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Die Berufung der Klagerin gegen den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts UIm vom 01.07.2005 wird zurlickgewiesen.

AuBergerichtliche Kosten sind auch im Berufungsverfahren nicht zu erstatten.
Tatbestand:
Die Beteiligten streiten um die Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsminderung.

Die 1947 geborene Klagerin stammt aus Suditalien. Sie hat dort finf Jahre die Grundschule besucht, jedoch keine Berufsausbildung
absolviert. 1964 siedelte sie erstmals in die Bundesrepublik Deutschland tber, wo sie als Textilarbeiterin tatig war. AnschlieBend hielt sie
sich abwechselnd in Italien, der Schweiz und Deutschland auf und war zeitweise als Arbeiterin beschaftigt. Seit 1980 halt sich die Familie
dauerhaft in der Bundesrepublik auf. Bis 1989 war die Klagerin als Maschinenarbeiterin in einer Lederfabrik tatig. Von 1991 bis 1994 war sie
als Hilfsarbeiterin auf 630,00 DM-Basis versicherungsfrei beschaftigt. Seit 1994 ist sie als Reinigungskraft in einem Kindergarten tatig. Es
handelt sich ebenfalls um eine geringfiigige Beschaftigung mit einer regelmaRigen Arbeitszeit von zwei Stunden taglich. Die Klagerin hat
vier Kinder (geboren 1968, 1970, 1978 sowie am 01.12.1989). Pflichtbeitrage zur gesetzlichen Rentenversicherung wurden zuletzt vom
01.05.1999 bis 31.12.1999 entrichtet. Im Anschluss daran wurde der Beklagten fortlaufend eine geringfugige versicherungsfreie
Beschaftigung gemeldet.

Am 19.02.2003 beantragte die Klagerin die Gewahrung von Rente wegen Erwerbsminderung mit der Begriindung, sie halte sich seit ca. 10
Jahren fir erwerbsgemindert. Die Beklagte veranlasste daraufhin Uber die damalige Landesversicherungsanstalt (LVA) Baden-Wirttemberg
eine sozialmedizinische Untersuchung und Begutachtung der Klagerin durch Dr. S ... Dieser stellte in seinem Gutachten vom 06.08.2003 im
Wesentlichen folgende Diagnosen:

1. Fortgeschrittene Kniegelenksarthrose rechts, leichte Kniegelenksarthrose links. 2. Metabolisches Syndrom: Unzureichend eingestellte
insulinpflichtige Blutzuckererkrankung, kombinierte Fettstoffwechselstérung, extremes Ubergewicht. 3. Medikamentds knapp ausreichend
eingestellter Bluthochdruck, Muskelvermehrung der linken Herzkammer. 4. Verschleifzeichen der unteren Halswirbelsaule. Kleiner
Bandscheibenvorfall C5/C6 rechts. 5. Schulter-Arm-Syndrom rechts starker als links. Erhebliche Verspannung der Schulterkappenmuskeln
beidseits. 6. Reaktive Dysphorie.

