der jlingste Sohn sei ein grosses Talent. Er sei in der regionalen
Auswahl und musse dreimal wéchentlich zum Training nach L.___ gefahren werden; am
Wochenende habe er oft Meisterschaftsspiele. Auch die anderen Séhne spielten
grésstenteils im Meisterschaftsbetrieb mit, was der Versicherte als Zuschauer verfolge.
Die Verwandtschaft im nachsten Umfeld umfasse Uber vierzig Personen, so dass ein
enger Kontakt bestehe. Da sich aus internistischer Sicht kein Hinweis auf eine
Einschrankung der Arbeitsfahigkeit ergeben habe, sei auf eine internistische
Untersuchung verzichtet worden. Der psychiatrische Sachverstandige berichtete, das
Ausmass der vom Versicherten geklagten kérperlichen Beschwerden und die
subjektive Krankheitsliberzeugung, aufgrund dieser Beschwerden nicht mehr arbeiten
zu kdnnen, liessen sich durch die somatischen Befunde nicht hinreichend objektivieren,
so dass eine psychische Uberlagerung angenommen werden miisse. Der Versicherte
habe nicht unter lang anhaltenden psychosozialen oder emotionalen
Belastungsfaktoren gelitten, so dass die Diagnose einer anhaltenden somatoformen
Schmerzstérung nicht gestellt werden kénne. Es handle sich um eine einfache
Schmerzverarbeitungsstérung. Neben dieser Schmerzverarbeitungsstérung kénne
keine weitere psychiatrische Diagnose gestellt werden. Der Versicherte sei im Alltag
nicht durch psychopathologische Symptome eingeschrankt. Er leide einzig unter
leichten Einschlafstérungen. Er verbringe den Alltag aktiv. Aus psychiatrischer Sicht
bestehe keine Arbeitsunfahigkeit. Die therapeutischen Bemiihungen seien gescheitert,
weil der Versicherte aufgrund der ausgepragten subjektiven Krankheitsiberzeugung
wenig Motivation gezeigt habe, sich wieder den Belastungen der Arbeitswelt
auszusetzen. Es sei dem Versicherten zumutbar, trotz der geklagten Beschwerden die
ndtige Willensanstrengung aufzubringen, um ganztags einer beruflichen Tatigkeit
nachzugehen. Das psychische Zustandsbild habe sich also seit der Begutachtung
durch die MEDAS Zentralschweiz gebessert, denn ausser der
Schmerzverarbeitungsstérung kénne keine weitere Diagnose mehr gestellt werden und
es kdnne auch keine Arbeitsunfahigkeit mehr attestiert werden. Der orthop&dische
Sachversténdige hielt fest, die vom Versicherten angegebenen Beschwerden hatten

sich nur eingeschrankt objektivieren lassen. Das Verhalten des Versicherten bei der
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fokussierten kdrperlichen Untersuchung habe teilweise demonstrativ gewirkt: Der
Versicherte habe intermittierend Uberméassige Schmerzausserungen von sich gegeben,
wahrend er in vergleichbaren Situationen mit gleichzeitiger Ablenkung keine Anzeichen
von Schmerzen gezeigt habe. Sicher bestlinden gewisse Limiten von Seiten des
rechten Knies, so dass Tatigkeiten mit vermehrter Kniebelastung nicht mehr méglich
seien. Insgesamt bestehe aber am rechten Knie auch nach knapp dreissig Jahren seit
dem urspriinglichen Trauma ein sehr gutes Zustandsbild. Das werde vom Versicherten
indirekt bestéatigt, denn wahrend der langeren Fahrten mit dem Velo trete naturgemass
jeweils eine nicht geringe Belastung der unteren Extremitaten auf. Nachvollziehbar
seien gewisse intermittierende Einschrankungen von Seiten des linken Armes, die mit
der Discushernie C5/6 links in Zusammenhang stehen durften. Allerdings bestehe eine
deutliche Diskrepanz zwischen der Auffassung des Versicherten, dass eine
Erwerbstatigkeit nicht moglich sei, und den eigenen Schilderungen des Alltagslebens,
in dem der Versicherte ein reich befrachtetes Programm absolviere. Gemass den
Angaben des Versicherten durften im Wesentlichen krankheitsfremde Faktoren dazu
gefuhrt haben, dass dieser seit fast zwanzig Jahren nicht mehr im freien Arbeitsmarkt
tatig sei. Der orthopédische Sachverstandige gab die folgenden Diagnosen an:
Chronische, vorwiegend belastungsabhéangige Knieschmerzen rechts, cervical und
lumbal betontes panvertebrales Schmerzsyndrom, derzeit ohne eindeutige radiculére
Symptomatik, und — ohne Einfluss auf die Arbeitsfahigkeit - beginnender Morbus
Dupuytren dritter Strahl Hand rechts. Abschliessend hielt der orthopadische
Sachversténdige fest, fur kdrperlich leichte Téatigkeiten mit einer Hebe- und Tragelimite
von 10 kg und ohne Zwangshaltungen des Rumpfes, ohne repetitive
Uberkopfbewegungen der Arme und ohne eine vermehrte Belastung der Kniegelenke
bestehe eine zeitlich und leistungsmaéssig uneingeschrankte Arbeitsfahigkeit. Zu
denken sei dabei etwa an Kontroll- oder Uberwachungstétigkeiten, aber auch an
manuelle Tatigkeiten auf Tischhéhe. Fir Tatigkeiten, bei denen dieses Belastungsprofil
nicht eingehalten werden kénne, sei der Versicherte vollstandig arbeitsunfahig. Die
Gesamtschau unter Mitwirkung aller beteiligten Fachspezialisten ergab, dass der
Versicherte in einer adaptierten Erwerbstéatigkeit nicht in seiner Arbeitsfahigkeit
eingeschrankt war. Aufgrund der anamnestischen Angaben, der vorliegenden
Dokumente und der friher attestierten Arbeitsunféhigkeiten habe nach dem Unfall vom

