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Die Berufung der Klagerin gegen das Urteil des Sozialgerichts Karlsruhe vom 01.12.2011 wird zuriickgewiesen.

AuBergerichtliche Kosten sind auch im Berufungsverfahren nicht zu erstatten.
Tatbestand:

Zwischen den Beteiligten ist streitig, ob der Kldgerin aufgrund ihres Antrags vom 20.08.2009 ein Anspruch auf Gewahrung einer Rente
wegen voller, hilfsweise teilweiser Erwerbsminderung zusteht.

Die 1960 in R. (Sachsen) geborene Klagerin war 3-mal verheiratet und hat vier Kinder (geboren 1981, 1982, 1990, 1992). Sie hat vom
01.09.1977 bis 15.07.1979 in der damaligen DDR den Beruf einer Konditorin erlernt (zum Sozialversicherungsausweis vgl Blatt 239 ff der
Verwaltungsakte); zuletzt hatte sie in der DDR als Weichenreinigerin gearbeitet. Nach dem Umzug ins bisherige Bundesgebiet im Jahr 1992
ist sie im Hinblick auf die Kindererziehung keiner Arbeitstatigkeit mehr nachgegangen. Wahrend ihrer letzten Ehe wurde sie von ihrem
Ehemann missbraucht, weshalb dieser zu einer Haftstrafe von 6 ¥ Jahren verurteilt, aber wegen guter Fiihrung vorzeitig entlassen worden
war. Der Kldgerin wurde eine Rente nach dem Opferentschadigungsgesetz (Beschadigungsgrundrente iHv 123,00 EUR monatlich)
zuerkannt, ebenso wie eine MdE (Minderung der Erwerbsfahigkeit iSd BVG) iHv 30. Zuletzt (seit 2005) lebte sie mit ihren zwei jungsten
Kindern vom SGB II-Leistungsbezug.

Am 20.08.2009 beantragte sie bei der Beklagten die Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsminderung. Hierzu gab sie an, sich wegen
chronischer Erkrankung, seit 2000 als Opfer einer Gewalttat mit Morddrohung, psychischen, physisch und kérperlichen Einschrankungen fir
erwerbsgemindert zu halten.

Die Beklagte holte beim Lungenarzt/Sozialmedizin Dr. H. ein Gutachten nach Aktenlage ein. Dieser befand in seinem Gutachten vom
14.09.2009 die Klagerin bei Vorliegen eines depressiven Syndroms, einer Somatisierungsreaktion und einer
Akromioklavikulargelenksarthrose rechts fur in der Lage, leichte bis mittelschwere Tatigkeiten uberwiegend im Stehen, Gehen und Sitzen, in
Tagesschicht sowie Frih-/Spatschicht und unter Beachtung qualitativer Leistungseinschrankungen hinsichtlich des Bewegungs-
/Haltungsapparates sechs Stunden und mehr auslben zu kénnen. AuszuschlieBen seien Arbeiten unter Zeitdruck, Arbeiten mit vermehrter
seelischer Belastung, Uberkopfarbeiten und Wirbelséulenzwangshaltungen. Auch vermehrter Publikumsverkehr und Zeitdruck sei zu
meiden.

Unter Beriicksichtigung von weiteren arztlichen Unterlagen, Befundberichten der behandelnden Arzte Dr. W., Dr. K., Dr. Wi., Dr. A. und der
Diplom-Psychologin P. M.-S. sowie von fir die Bundesagentur fur Arbeit erstellten Gutachten - insbesondere einem Gutachten von Dr. Sch.,
der ein vollschichtiges Leistungsvermdgen attestiert hatte - lehnte die Beklagte mit Bescheid vom 22.09.2009 die Gewahrung der
beantragten Rente ab. Es liege weder teilweise noch volle Erwerbsminderung und auch keine Berufsunfahigkeit vor. Die Klagerin kdnne auf
dem allgemeinen Arbeitsmarkt Tatigkeiten im Umfang von mindestens sechs Stunden taglich ausiben. Den am 28.09.2009 erhobenen
Widerspruch wies die Beklagte mit Widerspruchsbescheid vom 21.12.2009 zuriick. Volle bzw teilweise Erwerbsminderung liege nicht vor.
Die zuletzt ausgelbte versicherungspflichtige Beschaftigung als Weichenreinigerin sei dem Leitberuf des ungelernten Arbeiters zuzuordnen,
weshalb sich die Klagerin im Rahmen der Prifung von Berufsunfahigkeit auf samtliche ungelernten Tatigkeiten verweisen lassen musse.