Dr. S. berichtete, die Klagerin habe Uber schon seit vielen Jahren bestehende Knieschmerzen beidseits geklagt. Seit ca. einem halben Jahr
habe sie auch Schmerzen und Schwellungen in den Handen. Sie habe auch immer wieder Probleme mit der Einstellung der
Blutzuckererkrankung. Bei der Untersuchung lag u. a. der Bericht des Kreiskrankenhauses I. tber eine diagnostische Arthroskopie des
rechten Kniegelenkes am 28.03.2001 vor. Darin wird eine schwere Gonarthrose rechts mit ZerreiBung des AuBenmeniskus diagnostiziert
und der Klagerin nach Ausschépfung aller konservativen Behandlungsmdéglichkeiten zur Implantation einer Totalendoprothese rechts
geraten. Zur Beurteilung fihrte Dr. S. aus, es bestehe eine Multimorbiditat, welche die Leistungsfahigkeit der Klagerin wesentlich
einschranke. Es seien nur noch leichte Arbeiten, vorwiegend im Sitzen vollschichtig méglich. Es miisse sich um Tatigkeiten ohne
Wechselschicht, ohne Klettern oder Steigen, vorwiegend im Sitzen mit wechselnder Kérperhaltung und ohne besonderen Zeitdruck handeln.
BezUglich des rechten Kniegelenkes sei eine kontinuierliche Verschlechterung innerhalb der letzten zehn Jahre rontgenologisch
dokumentiert. Der Blutzucker sei trotz Insulinbehandlung unzureichend eingestellt, was auf eine nicht ausreichende Kooperation der
Klagerin schlieBen lasse. Insbesondere das massive Ubergewicht miisse die Klagerin abbauen. Dadurch wiirde auch der Bluthochdruck mit
ziemlicher Wahrscheinlichkeit verschwinden. Die Schulterbeschwerden kénnten durch Physiotherapie mittelfristig beseitigt werden.
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Mit Bescheid vom 26.08.2003 lehnte die Beklagte den Rentenantrag der Klagerin ab. Zur Begriindung fuhrte sie aus, es liege weder eine
teilweise noch eine volle Erwerbsminderung vor. Zusatzlich enthalt der Bescheid den Hinweis, dass die besonderen
versicherungsrechtlichen Voraussetzungen fiir eine Rente wegen Erwerbsminderung im Zeitpunkt der Rentenantragstellung nicht erflllt
seien.

Die Klagerin legte hiergegen Widerspruch ein und vertrat die Auffassung, der Versicherungsfall sei schon vor Rentenantragstellung
eingetreten. Sie sei bereits seit zwei bis drei Jahren unverandert krank. Sie kdnne nur mit groen gesundheitlichen Problemen die zwei
Stunden taglich im Kindergarten arbeiten. Sie legte ein arztliches Attest des Orthopaden Dr. S. vor, wonach sie seit 2001 wegen der
Kniebefunde beidseits nicht mehr in der Lage sei, einer regelmaRigen Arbeit nachzugehen. Nach Einholung einer arztlichen Stellungnahme
von Dr. M. wies die Beklagte den Widerspruch mit Widerspruchsbescheid vom 20.01.2004 zurtick.

Hiergegen erhob die Klagerin am 20.02.2004 Klage beim Sozialgericht Ulm (SG).

Am 19.02.2004 wurde bei der Klagerin eine Knie-Totalendoprothese (TEP) rechts implantiert. Vom 05.03. bis 02.04.2004 befand sie sich zur
Anschlussrehabilitation in der Rheumaklinik B. W ... Nach dem vom SG beigezogenen Entlassungsbericht vom 31.03.2004 tber diesen
Aufenthalt ist ein zligiger Belastungsaufbau an zwei Unterarmgehstiitzen, zuletzt am Handstock erfolgt. Bei der Entlassung bestanden noch
Beschwerden des rechten Kniegelenkes sowie eine leichte Schwellung und Uberwarmung. Die Klagerin wurde als arbeitsunfahig entlassen.
Die zuletzt ausgelbte Tatigkeit konne sie auf Dauer nur in einem zeitlichen Umfang von 3 bis unter 6 Stunden, eine leichte, Uberwiegend
sitzende Tatigkeit 6 Stunden und langer verrichten.

Das SG befragte die behandelnden Arzte der Klagerin als sachverstandige Zeugen. Der Facharzt fir Allgemeinmedizin H. fiihrte unter dem
02.07.2004 aus, die Klagerin stehe seit 06.07.2000 in seiner regelmaRigen Behandlung. Wegen der bei ihr vorliegenden Erkrankungen sei
sie aus seiner Sicht deutlich in ihrer beruflichen Leistungsfahigkeit eingeschrankt. Eine sechsstiindige leichte Tatigkeit halte er nicht mehr
fur moglich. Der Orthopade Dr. S. teilte unter dem 08.07.2004 mit, er behandle die Klagerin seit April 1986. Das derzeitige Ergebnis der
Implantation der TEP sei unbefriedigend. Derzeit kénne die Klagerin noch nicht mindestens 6-stiindig leichte Tatigkeiten verrichten.

