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Entscheid Versicherungsgericht, 14.12.2018

Art. 28 IVG und Art. 17 Abs. 1 ATSG. Revisionsweise Aufhebung des
Rentenanspruchs. Verwertbarkeit des Observationsmaterials bejaht.
Gesundheitliche Verbesserung gestiitzt auf das beweiskréftige
Administrativgutachten ausgewiesen. Selbsteingliederungspflicht trotz
langjahrigen Rentenbezugs bejaht (Entscheid des Versicherungsgerichts
des Kantons St. Gallen vom 14. Dezember 2018, IV 2017/5).

Besetzung

Versicherungsrichterinnen Miriam Lendfers (Vorsitz) und Marie Lohrer,

Versicherungsrichter Joachim Huber; Gerichtsschreiber Philipp Geertsen
Geschéftsnr.

IV2017/5

Parteien

A__,

Beschwerdefiihrer,

vertreten durch Rechtsanwalt lic. iur. Rainer Niedermann, GN Rechtsanwaélte, St.
Leonhard-Strasse 20, Postfach 728, 9001 St. Gallen,

gegen

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

Rentenrevision (Einstellung)
Sachverhalt

A

A.a A.___ war vom 8. September bis 1. Oktober 1998 in der Psychiatrischen Klinik
B.___ wegen einer mittelgradigen depressiven Stérung hospitalisiert. Die dort
behandelnden Arzte bescheinigten ihm beim Austritt eine 100%ige Arbeitsfahigkeit
(Austrittsbericht vom 6. Oktober 1998, IV-act. 8). Am 1. M&rz 2000 meldete sich der
Versicherte zum Bezug von IV-Leistungen an (IV-act. 2). Der seit Marz 1998
behandelnde Dr. med. C.___, Facharzt fir Allgemeine Innere Medizin, berichtete am 23.
Mai 2000, der Versicherte leide an einer depressiven Stérung und sei fir die
angestammte Hilfsarbeitertatigkeit (Gipser) sei 15. Marz 1998 zu 100% arbeitsunfahig
(IV-act. 8). Im Auftrag der IV-Stelle wurde der Versicherte am 29. November 2000 von
Dr. med. D.___, Oberéarztin an der Fachstelle flr Sozialpsychiatrie und Psychotherapie
E.___, begutachtet. Sie diagnostizierte eine andauernde Persoénlichkeitsdanderung nach
Extrembelastung (ICD-10: F62.0; Kriegs- und Gefangenschaftserlebnisse), eine
schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome (ICD-10: F32.2) und eine
generalisierte Angststérung (ICD-10: F41.1). Aufgrund der psychischen Stérungen sei
der Versicherte nicht in der Lage, mehr als 20 bis 30% in einer geeigneten Nische zu
arbeiten (Gutachten vom 1. Dezember 2000, 1V-act. 16). Mit Verfigung vom 23. August
2001 sprach die IV-Stelle dem Versicherten mit Wirkung ab 1. Marz 1999 eine ganze

Rente (samt Zusatzrenten) zu (IV-act. 24).

A.b Im Rahmen eines von Amtes wegen eingeleiteten Revisionsverfahrens gab der
Versicherte an, er sei am 1. August 2002 "in einer Art Schlafwandlung in eine Glasttre
gelaufen" und habe Verletzungen am rechten Arm und an der rechten Hand erlitten. Die
rechte Hand sei nicht mehr einsetzbar (Schreiben vom 2. Mai 2003, IV-act. 40-3). Der
seit 1993 behandelnde Dr. med. F.___, Facharzt flir Psychiatrie und Psychotherapie,
fuhrte im Verlaufsbericht vom 3. Februar 2003 hinsichtlich der Zeit ab Marz 2001 aus,
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dass der Gesundheitszustand des Versicherten seither stationdr gewesen sei, sich
zeitweise sogar verschlechtert hatte. Der Versicherte sei nicht in der Lage eine Tatigkeit
auszuuben (IV-act. 48). Am 27. Februar 2004 teilte die IV-Stelle dem Versicherten mit,

er habe weiterhin Anspruch auf die bisherige Rente (IV-act. 49).

A.c Im Rahmen eines neuerlichen von Amtes wegen eingeleiteten Revisionsverfahrens
(vgl. IV-act. 59 f.) hielt die RAD-Arztin Dr. med. G.___, Fachérztin fir Psychiatrie und
Psychotherapie, eine Begutachtung fur angezeigt (Stellungnahme vom 29. November
2007, IV-act. 72). Am 18. Januar 2008 wurde der Versicherte von Dr. med. H.___,
Spezialarzt flr Psychiatrie und Psychotherapie, begutachtet. Dieser diagnostizierte eine
leichte bis mittelgradige depressive Episode mit somatischen Symptomen (ICD-10:
F32.11), eine andauernde Personlichkeitsdnderung nach Extrembelastung (ICD-10:
F62.0), eine generalisierte Angststérung, aktuell seltene unregelméssige Attacken
(ICD-10: F41.1), und eine posttraumatische Belastungsstérung (aktenmassig; ICD-10:
F43.1). Gegenwartig scheine sich der psychische Zustand etwas geéndert zu haben.
Die Symptome einer posttraumatischen Belastungsstérung kdmen nur vereinzelt zum
Ausdruck, meist in den Albtrdumen. Die schwere Angststérung scheine sich
zurlckgebildet zu haben. Sie trete nicht haufig in Erscheinung. Deutlich ausgepréagt sei
eine Personlichkeitsdnderung mit auffalliger Verschlossenheit, massiv reduzierter
Kommunikations- und Beziehungsfahigkeit, emotionaler Abstumpfung und
Ausserungsfahigkeit, depressiv resignatorischem Verhalten ohne Ziel bzw. ohne
Wunsch und mit Unfahigkeit daran etwas zu &ndern. Der Gesundheitszustand seit dem
Gutachten vom 1. Dezember 2000 habe sich verandert, was aber nicht gleich bedeute,
dass der Zustand sich wesentlich gebessert habe. Gegenwaértig sei der Versicherte
zumindest 70% arbeitsunfahig. Die Arbeitsfahigkeit wirde sich bei glinstigen
Umstanden mit guter Entwicklung allméhlich bessern, kurz- bis mittelfristig bis 50%
und langerfristig bis 100% (Gutachten vom 19. Januar 2008, IV-act. 76; zu den
erganzenden Ausflhrungen vom 4. Februar 2008 bezlglich der Arbeitsfahigkeit in
einem geschutzten Rahmen siehe IV-act. 79). Am 30. Juni 2008 teilte die IV-Stelle dem
Versicherten mit, er habe weiterhin Anspruch auf die bisherige Invalidenrente
(Invaliditatsgrad: 100%; IV-act. 84). Auch nach einem weiteren von Amtes wegen
eingeleiteten Revisionsverfahren gelangte die IV-Stelle zum Schluss, dass der
Versicherte unverandert einen Anspruch auf eine ganze Rente habe (Mitteilung vom 28.
August 2013, IV-act. 93).
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A.d Gestltzt auf ein internes Controlling (siehe hierzu die Aktennotiz vom 2. Juli 2014,
IV-act. 94) erdffnete die IV-Stelle ein weiteres Revisionsverfahren von Amtes wegen
(vgl. IV-act. 95). Dr. F.___ berichtete am 3. Oktober 2014, der Gesundheitszustand des
Versicherten sei stationar (IV-act. 102). I.___, Sachbearbeiterin der IV-Stelle, meldete
am 23. Februar 2015 den Fall der Abteilung Bekdmpfung Versicherungsmissbrauch
("BVM"; IV-act. 103). Am 26. Februar 2015 nahm sie einen Auszug aus dem Facebook-
Profil des Versicherten zu den Akten (IV-act. 105). Dr. med. J.___, Fachérztin fir
Neurologie, Mitarbeiterin IV-Stelle, vertrat in der Stellungnahme vom 27. Februar 2015
die Auffassung, die heutige Situation des Versicherten sei insgesamt unklar. Die
Rentenrevisionen seien trotz der aktenkundigen Inkonsistenzen jeweils unverandert
abgeschlossen worden, obschon sich immer wieder die Frage nach der
Wiedererlangung einer mindestens teilweisen Arbeitsfahigkeit gestellt habe. Aus
medizinischer Sicht sei in Anbetracht der Inkonsistenzen zur Klarung des tatsachlichen
Leistungsniveaus, das moglicherweise deutlich Uber dem geltend gemachten liege,
eine Beobachtung des Versicherten in seinem Alltag sinnvoll. Priméar weiterfihrende
medizinische Abklarungen durchzuflihren, erscheine in dieser Situation wenig
zielfihrend. Die geltend gemachten Einschrankungen seien einer Observation gut