Am 12.01.2010 hat die Klagerin beim Sozialgericht Karlsruhe (SG) Klage erhoben. Unter Beriicksichtigung der festgestellten MdE iHv 30 und
nach den Schicksalen sowie ihrem Lebenslauf sei sie offensichtlich zu einer Erwerbstatigkeit nicht mehr in der Lage. Den erlernten Beruf
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habe sie jahrzehntelang nicht mehr ausgeubt. Zu anderen Tatigkeiten sei sie aber weder personlich noch gesundheitlich befahigt. Auch aus
zunehmend psychischen Griinden sei sie nicht mehr in der Lage einer Erwerbstatigkeit nachzugehen.

Das SG hat Beweis erhoben durch schriftliche Befragung der die Kldgerin behandelnden Arzte als sachversténdige Zeugen. Wegen des
Inhalts und des Ergebnisses der Beweisaufnahme wird auf Blatt 37 bis 51, 52 bis 54 sowie 55 der SG-Akte Bezug genommen. Der Facharzt
fur Allgemeinmedizin Dr. Wi. hat dem SG mit Schreiben vom 16.06.2010 mitgeteilt, es bestehe ein deutlicher Antriebsmangel,
Schlafstérungen mit Albtraumen, eine ausgepragte Somatisierung mit wechselnden Schmerzen in Wirbelsaule und Gelenken. Eine
Fibromyalgie sei diagnostiziert. Eine stationare RehabilitationsmaBnahme sei mehrmals vorgeschlagen aber von der Kldgerin aber im
Hinblick auf die Betreuung ihrer Kinder abgelehnt worden. Die Klagerin sei nur unter drei Stunden taglich leistungsfahig. Der Facharzt Innere
Medizin, Rheumatologie und Angiologie Dr. We. hat in seinem Schreiben vom 02.07.2010 die Diagnosen eines Schmerzsyndroms vom
Fibromyalgietyp, degeneratives HWS-Syndrom, Hallux valgus, SpreizfuBstellung, GroBzehengrundgelenksarthrose, Leberwerterhdhung,
anamnestische Omarthrose sowie Erschépfungszustand angegeben. Da seit 2009 erst eine Kontrolluntersuchung stattgefunden habe, kénne
er keine Beurteilung der Leistungsfahigkeit abgeben. Dr. G., Facharzt fir Chirurgie, hat dem SG am 07.07.210 mitgeteilt, die Klagerin sei in
der Lage, einer korperlich leichten und nervlich wenig belastenden Tatigkeit im Rahmen einer Fiinf-Tage-Woche mindestens sechs Stunden
nachzugehen.

Das SG hat des Weiteren Beweis erhoben durch Einholung eines neurologisch-psychiatrischen Gutachtens bei der Facharztin fir Neurologie,
Facharztin fur Psychiatrie und Psychotherapie, Spezielle Schmerzmedizin, Suchtmedizin, Verhaltenstherapie, Dr. O.-P ... Wegen des Inhalts
und des Ergebnisses der Beweisaufnahme wird auf Blatt 92 bis 134 der SG-Akte Bezug genommen. Dr. O.-P. hat in ihrem Gutachten vom
29.03.2011 ausgefiihrt, bei der Klagerin bestehe ein neurasthen-dysthymes Syndrom nach posttraumatischer Belastungsstérung mit
deutlicher Somatisierungsstérung, am ehesten im Sinne einer somatoformen Schmerzstérung auf dem Boden einer dependenten
Persanlichkeitsstorung mit auch angstlichen Anteilen sowie ein diskretes Wurzelreizzeichen L5. Leichte bis gelegentlich mittelschwere
Tatigkeiten Gberwiegend im Stehen, Gehen und Sitzen in Wechselhaltung seien zu bevorzugen. Solche Tatigkeiten konne die Klagerin
arbeitstaglich sechs Stunden und mehr ausfiihren.