Das SG holte dann das fachorthopadische Gutachten von Dr. H., Orthopade und Facharzt fir Physikalische und Rehabilitative Medizin, vom
04.10.2004 ein. Dieser kam aufgrund einer Untersuchung der Kldgerin am 30.08.2004 zu dem Ergebnis, dass das Leistungsvermdgen der
Klagerin derzeit insoweit eingeschrankt sei, als leichte Tatigkeiten (iberwiegend im Sitzen aktuell nur drei bis unter sechs Stunden taglich
durchgefihrt werden kdnnten. Er stellte folgende Diagnosen:

1. Zustand nach Knieendoprothese rechts mit persistierenden lokalen Reizerscheinungen (leichte Schwellung, Uberwarmung). 2.
Beginnende Arthrose im linken Kniegelenk. 3. Unklare Schwellung und leichte Bewegungsstérung im rechten Handgelenk. 4. Chronische
Schulter-/Nackenbeschwerden bei massivem regionalem Muskelhartspann und zahlreichen Blockierungen.

Dr. H. fUhrte aus, in Bezug auf den persistierenden Reizzustand im rechten Knie nach Endoprothese wiirde er der Klagerin zum
gegenwartigen Zeitpunkt weder langeres Stehen (mehr als 30 Minuten) noch langeres Gehen (mehr als 500 bis 1000 m) zumuten. Auch
langeres Sitzen mit angewinkelten Kniegelenken (mehr als 30 bis 60 Minuten) wiirde er ihr nicht abverlangen. Die Gebrauchsfahigkeit der
rechten Hand sei derzeit sicherlich deutlich eingeschrankt. Mechanisch belastende Arbeiten oder feinmechanische Montagearbeiten seien
gegenwartig nicht moglich. In Bezug auf die Schulter-/Nackenregion seien monotone Kopfhaltungen und anhaltende Zwangshaltungen in
Extrempositionen (iber Kopf etc.) nicht leidensgerecht. Wegen der aktuell nachvollziehbaren Reizerscheinungen im rechten Knie wie auch
im rechten Handgelenk seien auch die noch mdéglichen Tatigkeiten auf drei bis unter sechs Stunden taglich zu befristen. Zum Beginn der
Leistungseinschrankungen fuhrte Dr. H. aus, schwere, seitlich betonte Knorpelschaden im rechten Kniegelenk seien bereits bei der
Arthroskopie vom 28.03.2001 beschrieben worden. Die Leistungseinschrankung von seiten des rechten Kniegelenkes diirfte also etwa seit
1995, dem Datum der ersten Arthroskopie, in ahnlicher Form bestanden haben. Die Leistungsstérungen von seiten der Halswirbelsaule und
der Hande hatten sich offenbar in den letzten drei Jahren ausgebildet. Unter Bertlicksichtigung des Gutachtens von Dr. S. bestlinden die
Handprobleme ca. seit Januar 2003.

Vorgelegt wurde auch der Arztbrief des Neurologen und Psychiaters Dr. K. vom 30.08.2004, wonach bei der Klagerin im Vergleich zu
friheren Befunden jetzt deutlichere Zeichen einer diabetischen Polyneuropathie nachweisbar seien.

Die Beklagte legte eine sozialmedizinische Stellungnahme von Dr. N. vor. Diese flhrte aus, in Anbetracht des fortbestehenden
entziindlichen Reizzustandes des rechten Kniegelenkes stimme sie Dr. H. zu, dass die Klagerin auch leichte Arbeiten nur drei bis unter sechs
Stunden taglich verrichten kénne. Dieses Leistungsvermdgen kénne seit Rentenantragstellung zunachst bis Ende Februar 2005
angenommen werden. Die Beklagte legte einen Versicherungsverlauf vom 06.12.2004 fir die Klagerin vor und teilte mit, dass ein
Rentenanspruch nur bestehen wirde, wenn der Versicherungsfall bis spatestens 19.01.2002 eingetreten ware.