zugénglich (IV-act. 106).

A.e Im Auftrag der IV-Stelle wurde der Versicherte im Zeitraum vom 22. Mai bis 29.
Juni 2015 an mehreren Tagen durch die K.___ observiert (zum Observationsbericht
vom 4. Juli 2015 siehe IV-act. 110 sowie zu den Bewegtbildaufnahmen die separaten
drei DVDs). Nach der Durchsicht der Observationsergebnisse empfahl Dr. J.___ ein
psychiatrisch-rheumatologisches Verlaufsgutachten (Stellungnahme vom 14. Juli 2015,
IV-act. 112). Am 24. August 2015 fihrte die IV-Stelle ein Standortgespréach mit dem
Versicherten durch. Sie befragte ihn zu seinen Lebensumstanden und konfrontierte ihn
mit den Ergebnissen der Observation (IV-act. 118). Dres. med. L.___, Facharzt fir
Psychiatrie und Psychotherapie, und M.___, Facharzt fir Rheumatologie, erstatteten
am 17. Méarz 2016 ein bidisziplindres Gutachten. Der psychiatrische Gutachter gelangte
zum Schluss, der klinische Untersuchungsbefund zusammen mit der Beurteilung der
Observationsergebnisse habe keine Hinweise auf eine krankheitswertige Stérung
ergeben. Es bestinden keine Stérungen oder Funktionsdefizite. Die Leistungsfahigkeit
sei nicht beeintrachtigt. Seitens des rheumatologischen Fachgebiets bestehe fir eine

angestammte Téatigkeit als Hilfsgipser und -maler wegen der geringen Radialisparese
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rechts eine 50%ige Einschréankung in Bezug auf das Pensum. Fur eine
leidensangepasste Téatigkeit, die dieser Einschrédnkung Rechnung trage, sei eine
100%ige Arbeitsfahigkeit gegeben (IV-act. 133; zum rheumatologischen Teilgutachten
vom 23. Januar 2016 siehe IV-act. 134). In der ergéanzenden Stellungnahme vom 29.
Juni 2016 hielt Dr. L.___ fest, das Verhalten des Versicherten in der
Untersuchungssituation, welches nahezu einem stupordsen Zustand entsprochen
habe, stehe in gravierendem Gegensatz zum beobachteten Verhalten im
Observationsmaterial. Wahrend der Versicherte in der Untersuchungssituation seinen
Zustand so dargestellt habe, dass er praktisch kaum auf Fragen reagieren kénne und
nicht Uiber Erinnerungen an friihere Zustande verfiige und sich im Ubrigen sehr
zurlickhaltend und psychomotorisch fast "gesperrt" verhalten habe, seien im
Observationsmaterial lockere, fliessende Bewegungsablaufe in verschiedenen
Situationen sowie ein insgesamt auch emotional vital wirkendes Verhalten
nachgewiesen worden. Es l&gen aktuell andere Befunde vor als zum Zeitpunkt der

Erstbegutachtung (IV-act. 138; zu den Zusatzfragen der IV-Stelle siehe IV-act. 136).

A.f Dr.d.___ hielt in der Stellungnahme vom 15. Juli 2016 fest, der psychiatrische
Gutachter widerlege schllissig und nachvollziehbar die Diagnosen, die im Gutachten
vom 1. Dezember 2000 gestellt und im Gutachten von Dr. H.___ vom 19. Januar 2008
bestétigt worden seien. Grundsétzlich lasse sich aber festhalten, dass sich in Bezug
auf die Diagnose die Situation insofern verandert habe, dass zum aktuellen Zeitpunkt
keine Diagnose mit Begriindung einer Arbeitsunfahigkeit mehr gestellt werden kénne.
Aufgrund des zur Verfiigung stehenden Observationsmaterials kénne auch von einer
Veranderung der Befunde ausgegangen werden. Aufgrund der Aggravationstendenzen
sei eine eindeutige Verlaufsbeurteilung retrospektiv aber problematisch, da den
Vorgutachtern nur die Befunde aus den jeweiligen Untersuchungen, aber nicht
ausserhalb der Untersuchungssituation zur Verfligung gestanden hétten. In dieser
Hinsicht seien die friilheren gutachterlichen Einschatzungen auch nicht unbedingt als
falsch zu beurteilen (IV-act. 139).