Mit Urteil vom 01.12.2011 hat das SG die Klage abgewiesen. Aus dem schlissigen und iberzeugenden Gutachten von Dr. O.-P. ergebe sich,
dass die Klagerin nicht erwerbsgemindert sei und insoweit fur Tatigkeiten auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt ein Leistungsvermdgen von
mindestens sechs Stunden taglich bestehe. Berufsunfahigkeit liege nicht vor, da sich die Klagerin, die seit 1989 als Weichenreinigerin
gearbeitet habe, auf den allgemeinen Arbeitsmarkt verweisen lassen misse, auf dem sie aber mindestens sechs Stunden taglich
leistungsfahig sei.

Gegen das ihrem Bevollmachtigten am 27.12.2011 zugestellte Urteil hat die Klagerin am 20.01.2012 beim SG (Eingang beim
Landessozialgericht Baden-Wiirttemberg (LSG) am 26.01.2012) Berufung eingelegt. Sie fiihle sich durch das Urteil nicht geniigend
gewdrdigt, sie konne auf keinen Fall beschaftigt werden. Sie schaffe mit "Ach und Krach" gerade den Haushalt, sei danach auch sehr kaputt
und niedergeschlagen. Auch sei eine Verschlechterung eingetreten.

Die Klagerin beantragt sinngemag,

das Urteil des Sozialgerichts Karlsruhe vom 01.12.2011 sowie den Bescheid der Beklagten vom 22.09.2009 in der Gestalt des
Widerspruchsbescheids vom 21.12.2009 aufzuheben und die Beklagte zu verurteilen, ihr ab 01.08.2009 eine Rente wegen voller, hilfsweise
teilweiser Erwerbsminderung, ggf bei Berufsunfahigkeit, zu gewahren.

Die Beklagte beantragt,
die Berufung zurtickzuweisen.

Die Beklagte ist der Berufung entgegengetreten und halt die angefochtene Entscheidung fur zutreffend. Wegen des von ihr vorgelegten
Versicherungsverlaufs wird auf Blatt 11 bis 16 sowie Blatt 121 bis 124 der Senatsakte Bezug genommen.

Der Senat hat Beweis erhoben durch Einholung eines neurologisch-psychiatrischen Gutachtens bei Prof. Dr. R., Chefarzt der Klinik fur
Neurologie, Arztlicher Direktor der Sankt Rochus Kliniken, Facharzt fiir Neurologie, Facharzt fiir Psychiatrie, Klinische Geriatrie, Physikalische
Rehabilitation und Rehabilitationswesen. Wegen des Inhalts und des Ergebnisses der Beweisaufnahme wird auf Blatt 37 bis 97 der
Senatsakte Bezug genommen. Prof. Dr. R. hat in seinem Gutachten vom 14.09.2012 eine leichtgradige, anhaltende somatoforme
Schmerzstorung, eine Dysthymia und degenerative Veranderungen der Halswirbelsaule diagnostiziert. Die Klagerin sei in der Lage, leichte
bis mittelschwere kdrperliche Arbeiten unter Beachtung qualitativer Leistungseinschrankungen zu verrichten. Leichte Tatigkeiten auf dem
allgemeinen Arbeitsmarkt kénne sie sechs Stunden und mehr an funf Tagen in der Woche ausuben.

Die Sach- und Rechtslage wurde in einem Erdrterungstermin am 26.11.2012 mit den Beteiligten besprochen. Wegen des Inhalts und des
Ergebnisses dieses Termins wird auf die Niederschrift (Blatt 108 bis 110 der Senatsakte) Bezug genommen. Der Senat hat auch im
Einverstandnis mit der Klagerin die Akten des Landratsamts Karlsruhe - Amt fiir Versorgung und Rehabilitation - beigezogen. Wegen des
Inhalts dieser Akten wird auf Blatt 127 bis 144 der Senatsakten Bezug genommen.

