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Die Berufung der Klagerin wird zurlickgewiesen.

Aulergerichtliche Kosten sind nicht zu erstatten.

Grlnde:

Die Klagerin erstrebt die Feststellung der gesundheitlichen Voraussetzungen fir das Merkzeichen "aG".

Mit Bescheid vom 24.11.1997 stellte der Beklagte zugunsten der im Jahr 1942 geborenen Klagerin einen Grad der Behinderung (GdB) von
70 wegen folgender Funktionsbeeintrachtigungen fest:

- Sjogren-Syndrom mit Trockenheit der Augen- und Mundschleimhaute, - Raynaud-Syndrom und sekundarer Fibromyalgie; - Hals- und
Lendenwirbelsaulen-Syndrom; - Depressive Verstimmung mit Somatisierungstendenz; - Chronisches Handekzem.

Auf einen von der Klagerin im September 2004 gestellten Verschlimmerungsantrag lehnte der Beklagte mit Bescheid vom 02.11.2004 eine
Neufeststellung des GdB sowie die Feststellung der geltend gemachten Merkzeichen "G" und "aG" ab. Den hiergegen eingelegten
Widerspruch wies er mit Widerspruchsbescheid vom 23.03.2005, auf den Bezug genommen wird, zurlck.

Hiergegen hat die Klagerin am 04.04.2005 Klage zum Sozialgericht Konstanz (SG) erhoben. Zur Begriindung hat sie vorgetragen, durch die
neu hinzugetretene Erkrankung an einem Plasmozytom, das zu erheblichen Knochenschmerzen und sonstigen Schmerzzustanden fiihre, sei
sie weitgehend immobil.

Das SG hat die behandelnden Arzte der Klagerin als sachverstidndigen Zeugen gehért, bei Dr. H. ein internistisch-rheumatologisches
Gutachten eingeholt sowie den Entlassungsbericht der Klinik B. vom 16.07.2007 Uber einen stationaren Aufenthalt der Klagerin vom 05.06.
bis 03.07.2007 beigezogen.

Der Facharzt fir Allgemeinmedizin, Umweltmedizin Dr. S. hat in seiner sachverstandigen Zeugenaussage vom 26.09.2005 den Grad der
Behinderung auf 80 geschatzt und das Vorliegen einer aufergewdhnlichen Gehbehinderung angenommen. Nach seiner Beurteilung kénne
die Klagerin mehr als 500 Meter nicht selbstandig gehen und sei auf einen Pkw angewiesen. Der Arzt fiir Neurologie und Psychiatrie Dr. S.
hat unter dem 13.03.2006 mitgeteilt, er schatze den Grad der Behinderung auf neurologischem Fachgebiet auf 50 v.H. Eine gewisse
Einschrankung des Gehvermdgens kdnne glaubhaft angenommen werden, eine erhebliche Einschrankung des Gehvermdgens liege nicht
vor.

Der Internist, Rheumatologe, Endokrinologe und Diabetologe Dr. H., Oberarzt der Klinik am Hofgarten Bad Waldsee, hat im Gutachten vom
29.08.2006 die Diagnosen

- Sjogren-Syndrom, systemischer Lupus erythematodes, sekundares Fibromyalgie-Syndrom (Teil-GdB 50) - Maligne Erkrankung des
hamatologisch-lymphatischen Systems (Plasmozytom) (Teil-GdB 40) - Restless-Legs-Syndrom, Polyneuropathie (Teil-GdB 20) - Dysthymia
(Teil-GdB 20)
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gestellt. Die Rickenschmerzen seien dem Fibromyalgie-Syndrom zuzuordnen, es lagen keine Anhaltspunkte fir Uber das Altersmal
hinausgehende degenerative Veranderungen am Achsenskelett vor. Den Gesamt-GdB hat er mit 90 bewertet.

