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"Die IV-Verfahren sind eine

Ralf Kocher, 45, Firsprecher, Leiter Rechtsdienst IV,
Bundesamt fir Sozialversicherungen, Bern

"Solange unsere Erfolgsquote vor
Gericht bei achtzig bis

neunzig Prozent liegt, sehen wir
keinen konkreten Handlungsbedarf”

Gutachten fir die Invalidenversicherung seien gepragt
vom Diktat der Fallpauschalen und der Abhangigkeit
von der Auftraggeberin, sagen Kritiker. Die IV verweist
auf die Unabhangigkeit der letztinstanzlichen Gerichte
und den Spardruck seitens der politischen Behorden.

pladoyer: Dic Zahl der IV-Verfah-
ren steigt. Im Jahr 2000 filleen kan-
tonale Gerichte noch 4200 1V-Ur-
teile, 2008 waren es schon rund
7000, Basis vieler Entscheide bilden
medizinische Gurachten, fiir welche
die IV externe Gurtachter beauftragy,
die sogenannten medizinischen Ab

klirungsstellen (Medas). Wie stell
das Bundesamt fiir Sozialversiche

rungen (BSV) die Qualicic dieser Ex

pctt]wn >iL‘|lL‘T.>

Ralf Kocher: Dic von den Gerichten
entwickelten  Anforderungen hin

sichtlich des juristischen Beweiswer-
tes und der Gliederung sind jeder
Vereinbarung beigelegt, die das BSV
mit den entsprechenden Medas ab-
schliesst. Massgebende Instanz i
die Ql:.]“rii[\‘k(mlI‘n”t'(in“r Arbeir der
Medas sind

schlussendlich die Gerichte. .\-(l|.l1'1:J,L'

IV-Stellen und  der

unsere Erfolgsquote zwischen achuzig
bis neunzig Prozent licgt, schen wir
keinen konkreten | |.IIIL]Illllg‘il‘rt'li.il’i\.
Massimo Aliotta: Sic verstecken
sich hinter der Rechtsprechung. Als
Leiter Rechedienst 1V im BSV wiire
es stattdessen Thre Aufgabe zum Bei-

spiel dafiir zu sorgen, dass in den Ver-
einbarungen steht, dass jedes Gut-
achten und jedes Teilgutachten von
den entsprechenden ( sutachrern un-
terschrichen sein muss. Dies ist langst
nichtimmer der Fall. Oder Sie kinn-
ten veranlassen, dass Versicherte vor
eciner Medas-Begutachtung iiber thre
Rechte und Pflichten aufgeklire wer-
denund ihnen der Ablauf geschildert
werden muss. Das wiiren vertrauens-
bildende Massnahmen.

Kocher: Wir haben diesen Anliegen
durchaus entsprochen. Bei der Aul-
bictung zu ciner Begutachtung ha-
ben wir zum Beispiel pl:ﬁlwvndctltl
nach dem Urteil des Bundesgerich-
tes Weisungen an die IV-Stellen und
entsprechende Richdlinien an die
Medas erlassen. Wir erlassen die not-
wendigen Massnahmen, insbesonde-
re nach wichtigen Bundesgerichts-
entscheiden. Dabei kann es in selte-
nen Fillen leider vorkommen, dass
diese Weisungen nichr im  ge-

wiinschten Masse umgesetzt werden.

pladoyer: Hatdas BSV Angaben da-
ritber, wie viele Gutachten zu einer

g

Neuberentung, oder zu einer Ren-
tenabweisung, fuhren?

Kocher: Nein. Fine so detaillierte
Statistik fithren wir nicht,

pladoyer: Weshalb gibr es diese Art
der Quahtiskontrolle niche?

Kocher: Hinsichilich Qualitiskon-
trolle orienticren wir uns an den
massgebenden  Kontrollinstanzen,
III1L1 Li.!\ \!Ihl Wi |I('I’L'iI\ _5[1‘\.1_1;( l‘h(‘
Gerichte. Die Erfolgsquote spricht
hier deutlich fiir die Qualicit der
Guiachten, Zudem enthalten unsere
Vertrige mit den Medas Qualidics-

sicherungsmassnahmen.

pladoyer: Seic 2004 gibt es die re-
gionalen drzelichen Dienste (Rad),
die den IV-Seellen .lllg-:'\.'hhn.\t'l'l
sind. Eine ihrer haupesichlichen Auf-
gaben ist abzukliren, ob cin Medas-
Gutachten notwendig ist. Das Bun-
desgericht anestiert nicht nur den
Rad-Arzten, sondern auch den me-
dizinischen Abklirungsstellen U Inab-
hiingigkeit von der V. Der Aargauer
Verwaltungsricheer Jiirg Fehr findet
das «blaniugig (plidoyer 3/07).
Kocher: Dic Unabhingigkeit der
Rad wie auch der Medas ist im Ab-
klirungsverfahren der 1V gegeben,
Das wird auch immer wieder von
den Gerichten bestirigt.