Mit den Beteiligten zugestelltem Hinweis vom 28.01.2013 hat der Senat auf die beabsichtigte Entscheidung nach § 153 Abs 4 SGG
hingewiesen und den Beteiligten Gelegenheit zur Stellungnahme gegeben.

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sachverhalts sowie des Vorbringens der Beteiligten wird auf die Akte des Senats, die beigezogene
Akte des SG und der Beklagten Bezug genommen.

Entscheidungsgrinde:

Die nach den §§ 143, 144, 151 Abs 1 des Sozialgerichtsgesetzes (SGG) form- und fristgerecht eingelegte Berufung der Klagerin ist statthaft
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und zulassig, jedoch unbegriindet. Das SG hat die Klage zu Recht abgewiesen.

Der Senat weist die Berufung durch Beschluss ohne miindliche Verhandlung und ohne Beteiligung ehrenamtlicher Richter gemaR § 153 Abs
4 SGG zurlck, da er sie einstimmig fur unbegriindet und eine mindliche Verhandlung nicht fur erforderlich halt. Die Beteiligten sind zu
dieser Verfahrensweise gehort worden.

Gegenstand der kombinierten Anfechtungs- und Leistungsklage (§ 54 Abs 1 iVm Abs 4 SGG) ist der die Gewahrung einer Rente wegen
Erwerbsminderung ablehnende Bescheid der Beklagten vom 22.09.2009 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 21.12.2009. Dieser
Bescheid ist rechtmaRig und verletzt die Klagerin nicht in ihren Rechten. Der Klagerin steht kein Anspruch auf die Gewahrung einer Rente
wegen Erwerbsminderung zu.

Der geltend gemachte Anspruch richtet sich nach & 43 Sozialgesetzbuch - Sechstes Buch - (SGB VI) in der ab 01.01.2008 geltenden Fassung
des Art 1 Nr 12 RV-Altersgrenzenanpassungsgesetz vom 20.04.2007 (BGBI I, 554). Versicherte haben nach § 43 Abs 2 Satz 1 SGB VI
Anspruch auf Rente wegen voller Erwerbsminderung und nach § 43 Abs 1 Satz 1 SGB VI Anspruch auf Rente wegen teilweiser
Erwerbsminderung bis zum Erreichen der Regelaltersgrenze, wenn sie voll bzw. teilweise erwerbsgemindert sind (Nr 1), in den letzten flinf
Jahren vor Eintritt der Erwerbsminderung drei Jahre Pflichtbeitrage flr eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit haben (Nr 2) und vor
Eintritt der Erwerbsminderung die allgemeine Wartezeit erflllt haben (Nr 3). Voll erwerbsgemindert sind nach § 43 Abs 2 Satz 2 SGB VI
Versicherte, die wegen Krankheit oder Behinderung auf nicht absehbare Zeit auBer Stande sind, unter den ublichen Bedingungen des
allgemeinen Arbeitsmarkts mindestens drei Stunden taglich erwerbstatig zu sein. Teilweise erwerbsgemindert sind nach § 43 Abs 1 Satz 2
SGB VI Versicherte, die wegen Krankheit oder Behinderung auf nicht absehbare Zeit aufer Stande sind, unter den Ublichen Bedingungen
des allgemeinen Arbeitsmarkts mindestens sechs Stunden taglich erwerbstatig zu sein. Sowohl fiir die Rente wegen teilweiser als auch fur
die Rente wegen voller Erwerbsminderung ist Voraussetzung, dass die Erwerbsfahigkeit durch Krankheit oder Behinderung gemindert sein
muss. Entscheidend ist darauf abzustellen, in welchem Umfang ein Versicherter durch Krankheit oder Behinderung in seiner kérperlichen
und geistigen Leistungsfahigkeit beeintrachtigt wird und in welchem Umfang sich eine Leistungsminderung auf die Fahigkeit, erwerbstatig
zu sein, auswirkt. Bei einem Leistungsvermdgen, das dauerhaft eine Beschaftigung von mindestens sechs Stunden taglich bezogen auf eine
Flinf-Tage-Woche ermdglicht, liegt keine Erwerbsminderung im Sinne des § 43 Abs 1 und Abs 2 SGB VI vor. Wer noch sechs Stunden unter
den Ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarkts arbeiten kann, ist nicht erwerbsgemindert; dabei ist die jeweilige
Arbeitsmarktlage nicht zu berlicksichtigen (§ 43 Abs 3 SGB VI).