Mit Gerichtsbescheid vom 01.07.2005 -abgesandt am 04.07.2005- wies das SG die Klage mit der Begriindung ab, der Nachweis fiir den
Eintritt des Leistungsfalles der Erwerbsminderung bis spatestens 19.01.2002 kdnne nicht als erbracht angesehen werden.

Hiergegen hat die Klagerin am 03.08.2005 Berufung eingelegt. Zur Begriindung weist sie u. a. darauf hin, dass die Kniegelenksbeschwerden
schon in den Jahren 1995 und 2001 operative Eingriffe indiziert hatten. Es sei auch nicht auszuschlieBen, dass die Leistungsstérungen von
seiten der Halswirbelsaule und der Hande bereits im Jahre 2001 bestanden hatten. Bereits 1996 sei sie wegen starker Schmerzen im
Schulter-Arm-Bereich rechts und gelegentlicher Missempfindungen im Bereich der rechten Hand behandelt worden. Dies ergebe sich aus
dem Bericht von Dr. P. (gemeint Dr. P.) vom 05.11.1996. Bereits seit dem 06.07.2000 befinde sie sich in regelmaRiger arztlicher Behandlung
wegen des insulinpflichtigen Diabetes mellitus. Zum Nachweis legte sie ein Heft mit arztlichen Unterlagen aus der Zeit seit 1986 vorgelegt.

Die Klagerin beantragt sinngemag,

den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Uim vom 01.07.2005 aufzuheben und die Beklagte unter Aufhebung des Bescheides vom
26.08.2003 in Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 20.01.2004 zu verurteilen, ihr ab 01.02.2003 eine Rente wegen voller, hilfsweise
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wegen teilweiser Erwerbsminderung zu gewahren.
Die Beklagte beantragt,
die Berufung zuriickzuweisen.

Der Senat hat nochmals den Arzt fiir Allgemeinmedizin H. und Dr. S. schriftlich als sachverstéandige Zeugen gehort (Auskiinfte vom 25.10.
und 07.11.2006). Unter Auswertung samtlicher vorliegender arztlicher Unterlagen kommt Dr. N. in ihrer weiteren arztlichen Stellungnahme
fur die Beklagte vom 01.12.2005 zu der Beurteilung, dass nicht mit an Gewissheit grenzender Wahrscheinlichkeit vom Eintritt eines
Versicherungsfalls im Marz 2001 ausgegangen werden kénne.

Die Beteiligten haben sich schriftlich mit einer Entscheidung ohne miindliche Verhandlung nach § 124 Abs. 2 des Sozialgerichtsgesetzes
(SGG) einverstanden erklart (Schreiben vom 18.12.2006 bzw. 03.01.2007).

Wegen der Einzelheiten des Sachverhaltes sowie des Vorbringens der Beteiligten wird auf die Gerichtsakten beider Instanzen sowie die
Verwaltungsakten der Beklagten Bezug genommen.

Entscheidungsgrinde:

Die gemaR §§ 143, 144 SGG statthafte und nach § 151 SGG zulassige Berufung, iber die der Senat im Einverstandnis der Beteiligten gemaR
§ 124 Abs. 2 SGG ohne mundliche Verhandlung entscheiden konnte, ist nicht begriindet.

Das SG hat in dem angefochtenen Gerichtsbescheid die rechtlichen Voraussetzungen fiir die Gewahrung von Rente wegen voller oder
teilweiser Erwerbsminderung zutreffend dargestellt. Hierauf wird zur Vermeidung von Wiederholungen Bezug genommen (§ 153 Abs. 2
SGG).