A.g Mit Vorbescheid vom 27. September 2016 stellte die IV-Stelle dem Versicherten
die revisionsweise Einstellung der Rentenleistung in Aussicht (IV-act. 141). Dagegen
erhob der Versicherte am 5. Oktober 2016 Einwand (IV-act. 142). Im Bericht vom 27.
Oktober 2016 gab Prof. Dr. med. N.___, Chefarzt an der Klinik fir Hand-, Plastische-
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und Wiederherstellungschirurgie, an, der Versicherte leide an einem Zustand nach
Nervus radialis-Parese rechts. Von handchirurgischer Seite aus sei der Versicherte
sicherlich zu 100% zeitlich arbeitsfahig mit eingeschrankter korperlicher Belastbarkeit.
Tatigkeiten, welche die Hand fir langere Zeit repetitiv zum Einsatz brachten, seien fur
ihn nicht geeignet. Er sei sicherlich aus medizinischen Griinden arbeitsfahig (IV-act.
148). In der ergdnzenden Eingabe vom 27. Oktober 2016 beantragte der Versicherte
die Gewahrung von beruflichen Wiedereingliederungsmassnahmen (IV-act. 149). Mit
Verfiigung vom 22. November 2016 stellte die IV-Stelle die Rentenleistungen
revisionsweise per 31. Dezember 2016 ein. Der Gesundheitszustand des Versicherten
habe sich verbessert. Er verflige Uber eine 100%ige Arbeitsfahigkeit fur
leidensangepasste Tatigkeiten. Sie bejahte ausserdem die Rechtmassigkeit und
Verwertbarkeit des Observationsmaterials. Es sei ferner nicht nétig, den Versicherten
mit beruflichen Massnahmen zur Teilnahme am Arbeitsmarkt zu beféhigen, da ihm ein
breites Angebot an Verweistatigkeiten auf dem ersten Arbeitsmarkt offenstehe.
Deshalb habe er keinen Anspruch auf berufliche Massnahmen. Einer allfélligen

Beschwerde entzog sie die aufschiebende Wirkung (IV-act. 153).

B.

B.a Gegen die Verfigung vom 22. November 2016 richtet sich die vorliegende
Beschwerde vom 5. Januar 2017. Der Beschwerdeflihrer beantragt darin deren
Aufhebung. Es seien ihm die gesetzlichen Leistungen aus der Invalidenversicherung
auszurichten; unter Kosten- und Entschadigungsfolge. Des Weiteren ersucht er um
Entfernung des gesetzwidrig beschafften Datenmaterials, namentlich des
Observationsmaterials. Alsdann sei die Sache unter Vorlage einer ausschliesslich
gesetzeskonform zustande gekommenen Voraktenlage zur erneuten Begutachtung
zurlickzuweisen. Im Sinn einer vorsorglichen Massnahme sei der Beschwerde die
aufschiebende Wirkung wieder zu erteilen. Im Wesentlichen bringt der
Beschwerdeflhrer vor, die Observationsmaterialien seien rechtswidrig eingeholt

worden und nicht verwertbar (act. G 1).

B.b Die Beschwerdegegnerin beantragt in der Beschwerdeantwort vom 13. Februar
2017 die Abweisung der Beschwerde. Sie vertritt den Standpunkt, dass die

Observationsergebnisse rechtmassig erhoben worden seien. Selbst bei fehlender
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Rechtmé&ssigkeit seien sie verwertbar. Der Beschwerdeflhrer verflige Uber eine
100%ige Arbeitsfahigkeit fir leidensangepasste Tatigkeiten (act. G 6; zu den
Ergebnissen einer weiteren Facebook-Recherche siehe die Aktennotiz vom 13. Februar
2017, IV-act. 163).

B.c Das Versicherungsgericht stellte mit Zwischenentscheid vom 22. Februar 2017, IV
2017/5 Z, die aufschiebende Wirkung der Beschwerde wieder her (act. G 8).

B.d Mit Zwischenentscheid vom 12. Mai 2017 wurde dem Gesuch des
Beschwerdeflhrers um Bewilligung der unentgeltlichen Rechtspflege unter Anrechnung
des bereits an den Rechtsvertreter geleisteten Kostenvorschusses von Fr. 1'000.-- fir

das Verfahren vor Versicherungsgericht entsprochen (act. G 29).

B.e Das Bundesgericht hiess die von der Beschwerdegegnerin gegen den
Zwischenentscheid des Versicherungsgerichts vom 22. Februar 2017, IV 2017/5 Z,
erhobene Beschwerde in 6ffentlich-rechtlichen Angelegenheiten vom 29. Méarz 2017
mit Urteil vom 14. Juni 2017, 9C_241/2017, gut und hob ihn auf (act. G 19 und act. G
34).

B.f In der Replik vom 22. November 2017 hélt der Beschwerdeflihrer unverandert an
den Beschwerdeantragen fest. Gemass Rechtsprechung sowohl des
Versicherungsgerichts als auch des Bundesgerichts bestehe keine ausreichende
gesetzliche Grundlage fir Observationen im Bereich der Invalidenversicherung.
Demnach sei die Observation klar rechtswidrig erfolgt. Zudem werde bestritten, dass
die mit der Observation beauftragte K.___ iber eine Bewilligung fiir die Austibung ihrer
Tatigkeit als Privatdetektiv verflige. Ausserdem seien die rechtswidrig erhobenen
Observationsergebnisse nicht verwertbar. Das Standortgesprach sei absolut
unverwertbar, da es durch Tauschung im Sinn von Art. 140 Abs. 1 StPO zustande
gekommen sei. Die Beschwerdegegnerin habe ihn unter dem Vorwand, mit ihm (dem
Beschwerdeflhrer) ein sogenanntes Standortgesprach durchzufihren, in die
Réaumlichkeit der Sozialversicherungsanstalt gelockt. Nachdem ein Gespréch Uber den
Gesundheitszustand geflihrt worden sei, sei ihm aus heiterem Himmel er6ffnet worden,
dass er observiert worden sei, um ihn dann im Folgenden mit den

Observationsergebnissen zu konfrontieren. Die Beschwerdegegnerin habe ihn damit
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Uber ihre wahren Absichten getduscht und ihn damit zu Aussagen verleitet, die er in
Kenntnis der Vorwturfe nicht (so) gemacht hatte. Das bidisziplindre Gutachten sei nicht
verwertbar, da es einerseits auf den unverwertbaren Observationsergebnissen beruhe.
Zum anderen sei insbesondere das psychiatrische Teilgutachten von Dr. L.___ nicht
verwertbar, da er laut Medizinalberuferegister keine fiir eine Gutachtertatigkeit
erforderliche Berufsaustibungsbewilligung besitze. Deshalb werde ein

Gerichtsgutachten beantragt (act. G 45).

B.g Die Beschwerdegegnerin hélt in der Duplik vom 10. Januar 2018 unveréandert an
der beantragten Beschwerdeabweisung fest. Sie flhrt aus, die Gesellschafter der K.___
wurden Uber die Bewilligung zur Tétigkeit als Privatdetektive verfligen. Hinsichtlich der
Verwertbarkeit des Standortgesprdchs macht sie geltend, es sei nicht ersichtlich, worin
der Beschwerdefiihrer getduscht worden sei. Eine Befragung zum Gesundheitszustand
und zu den Lebensumsténden sei nicht hinterlistig. Das bei der Observation
beobachtete Verhalten sei dem Beschwerdefiuhrer zwangslaufig bekannt gewesen.
Dessen Unkenntnis habe sich nur auf den Umstand beschréankt, dass sie (die
Beschwerdegegnerin) Informationen Uber den Alltag besessen habe und damit die
zuvor bestehende Informationsasymmetrie entfallen gewesen sei. Dr. L.___ verflige
Uber die erforderlichen psychiatrischen Fachkenntnisse, woran die fehlende kantonale
Berufsaustbungsbewilligung nichts &ndere. Das Gutachten sei auch materiell

Uberzeugend (act. G 47).