Im Entlassbericht der Klinik B. wird ausgefiihrt, das Behandlungskonzept habe u.a. Krankengymnastik in der Gruppe mit Elementen fir die
Anleitung zu den Aktivitaten des taglichen Lebens umfasst. Zur allgemeinen Leistungsverbesserung und Haltungsschulung unter
dynamischen Bedingungen sei die Teilnahme an einer individuell zugeschnittenen medizinischen Trainingstherapie erfolgt, begleitet von
balneo-physikalischen MaRnahmen in Form von u.a. Bewegungsbadern. Zusatzlich habe die Klagerin an Stretching-Ubungen, Kneippschen
Behandlungen sowie Wassertreten und an speziellen Ubungen im Rahmen der Ergotherapie teilgenommen. Die Klégerin habe an den
TherapiemaBnahmen regelmalig teilgenommen und diese auch gut vertragen.

Mit Urteil vom 22.08.2007 hat das SG den Bescheid des Beklagten vom 02.11.2004 und den Widerspruchsbescheid vom 23.03.2005
abgeandert und den Beklagten verpflichtet, der Kldgerin einen GdB von 90 ab dem 27.09.2004 sowie das Merkzeichen "G" ab dem
28.09.2006 zuzuerkennen. Im Ubrigen hat es die Klage abgewiesen. Hinsichtlich der Abweisung der Zuerkennung des Merkzeichens aG hat
das SG ausgefuhrt, unter Zugrundelegung der vom Sachverstandigen Dr. H. festgestellten Einschrankungen sei die Zuerkennung des
Merkzeichens aG nicht gerechtfertigt.

Gegen das der Klagerin am 03.09.2007 zugestellte Urteil hat diese am 04.10.2007 Berufung eingelegt. Sie tragt vor, nach der
Rechtsprechung des Bundessozialgerichts (Urteil vom 12.02.1997 - 9 RVs 11/95) komme es hinsichtlich der Zuerkennung des Merkzeichens
"aG" darauf an, ob die Auswirkungen funktional im Hinblick auf die Vergleichsgruppe in den Anhaltspunkten gleich zu achten seien. Dies sei
beispielsweise dann der Fall, wenn jeder Schritt des Behinderten mit erheblichen Schmerzen im Bereich der Extremitaten verbunden und die
Fortbewegung hierdurch zusatzlich erschwert sei. Diese Voraussetzungen seien bei ihr erfillt. Auch treffe auf sie die weiter vom BSG
gestellte Anforderung zu, dass es flr die Zuerkennung des Merkzeichens "aG" ausreichend sei, dass der Behinderte von den ersten Schritten
aulerhalb seines Kraftfahrzeugs nur mit fremder Hilfe oder nur mit groBer Anstrengung gehen kdnne.

Die Klagerin beantragt,

das Urteil des Sozialgerichts Konstanz vom 22. August 2007 sowie den Bescheid der Beklagten vom 2. November 2004 in der Gestalt des
Widerspruchsbescheids vom 23.03.2005 abzuandern und den Beklagten zu verurteilen, bei ihr das gesundheitliche Merkzeichen
auBergewdhnliche Gehbehinderung ("aG") festzustellen.

Der Beklagte beantragt,
die Berufung zurlickzuweisen.
Er ist der Auffassung, die Klagerin sei nicht auBergewohnlich gehbehindert.

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sachverhalts und des Vorbringens der Beteiligten wird auf die Prozessakten, die beigezogenen
Schwerbehindertenakten des Beklagten sowie die gleichfalls beigezogenen Akten des SG Bezug genommen.

Der Senat entscheidet ohne mindliche Verhandlung und ohne Mitwirkung ehrenamtlicher Richter durch Beschluss, da er die Berufung
einstimmig fur unbegrindet und eine mindliche Verhandlung nicht fir erforderlich halt (§ 154 Abs. 4 Sozialgerichtsgesetz - SGG -). Die
Beteiligten sind hierzu gehért worden.

