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Die Berufung der Klager gegen den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Heilbronn vom 23. Mai 2013 wird zurlickgewiesen.

AuBergerichtliche Kosten sind auch im Berufungsverfahren nicht zu erstatten.
Tatbestand:
Umstritten ist die Gewahrung von Rente wegen Erwerbsminderung.

Die 1966 geborene Klagerin, die keinen Beruf erlernt hat, war im Zeitraum vom 12. Februar 1986 bis 31. Januar 1994 - mit
Unterbrechungen, u.a. wegen Kindererziehung, Bezug von Sozialleistungen und Arbeitslosigkeit - u.a. in der Gastronomie im Bereich
Kuchenhilfe und Service rentenversicherungspflichtig beschaftigt. AnschlieBend liegen - mit Unterbrechungen - weitere
versicherungsrechtliche Zeiten wegen Kindererziehung (Kindererziehungszeiten und Kinderberucksichtigungszeiten), Arbeitslosigkeit und
Arbeitsunfahigkeit mit Pflichtbeitragen bis 15. November 2000 vor. Danach war die Klagerin vom 1. Januar 2002 bis 31. Marz 2009
geringfligig versicherungsfrei ohne Zuzahlung als Reinigungskraft beschaftigt. Berticksichtigungszeiten wegen Erziehung von Kindern liegen
vom 18. April 1992 bis 30. August 2006 vor. Wegen der Einzelheiten der versicherungsrechtlichen Zeiten wird auf den Versicherungsverlauf
vom 30. und 31. Oktober 2013 verwiesen.

Vom 30. Mé&rz bis 3. Mai 2000 erfolgte eine stationére Heilbehandlung in der Reha-Klinik Gl. (Diagnosen [D]: Angstlich-depressive
Entwicklung mit Hyperventilationssyndrom, somatoforme Schmerzstérung, Spannungscephalgien, leichtgradiges Asthma Bronchiale mit
Anstrengungsobstruktion, Struma diffusa et nodosa, Stressinkontinenz Grad |; Entlassung bei noch deutlicher, depressiver Symptomatik als
arbeitsunfahig; leichte bis mittelschwere Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes seien bei Beachtung qualitativer Einschrankungen
vollschichtig mdglich). Bei der Klagerin, die im weiteren Verlauf in Behandlung bei dem Arzt fiir Neurologie und Psychiatrie Dr. Ho. war,
erfolgte vom 31. Juli bis 11. September 2007 eine weitere stationare Behandlung im Reha-Zentrum Bad DU. (D: Rezidivierende depressive
Stérung, gegenwartig mittelgradige bis schwere depressive Episode, anhaltende somatoforme Schmerzstérung, generalisierte Angststérung,
Spannungskopfschmerzen, klassische Migrane; leichte bis mittelschwere Tatigkeiten - ohne Nachtschichtorganisation - seien bei
Beeintrachtigung des Konzentrations- und Reaktionsvermdgens wie auch der Umstellungs- und Anpassungsfahigkeit, die deutlich
eingeschrankt seien, drei bis unter sechs Stunden maglich).

GemaR einer Bestatigung der Stadt La. vom 10. November 2011 sprach die Klagerin bei der Ortsbehérde im Juni 2008 wegen eines Antrags
auf Gewahrung von Erwerbsminderungsrente vor. Ein Antrag wurde nach telefonischer Rickfrage bei der Beklagten hinsichtlich der
versicherungsrechtlichen Voraussetzungen, deren Vorliegen von dort verneint wurde, schlielich nicht aufgenommen.