B.h Auf Ersuchen des Gerichts (siehe Schreiben vom 11. September 2018, act. G 49)
wurden ihm die jeweilige Bewilligung zur Tétigkeit als Privatdetektiv/Privatdetektivin der
mit der Observation beauftragten Personen (act. G 50) und beztglich Dr. L.___ u.a. die
Bewilligung zur selbststdndigen Berufsausibung als Arzt im Kanton Zurich eingereicht
(act. G 51).

Erwagungen

Zwischen den Parteien umstritten und nachfolgend zu prifen ist die Rechtmassigkeit

der verfligten Renteneinstellung.
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1.1 Nach Art. 28 Abs. 2 des Bundesgesetzes uber die Invalidenversicherung (IVG; SR
831.20) besteht der Anspruch auf eine ganze Invalidenrente, wenn die versicherte
Person mindestens zu 70%, derjenige auf eine Dreiviertelsrente, wenn sie mindestens
zu 60% invalid ist. Bei einem Invaliditdtsgrad von mindestens 50% besteht ein
Anspruch auf eine halbe Rente und bei einem Invaliditdtsgrad von mindestens 40% ein

Anspruch auf eine Viertelsrente.

1.2 Invaliditat ist die voraussichtlich bleibende oder langere Zeit dauernde ganze oder
teilweise Erwerbsunfahigkeit (Art. 8 Abs. 1 des Bundesgesetzes Uber den Allgemeinen
Teil des Sozialversicherungsrechts [ATSG; SR 830.1]). Die Invaliditat kann Folge von
Geburtsgebrechen, Krankheit oder Unfall sein (Art. 4 Abs. 1 IVG). Erwerbsunféahigkeit
ist der durch Beeintrachtigung der kérperlichen, geistigen oder psychischen
Gesundheit verursachte und nach zumutbarer Behandlung und Eingliederung
verbleibende ganze oder teilweise Verlust der Erwerbsmaoglichkeiten auf dem in
Betracht kommenden ausgeglichenen Arbeitsmarkt (Art. 7 Abs. 1 ATSG). Fir die
Beurteilung des Vorliegens einer Erwerbsunféhigkeit sind ausschliesslich die Folgen
der gesundheitlichen Beeintrachtigung zu berlcksichtigen. Eine Erwerbsunfahigkeit
liegt zudem nur vor, wenn sie aus objektiver Sicht nicht Uberwindbar ist (Art. 7 Abs. 2
ATSG).

1.3 Um den Invaliditdtsgrad bemessen zu kdnnen, ist die Verwaltung und im
Beschwerdefall das Gericht auf Unterlagen angewiesen, die arztliche und
gegebenenfalls auch andere Fachleute zur Verfiigung zu stellen haben. Aufgabe des
Arztes oder der Arztin ist es, den Gesundheitszustand zu beurteilen und dazu Stellung
zu nehmen, in welchem Umfang und bezlglich welcher Téatigkeiten die versicherte
Person arbeitsunfahig ist (BGE 125 V 261 E. 4). Im Weiteren sind die arztlichen
Ausklnfte eine wichtige Grundlage fur die Beurteilung der Frage, welche
Arbeitsleistungen der versicherten Person noch zugemutet werden kénnen (BGE 125 V
261 E. 4 mit Hinweisen). Fir das gesamte Verwaltungs- und
Verwaltungsgerichtsbeschwerdeverfahren gilt der Grundsatz der freien
Beweiswirdigung. Danach haben die Versicherungstrdger und das
Sozialversicherungsgericht die Beweise frei, d.h. ohne Bindung an férmliche
Beweisregeln, sowie umfassend und pflichtgemass zu wirdigen. Hinsichtlich des

Beweiswertes eines Arztberichtes ist entscheidend, ob der Bericht fir die streitigen
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Belange umfassend ist, auf allseitigen Untersuchungen beruht, die geklagten
Beschwerden bericksichtigt, in Kenntnis der Vorakten (Anamnese) abgegeben worden
ist, in der Beurteilung der medizinischen Zusammenhange und in der Beurteilung der
medizinischen Situation einleuchtet und ob die Schlussfolgerungen des Experten
begriindet sind (BGE 125 V 352 E. 3a mit Hinweisen).

1.4 Andert sich der Invaliditdtsgrad einer rentenbeziehenden Person erheblich, so wird
die Rente von Amtes wegen oder auf Gesuch hin fir die Zukunft entsprechend erhdht,
herabgesetzt oder aufgehoben (Art. 17 Abs. 1 ATSG). Anlass zur Rentenrevision gibt
jede wesentliche Anderung in den tatsichlichen Verhéltnissen, die geeignet ist, den
Invaliditdtsgrad und damit den Rentenanspruch zu beeinflussen. Die Invalidenrente ist
somit nicht nur bei einer wesentlichen Verdnderung des Gesundheitszustands, sondern
auch dann revidierbar, wenn sich die erwerblichen Auswirkungen des an sich gleich
gebliebenen Gesundheitszustandes erheblich verandert haben (BGE 130 V 349 f. E.
3.5). Zeitlicher Referenzpunkt fiir die Priifung einer anspruchserheblichen Anderung
bildet die letzte rechtskréaftige Verfiigung, die auf einer materiellen Prifung des
Rentenanspruchs mit rechtskonformer Sachverhaltsabklarung, Beweiswirdigung und
Durchflhrung eines Einkommensvergleichs beruht; vorbehalten bleibt die
Rechtsprechung zur Wiedererwagung und prozessualen Revision (BGE 133 V 108 E.
5.4). Dagegen stellt die bloss unterschiedliche Beurteilung der Auswirkungen eines im
Wesentlichen unverandert gebliebenen Gesundheitszustands auf die Arbeitsfahigkeit
fur sich allein genommen keinen Revisionsgrund im Sinn von Art. 17 Abs. 1 ATSG dar
(Urteil des Bundesgerichts vom 3. November 2008, 9C_562/2008, E. 2.1).

Zunachst ist der Antrag des Beschwerdefihrers zu prifen, dass das gesetzwidrig
beschaffte Datenmaterial, namentlich das Observationsmaterial, sowie die damit
zusammenhangenden Folgedokumente aus den Akten zu entfernen seien (act. G 1,

Verfahrensantrag 1).

2.1 FUr die von der Beschwerdegegnerin veranlasste Observation fehlt die gesetzliche
Grundlage, womit allein schon deshalb die Observationsergebnisse unrechtmassig

erhoben worden sind (siehe bezlglich der Konventionswidrigkeit das Urteil des
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Européischen Gerichtshofs flir Menschenrechte in Sachen Vukota-Bojic gegen
Schweiz, Urteil no. 61838/10, vom 18. Oktober 2016, und zur Verfassungswidrigkeit
den Entscheid des Versicherungsgerichts vom 6. Dezember 2016, IV 2016/145, E. 3,
insoweit bestatigt im Urteil des Bundesgerichts vom 18. August 2017, 8C_69/2017, E.
5).