Aliotta: Das ist lalsch. Tatsache ist:
Rad-Arzee sind 1V-Arzte und die Me-
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GUTACHTEN

ntmiindigung des Burgers”

das bezichen ihre Auftrige haupt
sichlich von der TV. Das mache sie
von der IV abhiingig.

Kocher; Dic [V-Stellen sind ver-
pllichtet, den Sachverhalt von Amres
wegen abzukliren. Aus ihrem gesetz-
lichen Abklirungauftrag ergibt sich
logischerweise die grosse Anzahl von
Auftrigen, die im Namen der [V er-
gehen. Zweifelt ein Versicherter je
doch an der Qualidit eines Medas-
Guracheens, steht es thm frei, ein e1-
genes Gurachten in Auftrag zu geben.
Aliotta: Ein komplexes Parteigut-
achten kostet bis zu 20 000 Franken.
Und auch bei solchen Gurachten
stelle sich das systemimmanente Pro-
blem, dass es prakrisch keine qualifi-
sierten Gurachterstellen gibt, die
nicht zu neunzig Prozent von priva-
ten oder staatlichen Versicherungs-
aufrrigen abhingig sind. Zudem hat
in der Regel ein Parteigutachren im
Verfahren nicht den gleichen Stel-
lenwert wie ein Medas-Gurachien.
Kocher: Solange die Gerichte — in
die wir vollstes Vertrauen haben
nicht intervenicren, sehe ich kein
PProblem. Es ist fiir mich nicht nach-
vollzichbar, welches Interesse eine
medizinische .-\||L|Li1ung.\atu”r|1.1|‘nun
sollie, unqualifiziert ein [V freundli
ches Gurachen zu vertassen. Das
wiirde, wenn nicht schon von der IV-
Stelle. spitestens von jedem Gerichr

ans den Akten gewiesen,

pladoyer 3/09

Massimo Aliotta, 46,

Aliotta: Die IV gehr in den Vertrii
gen, die sie mit den Medas ab
schliesst, von einer Fallpauschale von
9000 Franken aus. Diese Summe 1st
fiir p:1|_\'di.w.ip1in;irn' Gurachten bei
Weitem nicht austeichend. Als ge
winnorientierte Unternchmen mini-
mieren die Medas deshalb thren Aut
wand und fithren aus Kostengriinden
viele Abklirungen, die eigentlich
nétig wiren, gar nicht durch. Leid-
tragende sind die Versicherten. Wir
stellen fest, dass selien Riinlgcn;mf
nahmen oder '/.11\'.1I'f,ihk]iirnngcn ge-
macht werden.

Kocher: Das ist eine Unterstellung.
Fiir einen Geschidigtenanwalt ist
ein Gurachten doch erstdann ein gu-
tes Gutachten, wenn es seinem
Klienten niitzt.

Aliotta: Das stimmt nichr. Zentral
ist, dass ein Gutachten eine voll
stindige Anamnesc enthile, also die
Krankengeschichte umfassend abge
klirt wird. Das braucht Zeit. Eine
sechzigjihrige Person hatunter Um-
stinden eine sechzigjihrige Anam
nese. Bedinge durch die Fallpau-
schale ist eine seridse Abklirung
kaum moglich.

Kocher: Aufgrund der grossen Anzahl
von Gutachten, welche die IV ein
kaufen muss, konneen die Preise mit-
tels Fallpauschalen ausgehandelr wer
den. Das vereinfacht die Administra-

tion und schafft Kostentransparenz,

Rechtsanwalt, Winterthur

"Die medizinischen Abklarungs-
stellen minimieren ihren Aufwand
und fiihren viele Abklarungen

gar nicht durch”

pladoyer: Wie kam der Berrag von
9000 Franken zustande?