Das SG hat weiter zutreffend ausgefiihrt, dass die besondere versicherungsrechtliche Voraussetzung nach § 43 Abs. 2 Satz 1 Nr. 2 des
Sechsten Buches des Sozialgesetzbuches (SGB VI) - die sogenannte 3/5-Belegung - im Fall der Klagerin zum Zeitpunkt der Stellung des
Rentenantrages am 19.02.2003 nicht erfllt war.

Nach § 43 Abs. 2 Nr. 2 SGB 6 besteht ein Anspruch auf Rente wegen voller Erwerbsminderung nur, wenn die Versicherten in den letzten fiinf
Jahren vor Eintritt der Erwerbsminderung drei Jahre Pflichtbeitrage fir eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit haben. Als
Pflichtbeitrage fiir eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit gelten auch Pflichtbeitrage, die flr Zeiten der Kindererziehung als gezahlt
gelten sowie Beitrage, die von einem Leistungstrager wegen des Bezuges von Krankengeld, Arbeitslosengeld und bestimmten anderen
Lohnersatzleistungen nach § 3 SGB VI entrichtet wurden (§ 55 Abs. 2 Nr. 2 SGB VI). Beitrage, die vom Arbeitgeber flr versicherungsfreie
geringfligig Beschaftigte nach § 172 Abs. 3 SGB VI getragen werden, gelten dagegen nicht als Pflichtbeitrage. Von der Méglichkeit, auf die
Versicherungsfreiheit ihrer geringfligigen Beschaftigung unter Zahlung zusatzlicher Beitrage zu verzichten (§ 5 Abs. 2 Satz 2 in Verbindung
mit § 170 Abs. 1 Nr. 1b SGB VI) hat die Kldgerin keinen Gebrauch gemacht.

Der Zeitraum von funf Jahren vor Eintritt der Erwerbsminderung verlangert sich nach § 43 Abs. 4 SGB VI um folgende Zeiten, die nicht mit
Pflichtbeitragen fiir eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit belegt sind: 1. Anrechnungszeiten 2. Berlicksichtigungszeiten 3. Zeiten,
die nur deshalb keine Anrechnungszeiten sind, weil durch sie eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit nicht unterbrochen ist, wenn in
den letzten sechs Kalendermonaten vor Beginn dieser Zeiten wenigstens ein Pflichtbeitrag fir eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit
oder eine Zeit nach Nummer 1 oder 2 liegt. 4. Nach dem vorliegenden Versicherungsverlauf liegt bei der Klagerin vom 01.12.1989 bis
30.11.1999 eine Berticksichtigungszeit im Sinne von § 57 SGB VI wegen der Erziehung des am 01.12.1989 geborenen Sohnes vor. Die Zeit
vom 20.10. bis 31.12.1989 ist eine Anrechnungszeit wegen Schwangerschaft und Mutterschutz (§ 58 Abs. 1 Nr. 2 SGB VI). Pflichtbeitrage fir
Kindererziehung gelten fur die Zeit vom 01.01.1990 bis 31.12.1990 als entrichtet (§§ 56, 249 SGB VI). Vom 30.06.1989 bis 19.10.1989
wurden Pflichtbeitrage wegen des Bezuges von Sozialleistungen und vom 01.05.1999 bis 31.12.1999 fir eine Beschaftigung gezahlt. Die
Zeit bis 29.06.1989 ist zuletzt durchgehend mit Pflichtbeitragen flr eine versicherte Beschaftigung belegt.