3. Oktober 1984, allerdings nur fir Tatigkeiten mit einer erhdhten Kniebelastung, eine
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Einschrankung der Arbeitsfahigkeit bestanden. Im Gutachten aus dem Jahr 1997 sei
keine Einschrankung der Arbeitsfahigkeit auf der somatischen Ebene mehr festgestellt
worden. Aus psychiatrischer Sicht habe im Jahr 1997 noch eine leichte
Arbeitsunfahigkeit vorgelegen. Wann auch hier eine Verbesserung eingetreten sei, lasse
sich nicht genau sagen. Am 7. November 2011 notierte Dr. med. M.__ vom RAD (IV-
act. 125), er habe keine Zweifel an der weiterhin guten und wohl seit jeher
rentenausschliessenden Restarbeitsfahigkeit des Versicherten. Mit einem Vorbescheid
vom 12. Marz 2012 kindigte die IV-Stelle dem Versicherten die wiedererwagungsweise
Aufhebung der Rentenverfiigung vom 3. April 1998 an (IV-act. 127). Zur Begriindung
fUhrte sie aus, die Verfigung vom 3. April 1998 habe auf einem fehlerhaften
Einkommensvergleich beruht. Auf der Grundlage der Einkommen in den Jahren 1988—
1991 ergebe sich ein dem Lohnindex bis 1998 angepasstes Einkommen von 62°135.50
Franken. Dieser Betrag sei als Valideneinkommen in den Einkommensvergleich
einzusetzen. Der Durchschnittslohn der Hilfsarbeiter habe sich im Jahr 1998 auf 53’649
Franken belaufen. Bei einem Arbeitsfahigkeitsgrad von 75 Prozent hatte der Versicherte
also 40’236 Franken verdienen konnen. Die Erwerbseinbusse von 21’899 Franken
entspreche einem Invaliditdtsgrad von 35 Prozent. Damit erweise sich die Verfligung
vom 3. April 1998 als zweifellos unrichtig. Sie sei wiedererwagungsweise aufzuheben.
Da keine Meldepflichtverletzung vorliege, habe die Aufhebung fiir die Zukunft zu
erfolgen. Deshalb seien auch die gegenwartigen Verhéltnisse zu prifen. Da flr eine
leichte Tatigkeit von einer uneingeschrankten Arbeitsfahigkeit auszugehen sei, sei es
dem Versicherten nach wie vor méglich, ein rentenausschliessendes Einkommen zu
erzielen. Demnach bestehe kein Rentenanspruch. Daraus leitete die IV-Stelle folgendes
Dispositiv der geplanten Verfligung ab: ,,1. Die VerflUgung vom 3. April 1998 wird
wiedererwdgungsweise aufgehoben; 2. Die Rente wird nach der Zustellung der
Verfigung auf Ende des folgenden Monats aufgehoben®. Der Versicherte liess in einer
Eingabe vom 25. April 2012 den Antrag stellen (IV-act. 134-1 ff.), es sei festzustellen,
dass die Voraussetzungen flr eine Wiedererwagung nicht erflllt seien; demzufolge sei
auf die beabsichtigte wiedererwagungsweise Aufhebung der Verfligung vom 3. April
1998 zu verzichten. Zur Begriindung liess er ausfihren, die IV-Stelle gedenke, die
Unrichtigkeit der Verfiigung vom 3. April 1998 nur damit zu begrinden, dass der
damalige Einkommensvergleich falsch gewesen sei. Sie wolle von einem

Valideneinkommen von 59’000 Franken ausgehen. Richtigerweise muisste das
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Valideneinkommen aber 65’978 Franken betragen (Durchschnitt der L6hne 1988-1991).
Allerdings sei zu beachten, dass der Versicherte seit einem Unfall von 1984 nicht mehr
in der Lage gewesen sei, korperlich anstrengende Arbeiten auszuiiben. Bei einer
strengeren Arbeit wéaren die L6hne 1988-1991 hdher gewesen. Das
Invalideneinkommen sei ausgehend vom Gutachten der MEDAS Zentralschweiz vom
23. Mai 1997 ermittelt worden. Gemass diesem Gutachten habe sich die
Arbeitsfahigkeit fir leichte bis mittelschwere Tatigkeiten auf 75 Prozent belaufen.
Damals sei praxisgemass noch nicht auf die LSE abgestellt worden. Das kénne nun
nicht im Nachhinein als falsch bezeichnet werden. Dasselbe gelte fur den
Tabellenlohnabzug. Das neue Gutachten der ABlI GmbH sei parteiisch und nicht
unbefangen. Das ergebe sich aus dem Rechtsgutachten Muller/Reich vom 11. Februar
2010 und aus dem Umstand, dass das ABI sehr viele Gutachten erstelle. Die IV-Stelle
verfugte am 24. Juli 2012 die wiedererwagungsweise Aufhebung der Verfligung vom 3.
April 1998 und die Aufhebung der laufenden Invalidenrente auf das Ende des folgenden
Monats (IV-act. 135). Zur Begriindung filhrte sie aus, dass Valideneinkommen habe
sich im Jahr 1998 auf 62’135 Franken belaufen (indexierter Durchschnitt der Léhne
1988-1991). Im Jahr 1998 habe ein Hilfsarbeiter einen Durchschnittslohn von 53’649
Franken erzielt. Bei einem Arbeitsfahigkeitsgrad von 75 Prozent entspreche das einem
Invalideneinkommen von 40°236 Franken. Die daraus resultierende Erwerbseinbusse
von 21’899 Franken entspreche einem Invaliditatsgrad von 35 Prozent. Demnach sei
die Verfigung vom 3. April 1998 zweifellos unrichtig gewesen. Da keine
Meldepflichtverletzung vorliege, habe die Korrektur fir die Zukunft zu erfolgen. Weil die
friher limitierenden psychischen Einschrankungen weggefallen seien, sei der
Versicherte jetzt zu 100 Prozent arbeitsfahig. Demnach kénne auch aktuell keine
anspruchsbegrindende Invaliditat vorliegen. Bei der Ausarbeitung der Verfigung vom
3. April 1998 habe sich der zustéandige Sachbearbeiter in einem eklatanten Irrtum
befunden. Er sei ndmlich davon ausgegangen, dass man sich in einem
Rentenrevisionsverfahren befunden habe, sodass man an die
Anpassungsvoraussetzungen gebunden gewesen sei. Deshalb habe er trotz eines von
ihm ermittelten Invaliditdtsgrades von weniger als 40 Prozent einen Invaliditdtsgrad von
60 Prozent als massgebend betrachtet. Es liege also ein gravierender
Rechtsanwendungsfehler vor. Angesichts der Einkommen, auf die damals flr den

Einkommensvergleich abgestellt worden sei, misse auch bei der
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Invaliditdtsbemessung ein Fehler passiert sein. Da keine Griinde ersichtlich seien, die
gegen die Verwertbarkeit des Gutachtens des ABI sprechen wtrden, liege auch aktuell

kein anspruchsbegrindender Invaliditdtsgrad vor.