Der Senat konnte sich davon Uberzeugen, dass die Klagerin zumindest noch leichte Tatigkeiten auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt unter
Beachtung qualitativer Einschrankungen sechs Stunden und mehr an finf Tagen pro Woche verrichten kann. Sie ist damit weder voll noch
teilweise erwerbsgemindert. Insoweit nimmt der Senat zur Begriindung auf die Griinde der angefochtenen Entscheidung Bezug (§ 153 Abs 2
SGG) und sieht von einer weiteren Begriindung ab.

Das vom SG gefundene Ergebnis wurde in der Beweisaufnahme durch den Senat bestatigt. Denn auf Grundlage des neurologisch-
psychiatrischen Gutachtens von Prof. Dr. R. ist der Senat zu der Uberzeugung gelangt, dass die Gesundheit der Klagerin durch eine
leichtgradige, anhaltende somatoforme Schmerzstorung, eine Dysthymia und degenerative Veranderungen der Halswirbelsaule
beeintrachtigt ist. Diese Gesundheitsstérungen fuhren jedoch nur dazu, dass das Leistungsvermdgen allein in qualitativer Hinsicht
eingeschrankt ist. Prof. Dr. R. konnte fur den Senat Uberzeugend darlegen, dass die benannten Gesundheitsstérungen der Klagerin nur noch
leichte bis mittelschwere kdrperliche Arbeiten ohne Zwangshaltungen und ohne Akkord- oder FlieBbandarbeiten erméglichen. Lasten von
Uber 10 kg sollten nicht gehoben oder getragen werden. Die Tatigkeiten sollten vorzugsweise im Wechsel zwischen Stehen, Gehen und
Sitzen ausgeflihrt werden. Sei dieser Positionswechsel nicht méglich, kénnten auch Tatigkeiten standig im Sitzen bzw Uberwiegend im
Stehen oder Uberwiegend im Gehen zugemutet werden. Standige Zwangshaltungen, wie zB haufiges Blicken oder kniende Tatigkeiten,
seien zu vermeiden. Arbeiten auf Leitern oder Gerlsten seien angesichts der Schmerzsymptomatik und des von der Klagerin angegebenen
Schwindels nicht zumutbar. Arbeiten unter Exposition von Kalte, Warme, Staub, gasen, Dampfen oder Nasse sollten vermieden werden,
wahrend Tatigkeiten im Freien untergiinstigen Witterungsbedingungen bzw bei geeigneter Schutzkleidung nicht grundsatzlich
auszuschlieBen seien. Arbeiten an Biromaschinen kdnnten nur noch in einem geringflgigen Umfang verrichtet werden. Tatigkeiten in Frih-
bzw Spatschicht kdmen in Frage, Nachtschichten dagegen seien zu meiden. Eine durchschnittliche Beanspruchung des Gehérs und des
Sehvermdgens sei leidensgerecht, Publikumsverkehr sei zumutbar. Eine besondere geistige Beanspruchung mit erhéhter oder hoher
Verantwortung kénne aber nicht mehr zugemutet werden.

