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— Invalidenversicherung (Invalidenrente),

Beschwerde gegen den Entscheid des Verwaltungs-
gerichts des Kantons Bern vom 7. Mai 2015.



Sachverhalt:

A.

Der 1978 geborene ) meldete sich am 22. November
2005 unter Hinweis auf ein Unfallereignis vom 1. September 2004 mit
Knie- und Armverletzungen bei der IV-Stelle Bern zum Leistungsbezug
an. Nach Einholung der psychiatrischen Expertise des Dr. med.
Kuntze, Bern, vom 11. Marz 2007 und des interdisziplinaren Gutach-
tens der Medizinischen Abklarungsstelle (MEDAS) am Inselspital Bern
vom 5. Mérz 2008 stellte die Verwaltung dem Versicherten mit Vorbe-
scheid vom 1. April 2008 die Abweisung des Leistungsbegehrens in
Aussicht. Dagegen erhob . | Einwand, mit welchem er
das privat eingeholte versicherungspsychiatrische Gutachten des
Dr. med. Fischer vom 3. Juni 2008 einreichte. Vom 1. Dezember 2008
bis 23. Januar 2009 wurde der Versicherte in der Kriseninterventions-
station der Psychiatrischen Dienste des Spitals Region Oberaargau,
Niederbipp, stationédr behandelt. Die 1V-Stelle gab bei Dr. med. von
Arb, Psychiatrie und Psychotherapie FMH, Binningen, das Gutachten
vom 16. Juli 2009 in Auftrag. Mit Vorbescheid vom 12. November 2009
sah die IV-Stelle die Zusprache einer Viertelsrente ab 1. Dezember
2006 vor. Auch damit zeigte sich der Versicherte nicht einverstanden.
Vom 30. November bis 27. Februar 2010 weilte i zur
Beurteilung der Leistungsfahigkeit in der Solothurnischen Eingliede-
rungsstéatte fur Behinderte (VEBO). Eine vom 1. Marz bis 9. April 2010
vorgesehene Verldngerung zur Uberpriifung der Einsetzbarkeit und
Berufsfindung wurde am 26. Marz 2010 mangels verwertbarer Arbeits-
leistung abgebrochen. Nach einem weiteren Vorbescheidverfahren
sprach die 1V-Stelle dem Versicherten mit Verfiigung vom 22. Februar
2011 fir den Zeitraum vom 1. Dezember 2006 bis 30. April 2009 eine
befristete ganze Invalidenrente zu. reichte dagegen
beim Verwaltungsgericht des Kantons Bern Beschwerde ein, worauf
die Verwaltung die Verfligung vom 22. Februar 2011 am 24. Mai 2011
wiedererwdgungsweise aufhob und weitere Abklarungen in Aussicht
stellte. Das Beschwerdeverfahren wurde vom kantonalen Gericht am
16. Juni 2011 als gegenstandslos geworden abgeschrieben.

Gegen einen neuerlichen Vorbescheid vom 5. Mérz 2012 erhob der
Versicherte wiederum Einwand und legte die Berichte des Inselspitals
Bern vom 1. und 19. Juni 2012 bei. Die 1V-Stelle veraniasste daraufhin
das interdisziplindre Gutachten der MEDAS Interlaken GmbH vom
11. Januar 2013 und das neurologisch-psychiatrische Gutachten des
Schweizerischen Epilepsie-Zentrums (EPl) vom 4. November 2013.
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Mit Vorbescheid vom 29. Januar 2014 stellte die Verwaltung ab 1. No-
vember 2006 eine bis 30. April 2009 befristete ganze Invalidenrente in
Aussicht. Am 7. Juli 2014 verfugte die IV-Stelle im Sinne des Vorbe-
scheids.