Ausgehend von einem Versicherungsfall der Erwerbsminderung zum Zeitpunkt des Rentenantrages am 19.02.2003 ware der Zeitraum vom
19.02.1998 bis 18.02.2003 maRgeblich. In diesem Zeitraum liegen 22 Monate Berlcksichtigungszeit, davon sind 15 Monate (19.02.1998 bis
30.04.1999) nicht mit Pflichtbeitragen belegt. Der maRgebliche Zeitraum verlangert sich somit um 15 Monate zuriick bis 01.11. 1996
(wegen des in der gesetzlichen Rentenversicherung geltenden Monatsprinzips ist der Anfang des Kalendermonats maRgeblich - vgl. § 122
Abs. 1 SGB 1V). Da auch diese Zeit in die Beruicksichtigungszeit fallt und keine Pflichtbeitrage enthalt, verlangert sich der maBgebliche
Zeitraum wiederum um 15 Monate bis 01.08.1995 und hiernach aus den selben Griinden erneut um jeweils 15 Monate bis 01.05.1994,
01.02.1993, 01.11.1991 und 01.08.1990. Wegen des Zusammentreffens der Beriicksichtigungszeit mit der Pflichtbeitragszeit wegen
Kindererziehung von August bis Dezember 1990, ist der maRgebliche Zeitraum um weitere 10 Monate bis 01.10.1989 zu verldngern. Da in
der Zeit vom 01.10.1989 bis 31.07.1990 8 Monate mit Pflichtbeitragen belegt sind (01.10.-19.10.1989 und 01.01 -31.07.1990), kann eine
weitere Verlangerung wegen der darin liegenden Anrechnungs- und Berticksichtigungszeit noch um 2 Monate bis 01.08.1989 erfolgen.
Weitere Verlangerungstatbestande liegen in diesem Zeitraum nicht mehr vor.

In dem somit maRgeblichen Zeitraum vom 01.08.1989 bis 18.02.2003 hat die Klagerin lediglich 23 Monate Pflichtbeitrage fir eine
versicherte Beschaftigung anstelle der erforderlichen 36 Monate.

Ab 01.01.2000 enthalt der Versicherungsverlauf der Klagerin weder Pflichtbeitrage noch Verlangerungstatbestande nach § 43 Abs. 4 SGB VI.
Die Klagerin war in dieser Zeit versicherungsfrei beschaftigt und weder arbeitslos noch dauerhaft arbeitsunfahig. Ein Rentenanspruch
kénnte bei dieser Sachlage nur bestehen, wenn der Versicherungsfall spatestens im Januar 2002 eingetreten ware, wobei wegen des
Monatsprinzips ein Versicherungsfall der Erwerbsminderung am 31.01.2002 - und nicht wie von der Beklagten angegeben am 19.01.2002 -
ausreichend ware.
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Auch nach nochmaliger Uberpriifung durch den Senat kann der Eintritt einer - wenigstens teilweisen - Erwerbsminderung spétestens Ende
Januar 2002 nicht festgestellt werden. Insbesondere ergibt sich dies nicht aus dem Gutachten von Dr. H ... Danach bestanden zwar bereits
seit der ersten Arthroskopie im Jahr 1995 Einschrankungen der Leistungsfahigkeit der Klagerin aufgrund der fortschreitenden arthrotischen
Veranderungen beider Kniegelenke. Der von Dr. H. beschriebene Reizzustand im rechten Knie mit leichter Schwellung und Uberwérmung
des Gelenkes hat sich jedoch erst nach der Implantation der Knie-TEP im Februar 2004 entwickelt. In Bezug auf die Einschrankungen der
Gebrauchsfahigkeit der rechten Hand weist Dr. H. zutreffend darauf hin, dass erstmals im Marz 2003 Missempfindungen beider Hande durch
den Arztbrief des Neurologen Dr. P. vom 12.03.2003 dokumentiert sind. Nachdem die Klagerin bei der Untersuchung durch Dr. S. am
17.07.2003 angegeben habe, die Handprobleme bestunden seit "ca. einem halben Jahr", geht er davon aus, dass diese ca. seit Januar 2003
bestanden. Die Klagerin kénne wegen dieser Gesundheitsstorungen nur noch leichte kdrperliche Tatigkeiten Uberwiegend im Sitzen und
ohne mechanische Beanspruchung der rechten Hand verrichten. Dr. H. flhrt weiter nachvollziehbar aus, dass auch solche Tatigkeiten
"gegenwartig" auf drei bis unter sechs Stunden taglich zu befristen seien. Grund fiir die "Befristung" seien die aktuell nachvollziehbaren
Reizerscheinungen im rechten Knie, wie auch im rechten Handgelenk. Aus dem Zusammenhang der Ausfiihrungen von Dr. H. ergibt sich
somit, wie bereits das SG zutreffend ausgeflihrt hat, dass eine zeitliche Einschrankung der Leistungsfahigkeit fur Zeiten vor der
Rentenantragstellung im Februar 2003 von diesem Gutachter nicht angenommen wird. Der Senat schlieBt sich dieser Beurteilung an. Auch
der dokumentierte Verlauf der Erkrankungen der Klagerin zeigt, dass sich die Befunde im Bereich der Kniegelenke - insbesondere des
rechten Kniegelenkes - in den Jahren seit der ersten Arthroskopie 1995 kontinuierlich verschlechtert haben und dass nach der Implantation
der TEP eine weitere Verschlechterung eingetreten ist. Noch bei der Untersuchung durch Dr. S. am 17.07.2003 bestand kein Reizzustand im
Bereich der Kniegelenke. Die Klagerin benétigte zu diesem Zeitpunkt keine Gehhilfen, wahrend sie bei der Untersuchung durch Dr. H.
glaubhaft Gber die Benutzung eines Handstockes beim Treppensteigen berichtete. Nach ihren Angaben gegeniber Dr. H. hat die Klagerin
noch bis kurz vor der Operation im Februar 2004 ihre Tatigkeit als Reinigungskraft im Kindergarten zwei Stunden taglich verrichtet. Diese
Tatigkeit wird seitdem von dem Ehemann der Kladgerin oder deren Tochter unter Anleitung der Klagerin ausgeflhrt, da die Kldgerin wegen
ihrer Probleme im Bereich der Knie und der rechten Hand dazu nicht mehr in der Lage ist.