Im Anschluss an die Ausfiihrungen von Prof. Dr. R. ist der Senat zu der Uberzeugung gelangt, dass die Kldgerin unter Beachtung dieser
qualitativer Leistungseinschrankungen zumindest leichte Tatigkeiten auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt noch mindestens sechs Stunden
verrichten kann. Der Uberzeugung des Senats steht nicht entgegen, dass die Klagerin im Erdrterungstermin geltend gemacht hatte, es liege
eine Summe von Antriebsschwachen vor, auch sei die freie WillensentschlieBung ausgeschlossen. Dies ergibt sich weder aus dem Gutachten
von Prof. Dr. R. noch aus dem Gutachten von Dr. O.-P. oder demjenigen von Dr. Sch ... Prof. Dr. R., der in der von der Klagerin insoweit in
Bezug genommenen Passage (vgl Seite 10 des Gutachtens/Blatt 46 der Senatsakte) das Gutachten von Dr. Sch. aus dem Jahr 2009
zusammenfasst, hat dort niedergeschrieben: "Frau M. habe eindeutig dysfunktionale Kognitionen hinsichtlich der Erwerbstatigkeit
aufgewiesen, diese entzégen sich aber nicht zur freien Willensbestimmung bzw der zumutbaren Willensanspannung". Auch Dr. Sch. hatte in
seinem Gutachten ausgeflihrt, die psychische Symptomatik sei "nicht derart ausgepragt, als dass es Frau M. bei zumutbarer
Willensanstrengung nicht méglich ware, eine Tatigkeit auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt aufzunehmen und auch vollschichtig zu
verrichten". Aus diesen Ausfihrungen, wie auch aus den gesamten Ausfuhrungen der Gutachten Dr. Sch., Dr. O.-P. und Prof. Dr. R. ergeben
sich keinerlei Anhaltspunkte fir eine Einschrankung der WillensentschlieBung. Ebenso wenig ergeben sich - auch entgegen den
Ausfuhrungen von Dr. Wi. - Antriebsschwachen von rentenrelevantem AusmaR. So berichtet Prof. Dr. R., dass die Analyse der
Alltagsaktivitaten (dazu vgl Seite 11 bis 124 des Gutachtens/Blatt 47 bis 50 der Senatsakte), und der nur leicht gestérte psychische Befund
zeigten, dass es sich nur um einen leichten, nicht um einen mittleren oder schweren Auspragungsgrad der somatoformen Schmerzstérung
handele. Hieraus wie auch aus der vorliegenden Dysthymia kann eine Antriebsschwache von erheblichem AusmaR nicht abgeleitet werden.
Gegen die Annahme einer solchen Antriebslosigkeit oder Stérung der WillensentschlieBung spricht auch das Verhalten der Klagerin, der es
im SG-Verfahren darauf ankam, nicht von einem Mann begutachtet zu werden, weshalb sie einen Wechsel des Gutachters durchsetzte. Auch
im Erérterungstermin hat sie sich mit ihrem Vorbringen vehement gegen eine Riicknahme der Berufung eingesetzt, obwohl das Gutachten
von Prof. Dr. R. keine Erfolgsaussichten flir das Berufungsverfahren versprach. Auch Dr. Wi. berichtet, die Klagerin habe mehrfach eine Kur
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abgelehnt, um ihre Kinder zu versorgen. Dies zeigt, dass die Klagerin, sehr wohl in der Lage ist, ihren Willen zu bilden, zu artikulieren und
beharrlich zu verfolgen. Eine Antriebslosigkeit oder Stérung der WillensentschlieBung kann damit aber nicht angenommen werden. Dies wird
auch dadurch unterstrichen, dass Prof. Dr. R. bei seiner Untersuchung - anders als noch Dr. O.-P. - gerade kein neurasthenisches Syndrom
(vorzeitige Erschopfbarkeit) mehr gefunden hatte.

Auch aus den vom Landratsamt Karlsruhe vorgelegten Unterlagen lassen sich relevante Einschrankungen der Erwerbsfahigkeit nicht
ableiten. Aus diesen Unterlagen ergibt sich, dass (mit Bescheid vom 03.01.12013) eine Verschlimmerung der Schadigungsfolgen abgelehnt
worden war.