B.
Die Beschwerde von | ) wies das Verwaltungsgericht des
Kantons Bern mit Entscheid vom 7. Mai 2015 ab.

C.
Mit Beschwerde in 6ffentlich-rechtlichen Angelegenheiten lasst . )
beantragen, der Entscheid vom 7. Mai 2015 sei aufzuheben,
und es sei die Sache mit Blick auf die mit Urteil 9C_492/2014 vom
3. Juni 2015 vorgenommene Praxisédnderung zur Durchfiihrung eines
strukturierten Beweisverfahrens und hierzu zur Einholung von Ergén-
zungen des Gutachtens des EPI-Zentrums an die Vorinstanz zuriick-
zuweisen. Eventualiter seien ihm die gesetzlichen Leistungen nach
Massgabe einer Erwerbsunféhigkeit von mindestens 40 Prozent tber
den 30. April 2009 hinaus zuzusprechen sowie weitere berufliche Ein-
gliederungsmassnahmen durchzufiihren. Subeventualiter sei die
Sache zur Durchfihrung eines strukturierten Beweisverfahrens und
Einholung eines medizinischen Gerichtsgutachtens unter Einbezug der
internistischen, rheumatologischen, orthopéadischen, neurologischen,
pneumologischen und psychiatrischen Fachrichtungen und zu beruf-
lich-erwerbsbezogenen Abklarungen an die Vorinstanz zuriickzuwei-
sen. Weiter wird die Durchfihrung eines zweiten Schriftenwechsels
verlangt. Zudem wird um Gewéhrung der unentgeltlichen Prozessfih-
rung und Verbeistdndung ersucht.

Die IV-Stelle schliesst auf Abweisung der Beschwerde, ohne sich wei-
ter zur Sache zu &ussern, wéhrend das kantonale Gericht und das
Bundesamt flr Sozialversicherungen auf eine Stellungnahme verzich-
ten.

Erwagungen:

1.

Von der Durchfiihrung des beantragten zweiten Schriftenwechsels ist
abzusehen, da die 1V-Stelle mit Eingabe vom 22. Juli 2015 keine ein-
lassliche Stellungnahme einreichte, sondern unter blossem Verweis
auf den vorinstanzlichen Entscheid Abweisung der Beschwerde bean-
tragte, so dass keine prozessual zuldssige, fir den Verfahrensaus-
gang wesentliche neue Aspekte vorliegen, zu denen der Versicherte
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vor der Entscheidfindung angehért werden miisste. Ein zweiter Schrif-
tenwechsel kann zudem nicht dazu dienen, Antrage und Rigen vorzu-
bringen, die bereits in der Beschwerde selbst hatten gestellt oder
vorgebracht werden kénnen oder miissen (Art. 102 BGG). Im Ubrigen
wére es dem Versicherten freigestellt gewesen, im Rahmen des recht-
lichen Gehérs auf die Eingabe der IV-Stelle vom 22. Juli 2015 zu rea-
gieren, worauf er jedoch verzichtete.

2.

2.1 Mit der Beschwerde in 6ffentlich-rechtlichen Angelegenheiten
kann unter anderem die Verletzung von Bundesrecht gerugt werden
(Art. 95 lit. a BGG). Das Bundesgericht legt seinem Urteil den Sach-
verhalt zugrunde, den die Vorinstanz festgestelit hat (Art. 105 Abs. 1
BGG). Es kann die Sachvérhaltsfeststellung der Vorinstanz auf Rige
hin oder von Amtes wegen berichtigen oder erganzen, wenn sie offen-
sichtlich unrichtig ist oder auf einer Rechtsverletzung im Sinne von
Art. 95 beruht, und wenn die Behebung des Mangels fiir den Ausgang
des Verfahrens entscheidend sein kann (Art. 105 Abs. 2 BGG; vgl.
auch Art. 97 Abs. 1 BGG).

2.2 Im Rahmen der freien Beweiswiirdigung (Art. 61 lit. ¢ ATSG) darf
sich die Verwaltung — und im Streitfall das Gericht — weder iber die
(den beweisrechtlichen Anforderungen genitigenden) medizinischen
Tatsachenfeststellungen hinwegsetzen noch sich die &rztlichen Ein-
schatzungen und Schlussfolgerungen zur (Rest-)Arbeitsféahigkeit unbe-
sehen ihrer konkreten sozialversicherungsrechtlichen Relevanz und
Tragweite zu eigen machen. Die medizinischen Fachpersonen und die
Organe der Rechtsanwendung prifen die Arbeitsféhigkeit je aus ihrer
Sicht (bereits erwahntes Urteil 9C_492/2014 E. 5.2.1; BGE 140 V 193
E.3S. 194 ff).