A.d Der Versicherte liess am 4. September 2012 eine Beschwerde gegen die
Wiedererwagungsverfigung vom 24. Juli 2012 erheben. Sein Rechtsvertreter
beantragte die Aufhebung dieser Verfligung und die Feststellung, dass die
Voraussetzungen einer Wiedererwagung der Verfligung vom 3. April 1998 nicht erflllt
seien; eventualiter sei der IV-Grad wiedererwagungsweise rlickwirkend per 1992 auf 65
Prozent festzusetzen. Die Beschwerdebegrindung entsprach inhaltlich weitgehend
derjenigen im Einwand vom 25. April 2012 gegen den Vorbescheid: Das
Valideneinkommen sei zu tief und das Invalideneinkommen zu hoch angesetzt worden,
letzteres insbesondere weil auf ein fehlerhaftes Gutachten der befangenen
Sachverstéandigen der ABI GmbH abgestellt worden sei. Die [V-Stelle beantragte am
29. Oktober 2012 die Abweisung der Beschwerde. Sie wies zur Begriindung darauf hin,
dass es bereits im Jahr 1998 Praxis gewesen sei, auf Tabellenléhne abzustellen. Die
globalen Vorwirfe gegentber der ABI GmbH seien nicht geeignet, den Beweiswert des
Gutachtens herabzusetzen. Aus aktueller Sicht sei keine Arbeitsunfahigkeit in einer
leidensadaptierten Tatigkeit ausgewiesen. Damit sei es gerechtfertigt, die Rente
wiedererwdgungsweise fur die Zukunft einzustellen. Nachdem geméss dem Gutachten
eine Besserung eingetreten sei, kdnnte die Rente auch gestltzt auf Art. 17 Abs. 1
ATSG mittels einer Revisionsverfliigung eingestellt werden. In seinem Urteil IV 2012/320
vom 22. Marz 2013 hob das Versicherungsgericht des Kantons St. Gallen die
Wiedererwagungsverfugung vom 24. Juli 2012 auf; es stellte fest, dass der Versicherte
weiterhin einen Anspruch auf die bisherige Rente habe; im Ubrigen wies es die
Streitsache zur Prifung und allfalligen Durchfiihrung von Eingliederungsmassnahmen
an die IV-Stelle zurlick. Einleitend legte das Versicherungsgericht in seiner Begrindung
den Inhalt des Art. 17 Abs. 1 ATSG (Rentenrevision) dar; anschliessend flhrte es aus,
die zeitliche Vergleichsbasis fiir die Beurteilung einer erheblichen Anderung des
Invaliditatsgrades bildeten einerseits die urspringliche Rentenverfigung vom 3. April
1998 und andererseits das ABI-Gutachten vom 25. Oktober 2011. Dem ABI-Gutachten
kénne weder die Befangenheit des ABI als Institution noch die persénliche
Befangenheit eines Gutachters entgegen gehalten werden. Im Gutachten der MEDAS

Zentralschweiz vom 23. Mai 1997 sei aus rheumatologischer und neurologischer Sicht
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fur eine leichte bis mittelschwere Tatigkeit eine Arbeitsfahigkeit von 100 Prozent als
zumutbar betrachtet worden. Die psychiatrische Diagnose einer langandauernden
Anpassungsstérung mit depressiver Verstimmung und Stérung des Sozialverhaltens
bei multiplen somatischen Beschwerden und einer schwierigen und belastenden
psychosozialen Situation habe nach Ansicht des entsprechenden Sachverstandigen
eine Arbeitsunfahigkeit von 25 Prozent zur Folge gehabt. Dem ABI-Gutachten seien die
folgenden Diagnosen zu entnehmen: Chronische, vorwiegend belastungsabhangige
Knieschmerzen rechts, cervical und lumbal betontes Schmerzsyndrom ohne eindeutige
radiculare Symptomatik und — ohne Einfluss auf die Arbeitsféhigkeit — eine
Schmerzverarbeitungsstérung sowie ein beginnender Morbus Dupuytren dritter Strahl
rechte Hand. Der Versicherte habe demonstrativ gewirkt. Da gegenuber dem Zustand
im Jahr 1997 vergleichbare Befunde erhoben worden seien, bleibe die
Arbeitsfahigkeitsschatzung dieselbe. Die friihere psychiatrische Diagnose sei nicht
mehr festzustellen gewesen. Der psychiatrische Gutachter habe unaufféllige
psychopathologische Befunde beschrieben. Der Versicherte sei in einer
leidensadaptierten Tatigkeit uneingeschrankt arbeitsfahig. Es kbénne aber nicht mehr
festgestellt werden, wann die Verbesserung eingetreten sei. Das Versicherungsgericht
qualifizierte das ABI-Gutachten als Gberzeugend. Da ein Anpassungsgrund im Sinne
von Art. 17 Abs. 1 ATSG vorliege, brauche nicht geprtift zu werden, ob die
Voraussetzungen einer Wiedererwagung erflllt seien. Geméass der bundesgerichtlichen
Praxis durfe in Anlehnung an die beiden Abgrenzungskriterien geméass dem Abs. 4 der
lit. a der Schlussbestimmungen zum ersten Massnahmenpaket der sechsten IVG-
Revision bei Personen, die das 55. Altersjahr zurlickgelegt hatten oder die die Rente
seit mehr als 15 Jahren bezogen hétten, erst dann die Rente eingestellt werden, wenn
eine Eingliederungshilfe geleistet worden sei. Der Versicherte sei im Zeitpunkt der
Rentenaufhebung 55 Jahre alt gewesen und er habe die Rente seit knapp 20 Jahren
bezogen. Deshalb falle er in den geschutzten Beziigerkreis. Die IV-Stelle habe weder
die Zumutbarkeit der Selbsteingliederung geprtft noch dem Versicherten
Eingliederungsmassnahmen angeboten. Zwar sei im ABI-Gutachten festgehalten
worden, dass der Versicherte kaum die Motivation flr Reintegrationsmassnahmen
aufbringen werde, aber dem hatte mit dem Angebot beruflicher Massnahmen begegnet
werden konnen, zumal es dem Versicherten nicht am Willen zu fehlen scheine, einer

Arbeit nachzugehen. Demnach kdnne der Eingliederungswille nicht zum Vornherein
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verneint werden. Die Aufhebung der laufenden Rente sei somit nicht gerechtfertigt.
Angesichts der noch mangelnden wirtschaftlichen Verwertbarkeit der Arbeitsfahigkeit
sei die Rente weiter auszurichten. Das Urteil erwuchs unangefochten in formelle
Rechtskraft.