Die auf internistischem Fachgebiet vorliegenden Gesundheitsstérungen - insbesondere der insulinpflichtige Diabetes mellitus sowie der
Bluthochdruck - standen vor der Rentenantragstellung einer mindestens sechsstiindigen leichten Tatigkeit unter betriebstblichen
Bedingungen ebenfalls nicht entgegen. Insoweit hat Dr. S. in seinem urkundsbeweislich verwerteten Gutachten zur Uberzeugung des Senats
ausgefihrt, dass trotz zeitweise unzureichender medikamentdser Einstellung des Blutzuckers noch keine Folgeschaden der
Diabeteserkrankung von wesentlicher funktioneller Bedeutung vorlagen. Allerdings wirke sich das massive Ubergewicht auf diese
Erkrankungen negativ aus. Eine leichte diabetische Polyneuropathie hat erstmals Dr. K. in seinem Arztbrief vom 30.08.2004 diagnostiziert.
Zusatzliche Einschrankungen in Bezug auf die der Klagerin noch maégliche leichte, Uberwiegend sitzende Tatigkeit ergeben sich daraus nicht.

Auch wegen der bei der Klagerin bestehenden Einschrankung des Gehvermdgens besteht keine Erwerbsminderung. Nach der
Rechtsprechung des Bundessozialgerichts (BSG) gehort zur Erwerbsfahigkeit auch das Vermdgen, einen Arbeitsplatz aufsuchen zu kénnen.
Ist dies nicht gegeben, gilt der Arbeitsmarkt als verschlossen und ist eine Erwerbsminderung nach § 43 SGB VI zu bejahen. Da die Klagerin
keinen Flhrerschein hat, ist sie darauf angewiesen, einen etwaigen Arbeitsplatz zu FuR bzw. mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln zu erreichen.
Nach der generalisierenden Rechtsprechung des BSG sind Versicherte dazu noch in der Lage, wenn sie viermal taglich eine Gehstrecke von
mehr als 500 m in zumutbarer Zeit zuriicklegen kénnen (Niesel, KassKkomm § 43 SGB VI Rdziff. 42). Dies ist bei der Klagerin nach den
Uberzeugenden Ausfihrungen von Dr. H. selbst zum Zeitpunkt seiner Untersuchung am 30.08.2004 noch der Fall gewesen. Auch flr die Zeit
davor ergeben sich aus den Unterlagen keine ausreichenden Anhaltspunkte dafiir, dass die Gehstrecke in dem erforderlichen AusmaR
eingeschrankt war. AnlaRlich der Arthroskopie am 28.03.2001 hatte die Klagerin selbst noch eine schmerzfreie einfache Gehstrecke von
"unter 1000 m" - nicht jedoch unter 500 m - beschrieben.