Die Berufung ist zuldssig, sie ist insbesondere fristgerecht am Tag nach einem gesetzlichen Feiertag eingelegt worden. Sie ist jedoch nicht
begriindet. Das angegriffene Urteil des SG sowie der Bescheid der Beklagten vom 02.11.2004 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides
vom 23.03.2005 sind nicht zu beanstanden, soweit darin die Zuerkennung des Merkzeichens aG abgelehnt worden ist. Denn die Klagerin hat
keinen Anspruch auf Feststellung des gesundheitlichen Merkmals auBergewdhnliche Gehbehinderung ("aG").

Das Merkzeichen "aG" ist gemaR § 69 Abs. 4 Neuntes Buch Sozialgesetzbuch (SGB IX) i. V. mit Abschnitt Il Nr. 1 der Allgemeinen
Verwaltungsvorschrift (VV) zu § 46 Abs. 1 Nr. 11 StraRenverkehrsordnung (StVO) von den fir die Durchfiihrung des
Bundesversorgungsgesetzes zustandigen Behorden festzustellen. Nach Il Nr. 1 der Verwaltungsvorschrift sind als Schwerbehinderte mit
auBergewdhnlicher Gehbehinderung solche Personen anzusehen, die sich wegen der Schwere ihres Leidens dauernd nur mit fremder Hilfe
oder nur mit groBer Anstrengung auBerhalb ihres Kraftfahrzeuges bewegen kénnen. Hierzu zéhlen Querschnittsgelahmte,
Doppeloberschenkelamputierte, Doppelunterschenkelamputierte, Hiftexartikulierte und einseitig Oberschenkelamputierte, die dauernd
aulerstande sind, ein Kunstbein zu tragen, oder nur eine Beckenkorbprothese tragen kdnnen oder zugleich unterschenkel- oder
armamputiert sind, sowie andere Schwerbehinderte, die nach versorgungsarztlicher Feststellung, auch auf Grund von Erkrankungen, dem
vorstehend angeflihrten Personenkreis gleichzustellen sind.

Nach der Rechtsprechung des Bundessozialgerichts miissen diejenigen Schwerbehinderten, die in der Aufzahlung der Verwaltungsvorschrift
nicht ausdriicklich genannt sind, dann gleichgestellt werden, wenn ihre Gehfahigkeit in ungewdhnlich hohem MaRe eingeschrankt ist und sie
sich nur unter ebenso groRen Anstrengungen wie die in Abschnitt Il Nr. 1 Satz 2 1. Halbsatz der Verwaltungsvorschrift aufgefiihrten
Schwerbehinderten oder nur noch mit fremder Hilfe fortbewegen kénnen. Zwar genlgt es, wenn der Behinderte hinsichtlich seiner
Gehfunktionen ebenso eingeschrankt ist wie der Angehdérige nur einer der in der Verwaltungsvorschrift genannten Gruppen. Das gilt
insbesondere fiir die Gruppe der Doppelunterschenkelamputierten. Auch in diesem Fall muss aber die Gehfahigkeit in ungew6hnlich hohem
MaRe eingeschrankt sein, so dass sich ein Vergleich mit Doppelunterschenkelamputierten, bei denen dieses nicht der Fall ist, verbietet, mag
auch aus Grunden der Verwaltungsvereinfachung bei Personen, die dieser Untergruppe angehdren, eine besondere Prufung des
Gehvermdgens unterbleiben (vgl. BSG, Urteil vom 27.02.2002 - B 9 SB 9/01 R -, zitiert nach juris, m. w. N.).