2.2 Was die Verwertbarkeit illegal beschaffter Beweismittel anbelangt, so ist das
Bundesgericht in BGE 143 | 377 im Wesentlichen zur Auffassung gelangt, dass von der
IV-Stelle in Auftrag gegebenes, illegal beschafftes Observationsmaterial grundséatzlich
verwertbar sei, sofern die Uberwachung im éffentlich einsehbaren Raum erfolgt sei (E.
5.1 ff.; bestétigt etwa im Urteil des Bundesgerichts vom 9. November 2017,
9C_328/2017). Das Versicherungsgericht hat die Frage der Verwertbarkeit in seiner
bisherigen Rechtsprechung differenziert beurteilt. Das Bundesgericht rdumt dem
Interesse des Sozialversicherers und der Versichertengemeinschaft an der
Verhinderung unrechtmassiger Leistungsbeziige eine vorrangige Stellung in der
Interessenabwagung ein (BGE 143 | 386 E. 5.1.2; THOMAS GACHTER/MICHAEL E.
MEIER, Rechtswidrige Observationen in der IV - Verwertbarkeit der
Observationserkenntnisse, Bemerkungen zum Leitentscheid 9C_806/2016 vom 14. Juli
2017, in: Jusletter vom 14. August 2017, Rz 104). Diese Rechtsprechung wird in der
Lehre mit iberzeugenden Argumenten in Frage gestellt (GACHTER/MEIER, a.a.O.,

insbesondere Rz 96 ff.).

2.3 Wie in der Lehre fUr die Prifung der Verwertbarkeit illegal beschafften
Beweismaterials gefordert, ist im Rahmen einer ergebnisoffenen, umfassenden
Interessenabwagung auch den Schutzinteressen der verletzten Rechtsglter gebihrend
Rechnung zu tragen. Die verletzten Rechtsgiter sind einerseits die Privatsphére der
versicherten Person (Art. 13 der Bundesverfassung der Schweizerischen
Eidgenossenschaft [BV; SR 101]; Art. 8 der Konvention zum Schutze der
Menschenrechte und Grundfreiheiten [EMRK; SR 0.101]) und andererseits auch das
Legalitatsprinzip (Art. 5 Abs. 1 BV) als solches (GACHTER/MEIER, a.a.0., Rz 104).

2.4 Der "Facebook"-Auftritt des Beschwerdeflihrers (siehe hierzu IV-act. 105)
begrindete hinreichende Zweifel an dem von ihm weiterhin beklagten sozialen

Rickzug und an der von ihm présentierten schweren, zu géanzlicher Arbeitsunfahigkeit
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fuhrenden psychischen Gesundheitsbeeintrachtigung. Im Gutachten von Dr. D.___ aus
dem Jahr 2000 wurde u.a. eine feindliche oder misstrauische Haltung der Welt
gegenlber sowie ein sozialer Riickzug bejaht. Der Beschwerdefiihrer habe kaum
gewagt, Blickkontakt aufzunehmen. In seinen Angaben werde deutlich, dass er am
liebsten allein sei, nicht einmal die Gegenwart seiner Kinder, seiner Frau oder der Eltern
Uber langere Zeit aushalte. Er lebe "sehr zurlickgezogen" (IV-act. 16-5). Anlasslich der
Begutachtung durch Dr. H.___ am 18. Januar 2008 gab der Beschwerdefiihrer an, sein
Gesundheitszustand habe sich nicht verbessert (IV-act. 76-3). Dr. H.____ stellte eine
aufféllige Verschlossenheit, eine massiv reduzierte Kommunikations- und
Beziehungsfihigkeit, eine emotionale Abstumpfung und Ausserungsfahigkeit, ein
depressiv resignatorisches Verhalten ohne Ziel bzw. ohne Wunsch und mit Unfahigkeit,
daran etwas zu andern, fest (IV-act. 76-5). Am 8. Mai 2013 gab der Beschwerdeflihrer
im Fragebogen "Revision der Invalidenrente" an, sein Gesundheitszustand sei
gleichgeblieben. Er habe nur mit seiner Familie Kontakte. Auf die Frage, ob er sich
vorstellen kénne, mit Unterstitzung der IV wieder eine Erwerbstétigkeit aufzunehmen
und wenn ja, in welchem Umfang, antwortete er: "Nein. Mein gesundheitlicher Zustand
ist schlecht" (IV-act. 85). Dr. F.___ fUhrte im Verlaufsbericht vom 19. August 2013 u.a.
aus, der Gesundheitszustand des Beschwerdeflhrers sei stationér, zeitweise
verschlechtert gewesen. Dieser lebe sehr zuriickgezogen und sei "sozial ganz isoliert".
Er habe stets mit leiser, wenig modulierter Stimme gesprochen und sei in der Mimik
"sehr erstarrt". Er sei wegen der psychischen Beschwerden im Alltag stark
beeintréachtigt (IV-act. 91). Am 16. Juli 2014 wiederholte der Beschwerdeflhrer u.a., er
fUhle sich unter Leuten sehr unwohl. Er lebe sehr zurlickgezogen und habe keine
engeren Freunde. Er habe am Kontakt mit Mitmenschen mehr Angst als Freude (IV-act.
95). Insoweit hatte die Beschwerdegegnerin aufgrund des mit diesen
Leidensdarstellungen nicht zu vereinbarenden Facebook-Auftritts des
Beschwerdeflihrers begriindeten Anlass zu einer objektiven Abklarung von dessen
gegenwartigem sozialem Aktivitatsniveau und seinen Ressourcen im Rahmen der
Alltagsbewaltigung. Nach dem Gesagten war die Beschwerdegegnerin namentlich zur
Bestimmung der objektiven Ressourcen und einer allfélligen gesundheitlichen
Verbesserung auf eine Abklarung des Alltagsverhaltens des Beschwerdeflihrers, und
zwar in Momenten, in denen er sich frei vom versicherungsrechtlichen Kontext und

unbeobachtet flihlte, angewiesen (siehe auch die Ausfiihrungen von Dr. J.___in der
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Stellungnahme vom 27. Februar 2015, IV-act. 106). Im Ubrigen zeigte sich auch
anlasslich des spateren Standortgesprachs vom 24. August 2015, dass vom
Beschwerdeflhrer keine aussagekréftigen objektiven Angaben zu seinem tatsachlichen
Alltagsverhalten und seinen bestehenden Ressourcen erhéltlich waren (IV-act. 118; zu
dessen Verwertbarkeit bei der Beweiswirdigung siehe nachfolgende E. 3). Dass eine
objektive Abklarung des Leistungsniveaus im Alltagsverhalten notwendig war und keine
aussagekraftigen Informationen vom Beschwerdefiihrer zu gewinnen waren, wird auch
durch dessen Verhalten bei der bidisziplindren Begutachtung bestétigt. Dr. L.___ hielt in
der ergdnzenden Stellungnahme vom 29. Juni 2016 fest, das Verhalten des
Beschwerdeflhrers in der Untersuchungssituation habe nahezu einem stupordsen
Zustand entsprochen. Der Beschwerdeflihrer habe wéhrend der
Untersuchungssituation seinen Zustand so dargestellt, dass er praktisch kaum auf
Fragen reagieren kénne. Psychomotorisch habe er sich fast "gesperrt" verhalten (V-
act. 138-3).