A.e Die IV-Stelle lud den Versicherten am 19. Juli 2013 zu einem Assessmentgesprach
ein (IV-act. 154). Nachdem sie am 19. September 2013 noch keine Riickmeldung
erhalten hatte (IV-act. 158), Ubermittelte sie dem Versicherten einen Fragebogen, den
dieser bis 30. September 2013 ausgefillt zurlicksenden sollte. Am 25. September 2013
liess der Versicherte durch seinen Rechtsvertreter in diesem Fragebogen unter
anderem angeben (IV-act. 160), er habe keine Arbeitsstelle und er sei nicht in der Lage,
sich selbst auf dem Arbeitsmarkt einzugliedern. Er sei bereit, an
Eingliederungsmassnahmen teilzunehmen. Am 11. Dezember 2013 unterzeichnete der
Versicherte eine mit der IV-Stelle abgeschlossene Zielvereinbarung (IV-act. 164), laut
der er zuverlassig und aktiv an einer dreimonatigen beruflichen Abklarung in der
Stiftung O.___ teilnehmen sollte. Mit einer Mitteilung vom 9. Januar 2014 bewilligte die
IV-Stelle dem Versicherten eine Arbeitsvermittlung (IV-act. 167). Am 14. Januar 2014
folgte die Mitteilung flr die Abklarung in der Stiftung O.___ (IV-act. 169). Diese
berichtete am 3. April 2014 (IV-act. 172-2), der Versicherte sei ein ruhiger Mitarbeiter,
der stets am Arbeiten sei und seine Aufgaben gut ausflhre. Er sei motiviert und klage
nicht. Mégliche Berufsfelder seien die Produktion, die Qualitatskontrolle und die
Verpackung/Spedition. Die IV-Stelle ersuchte den Versicherten (IV-act. 173), den mit
ihm ausgearbeiteten Eingliederungsplan bis am 12. Mai 2014 unterschrieben
zurlckzusenden. Sie hielt fest, sie werde die Fachstelle P.___ mit der Unterstitzung bei
der Stellensuche beauftragen. Zwar sei ein verwertbares Leistungspotential auf dem
ersten Arbeitsmarkt vorhanden, aber aufgrund der schwierigen Situation sei man vor
der revisionsweisen Einstellung der Invalidenrente bereit, den Versicherten bei der
Stellensuche zu unterstitzen, falls dieser seiner Mitwirkungspflicht vollumfénglich
nachkomme. Sollte das nicht der Fall sein, werde man die Unterstitzung ohne weitere
Abklarungen einstellen und den Revisionsentscheid erlassen. Der Eingliederungsplan
sah als Pflichten des Versicherten insbesondere die aktive eigene Stellensuche und vier
schriftliche Bewerbungen pro Monat vor. In ihrem Schlussbericht fihrte die P.___ vom
23. April 2015 aus (IV-act. 183), der Versicherte habe immer wieder zur Arbeitssuche

motiviert werden mussen. Der miindliche Ausdruck und das Verstandnis in
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Hochdeutsch seien gut. Der Versicherte habe immer wieder betont, wie stark seine
Schmerzen seien und dass er keine Arbeitsstelle finde. Trotz reger Bemuhungen aller
Beteiligten sei es nicht moglich gewesen, eine Stelle zu finden. Da der Auftragsrahmen
ausgeschopft sei, schliesse P.___ die Unterstitzung ab. Die zusténdige
Sachbearbeiterin der IV-Stelle notierte am 23. Oktober 2015 (IV-act. 185), es seien
keine weiteren beruflichen Massnahmen angezeigt. Am 5. November 2015 erging eine
entsprechende Mitteilung (IV-act. 186). Mit einem Vorbescheid vom 1. April 2016 (IV-
act. 189) kiindigte die IV-Stelle die revisionsweise Einstellung der Invalidenrente an. Zur
Begrindung fuhrte sie an, ,,der Kausalzusammenhang zwischen der Erwerbslosigkeit
und dem Gesundheitsschaden® sei weggefallen. Geméss dem Urteil des
Versicherungsgerichtes vom 22. Marz 2013 kénne davon ausgegangen werden, dass
eine wesentliche Verbesserung des Gesundheitszustandes eingetreten sei und dass
der Versicherte in einer leidensadaptierten Téatigkeit aktuell uneingeschrankt
arbeitsféhig sei. Da der Versicherte sich nicht ernsthaft um eine Arbeit bemiht habe,
sei die aktuelle Stellenlosigkeit IV-rechtlich nicht mehr beachtlich. Weil der Versicherte
ein rentenausschliessendes Einkommen erzielen konnte, sei die Rente
anpassungsweise aufzuheben. Im Urteil vom 22. Marz 2013 habe das Gericht zwar
offen gelassen, ob die Voraussetzungen einer Wiedererwégung erflllt seien. Die IV-
Stelle halte aber daran fest, dass die Verfligung vom 3. April 1998 auch durch eine
Wiedererwagung aufgehoben werden kénnte. Dagegen liess der Versicherte am 3. Mai
2016 einwenden (IV-act. 191-1 ff.), aufgrund des Berichts der Stiftung O.___ dulrfe
sicher nicht behauptet werden, er habe sich nicht angestrengt und keine Motivation
gezeigt. Es sei nicht richtig, dass er die Stellenbemihungen lieber seiner Nichte und
seinem jlingsten Sohn Ubertragen habe. Die Griinde daflir bestliinden vielmehr im
Fehlen von Sprachkenntnissen und in der Unféhigkeit, einen Computer zu bedienen. Er
arbeite nicht im Garagenbetrieb seines Sohnes, sondern er halte sich nur gern dort auf,
zumal er im gleichen Haus wohne. Er vermute, dass er observiert worden sei. Deshalb
verlange er die Herausgabe der entsprechenden Akten und Filme. Da er seine
Restarbeitsfahigkeit sozialpraktisch nicht mehr verwerten kénne, bestehe weiterhin ein
Anspruch auf eine Rente. Das Gutachten von 2011 sei lberholt. Gemass dem Bericht
von Dr. K.___ vom 25. April 2016 (IV-act. 191-8) seien seither Schmerzen in beiden
Schultern, Nackenbeschwerden und Schmerzen in beiden Sattelgelenken