Damit konnte sich der Senat davon Uberzeugen, dass die von Prof. Dr. R. genannten Gesundheitsstorungen (dazu s o) vorliegen. Diese vom
Senat festgestellten Gesundheitsstérungen fithren aber nicht zu einem in zeitlicher Hinsicht eingeschrankten Leistungsvermdégen der
Klagerin flr leichte Tatigkeiten auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt. Dies gilt gerade vor dem Hintergrund des im Gutachten von Prof. Dr. R.
mitgeteilten Tagesablaufs, der keinerlei Umstande dahingehend zu erkennen gibt, dass weitere, gravierende und Uber die von Prof. Dr. R.
(dazu s o) genannten qualitativen Einschrankungen hinausgehende Leistungseinschrankungen vorlagen. Die Klagerin ist mithin in der Lage,
unter Beachtung der genannten qualitativen Leistungseinschrankungen leichte Tatigkeiten auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt sechs
Stunden und mehr an flinf Tagen pro Woche auszuiiben. Dem stehen die Auskinfte von Dr. Wi., der ein eingeschranktes Leistungsvermdgen
angegeben hatte, nicht entgegen. Denn aus dessen mitgeteilten Befunden und Ausfihrungen konnte der Senat nicht, wie im Gutachten von
Prof. Dr. R., dessen Einschatzung eines eingeschrankten Leistungsvermdgens schliissig ableiten. Dies wird dadurch unterstrichen, dass sich
die Klagerin auch weder in ambulanter Psychotherapie noch in konsequenter nervenarztlicher Behandlung befindet. Auch die Feststellung
einer MdE nach dem OEG begriindet allein noch keine rentenrelevante Einschrankung der Erwerbsfahigkeit.

Die bei der Klagerin bestehenden qualitativen Leistungseinschrankungen, die samtlich nicht ungewdhnlich sind, lassen keine ernstlichen
Zweifel daran aufkommen, dass diese noch wettbewerbsfahig in einem Betrieb einsetzbar ist. Aus den bestehenden Einschrankungen
ergeben sich damit weder schwere spezifische Leistungsbehinderungen noch stellen die qualitativen Leistungseinschrankungen eine
Summierung ungewdhnlicher Leistungseinschrankungen (vgl BSG 11.03.1999, B 13 R] 71/97 R, juris) dar. Die Klagerin ist auch in der Lage,
taglich viermal eine Wegstrecke von 500 Metern innerhalb von jeweils 20 Minuten zu FuR zurlickzulegen sowie &ffentliche Verkehrsmittel zu
Hauptverkehrszeiten zweimal am Tag zu benutzen. Dies konnten die Gutachter Prof. Dr. R. - zu dem die Klagerin mit dem Fahrrad angereist
ist - und Dr. O.-P. bestatigen.

Die Klagerin ist damit nach Uberzeugung des Senats noch in der Lage, ohne unmittelbare Gefahrdung der Gesundheit und unter Beachtung
der dargestellten qualitativen Leistungseinschrankungen, zumindest leichte Tatigkeiten auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt mindestens
sechs Stunden an fiinf Tagen pro Woche zu verrichten. Dieses Leistungsvermdgen besteht nach Uberzeugung des Senats seit
Rentenantragstellung und seither durchgehend. Mit diesem Leistungsvermdgen ist die Klagerin nicht erwerbsgemindert (§ 43 Abs 3 SGB VI);
sie hat damit keinen Anspruch auf Gewahrung einer Rente wegen teilweiser bzw voller Erwerbsminderung.

Die Klagerin hat auch keinen Anspruch auf eine Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit (§ 240 SGB VI).
Voraussetzung eines solchen Rentenanspruchs ist (vgl § 240 SGB VI), dass sie vor dem 02.01.1961 geboren und berufsunfahig ist. Da die
Klagerin zuletzt als Weichenreinigerin und damit als ungelernte Arbeiterin versicherungspflichtig beschaftigt war, ist sie - selbst wenn sie
ihre letzte Tatigkeit nicht mehr ausuben kdnnte - auf samtliche auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt vorkommende Tatigkeiten verweisbar.
Derartige leichte Tatigkeiten kann sie aber - wie dargelegt - arbeitstaglich noch sechs Stunden und mehr verrichten.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG. Dabei hat der Senat im Rahmen seines Ermessens insbesondere bertcksichtigt, dass die
Klagerin in beiden Instanzen ohne Erfolg geblieben ist.

Die Revision wird nicht zugelassen, da Grinde flr die Zulassung nicht vorliegen (§ 160 Nr 1 und 2 SGG).
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