3.

Streitgegenstand bildet die vorinstanzlich bestatigte Befristung der mit
Verflgung vom 7. Juli 2014 zugesprochenen ganzen Rente bis
30. April 2009.

4,

4.1 Die Vorinstanz hat festgestellt, geméss den als beweiskréaftig ein-
gestuften medizinischen Gutachten der MEDAS Interlaken und des
EPI leide der Beschwerdefiihrer in somatischer Hinsicht an einem
leichtgradigen zervikalen und lumbalen spondylogenen Syndrom bei
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mehrsegmentalen degenerativen Veranderungen der Hals- und Len-
denwirbelsédule (ICD-10:F54.8). Den psychiatrischen Gesundheitszu-
stand hatten die Gutachter des EPI - in Ubereinstimmung mit den psy-
chiatrischen Gutachtern Dres. med. von Arb und Kuntze - mit der
Diagnose einer komplexen dissoziativen Stérung mit Halbseitensensi-
bilitatsstérung, dissoziativen Anféllen mit Sturz und Bewusstseinssté-
rungen, Areagibilitat und Pseudohalluzinationen (ICD-10:F44.7) um-
schrieben. Zudem hétten sie eine Dysthymie (ICD-10:F34.1) nach mit-
telgradiger bis schwerer depressiver Episode zwischen 2006 und 2009
diagnostiziert. Im Zusammenhang mit der Dysthymie hétten sich kog-
nitive Beeintréchtigungen sowie Belastungs- und Antriebsverminde-
rungen gezeigt. Weiter habe sich im Rahmen der Chronifizierung eine
passiv-vermeidende Bewaéltigungsstrategie entwickelt, welche sich
hemmend auf die Willens- und Uberwindungsfahigkeit der psychischen
und somatischen Symptomatik auswirke. Die angestammte Tétigkeit
als Bodenleger sei dem Versicherten laut den Gutachtern nicht mehr
zumutbar. Hingegen hétten diese fir eine leidensangepasste Téatigkeit
ab Januar 2009 eine Arbeitsfahigkeit von 50 Prozent attestiert und
eine schrittweise Erhéhung der Wiedereingliederung empfohlen. Laut
Vorinstanz ist die seit dem Austritt aus dem Spital Niederbipp am
23. Januar 2009 eingetretene Verbesserung des depressiven Zu-
standsbildes des Versicherten unbestritten. Weiter hat das kantonale
Gericht erwogen, die Beschwerdegegnerin sei zu Recht davon ausge-
gangen, dass die geklagten Beschwerden im Sinne der Rechtspre-
chung geméss BGE 130 V 352 (und seitherige Entscheide, u.a. BGE
139 V 547) ab Januar 2009 Uberwindbar und daher nicht invalidisie-
rend seien. Da dem festgestellten Beschwerdebild ab Januar 2009 kei-
ne invalidisierende Wirkung mehr zukomme, falle die im EPI-Gutach-
ten attestierte Teilarbeitsunféhigkeit aus rein invalidenversicherungs-
rechtlicher Sicht ausser Betracht. Ab dem 24. Januar 2009 bestehe in
einer angepassten Tétigkeit eine uneingeschrénkte Arbeits- und Leis-
tungsféhigkeit. Gestitzt auf seine Tatsachenfeststellungen hat das
kantonale Gericht durch Einkommensvergleich (Art. 16 ATSG in Ver-
bindung mit Art. 28a Abs. 1 IVG) einen Invaliditatsgrad von 39 Prozent
ermittelt, was flr den Anspruch auf eine Rente nicht ausreicht (Art. 28
Abs. 2 IVG). Die IV-Stelle habe den Rentenanspruch somit zu Recht in
Anwendung von Art. 88a Abs. 1 IVV bis 30. April 2009 befristet.