Kocher: Er ist das Resultar von Ver-
handlungen mit den Medas.
Aliotta: Viele Medas begutacheen
nicht nur knapp und kurz, sondern
auch ohne Kennnis der vollstindi-
gen Unterlagen. Vor allem in der
Koordination mit der Unfallversi-
cherung happert es. Verantwortlich
fir die Weiterleitung wiren die
IV-Stellen.

Kocher: Sic sprechen stets von I'ro
blemfillen und verschweigen dabei
die grosse Anzahl der Fille, die pro-
blemlos von den IV-Stellen erledigt
werden. Wir behandeln pro Jahr
50000 Rentengesuche und 60000
Rentenrevisionen.

Aliotta: Pauschalisierungen liegen
mir fern. Doch der Verdachr, dass die
medizinischen Abklirungsstellen al-
les daran serzen, keine [V-Aultrige zu
verlieren, liege auf der Hand.
pladoyer: Weshalb sind Interessen-
bindungen und Mirgliedse hatten der
Medas-Arzte  oder Informationen
iiber die Herkunft der Gurachter-
aufrrige nicht offentlich — zum Bei-
spiel via [nternet — ?nf_-.'ing'\lit.ll?
Aliotta: Transparenz allein bringt
nichrs, auch wenn es ein erster Schritt
wire. Es braucht Konerollstellen, die
von der Verwaltung unabhingig

sind. Es brauche cin |\;1ri|.’i[ischu
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.-\ul'sichts'urg.m mit Vertretern aus
\"'t‘rwa]tuug. l’ri\.'.m'cr\ia_h\'rlm;,'(:ll.
Patientenorganisationen und  An-
waltschaft. Stal.mgr das Bundesge-
richt zum Beispiel einer Medas, die
neun von zehn (;lu.uhlu.tullr.igrn
von der IV erhiilr, Unabhingigkeit
attestiert und hier seine Rechispre-
chung nicht korrigiert, wird sich fiir
die Versicherten nichs andern. Wir
sprechen hier von cinem Guiachter-
markt mit einem Jihrlichen Aul
tragsvolumen von um dic 40 Millio-
nen Franken. Dic Medas wollen es
sich mit der IV niche verderben.
Kocher: Inu.'l'c.m‘n-;lum[ur:g"cn of-
tentlich zu machen, ist cin suter Vor
.\L'|Ii;1g. Wenn eine Medas sagt, sie sel
un.lhhiingig, soll sie auch mir offe-
nen Karten spielen. Aber cinen
Automatismus «IV-freundliche Gut-
achten gleich mehr Aufiriges sugge-
ricren zu wollen, halte ich fiir un
haltbar. Im l“1|ni;:cn sind unsere
Vercinbarungen mit den Medas of-
fentlich zuginglich und wir legen
auch die Zahlen iiber die in Aultrag
gegebenen Gurachten offen.
Aliotta: Fin BL‘ispiclr 20006 erstelle
dic Medas Zentralschweis 352 Gt
achten. 2007 waren ¢s 48. Grund:
Der Chefarze hatte sich kritisch iiber
die bundesgerichtliche Rechispre-
chung gedussert, die somatoforme
.H'a'hmcr.f,stf'}rungt.-n von Leistungen
ausschliesst. Das sei eine unrecht-
missige Intervention in den medizi-
nischen Bereich. Danach wurde die
Medas von der IV geschnitien.
Kocher: Das ist ¢ine Behauprung,
Ein Blick in die Staristik zeigt, dass
auch andere Medas nichr auf die im
Vertrag vorgesehene Richegrisse an
Gutachten kommen. Die Zahlen
schwanken, etwa weil die Rad ver-
mehrt cigene Hq:ul.achtungm vor-
nehmen und \\'cniy,cr .-\uf:[rﬁgn'xwm
vergeben oder allfillige Wartezciten
beriic L\iL'h[;igl.'ll, Die Ritllrgrii.\.ut‘dk'l
Zahl der Gueachten ist keine Garan-
tie, dass eine Medas eine bestimmte
Menge IV-Auftrige erhile. Sie ist le-

diglich ein Planungsinstrument.

Massimo Aliotta: «Rad-Arzte sind zu-
meist Schreibtischtiter, haufig ohne
entsprechende Facharzttitel.»

Aliotta: Es darf doch nicht sein,
dass Rad-Arzee selbstindig komple-
xe  Begurachtungen  durchfiihren.
Rad-Arzte sind zumeist Schreib-
tischtirer. Ich erlebe immer wieder,
dass sie hochkomplexe Fille beurtei-
len, ohne dafiir qualifiziere zu sein
und ohne die Gesuchseeller iiber-
haupt geschen zu haben. Hiulig
kommen sie aus Deutschland und
verfiigen niche iiber die entsprechen-
den Facharzetirel.