Den Rentenantrag der Klagerin vom 25. Januar 2010, mit dem sie geltend machte, sie halte sich seit Juni 1997 wegen Borelliose, erh6htem
Puls, Angst-Depression, Schilddriisenproblemen, Migrane, Gelenkschmerzen, RIS-Syndrom, Asthma, Hormonstérungen, Sehschwache,
erhdhtem Herzschlag sowie Vergesslichkeit fiir nicht mehr leistungsfahig, lehnte die Beklagte mit Bescheid vom 22. Februar 2010 (weil die
versicherungsrechtlichen Voraussetzungen nicht erfillt seien) und Widerspruchsbescheid vom 19. Juli 2010 (weil die Klagerin noch
mindestens sechs Stunden taglich erwerbstatig sein kdnne und das Leistungsvermégen bis 31. Dezember 2000 nicht auf unter vollschichtig
gesunken und sie damit auch nicht Erwerbs- oder Berufsunfahig gewesen sei) ab.

Grundlage dieser Entscheidungen waren die Entlassungsberichte Uber die 0.g. stationaren Reha-Behandlungen sowie Befundberichte des
Hausarztes M6. vom 9. April 2010, der einen Befundbericht des Lungenfacharztes Dr. He. vom 25. Februar 2010 beifligte, und des
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Neurologen und Psychiaters Dr. Ho. vom 12. April 2010, der einen Ausdruck der Uber die Klagerin gespeicherten Daten vorlegte. Ferner
hatte die Facharztin flr Psychiatrie und Psychotherapie Dr. Re. in ihrem Gutachten vom 19. Mai 2010 die Diagnosen Angst und Depression
gemischt, Dysthymia, anhaltend somatoforme Schmerzstérung und Migrane gestellt, wodurch die psychische Belastbarkeit sowie das
Anpassungs- und Umstellungsvermdgen herabgesetzt seien. Die zuletzt ausgelbte Tatigkeit als Reinigungskraft sowie leichte bis
mittelschwere Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarkts - ohne erhdhten Zeitdruck, ohne Akkordarbeit, Nachtschicht, Tatigkeiten mit
hoher Verantwortung fiir Personen oder Maschinen - kdnnten mindestens sechs Stunden taglich verrichtet werden. Im Ubrigen erfolge seit
Ende Januar 2010 eine stérungsgerechte und suffiziente Therapie, durch die die Klagerin ihren Angaben zufolge bereits eine erste
Entlastung habe erfahren kénnen. Dem hatte sich auch der beratende Arzt Riemekasten in der Stellungnahme vom 3. Juni 2010 im
Wesentlichen angeschlossen.

Wegen der die Gewahrung von Rente versagenden Entscheidungen hat die Klagerin am 29. Juli 2010 Klage beim Sozialgericht Heilbronn
(SG) erhoben. Sie hat im Wesentlichen geltend gemacht, sie sei nicht in der Lage, zu arbeiten. Sie sei so gut wie jeden Tag beim Arzt und
musse auch taglich mehrere Tabletten einnehmen, um Gberhaupt halbwegs den Alltag bewaltigen zu kdnnen. Selbst die normalsten Dinge
fielen ihr schwer. Im Ubrigen habe sie bereits im Jahr 2008 einen Rentenantrag gestellt, der nur deshalb nicht abgesandt worden sei, weil
die Beklagte die Auskunft erteilt habe, es fehlten versicherungsrechtliche Zeiten. Hierzu hat sie die Bestatigung der Stadt La. vom 10.
November 2011, einen Arztbrief des Kreiskrankenhauses (KKH) Ta., Psychiatrische Abteilung, vom 28. November 2011 (ber eine stationare
Behandlung vom 22. September bis 29. November 2011 und Arztbriefe des Dr. Ho. aus der Zeit vom 8. Marz 2004 bis 4. September 2008 an
ihren friheren Hausarzt vorgelegt.