Auch unter Berucksichtigung der Berufungsbegriindung der Klagerin sowie der vom Senat eingeholten sachverstandigen Zeugenauskiinfte
von Allgemeinmediziner H. und Dr. S. und der Auswertung der von der Klagerin vorgelegten arztlichen Unterlagen aus der Vergangenheit
ergibt sich keine andere Beurteilung. Dr. S. berichtet nochmals Gber den Erkrankungsverlauf ab Februar 2003, der durch eine
Verschlechterung der Kniegelenksbeschwerden trotz endoprothetischer Versorgung gekennzeichnet war, sodass im Mai 2005 eine
nochmalige Revision am rechten Kniegelenk im Krankenhaus in Memmingen vorgenommen werden musste. Die vom Arzt H. genannten
Befunde und Diagnosen wurden bereits bei der Beurteilung durch Dr. S. und Dr. H. beriicksichtigt.

Die Klagerin weist allerdings zu Recht darauf hin, dass in dem Bericht des Kreiskrankenhauses I. vom Marz 2001 bereits eine
endoprothetische Versorgung des rechten Kniegelenkes empfohlen wird. Daraus kann zwar geschlossen werden, dass schon damals nur
noch Uberwiegend sitzende Tatigkeiten flr die Klagerin in Frage kamen. Anhaltspunkte dafiir, dass damals eine zeitliche Einschrankung des
Leistungsvermdgens fiir solche Tatigkeiten bestand, enthalt der Bericht nicht. Das Gericht folgt insoweit der beratungsarztlichen
Stellungnahme von Dr. N. vom 01.12.2005, die noch darauf hinweist, dass die Klagerin trotz des gravierenden Befundes noch bis Februar
2004 mit der Entscheidung zur Implantation einer Totalendoprothese gewartet hat.

Dr. N. lagen bei ihrer Stellungnahme auch samtliche von der Klagerin vorgelegte arztliche Unterlagen vor. Sie konnte darin keinen Nachweis
fur den Eintritt des Versicherungsfalles der Erwerbsminderung spatestens im Januar 2002 finden. Das Gericht folgt nach Durchsicht der
genannten Unterlagen dieser Auffassung. Danach ist es zwar vertretbar, den Beginn der zeitlichen Leistungseinschrankung ab
Rentenantragstellung anzunehmen; es lasst sich jedoch nicht mit der erforderlichen, an Sicherheit grenzenden Wahrscheinlichkeit
nachweisen, dass die Klagerin bereits vor diesem Zeitpunkt nicht mehr in der Lage war, mindestens sechs Stunden taglich unter
betriebsiblichen Bedingungen zu arbeiten. Da sie fur die von ihr verrichtete geringfligige Tatigkeit als Reinigungskraft in einem
Kindergarten seit 1.1.2000 keine Rentenversicherungsbeitrage entrichtet hat, waren bei Rentenantragstellung die versicherungsrechtlichen
Voraussetzungen fur die Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsminderung nicht mehr erfillt. Die Klagerin hat daher gegenwartig keinen
Rentenanspruch. Ob mit Vollendung des 60. Lebensjahres ein Anspruch auf Altersrente flir schwerbehinderte Menschen nach § 37 SGB VI
bzw. § 236a SGB VI - ggf mit Abschlagen - besteht, ware von der Beklagten auf Antrag zu prifen.

Die Berufung war aus den genannten Griinden zuruckzuweisen.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG.
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