Eine solche Einschrankung der Gehfahigkeit in ungewdhnlich hohem MaRe setzt dabei nicht voraus, dass ein schwerbehinderter Mensch
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nahezu unfahig ist, sich fortzubewegen. Ein den Anspruch ausschlieBendes Restgehvermdgen lasst sich griffig weder quantifizieren noch
qualifizieren. Auch eine in Metern ausgedriickte Wegstrecke taugt dazu grundsatzlich nicht. Denn die maBgebenden
straBenverkehrsrechtlichen Vorschriften stellen nicht darauf ab, Gber welche Wegstrecke ein schwerbehinderter Mensch sich auerhalb
seines Kraftfahrzeuges zumutbar noch bewegen kann, sondern darauf, unter welchen Bedingungen ihm dies nur noch mdglich ist, namlich
nur mit fremder Hilfe oder nur mit grolRer Anstrengung. Wer diese Voraussetzung - praktisch von den ersten Schritten auRerhalb seines
Kraftfahrzeuges an - erfullt, qualifiziert sich fir den entsprechenden Nachteilsausgleich (insbesondere Parkerleichterungen) auch dann,
wenn er gezwungenermaBen auf diese Weise langere Wegstrecken zuriicklegt (vgl. BSG, Urteil vom 10.12.2002 - B 9 SB 7/01 R -, SozR
3-3250 8§ 69 Nr. 1 = BSGE 90, 180 ff. m. w. N.).

Die Klagerin gehort danach zum berechtigten Personenkreis, wenn ihre Gehfahigkeit in ungewdhnlich hohem MaR eingeschrankt ist und sie
sich nur unter ebenso groen kérperlichen Anstrengungen fortbewegen kann, wie die in der Verwaltungsvorschrift genannten Personen (vgl.
BSG, Urteil vom 10.12.2002, a. a. 0.). Dies ist aber nicht der Fall:

Zwar besteht bei der Klagerin nach den Feststellungen des Sachverstandigen Dr. H. im Gutachten vom 11.10.2006, die sich der Senat zu
eigen macht, eine deutliche Beeintrachtigung des Gehvermdgens. So war es ihr nicht moglich, drei Stockwerke am Stlick hochzusteigen,
vielmehr musste der Versuch bereits im ersten Stockwerk abgebrochen werden. Die Klagerin ist jedoch noch in der Lage, sich ohne fremde
Hilfe fortzubewegen, auch ist ihr die Fortbewegung nicht nur mit groBer Anstrengung méglich. Die Klagerin hat namlich gegentiber dem
Sachverstandigen auch angegeben, noch eine Wegstrecke von ca. 1 km in der Ebene zu Ful8 zurlicklegen zu kénnen. Ausweislich des
Entlassungsberichts der Klinik war der Klagerin ein An- und Auskleiden selbstandig problemlos mdaglich. Wahrend sie bei der Untersuchung
durch Dr. H. nur miihsam in die Hocke gehen konnte, war die Hocke bei der Untersuchung in der Klinik frei und auch das Gangbild
unauffallig, auch war der Einbeinstand beidseits unauffallig. Die Klagerin war weiter in der Lage, an der Krankengymnastik in der Gruppe mit
Anleitungen fir die Aktivitaten des taglichen Lebens teilzunehmen, auch nahm sie an einer individuell zugeschnittenen medizinischen
Trainingstherapie sowie an balneo-physikalischen MaBnahmen in Form u.a. von Bewegungs-, Thermal- und medizinischen Badern teil.
Dariiber hinaus erfolgten ergotherapeutische Ubungen wie z.B. Stretching-Ubungen und Wassertreten. Ausweislich der
Patientenselbsteinschatzung im Abschlussgesprach konnte die Klagerin an allen Behandlungen teilnehmen, diese wurden von ihr gut
vertragen, ihre Beschwerden waren riickldufig. Aus Sicht der im Heilverfahren behandelnden Arzte bestanden keine wesentlichen
Einschrankungen bei der Teilhabe am Leben in der Gesellschaft. Dieser Beurteilung schliet sich der Senat an. Danach liegen bei der
Klagerin keine derart gravierenden Einschrankungen der Gehfahigkeit vor, welche die Zuerkennung des Merkzeichens "aG" rechtfertigen
kénnten.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG.

Griinde fur die Zulassung der Revision liegen nicht vor.
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