Kocher: Die rund 250 Rad-Arzte
leisten gure Arbeit, neuerdings auch
im Bereich der Vorabklirungen und
Friiherfassungen. Seritse Beurceilun-
gen kénnen grundsitzlich auch auf
grund von Akten gemacht werden,
Zudem unterstehen die von den Rad
gemachten Untersuchungen  den
gleichen Qualititserfordernissen wic
externe Gutachten und werden von
Gerichten in den iiberwiegenden
Fallen als raugliche Beweismittel 1
xiert. Die IV hat von Amies wegen
den Aufr rag, Sachverhalte sauber ab
zukliren. Dass einzelne Versicherte
aufgrund eines Gesundheirsscha
dens meinen, zwingend Anspruch
auf eine Rente zu haben, kann ich
nachvollzichen. Die AbkLirungen
der IV ergeben aber eben oft cin an
deres Resultat. Aber das tur hier

nichrts direkt zur Sache.

Aliotta: [as ganze System ist pro-
blematisch, Fs kann doch niche sein.
dass die Ve waltung, .'\|l|-1|.'|'!'mlgt‘r1
vornimint und ;[in'ix hzeit ig; S0 turt, als
handle sic allein im Inreresse des
Antragsstellers. Das ist eine Ent-
miindigung  des Biirgers. Es st
rechusstaatlich bedenklich, dass eine
Verwaltung von A bis 7, inklusive
Beschwerdeverfahren, dariiber befin-
det, was gut fir den Biirger ist.
Kocher: Dieses Verfahren ist im Ge-
setz so vorgeschen und die 1V ist ein
?\-1.1%'|1gvuh.’|l‘|. Wo wir Fehler fest-
stellen, kory igieren wirsie, Das Hdupr-
problem sind nicht die Mitwirkungs-
rechie, sondern das grosse Misstrauen
gegeniiber der I\'-\-"rr»\‘.nlumg'_. Dies
hiingt nicht zuletzt auch damit zu-
sammen, dass Anwilte potenziellen
Klienten suggerieren, sie briuchten
von Anfang an einen Rechusvertreter,
sonst seien sie chancenlos. 2008 ob-
stegte die IV vor kantonalen Gerich-
ten in achwig, vor Bundesgericht in
neunzig Prozent der Fille.

Aliotta: Das ist kein Wunder. Bei der
vorgezogenen IV-Revision vom 1. Ja-
nuar 2006 hat das Bundesame fiir
Sc:/_i'.4]VL'J'.'-'il'|n‘rr|n_L;m (BSV) durch-
geserzt, dass bei der IV vor Bundes-
gericht nur noch qualifizierr unrich-
tige Feststellungen des Sachverhalts
gertigt. werden kénnen. Aber der
Mist wird bereits im Verwaltungs-
verfahren gefiihre. Erstinstanzliche
Gerichte fithren nur selten ein neues
Beweisverfahren durch, Die Richter
nchmen vorlicgende Rad- oder Me-
das-Gurachten oft einfach fir bare
Miinze. Und sind hiufig mit dem In-
halt erst noch iiberfordert. Ziche ein
Geschidigter den Fall vor Bundesge-
richt, sind die Richter zudem an die
cingeschriinkie Kognition gebunden.,
Kocher: Dic cingeschrinkte Kogni-
tion hat nicht das BSV, sondern der
Gieserzgeber zu veranoworten,
Aliotta: Nicht nur,

Kocher: Es ist aber so. Die Verwal-
tung muss umsetzen, was der Ge-
sctzgeber beschliesse, Dass, anders als

hetden andern .\'(wiuiwrsirhcrlmgcn.

pladoyer 3/09
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in der IV die eingeschriinkte Kogni-
tion gilt, mag unschan erscheinen.
Alliotta; Nichr nur unschon, son-
dern skandalés und eine direkee Fol-
ve der Scheininvalidenkampagne der
SVP Diese Partei hat es verstanden,
in der Schweiz ¢in politisches Klima
su schaffen, in dem die Verfahrens-
rechre der Versicherten massiv einge-
schrinkt wurden.

Die 1V ist defizidir, Der
Spardruck auf Verwaltung und Ver-

pladoyer;

sicherte wird steigen. Was heisst das
tiir die Begutachrungen?