hinzugekommen. Laut einem Bericht des Spitals Q.___ vom 16. Mai 2014 (IV-act. 191-
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10) Uber eine MRI-Untersuchung waren die folgenden Diagnosen gestellt worden:
Partialruptur der Subscapularissehne rechts, Cervicalgien bei Osteochondrose C5/6,
Discushernie C5/6 mit mdglicher Beeintrachtigung der Nervenwurzel C6 links und
mediane Discusprotrusion C6/7. Der Versicherte liess die Erhéhung der laufenden
Rente auf eine ganze Rente und eventualiter die Einholung eines neuen
polydisziplindren Gutachtens beantragen. Am 20. Juni 2016 erliess die IV-Stelle eine
Verflugung (IV-act. 192) mit folgendem Dispositiv: ,Die Rente wird nach der Zustellung
der VerfiUgung auf Ende des folgenden Monats aufgehoben®. Zur Begriindung ihres
materiellen Entscheides flhrte sie aus, trotz der medizinisch attestierten vollstandigen
Arbeitsfahigkeit in einer adaptierten Tatigkeit sei es nicht gelungen, den Versicherten in
den Arbeitsmarkt zu integrieren. Griinde dafir seien hauptséchlich die geringe
Motivation und die fehlende Eigeninitiative gewesen. Neue Tatsachen seien nicht
geltend gemacht worden. Die neuen Arztberichte vermdchten am bisherigen Entscheid
nichts zu andern. Es sei nicht von einer Verschlechterung der medizinischen Situation
auszugehen. Die IV-Stelle verwies auf eine (interne) Stellungnahme der RAD-Arztin Dr.
med. R.___ vom 31. Mai 2016 (IV-act. 193-2). Diese hatte ausgefihrt, die
Nackenbeschwerden, die Cervicalgien und die linksseitigen Schulterschmerzen seien
im ABI-Gutachten diskutiert worden und die cervicale Problematik sei aufgrund des
damals identischen MRI-Befundes in der Liste der Diagnosen aufgefiihrt worden. Die
Partialruptur der Subscapularissehne rechts sei neu hinzugekommen. Der berichtende
Orthopéade habe keine gravierenden Ausfélle angegeben. Berichte Uber eine allféllige
Therapie (Arthroskopie und ev. Sehnenrekonstruktion) fehlten. Auch unter
Berlcksichtigung dieser Diagnosen bestehe fiir eine adaptierte Tatigkeit eine
Arbeitsfahigkeit von 100 Prozent. Der Hausarzt betrachte die Schmerzen in den beiden
Sattelgelenken offenbar als nicht weiter abklarungsbediirftig, so dass angenommen
werden kdnne, sie hatten keinen Einfluss auf die Arbeitsfahigkeit in einer entsprechend
adaptierten Erwerbstatigkeit. Am 19. Juli 2016 bestatigte die IV-Stelle dem

Rechtsvertreter des Versicherten, dass sie diesen nicht observiert habe (IV-act. 196).
B.

B.a Der Versicherte liess am 19. August 2016 eine Beschwerde gegen die Verfligung
vom 20. Juni 2016 erheben (act. G 1). Sein Rechtsvertreter beantragte die Aufhebung

der angefochtenen Verfligung, die Erhéhung der laufenden Rente auf eine ganze Rente
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und eventualiter die Einholung eines neuen polydisziplindren Gutachtens. Zur
Begriindung machte er geltend, er weise die Unterstellungen, die die IV-Stelle
(nachfolgend: die Beschwerdegegnerin) vorgebracht habe, zurlick, wonach er bei der
Stellensuche keine grosse Motivation gezeigt, im Garagenbetrieb des Sohnes
mitgearbeitet und an beiden Handen Zeichen flr eine regelmassige kdrperliche Arbeit
aufgewiesen habe. Wahrend der drei Monate in der Stiftung O.___ habe der Versicherte
engagiert mitgearbeitet. Deshalb kénne ihm nicht vorgeworfen werden, keine
Motivation gezeigt zu haben. Er habe jeweils im Internet die Firmen herausgesucht und
der Sohn habe dann die Bewerbungen anhand eines Mustertextes eingereicht. P.___
habe denn auch festgehalten, die Absagen seien wegen zu langer Absenz vom
Arbeitsmarkt, wegen des Fehlens von Computerkenntnissen oder zum Teil wegen des
Fehlens ausreichender Deutschkenntnisse erfolgt. Das RAV habe schon bald mitgeteilt,
dass der Versicherte als arbeitsunfahig eingestuft werde und dass er wegen seines
Alters keine Chance auf eine Stelle habe. Der Rechtsvertreter des Versicherten vertrat
gestitzt darauf die Auffassung, dass zwischen der Erwerbslosigkeit und dem
Gesundheitsschaden ein offensichtlicher Kausalzusammenhang bestehe. Er machte
weiter geltend, der Versicherte habe seinen Sohn im Garagenbetrieb nur sehr haufig
besucht. Die medizinischen, persénlichen und beruflichen Gegebenheiten flihrten dazu,
dass nicht mehr von einer wirtschaftlich verwertbaren Restarbeitsfahigkeit
ausgegangen werden kénne, so dass eine vollstdndige Invaliditat bestehe. Das
Bundesgericht habe in einem Urteil 9C_358/2014 bezlglich eines etwa 60 Jahre alten
Mannes festgehalten, das Alter kbnne zusammen mit anderen persénlichen und
beruflichen Gegebenheiten dazu fihren, dass die Resterwerbsfahigkeit nicht mehr
verwertbar sei. Der Gesundheitszustand des Versicherten habe sich nach der
Begutachtung verschlechtert. Entgegen den Ausflihrungen von Dr. R.___ wurden die
Partialruptur der Subscapularissehne rechts, die Osteochondrose C5/6 und die
mediane Diskusprotrusion C6/7 im Gutachten nicht erwahnt. Die Partialruptur sei sehr
schmerzhaft, aber der Versicherte habe sich nicht zu einer Operation entschliessen
kénnen, weil die Arzte keine Garantie fiir eine Besserung hitten geben kénnen. Damit
stehe fest, dass eine medizinische Abklarung notwendig sei. Die Beschwerdegegnerin

hatte es nicht unterlassen dirfen, einen Einkommensvergleich anzustellen.