Das SG hat Dr. Ho. und den Psychotherapeuten Dipl.-Psych. und Dipl.-Pad. Kl. schriftlich als sachverstandige Zeugen gehort. Dr. Ho. hat am
5. September 2010 Gber die von ihm erhobenen Befunde und die erfolgten Therapien berichtet und auf Nachfrage des SG am 11. Oktober
2010 erklart, er stimme der sozialmedizinischen Leistungsbeurteilung der Dr. Re. in vollem Umfang zu. Das Krankheitsbild sei in dem
Gutachten zutreffend erfasst und auch die sozialmedizinisch relevanten Bereiche seien adaquat dargestellt. Auch aus seiner Sicht sei die
Klagerin in der Lage, eine Tatigkeit als Reinigungskraft sowie Tatigkeiten leichter bis mittelschwerer Art in Tages- und Friihschicht zu
verrichten. Der Psychotherapeut KI. hat am 13. September 2010 berichtet, er habe mit der Klagerin seit Januar 2010 inzwischen 15
Sitzungen durchgeflhrt. Diese leide an einer somatoformen Schmerzstérung auf Grund lang bestehender Belastungen verbunden mit
schwerer depressiver Symptomatik mit vegetativer und emotionaler Auspragung. Auf Nachfrage der Beklagten hat er in der gutachterlichen
Stellungnahme vom 20. Oktober 2010 ausgefihrt, es bestehe eine schwerwiegende psychische Problematik mit starkem emotionalem und
verhaltenspragendem Stérungsbild. Mit der Beurteilung der psychischen Belastungsfahigkeit durch Dr. Re. stimme er weitgehend iberein.
Allerdings betrachte er die Symptomatik in ihrer Auspragung und in den sozialen Konsequenzen als wesentlich einschrankender, als dies in
der Begutachtungssituation bei Dr. Re. deutlich werden kénne. Zur Zeit sei die Klagerin nicht in der Lage, ihren hauslichen Alltag zu
bewaltigen. Er halte sie "nach Zusammenschau seiner "derzeitigen klinischen Befunde" nicht fir in der Lage, auch nur leichte korperliche
Tatigkeiten drei Stunden taglich zu verrichten.

Das SG hat sodann ein Sachverstandigengutachten des Facharztes fur Neurologie und Psychiatrie Dr. He. vom 31. Januar 2012 eingeholt. Er
hat die erhobenen Befunde dargelegt und die Angaben der Klagerin zu Tagesablauf referiert. Auf Grund dessen und der in den Akten
enthaltenen Befunden ist er zum Ergebnis gelangt, bei der Klagerin bestliinden ein Restless-Legs-Syndrom ohne Gberdauernde funktionelle
Leistungseinschrankung, eine Migrane, aulerhalb akuter schwerer Kopfschmerzattacken ohne funktionelle Leistungseinschrankung, eine
anhaltende somatoforme Schmerzstérung mit angegebenem Dauerkopfschmerz sowie eine rezidivierende depressive Stérung mit
gegenwartig leichter depressiver Episode im Grenzbereich zu einer mittelgradigen depressiven Episode. Die Kriterien einer eigenstandigen
Angsterkrankung seien nicht erfillt. Selbst wenn man vom Vorliegen einer solchen Erkrankung auszugehen hatte, hatte dies keine
Auswirkung auf die Leistungsbeurteilung. Die Klagerin kénne ohne Gefahrdung ihrer Gesundheit leichte kdrperliche Tatigkeiten des
allgemeinen Arbeitsmarktes - ohne Uberforderung durch Akkordarbeit, Nachtarbeit oder besonderen Zeitdruck, besonders hohe Anspriiche
an Auffassung und Konzentration, besonders hohe Verantwortung und besonders hohe geistige Beanspruchung - mindestens sechs Stunden
taglich austben.

Das SG hat ferner Entlassungsberichte vom 16. Dezember 2011 Uber die stationdre Behandlung im KKH Ta., Psychiatrische Klinik, vom 22.
September bis 29. November 2011 sowie den Bericht des KKH Ta., Innere Abteilung, Uber die stationare Behandlung vom 10. bis 21. April
2012 (Einweisung wegen unklarer CRP-Erhéhung, Entlassung in gutem Allgemeinzustand) beigezogen.