4.2 Der Beschwerdefuhrer riigt eine Verletzung von Bundesrecht
durch die Vorinstanz, weil diese von den Schlussfolgerungen der
medizinischen Gutachter einer 50 prozentigen Arbeitsunfihigkeit
abgewichen sei und ihre Annahme einer vollen Arbeitsféhigkeit auf
das bisherige — mit der bundesgerichtlichen Rechtsprechungsénde-
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rung gemass Urteil 9C_492/2014 durch einen strukturierten, normati-
ven Prifraster ersetzte — Regel/Ausnahme-Modell gestitzt habe. Mit
diesem Urteil habe das Bundesgericht einer seit langerem aus medizi-
nischer und juristischer Sicht an der bisherigen Schmerzrechtspre-
chung geéusserten — und auch im vorinstanzlichen Verfahren erhobe-
nen — Kritik Rechnung getragen und diese dahingehend angepasst,
als nunmehr anhand von auf den funktionellen Schweregrad bezoge-
nen Standardindikatoren das tatsachlich erreichbare Leistungsvermo-
gen ergebnisoffen und symmetrisch zu beurteilen sei, indem gleicher-
massen den dusseren Belastungsfaktoren wie den vorhandenen Res-
sourcen Rechnung getragen werde. Der Beschwerdefiihrer weist
darauf hin, dass von den medizinischen Gutachtern auf die komplexe
und schwere Auspragung des chronifizierten und therapeutisch
schwer angehbaren Stérungsbildes hingewiesen worden sei. Dies
habe die Vorinstanz ebenso wenig beriicksichtigt wie die Ergebnisse
der leistungsorientierten Eingliederungsmassnahmen in der VEBO.
Der angefochtene Entscheid beruhe somit auf einer falschen Rechts-
anwendung und unvollstandigen Tatsachenfeststellungen und sei
daher aufzuheben. Der Beschwerdefiihrer zeigt weiter auf, dass allen-
falls bereits gestitzt auf die Angaben im EPI-Gutachten in Verbindung
mit den Ergebnissen der Eingliederungsabklarungen auf den Umfang
der Einschrankung der Arbeitsfahigkeit geschlossen werden kann.
Sofern sich die 50 prozentige Einschrankung des Leistungsvermdgens
in einer angepassten Tatigkeit aufgrund der bestehenden Aktenlage
nicht anhand der massgebenden Standardindikatoren beurteilen lasse,
sei das EPI im Sinne einer Konsistenzpriifung aufzufordern, ergan-
zend zu den neuen bundesgerichtlichen Indikatoren Stellung zu neh-
men. Der Beschwerdefiihrer fordert weiter, dass die Wiederaufnahme
der Erwerbstétigkeit durch berufliche Eingliederungsmassnahmen der
Invalidenversicherung unterstiitzt werde.

5.

5.1 Da das Bundesgricht mit Urteil 9C_492/2014 vom 3. Juni 2015
seine Rechtsprechung zu den Voraussetzungen, unter denen anhal-
tende somatoforme Schmerzstérungen und vergleichbare psychoso-
matische Leiden eine rentenbegriindende Invaliditat zu bewirken ver-
maégen, grundlegend Uberdacht und teilweise gedndert hat, ist zu pri-
fen, welche Auswirkungen sich dadurch auf den hier zu beurteilenden
Fall ergeben (zur Anwendbarkeit einer Rechtsprechungsénderung auf
laufende Verfahren vgl. BGE 137 V 210 E. 6 S. 266).
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5.2 Stérker als bisher hat die Invalidititsbemessung bei psychosoma-
tischen Stdrungen den Aspekt der funktionellen Auswirkungen zu
beriicksichtigen, was sich schon in den diagnostischen Anforderungen
niederschlagen muss. Das bisherige Regel/Ausnahme-Modell wird
durch .ein strukturiertes Beweisverfahren ersetzt. Massgebend sind in
Schweregrad und Konsistenz der funktionellen Auswirkungen einge-
teilte Standardindikatoren. Die Anerkennung eines rentenbegriinden-
den Invaliditdtsgrades ist nur zuldssig, wenn die funktionellen Auswir-
kungen der medizinisch festgesteliten gesundheitlichen Anspruchs-
grundlage im Einzelfall anhand der Standardindikatoren schliissig und
widerspruchsfrei mit (zumindest) (berwiegender Wahrscheinlichkeit
nachgewiesen sind (Urteil 9C_492/2014 E. 6).