B.b Die Beschwerdegegnerin beantragte am 7. November 2016 die Abweisung der

Beschwerde (act. G 6). Sie wies darauf hin, dass geméss dem Gutachten eine
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schulterschonende Verweistatigkeit n6tig sei. Eine seitherige relevante
Verschlechterung sei nicht anzunehmen. Wahrend des Eingliederungsverfahrens habe
keine Funktionseinbusse der rechten Schulter beobachtet werden kénnen. Der
Leidensdruck sei offenbar nicht sehr gross, sonst héatte sich der Versicherte einer
Operation unterzogen. Demnach bestehe nach wie vor eine Arbeitsféahigkeit von 100
Prozent. Da umfangreiche Eingliederungsmassnahmen erfolgt seien, missten IV-
fremde Grinde fUr die aktuelle Stellenlosigkeit verantwortlich sein. Der Garagenbetrieb
bediene nicht nur Mitglieder des Familien- und Bekanntenkreises, wie das an der
Fassade angebrachte Firmenschild belege. Die verschiedentlich aufgefallenen kréaftigen
sArbeiterhdnde” des Versicherten liessen auf eine regelmassige korperliche Arbeit
schliessen. Da seine S6hne nebst der Fihrung des Garagenbetriebs einer
Vollzeitbeschéaftigung nachgingen, misse wéhrend ihrer Abwesenheit eine
Ansprechperson vor Ort sein. Der Versicherte dirfte diese Rolle lbernommen haben,
weshalb er wohl wenig Interesse daran habe, eine auswértige Stelle anzunehmen.
Damit fehle die Kausalitat zwischen der Stellenlosigkeit und dem Gesundheitsschaden,

weshalb die Rente zu Recht eingestellt worden sei.

B.c Der Versicherte liess am 30. Januar 2017 an seinen Antragen festhalten (act. G 10).
Die Beschwerdegegnerin hielt am 6. Méarz 2017 ebenfalls an ihrem Antrag fest (act. G
12).

B.d Am 4. Oktober 2018 teilte der Rechtsvertreter des Versicherten mit, dass dieser
verstorben sei (act. G 14). Am 8. Oktober 2018 wies die Beschwerdegegnerin darauf
hin (act. G 15), dass sie eine Todesfallmeldung erhalten habe. Aufgrund einer
Medienmitteilung der Kantonspolizei gehe sie davon aus, dass der Versicherte als
Velofahrer bei einem Verkehrsunfall tédlich verungliickt sei. Der Rechtsvertreter erklarte
am 24. Oktober 2018 (act. G 16), die Erbengemeinschaft des Versicherten
(nachfolgend: die Beschwerdefiihrerin) sei an einer Weiterflhrung des
Beschwerdeverfahrens interessiert. Er reichte eine Sterbeurkunde (act. G 16.4), eine
Erbenliste (act. G 16.3) und Vertretungsvollmachten der Erben (act. G 16.1 f.) ein.

Erwagungen
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Mit der angefochtenen Verfligung hat die Beschwerdegegnerin eine urspringlich am 3.
April 1998 formell rechtskréaftig zugesprochene Rente revisionsweise angepasst.
Obwohl im Verwaltungsverfahren, das letztlich mit dieser Revisionsverfligung
abgeschlossen worden ist, immer wieder einmal die Frage aufgeworfen worden war, ob
die urspringliche rentenzusprechende Verfligung wiedererwagungsweise durch eine
Abweisung des urspriinglichen Rentenbegehrens ersetzt werden misse, und obwohl
sich sogar in der angefochtenen Verfliigung noch ein Hinweis darauf findet, dass eine
Wiedererwagung zulassig gewesen wére, besteht doch kein ernsthafter Zweifel daran,
dass die Beschwerdegegnerin sich nach der Ruckweisung der Sache durch das
Versicherungsgericht des Kantons St. Gallen (der Argumentation des
Versicherungsgerichtes folgend) auf die Priifung einer Rentenrevision im Sinne des Art.
17 Abs. 1 ATSG konzentriert hat und dass sie letztlich am 20. Juni 2016 eine
sKlassische“ Revisionsverfugung erlassen hat. Da in diesem Beschwerdeverfahren die
Rechtméssigkeit der angefochtenen Verfligung zu prifen ist, hat sich dessen
Gegenstand auf die Frage zu beschrénken, ob es nach der ursprtinglichen
Rentenzusprache zu einer Sachverhaltsverdnderung gekommen ist, die eine

Rentenanpassung erforderlich gemacht hat.

2.1 Im Zeitpunkt der urspriinglichen Rentenzusprache am 3. April 1998 war der
Versicherte geméss einem Gutachten der MEDAS Zentralschweiz fur leidensadaptierte
Tétigkeiten zu 75 Prozent arbeitsfahig. Die Einschrankung der Arbeitsfahigkeit um 25
Prozent selbst flr ideal leidensadaptierte Tatigkeiten war von den Sachversténdigen
nachvollziehbar und lGberzeugend mit dem Hinweis auf eine Anpassungsstérung
begriindet worden. Bei der Begutachtung durch die ABI GmbH rund 13 Jahre spéater
hat keine Anpassungsstérung mehr festgestellt werden kénnen. Der psychiatrische
Sachversténdige hat lediglich eine ,,einfache” Schmerzverarbeitungsstérung respektive
die Angabe von klinisch nicht objektivierbaren Schmerzen diagnostizieren kénnen. Er
hat darauf hingewiesen, dass der Versicherte ein recht aktives Leben flhre. Das deckt
sich mit der Wiedergabe des vom Versicherten geschilderten Tagesablaufs durch den
internistischen Sachverstandigen: Der Versicherte hatte angegeben, er stehe jeweils
um sieben Uhr auf und sorge dafiir, dass seine beiden jingsten Séhne rechtzeitig in