Aliotta: Das Begutachterwesen in
der [V krankran systemimmanenten
PProblemen, die primir der Gesetzge-
ber zu verantworten har. Ausgangs-
lage ist die Fiktion, dass die Medas
gestiitzt auf die Rechtsprechung un-
abhiingig sein sollen. Dem ist nicht
s0. Solange das Bundesgerichr seinen
Fehler nichr korrigiert — allenfalls

wird auch der Europiische Gerichrs-

Ralf Kocher: «lch wiinsche mir
mehr Vertrauen in die Abkldrungen
der IV-Stellen und der Medas.»

hof fiir Menschenrechre irgendwann
einmal Korrekturen vornehmen -,
wiinsche ich mir ¢in besseres Quali-
titscontrolling, Die IV miisste die
Gutachten \_\"&It'lll.l[i.\(ll sammeln

und einem wirklich unabhingigen

medizinischen Gremium zur Quali-
titskontrolle unterbreiten.

Kocher: Das BSV und die IV sind
an strengen und fairen Guracheen in-
teressiert. Ich wiinsche mir von An-

waltsseite mehr Vertrauen in die Ab-

klirungen der IV-Stellen und der
Medas und eine Beriicksichtung der

Lage der Verwaltung in cinem poli-
das die 1V

Sparen verpflichter. Zudem sollen

tischen Umfeld, Zum
Anwilte sich vermehrt fragen, ob
ihre Interventionen wirklich tm In-
teresse der Versicherten liegen und
nicht einfach die Verfahren unnoug
verlingern,
Aliotta: [Das miissen Sie schon den
Anwilten und ihren Klienten tiber-
lassen. Wire ich nicht ans Bundes
gericht gelangt, wiirden die Medas
den Versicherten die Namen der Be-
gutachter noch heute nicht vorgin-
gig mitteilen miissen. Mirwirkungs-
rechte miissen erstritten werden.
Gesprachsleitung: Roland Gysin

GUTACHTEN

Das Millionengeschaft der IV-Gutachter

Die Invalidenversicherung (IV) [asst seit 1978 Versicherte mit komplexen Krankengeschichten durch externe medizinische Abklarungsstellen (Medas) begutach

ten. Solche Medas-Gutachten, von der IV mit einer Fallpauschale von 9000 Franken berechnet, werden immer zahlreicher. Waren es 1997 noch 1355 Expertisen,

stieg deren Zahl im Jahr 2008 auf 3939, Mit der Einfuhrung der Rad-Arzte hat sich die Zahl der externen Gutachten 2008 vorlaufig stabilisiert,

Gutachterstelle

Arztliches Begutachtungsinstitut (ABI)
Begutachtungen Universitétsspital (asim)
Servicio Accertamento Medico dell’Al (SAM)
Medizinisches Zentrum Romerhof (MZR)

Medas Zentralschweiz
Medas Inselspital
Medas Ostschweiz

COMAI Centre d'Intégration professionelle (EPI)

Zentrum ZVNMB

Medical Assessment and Business Center (SMAB)
Begutachtungszentrum Baselland (Begaz)
Zentrum fir medizinische Begutachtungen (ZMB)
Centre d'Expertises Medicales (PMU)

Clinique romande de réadaptation (CRR)

Centre d’Expertise Medicale (CeMed)

Medas Oberaargau
Clinique Corela
Medas Spital Interlaken

e e R N S oo 52770
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Ort Vorgesehene Erstellte Einnahmen Einnahmen
Kapazitat Gutachten 2008 2007
2008 2008 2007 in CHF in CHF
Basel 960 602 578 5418000 5202000
Basel 460 442 227 3978000 2043000
Bellinzona 460 436 512 3924000 4608000
Ziirich 300 307 329 2763000 2961 000
Luzern 375 298 48 2682000 432000
Bern 250 290 384 2610000 3456000
St. Gallen 315 247 306 2223000 2754000
Genf 270 216 241 1944 000 2169000
Bern 200 199 200 1791000 1800000
Bern 200 187 8 1683000 72000
Binningen 120 132 64 1188000 576000
Basel 375 103 140 927 000 1260000
Lausanne 335 98 222 882000 1998000
Sion 130 96 93 864000 837000
Nyon 150 95 198 855000 1782000
Langenthal 200 86 21 774000 189000
Genf 300 56 277 504000 2493000
Unterseen 70 441000 639000
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