2.5 Vorliegend ist des Weiteren von Bedeutung, dass die heimliche und gezielte Foto-
VideoUberwachung ausschliesslich das Verhalten des Beschwerdeflhrers in der
Offentlichkeit betraf. Das Observationsmaterial enthalt nur Aufnahmen und
Aufzeichnungen Uber das Verhalten des Beschwerdeflhrers im Freien, das vom
offentlichen Grund aus von jedermann hatte wahrgenommen werden kénnen (IV-act.
110 und separate DVD). Nicht Gegenstand bildete das Verhalten des
Beschwerdeflhrers im - auch nicht im aus dem 6ffentlichen Raum einsehbaren -
privaten Raum (wie etwa in Restaurants oder in Einkaufsladen). Der Beschwerdeflihrer
wurde auch nicht bei der Ausliibung einer dem Geheimbereich zuzurechnenden
Tatigkeit (wie etwa einem Geldtransfer an einem Bankomaten) Gberwacht. Die
Uberwachung fand ausserdem an lediglich fiinf Tagen in einem Zeitraum vom 22. Mai
bis 29. Juni 2015 statt (IV-act. 110). Dabei wurde der Beschwerdeflihrer lediglich an
drei Tagen (28. Mai, 29. Mai und 29. Juni 2015, IV-act. 110-3 f.) effektiv observiert.
Insgesamt erscheint die Observation als leichter Eingriff in die Privatsphére des
Beschwerdeflhrers. Zudem wurde die Observation nur von Personen ausgefiihrt, die
Uber die kantonale Bewilligung zur Tatigkeit als Privatdetektiv/-in verfligen (act. G 50.1
f.).
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2.6 Nach dem Gesagten war die vergleichsweise nicht schwerwiegend in die
Grundrechte des Beschwerdeflhrers eingreifende Observation ein erforderliches Mittel
fur eine objektive Abklarung, weshalb das Observationsmaterial und die sich darauf
stltzenden medizinischen Einschatzungen - insbesondere das bidisziplindre
Administrativgutachten der Dres. L.___und M.___ vom 17. Mé&rz 2016 -
ausnahmsweise flr die Beurteilung der sozialversicherungsrechtlichen
Leistungsanspriche verwertbar sind. Vor diesem Hintergrund kann offenbleiben, ob
das inkonsistente Verhalten des Beschwerdeflhrers zu einer Umkehr der

Beweislastverteilung im Revisionsverfahren flihren kénnte.

Des Weiteren bringt der Beschwerdeflihrer vor, das am 14. August 2015 geflihrte
Standortgespréch sei absolut unverwertbar, da es durch eine Tduschung im Sinn von
Art. 140 Abs. 1 der Schweizerischen Strafprozessordnung (StPO; SR 312.0) zustande
gekommen sei (act. G 45, Rz 13).

3.1 Gemaéss Art. 140 Abs. 1 StPO sind Zwangsmittel, Gewaltanwendung, Drohungen,
Versprechungen, Tauschungen und Mittel, welche die Denkféhigkeit oder die
Willensfreiheit einer Person beeintrachtigen kénnen, bei der Beweiserhebung

untersagt.

3.2 Es kann offenbleiben, ob diese strafprozessuale Bestimmung im
Sozialversicherungsrecht Geltung beanspruchen kann, da dessen Tatbestand
vorliegend nicht erflllt ist. Anlasslich des protokollierten Gesprachs vom 24. August
2015 (IV-act. 118) nahm die Beschwerdegegnerin in Kenntnis der
Uberwachungsergebnisse zunéchst eine Befragung des Beschwerdefiihrers betreffend
seinen Gesundheitszustand und seines Alltagsverhaltens vor. Im Verlauf des
Gesprachs orientierte sie ihn zudem Uber die Observation und bot ihm Gelegenheit zu
einer Stellungnahme. Samtliche Fragen sind sachlich gestellt. Hinweise flr ein
suggestives oder sonst wie sachfremdes Vorgehen sind weder ersichtlich noch vom
Beschwerdeflhrer konkret dargetan. Die Beschwerdegegnerin verleitete ihn
insbesondere nicht zu bewusst falschen Aussagen Uber seine Selbsteinschatzung oder

seine Alltagsgestaltung. Vielmehr verschaffte sie sich anlasslich des Standortgesprachs
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ein aktuelles Bild bezlglich der Selbsteinschatzung, um eine - angesichts der
bestehenden Zweifel (vgl. vorstehende E. 2.4) - legitime Konsistenzprifung mit den
Observationsergebnissen vornehmen, Informationen Uber den bisherigen
Gesundheitsverlauf erhalten und die Aussagekraft der Angaben des
Beschwerdefiihrers beurteilen zu kénnen. Sodann wurde der Beschwerdefiihrer
anlésslich des Gesprachs - auch nach der Aufklarung Uber die Observation und dessen
Inhalt - nicht in eine Situation versetzt, in der es ihm nicht mehr mdglich gewesen waére,
nach freiem Willen zu antworten. Dem Beschwerdefuhrer war das im Rahmen der
Observation festgestellte Verhalten im 6ffentlich einsehbaren Raum zwangslaufig
bekannt. Das Observationsmaterial enthielt demnach keine ihm nicht bekannten
Informationen. Die Unkenntnis des Beschwerdeflhrers beschrénkte sich auf den
Umstand, dass nun auch die Beschwerdegegnerin direkte Informationen betreffend
sein tatsachliches Alltagsverhalten besass und damit die diesbezlgliche, zulasten der
Beschwerdegegnerin zuvor bestehende Informationsasymmetrie zumindest teilweise
entfallen war. Dass die Beschwerdegegnerin den Beschwerdefihrer anlasslich des
Standortgesprachs dartiber informierte und zudem Gelegenheit bot, sich hierzu zu
aussern, ist namentlich mit Blick auf dessen Anspruch auf rechtliches Gehér nicht zu
beanstanden. Keine Tauschung vermag der Umstand zu begriinden, dass die
Beschwerdegegnerin in der Einladung am 4. August 2015 noch nicht Uber den
aktuellen Stand der Aktenlage und insbesondere lber die Observation orientierte.
Gemaéss Einladung sollte Gegenstand des Gesprachs eine Standortbestimmung bilden,
um gemeinsam die nadchsten Schritte zu planen und die notwendigen Massnahmen
einzuleiten. Der Einladung lassen sich insbesondere keine Anhaltspunkte enthehmen,
dass die Beschwerdegegnerin gewillt gewesen wére, unbesehen bzw. unter Verzicht
auf eine eigene kritische Uberpriifung bloss auf die Leidensangaben des
Beschwerdefihrers fir das weitere Vorgehen abzustellen oder dass sie nicht gewillt
gewesen ware, die - allenfalls davon abweichenden - tatséchlichen Verhéltnisse
abzuklaren (IV-act. 113). Zu ergénzen bleibt, dass der Beschwerdeflihrer verpflichtet
war, die zur Abklarung seines Anspruchs erforderlichen Auskinfte betreffend die aus
seiner Sicht bestehenden gesundheitlichen Leiden und Beeintrachtigungen zu erteilen
(Art. 28 Abs. 2 ATSG), woran die vorgéngige Durchfiihrung einer Uberwachung und die
Kenntnisnahme der daraus resultierenden Informationen durch die