der Schule erschienen. Spater gehe er mit seiner Ehefrau einkaufen. Er fahre
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regelmassig 30-60 Minuten mit dem Fahrrad. Nachmittags sei er haufig auf dem
Fussballplatz. Zur Verwandtschaft im ndchsten Umfeld bestehe ein enger Kontakt,
wobei dieser Kreis Uber 40 Personen umfasse. Vor diesem Hintergrund ist die
Schlussfolgerung des psychiatrischen Sachverstandigen der ABI GmbH, der
Versicherte sei aus psychiatrischer Sicht nicht mehr in seiner Arbeitsfahigkeit
eingeschrankt, Uberzeugend. Auch der Schluss, der psychische Gesundheitszustand
des Versicherte musse sich in der Zeit zwischen der Begutachtung durch die MEDAS
Zentralschweiz und jener durch die ABI GmbH wesentlich verbessert haben,
Uberzeugt. Aus dem Abklarungsbericht der Stiftung O.___ vom 3. April 2014 geht
hervor, dass der Versicherte auch rund zweieinhalb Jahre nach der Begutachtung
durch die ABI GmbH immer noch psychisch véllig unaufféllig gewesen ist. Er soll seine
Arbeiten motiviert, konstant und ohne zu klagen ausgeflhrt haben; die Arbeitsqualitat
soll gut gewesen sein. Nochmals zwei Jahre spater, ndmlich am 31. Mai 2016, hat die
RAD-Arztin Dr. R.___ unter Beriicksichtigung der damals aktuellsten medizinischen
Berichte in einer Aktenwilrdigung Uberzeugend dargelegt, dass keine Hinweise auf eine
Verschlechterung des Gesundheitszustandes des Versicherten seit der Begutachtung
durch die ABI GmbH vorlagen, was bedeutet, dass der Versicherte im Zeitpunkt der
Er6ffnung der angefochtenen Verfligung am 20. Juni 2016 Gberwiegend wahrscheinlich
immer noch uneingeschrankt arbeitsféhig fur ideal leidensadaptierte Tatigkeiten

gewesen ist.

2.2 Gemass der bundesgerichtlichen Praxis soll nicht nur eine Herabsetzung oder
Aufhebung einer Rente gestitzt auf die Schlussbestimmungen zur IVG-Revision 6a,
sondern auch eine ,,gewohnliche” Rentenrevision im Sinne des Art. 17 Abs. 1 ATSG bei
einer Uber 55 Jahre alten Person oder bei einer Person, die Uber 15 Jahre lang eine
Rente der Invalidenversicherung bezogen hat, nur dann zul&ssig sein, wenn vorgangig
berufliche Eingliederungsmassnahmen durchgefuhrt worden sind. Diese Praxis
entbehrt zwar einer gesetzlichen Grundlage (vgl. dazu den Entscheid IV 2016/292 des
St. Galler Versicherungsgerichtes vom 29. Oktober 2018, E. 2.2), aber das spielt im
vorliegenden Fall keine Rolle, weil das Versicherungsgericht des Kantons St. Gallen die
Beschwerdegegnerin mit dem unangefochten formell rechtskraftig und damit fir die
Parteien und auch fir das Gericht verbindlich gewordenen Entscheid IV 2012/320
genau mit dieser Begriindung angehalten hat, solche Eingliederungsmassnahmen

durchzufihren. Im aktuellen Verfahren kann diesbeziglich nur noch geprtift werden, ob
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die durchgefiihrten Massnahmen einen ausreichenden Wiedereingliederungsversuch
dargestellt haben. Diese Frage ist aus den folgenden Grinden zu bejahen: Der
Versicherte war vor dem Eintritt der Gesundheitsbeeintrachtigung als Hilfsarbeiter
erwerbstétig gewesen. Seine Gesundheitsbeeintrachtigung hat zwar das Spektrum der
in Frage kommenden Hilfsarbeiten eingeschrankt, aber auf dem allgemeinen und
ausgeglichenen Arbeitsmarkt haben durchaus noch ideal leidensadaptierte
Hilfsarbeitsstellen existiert, die ihm zumutbar gewesen waren. Mit den beruflichen
Eingliederungsmassnahmen, zu deren Durchflihrung das Versicherungsgericht die
Beschwerdegegnerin im Entscheid IV 2012/320 angehalten hat, hat der Versicherte
also lediglich dabei unterstitzt werden mussen, eine geeignete Hilfsarbeitsstelle zu
finden. Da Hilfsarbeiten definitionsgeméass keine Ausbildung voraussetzen, hatte es im
Grunde genligt, dem Versicherten eine geeignete Arbeitsstelle zu vermitteln. Das hat
die Beschwerdegegnerin versucht, indem sie dem Versicherten eine Arbeitsvermittlung
durch einen professionellen, spezialisierten ,,Job-Coach® gewahrt hat, der den
Versicherten wahrend beinahe eines Jahres bei der Stellensuche unterstutzt hat.
DarUber hinaus hat die Beschwerdegegnerin eine dreimonatige berufliche Abklarung
durchgeflhrt, die es — sozu—sagen als Nebeneffekt — dem Versicherten erlaubt hat, sich
wieder an einen geregelten Arbeitsalltag zu gewdhnen, was dem Versicherten
problemlos gelungen ist. Nach diesen Massnahmen ist der Versicherte Uberwiegend
wahrscheinlich so weit ,eingegliedert” gewesen, dass er problemlos eine geeignete
Arbeitsstelle hatte antreten und ein entsprechendes Erwerbseinkommen hatte erzielen
kénnen. Das Bundesgericht hat allerdings in einem neueren Urteil (Urteil 9C_304/2018
vom 5. November 2018, insb. E. 5.2.3) festgehalten, dass die Verwertbarkeit in der
Regel umso eingehender zu prifen sei, je restriktiver das medizinische
Anforderungsprofil umschrieben sei; zudem musse davon ausgegangen werden, dass
das Bedienen von Computern und automatisierten Maschinen sowie deren
Uberwachung und Kontrolle gewisse minimale Kenntnisse und Fahigkeiten verlangten,
Uber welche Ungelernte, die immer nur einfache Hilfsarbeitertatigkeiten ausgelbt
hatten, ohne eine entsprechende Ausbildung in der Regel nicht verfugten. Das kann
aber nicht so verstanden werden, dass bei einem restriktiven medizinischen
Anforderungsprofil die Verwertbarkeit der Restarbeitsfahigkeit auf dem in Betracht
kommenden allgemeinen und ausgeglichenen Arbeitsmarkt generell eher zu verneinen