5.3 Die umfangreichen bei den Akten liegenden medizinischen Unter-
lagen erlauben keine schllssige Beurteilung im Lichte der Beurtei-
lungsindikatoren geméss Urteil 9C_492/2014. Die von der Vorinstanz
als beweistauglich betrachteten Gutachten des EPI und der MEDAS
sind insofern nicht umfassend, als sie keine fundierte Priifung der
Diagnosen unter dem Gesichtspunkt allfalliger Fallumstéande enthalten,
die die Gesundheitsschadigung als nicht rechtserheblich erscheinen
lassen (vgl. dazu Urteil 9C_492/2014 E. 2.2). Ebenso wenig lassen
sich gestutzt darauf die beim Beschwerdeflhrer relevanten Indikatoren
hinsichtlich funktionellem Schweregrad und Konsistenz der funktionel-
len Auswirkungen der massgeblichen Befunde abschliessend beurtei-
len (vgl. dazu Urteil 9C_492/2014 E. 3 ff.). Die Facharzte werden sich
eingehend dazu zu dussern haben, wobei ihnen der von einer interdis-
ziplinaren Arbeitsgruppe ausgearbeitete Fragekatalog geméss Anhang
zum IV-Rundschreiben Nr. 339 des Bundesamtes fiir Sozialversiche-
rungen als Leitlinie dienen mag. Die Sache ist an die Vorinstanz
zurlckzuweisen, damit sie ergédnzende Abklarungen veranlasse und
hiernach Uber den Leistungsanspruch neu entscheide. Je nach Ergeb-
nis wird sie mit Blick auf die erhebliche noch verbleibende Aktivitats-
dauer des Beschwerdeflhrers die Sache zur Durchfiihrung beruflicher
Eingliederungsmassnahmen an die |V-Stelle Gberweisen.

6.

Bei diesem Verfahrensausgang hat die Beschwerdegegnerin die Ge-
richtskosten zu tragen (Art. 66 Abs. 1 Satz 1 BGG) und dem
Beschwerdefiihrer eine Parteientschadigung auszurichten (Art. 68
Abs. 1 und 2 BGG). Das Gesuch um unentgeltliche Prozessfiihrung
und Verbeistdndung fir das letztinstanzliche Verfahren ist damit
gegenstandslos.

Seite 7



Demnach erkennt das Bundesgericht:

1.

Die Beschwerde wird gutgeheissen und der Entscheid des Verwal-
tungsgerichts des Kantons Bern, Sozialversicherungsrechtliche Abtei-
lung, vom 7. Mai 2015 aufgehoben. Die Sache wird zu neuer Entschei-
dung an die Vorinstanz zurickgewiesen.

2.
Die Gerichtskosten von Fr. 800.- werden der Beschwerdegegnerin auf-
erlegt.

3.

Die Beschwerdegegnerin hat den Rechtsvertreter des Beschwerdefih-
rers flr das bundesgerichtliche Verfahren mit Fr. 2'800.- zu entschadi-
gen.

4,

Dieses Urteil wird den Parteien, dem Verwaltungsgericht des Kantons
Bern, Sozialversicherungsrechtliche Abteilung, und dem Bundesamt
far Sozialversicherungen schriftlich mitgeteilt.

Luzern, 23. September 2015

Im Namen der |. sozialrechtlichen Abteilung
des Schweizerischen Bundesgerichts

Die Prasidentin: Die Gerichtsschreiberin:
Leuzinger Hofer
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