Beschwerdegegnerin fir sich allein nichts dndern (vgl. Urteil des Bundesgerichts vom
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3. September 2014, 9C_258/2014, E. 4.4). Schliesslich legt der Beschwerdeflihrer auch
nicht konkret dar, zu welchen Aussagen er durch die Beschwerdegegnerin "verleitet"
wurde, "die er in Kenntnis der Vorwdrfe nicht (so) gemacht hatte" (act. G 45, Rz 13).
Vor diesem Hintergrund ist eine unrechtméssige Beweismittelbeschaffung im Rahmen
des protokollierten Gespréchs nicht erkennbar. Das Protokoll Gber das
Standortgespréach stellt ein rechtmassig beschafftes Beweismittel dar (vgl. zum Ganzen
den Entscheid des Versicherungsgerichts vom 25. August 2015, IV 2013/432 und IV
2014/11, E. 1.2.1).

Zu prufen bleibt die vom Beschwerdeflhrer beantragte neuerliche medizinische
Begutachtung (act. G 1, Verfahrensantrag 2; zum beantragten Gerichtsgutachten siehe
act. G 45).

4.1 Der Beschwerdefuhrer bringt keine konkreten Mangel gegen die gutachterliche
Arbeitsfahigkeitsschatzung und Verlaufsbeurteilung der Dres. L.___und M.___ vom 17.
Marz 2016 vor, sondern beantragt deren Entfernung, da sie einerseits gesetzwidrig
beschafftes Observationsmaterial enthalten (act. G 1, Rz 9 f.) und andererseits Dr.
L.___, der das psychiatrische Teilgutachten erstattet habe, Uber keine fur eine
Gutachtertétigkeit erforderliche Berufsaustibungsbewilligung verfuge (act. G 45, Rz 15).
Wie sich aus vorstehenden Ausflhrungen ergibt (E. 2.6), sind das Observationsmaterial
und die sich darauf abstttzenden medizinischen Beurteilungen verwertbar. Aus der am
2. Oktober 2018 eingereichten Berufsaustibungsbewilligung des Kantons Zirich geht
hervor, dass Dr. L.___ seit dem 3. August 2015 Uber die Bewilligung zur
selbststandigen Berufsauslbung als Arzt verfiigt, weshalb die Riige des

Beschwerdeflihrers unbegriindet ist (act. G 51).

4.2 Bei der Wirdigung der Beweiskraft des bidisziplinaren Gutachtens der Dres. L.___
und M.___ (einschliesslich der erganzenden Stellungnahme vom 29. Juni 2016, IV-act.
138) fallt ins Gewicht, dass es auf einer umfassenden Abklarung und einer
Auseinandersetzung mit den Vorakten beruht, darin nachvollziehbar die inkonsistente
Leidensprasentation beriicksichtigt wird und die gestitzt darauf gezogenen Schliisse

auf die aus objektiver Sicht bestehende Arbeitsfahigkeit einleuchten. Aufgrund dieser
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gutachterlichen Beurteilung ist mit Gberwiegender Wahrscheinlichkeit davon
auszugehen, dass sich der Gesundheitszustand des Beschwerdeflihrers und die
frGheren Untersuchungsbefunde (siehe hierzu vorstehende E. 2.4) spatestens im
Zeitpunkt der Untersuchung (17. Dezember 2015, IV-act. 133-2) verbessert haben (IV-
act. 138-6; vgl. auch die Stellungnahme von Dr. J.___ vom 15. Juli 2016, IV-act. 139-3)
und er seither bezogen auf leidensangepasste Tatigkeiten wieder Gber eine 100%ige
Arbeitsfahigkeit verfugt (IV-act. 133-52). Ein Anlass fur die vom Beschwerdefihrer

beantragten Abklarungen besteht nicht.

Die Beschwerdegegnerin geht hinsichtlich der 100%igen Arbeitsfahigkeit fiir
leidensangepasste Tatigkeiten von der Mdglichkeit der unmittelbaren

Selbsteingliederung aus (IV-act. 153-7 oben).

5.1 Nach der Rechtsprechung kdnnen indessen nach langjahrigem Rentenbezug
ausnahmsweise Erfordernisse des Arbeitsmarkts der sofortigen Anrechnung einer
medizinisch vorhandenen Leistungsféhigkeit und medizinisch méglichen
Leistungsentfaltung entgegenstehen. Dies ist dann der Fall, wenn aus den Akten
einwandfrei hervorgeht, dass die Verwertung eines bestimmten Leistungspotenzials
ohne vorgangige Durchfiihrung beféahigender Massnahmen allein vermittels
Eigenanstrengung der versicherten Person nicht moglich ist. Diese Rechtsprechung ist
allerdings auf Falle beschréankt worden, in denen die (revisions- oder
wiedererwdgungsweise) Rentenherabsetzung bzw. -aufhebung eine versicherte Person
betrifft, die das 55. Altersjahr zurlickgelegt oder die Rente seit mehr als 15 Jahren
bezogen hat (Urteil des Bundesgerichts vom 23. Juli 2015, 8C_90/2015, E. 4 mit
Hinweisen). Massgebender Zeitpunkt ist das Datum der rentenaufhebenden Verfiigung
(BGE 141 V 5).

5.2 Im Zeitpunkt der angefochtenen Verfliigung (22. November 2016, IV-act. 153)
bezog der Beschwerdefihrer bereits seit mehr als 15 Jahren eine ganze Rente
(Rentenbeginn am 1. Mérz 1999; siehe Verfligung vom 23. August 2001, IV-act. 24). Im
Regelfall bedeutet dies, dass die Rentenaufhebung erst nach einer erwerbsbezogenen

Abklarung und/oder Durchfihrung von Eingliederungsmassnahmen Platz greifen kann.
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Wie das Bundesgericht allerdings wiederholt entschieden hat, kann ausnahmsweise
auch bei einer solchen Konstellation eine (sofortige) Selbsteingliederung zumutbar sein
(Urteil des Bundesgerichts vom 12. November 2014, 9C_25/2014, E. 6.2.1 mit

Hinweisen).