respektive dass davon auszugehen sei, die versicherte Person kdnne gar kein
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Invalideneinkommen mehr erzielen. Vielmehr hat das Bundesgericht damit offenbar
einen erhdhten Abklarungs- und Begriindungsaufwand fir ,,Grenzfalle* gefordert, und
zwar insbesondere mit Blick auf die — vorliegend Iangst formell rechtskréftig
beantwortete — Frage nach der Notwendigkeit von allfalligen
Eingliederungs—-massnahmen. Diese Argumentation ist grundséatzlich nachvollziehbar.
Nicht Uberzeugend ist dagegen die Behauptung, dass das Bedienen von
automatisierten Maschinen eine Ausbildung erfordere. Die Bedienung oder
Uberwachung von automatisierten Maschinen erfordert namlich keinerlei
Programmierkenntnisse, denn die typische Hilfsarbeit beschrankt sich in diesem
Bereich ja gerade darauf, eine bereits programmierte und tadellos funktionierende
Maschine zu bedienen beziehungsweise zu tUberwachen, was in aller Regel nur eine
kurze Einarbeitung erfordert. Zudem benutzt heutzutage praktisch jeder Erwachsene im
erwerbsféhigen Alter regelméssig respektive mehrmals téglich einen Computer oder ein
Smartphone, dessen Bedienung wesentlich komplexer als jene einer automatisierten
Maschine sein durfte. In Bezug auf den Versicherten kann angesichts der positiven
Erfahrungen wahrend der dreimonatigen beruflichen Abklarungen sicher nicht
behauptet werden, er sei nicht in der Lage gewesen, auf dem allgemeinen und
ausgeglichenen Arbeitsmarkt eine geeignete Arbeitsstelle zu finden. Die Verwertbarkeit
ist deshalb zu bejahen. Folglich ist es nicht mehr gerechtfertigt gewesen, die bisherige
Rente weiterhin auszurichten. Die von der Beschwerdegegnerin durchgeflihrte

Rentenrevision erweist sich damit als grundsatzlich rechtmassig.

2.3 Im Rentenrevisionsverfahren kann das Valideneinkommen nicht neu festgesetzt
werden; es entspricht folglich dem der urspriinglichen Rentenverfiigung zugrunde
gelegten, aber an die zwischenzeitliche Nominallohnentwicklung angepassten
Valideneinkommen. Die urspringliche rentenzusprechende Verflgung erging im Jahr
1998. Der Indexstand des Nominallohnindex flr Manner (Basis 1993) hat damals 105,1
Punkte betragen. Das in der rentenzusprechenden Verfigung berlcksichtigte
Valideneinkommen von 59’000 Franken hat im Zeitpunkt der Er6ffnung der
angefochtenen Verfligung im Juni 2016 einem Valideneinkommen von 72’136 Franken
entsprochen (Indexstand 2016: 128,5 Punkte). Da dem Versicherten trotz der
Gesundheitsbeeintrachtigung leidensadaptierte Hilfsarbeiten zumutbar gewesen wéren
und da statistisch nicht nachgewiesen ist, dass leichtere Hilfsarbeiten generell

schlechter als korperlich schwere Hilfsarbeiten entléhnt wirden, entspricht der
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Ausgangswert des zumutbarerweise erzielbaren Invalideneinkommens dem Zentralwert
der Hilfsarbeiterldhne. Dieser hat sich geméss den aktuellsten Ergebnissen der
Schweizer Lohnstrukturerhebung im Jahr 2012 auf 5’210 Franken pro Monat belaufen
(bei einer standardisierten Arbeitszeit von 40 Stunden pro Woche; Kompetenzniveau 1).
Unter Berucksichtigung der Nominallohnentwicklung in den Jahren 2012-2016
(Indexstand 2012: 125,5 Punkte; Indexstand 2016: 128,5 Punkte) und der
betriebsliblichen Arbeitszeit von 41,7 Stunden pro Woche im Jahr 2016 entspricht das
einem massgebenden Jahreslohn von 66’735 Franken. Da der Versicherte im Zeitpunkt
der Er6ffnung der angefochtenen Verfligung uneingeschrankt arbeitsfahig gewesen ist,
rechtfertigt sich kein Tabellenlohnabzug. Selbst wenn ein Tabellenlohnabzug in Frage
k&me, wirde dieser durch einen ,Tabellenlohnzuschlag” kompensiert, denn aufgrund
der Angaben in den Akten ist davon auszugehen, dass der Versicherte dank seiner
Fertigkeiten und seiner grundsétzlichen Arbeitshaltung in der Lage gewesen wére,
einen Uberdurchschnittlichen Hilfsarbeiterlohn zu erzielen. Das zumutbarerweise
erzielbare Invalideneinkommen betragt also 66’735 Franken. Angesichts des
Valideneinkommens von 72’136 Franken resultiert eine Erwerbseinbusse von 5’401
Franken und damit ein Invaliditdtsgrad von 7,49 Prozent. Da erst ab einem
Invaliditdtsgrad von 40 Prozent ein Anspruch auf eine Rente besteht, hat der
Versicherte im Zeitpunkt der Er6ffnung der angefochtenen Verfliigung keinen
Rentenanspruch mehr gehabt. Damit erweist sich die angefochtene Verfliigung im

Ergebnis als rechtmassig.

Die Beschwerde ist deshalb abzuweisen. Die Gerichtskosten von 600 Franken sind der
unterlegenden Beschwerdefiihrerin aufzuerlegen. Sie sind durch den bereits geleisteten
Kostenvorschuss von 600 Franken gedeckt. Die unterliegende Beschwerdeflhrerin hat

keinen Anspruch auf eine Parteientschadigung.

Entscheid

im Zirkulationsverfahren gemass Art. 39 VRP
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Die Beschwerde wird abgewiesen.

Die Beschwerdefiihrerin hat die Gerichtskosten von 600 Franken zu bezahlen; diese

sind durch den geleisteten Kostenvorschuss von 600 Franken gedeckt.
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