Mit Gerichtsbescheid vom 23. Mai 2013 hat das SG die Klage abgewiesen. Die - ndher dargelegten - Voraussetzungen fur die Gewahrung
einer Rente wegen Erwerbsminderung seien nicht erfullt, wobei letztlich dahinstehen kénne, ob zum Zeitpunkt der Rentenantragstellung am
25. Januar 2010 oder gegebenenfalls zu einem friiheren Zeitpunkt die flr die Rentengewahrung erforderlichen versicherungsrechtlichen
Voraussetzungen erfilllt seien, da die Klagerin jedenfalls aus medizinischer Sicht die Voraussetzungen flr die Gewahrung einer Rente wegen
Erwerbsminderung nicht erfille. Sie sei in der Lage, Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes mindestens sechs Stunden taglich zu
verrichten, was sich auch aus dem Ergebnis der Beweisaufnahme, insbesondere dem Gutachten des Dr. He., ergebe. Dieses sei schlissig.
Der Leistungseinschatzung des behandelnden Diplompsychologen Kl. sei hingegen nicht zu folgen. Aus dem von Dr. He. erhobenen Befund
ergebe sich keine derartige Einschrankung des Leistungsvermdgens. Ferner ergebe sich auch aus den weiteren beigezogenen
Entlassungsberichten keine weitergehende Einschrinkung. Gegenstand des Verfahrens sei im Ubrigen lediglich der Rentenantrag vom 25.
Januar 2010. Nicht Gegenstand des Verfahrens sei der mdglicherweise bereits im Jahr 2008 gestellte Rentenantrag bzw. die Frage, ob dieser
auf Grund der damaligen Auskunft zu Recht nicht weiterverfolgt worden sei. Wegen der weiteren Einzelheiten wird auf den Gerichtsbescheid
verwiesen.

Gegen den am 31. Mai 2013 zugestellten Gerichtsbescheid hat die Klagerin am 25. Juni 2013 Berufung eingelegt. Im Berufungsverfahren hat
sie vorgetragen, sie fuhle sich unrichtig behandelt und bitte um ein erneutes Gutachten. Es bestehe eine Depression und sie sei seit Jahren
in neurologischer/psychiatrischer Behandlung und medikamentés eingestellt. Die Beschwerdesymptomatik werde dadurch allerdings nur
bedingt gelindert. Sie habe auch Schmerzen im Bereich der gesamten Skelettmuskulatur und leide unter Luftnot sowie Asthma bronchiale
und rezidivierenden Bauchschmerzen unklarer Ursache. Sie fuhle sich auch standig mide und erschépft.

Die Klagerin beantragt,
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den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Heilbronn vom 23. Mai 2013 aufzuheben und die Beklagte unter Aufhebung des Bescheids vom 22.
Februar 2010 und des Widerspruchsbescheids vom 19. Juli 2010 zu verurteilen, ihr ab 1. Januar 2010 Rente wegen voller bzw. teilweiser
Erwerbsminderung zu gewahren.

Die Beklagte beantragt,

die Berufung zurlickzuweisen.

Sie verweist auf die angefochtenen Entscheidungen. Die versicherungsrechtlichen Voraussetzungen waren nur erflllt, wenn der
Leistungsfall spatestens am 30. September 2008 eingetreten ware. Hierzu hat sie den Versicherungsverlauf vom 30. und 31. Oktober 2013

vorgelegt.

Wegen des weiteren Vorbringens und der Einzelheiten des Sachverhalts wird auf die Verwaltungsakten der Beklagten sowie die
Gerichtsakten beider Instanzen Bezug genommen.

Entscheidungsgriinde:

Die gemal §§ 143, 144, 151 Sozialgerichtsgesetz (SGG) zulassige Berufung der Klagerin ist nicht begriindet.

Das Begehren der Klagerin auf Gewahrung von Rente wegen Erwerbsminderung ist nicht begriindet, denn die Klagerin ist weder voll, noch
teilweise erwerbsgemindert.

Rechtsgrundlage fiir die hier begehrte Rente wegen Erwerbsminderung ist § 43 Sechstes Buch Sozialgesetzbuch (SGB VI).