5.3 Aus den Observationsergebnissen erhellt, dass der Beschwerdefihrer im
gesellschaftlichen Leben integriert ist, im Alltag hinreichend agil und gewandt erscheint
(siehe etwa zu den Garten- und Reinigungsarbeiten IV-act. 110; siehe auch zu den
gesellschaftlichen bzw. geselligen Aktivitdten die Aktennotiz betreffend Feststellungen
auf Facebook IV-act. 163), so dass beim gegebenen medizinischen Zumutbarkeitsprofil
der Verwertbarkeit der 100%igen Arbeitsfahigkeit fur leidensangepasste
Hilfsarbeitertatigkeiten ausnahmsweise trotz der langjahrigen Abwesenheit vom
Arbeitsmarkt auch ohne vorgéngige Durchfliihrung beféahigender Massnahmen nichts
entgegensteht, zumal der 1971 geborene Beschwerdeflhrer (IV-act. 2) noch nicht in
einem fortgeschrittenen Alter steht. Der Verwertung der Leistungsfahigkeit scheint
denn auch vor allem die subjektive Krankheitstiberzeugung des Beschwerdeflhrers
entgegen zu stehen. Im Ubrigen hat die Beschwerdegegnerin die
Eingliederungsbereitschaft des Beschwerdeflihrers angezweifelt (IV-act. 153-6 f.), was

im Beschwerdeverfahren unwidersprochen blieb.

Hinsichtlich der Bestimmung des Invaliditdtsgrads im Rahmen eines
Einkommensvergleichs ist zu bemerken, dass der Beschwerdeflhrer als Hilfsarbeiter
zu qualifizieren ist (IV-act. 2-4) und gestutzt auf die schwankenden Einkommen der
Jahre 1995 bis 1998 (siehe den Auszug aus dem individuellen Konto, IV-act. 6) nicht
davon ausgegangen werden kann, er hatte im Gesundheitsfall erheblich
Uberdurchschnittliche Einkommen erzielen kdnnen. Ausgehend von einer 100%igen
Arbeitsfahigkeit fur leichte bis mittelschwere korperliche Tatigkeiten besteht deshalb im
Rahmen des von der Beschwerdegegnerin zu Recht vorgenommenen
Prozentvergleichs (IV-act. 153-5; siehe zum Prozentvergleich etwa das Urteil des
Bundesgerichts vom 6. April 2016, 8C_628/2015, E. 5.3.1 mit Hinweisen) offensichtlich
kein rentenbegrindender Invaliditdtsgrad mehr, woran selbst der nach der

Rechtsprechung héchstzulassige Tabellenlohnabzug von 25% (siehe hierzu BGE 126 V
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75) nichts dndern kénnte. Die Beschwerdegegnerin ist damit zu Recht davon
ausgegangen, dass der Beschwerdefihrer nicht mehr an einer rentenbegriindenden
Invaliditat leidet. Sie hat den Rentenanspruch gemass Art. 88bis Abs. 2 lit. a der
Verordnung Uber die Invalidenversicherung (IVV; SR 831.201) auf den 31. Dezember
2016 aufgehoben ("auf Ende des [der Verfiigung] folgenden Monats"). Dieser

Aufhebungszeitpunkt an sich blieb vom Beschwerdeflhrer zu Recht unbestritten.

7.1 Nach dem Gesagten ist die Beschwerde abzuweisen.

7.2 Das Beschwerdeverfahren ist kostenpflichtig. Die Kosten werden nach dem
Verfahrensaufwand und unabhéngig vom Streitwert im Rahmen von Fr. 200.-- bis Fr.
1'000.-- festgelegt (Art. 69 Abs. 1bis IVG). Eine Gerichtsgeblhr von Fr. 600.-- erscheint
in der vorliegend zu beurteilenden Angelegenheit als angemessen. Dem unterliegenden
Beschwerdeflhrer sind die Gerichtskosten in der Héhe von Fr. 600.-- aufzuerlegen.
Zufolge gewahrter unentgeltlicher Rechtspflege (act. G 29) ist er von der Bezahlung zu

befreien.

7.3 Der Staat bezahlt zufolge unentgeltlicher Rechtsverbeistdndung die Kosten der
Rechtsvertretung des Beschwerdefiihrers. Die Parteientschadigung wird vom
Versicherungsgericht festgesetzt und ohne Riicksicht auf den Streitwert nach der
Bedeutung der Streitsache und nach der Schwierigkeit des Prozesses bemessen (Art.
61 lit. g ATSG). In der Verwaltungsrechtspflege betragt das Honorar vor
Versicherungsgericht nach Art. 22 Abs. 1 lit. b der Honorarordnung fir Rechtsanwaélte
und Rechtsagenten (HonO; sGS 963.75) pauschal Fr. 1'000.-- bis Fr. 12'000.--. Der
Rechtsvertreter des Beschwerdeflhrers hat keine Kostennote eingereicht. In der
vorliegend zu beurteilenden Angelegenheit erscheint eine pauschale
Parteientschadigung von Fr. 3'500.-- angemessen. Der Beschwerdeflihrer hat dem
Rechtsvertreter bereits einen Kostenvorschuss von Fr. 1'000.-- geleistet (act. G 29).
Der Restbetrag von Fr. 2'500.-- ist um einen Flinftel zu kiirzen (Art. 31 Abs. 3 des
Anwaltsgesetzes; sGS 963.70; vgl. den Entscheid des Versicherungsgerichts vom 24.
Oktober 2018, IV 2016/372, E. 7.2). Somit hat der Staat den Rechtsvertreter des
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Beschwerdeflhrers pauschal mit Fr. 2'000.-- (inklusive Barauslagen und

Mehrwertsteuer) zu entschadigen.

7.4 Eine Partei, der die unentgeltliche Rechtspflege gewéahrt wurde, ist zur
Nachzahlung verpflichtet, sobald sie dazu in der Lage ist (Art. 123 der Schweizerischen
Zivilprozessordnung [ZPO; SR 272] i.V.m. Art. 99 Abs. 2 des Gesetzes Uber die
Verwaltungsrechtspflege [VRP; sGS 951.1]).

Entscheid

im Zirkulationsverfahren gemass Art. 39 VRP

Die Beschwerde wird abgewiesen.

Der Beschwerdefuhrer wird von der Bezahlung der Gerichtsgebuhr in der H6he von Fr.

600.-- zufolge unentgeltlicher Rechtspflege befreit.

Der Staat entschadigt den Rechtsvertreter des Beschwerdeflhrers zufolge
unentgeltlicher Rechtsverbeistdndung mit Fr. 2'000.-- (inklusive Barauslagen und

Mehrwertsteuer).
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