Nach § 43 Abs. 1 Satz 1 SGB VI haben Versicherte bis zum Erreichen der Regelaltersgrenze Anspruch auf Rente wegen teilweiser
Erwerbsminderung wenn sie 1. teilweise erwerbsgemindert sind, 2. in den letzten funf Jahren vor Eintritt der Erwerbsminderung drei Jahre
Pflichtbeitrage fur eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit haben und 3. vor Eintritt der Erwerbsminderung die allgemeine Wartezeit
erflllt haben. Teilweise erwerbsgemindert sind Versicherte, die wegen Krankheit oder Behinderung auf nicht absehbare Zeit auBerstande
sind, unter den Ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes mindestens sechs Stunden taglich erwerbstatig zu sein (§ 43 Abs. 1
Satz 2 SGB VI).

Anspruch auf Rente wegen voller Erwerbsminderung haben Versicherte bis zum Erreichen der Regelaltersgrenze nach § 43 Abs. 2 Satz 1
SGB VI, wenn sie 1. voll erwerbsgemindert sind, 2. in den letzten finf Jahren vor Eintritt der Erwerbsminderung drei Jahre Pflichtbeitrage fir
eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit haben und 3. vor Eintritt der Erwerbsminderung die allgemeine Wartezeit erfullt haben. Voll
erwerbsgemindert sind Versicherte, die wegen Krankheit oder Behinderung auf nicht absehbare Zeit auBerstande sind, unter den Ublichen
Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes mindestens drei Stunden erwerbstatig zu sein (§ 43 Abs. 2 Satz 2 SGB VI). Voll
erwerbsgemindert sind gemaR § 43 Abs. 2 Satz 3 SGB VI auch 1. Versicherte nach § 1 Satz 1 Nr. 2, die wegen Art oder Schwere der
Behinderung nicht auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt tatig sein kénnen und 2. Versicherte, die bereits vor Erfullung der allgemeinen
Wartezeit voll erwerbsgemindert waren, in der Zeit einer nicht erfolgreichen Eingliederung in den allgemeinen Arbeitsmarkt. Nicht
erwerbsgemindert ist gemaR § 43 Abs. 3 SGB VI, wer unter den blichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes mindestens sechs
Stunden taglich erwerbstatig sein kann, wobei die jeweilige Arbeitsmarktlage nicht zu beriicksichtigen ist.

Der Zeitraum von funf Jahren vor Eintritt der Erwerbsminderung verlangert sich gemaR § 43 Abs. 4 SGB VI um folgende Zeiten, die nicht mit
Pflichtbeitragen fir eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit belegt sind: 1. Anrechnungszeiten und Zeiten des Bezugs einer Rente
wegen verminderter Erwerbsfahigkeit, 2. Berlicksichtigungszeiten, 3. Zeiten, die nur deshalb keine Anrechnungszeiten sind, weil durch sie
eine versicherte Beschaftigung oder selbstandige Tatigkeit nicht unterbrochen ist, wenn in den letzten sechs Kalendermonaten vor Beginn
dieser Zeiten wenigstens ein Pflichtbeitrag fUr eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit oder eine Zeit nach Nr. 1 oder 2 liegt, 4. Zeiten
einer schulischen Ausbildung nach Vollendung des 17. Lebensjahres bis zu sieben Jahren, gemindert um Anrechnungszeiten wegen
schulischer Ausbildung. Eine Pflichtbeitragszeit von drei Jahren ist fir eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit gemaR § 43 Abs. 5 SGB
VI nicht erforderlich, wenn die Erwerbsminderung auf Grund eines Tatbestandes eingetreten ist, durch den die allgemeine Wartezeit
vorzeitig erfullt ist.

Anrechnungszeiten sind u.a. Zeiten, in denen Versicherte wegen Krankheit arbeitsunfahig (§ 58 Abs. 1 Satz 1 Nr. 1 SGB VI) oder arbeitslos (§
58 Abs. 1 Satz 1Nr. 3 SGB VI) gewesen sind, wenn dadurch u. a. eine versicherte Tatigkeit unterbrochen ist (§ 58 Abs. 2 Satz 1 SGB VI).

Pflichtbeitrage fur eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit vor Eintritt der Erwerbsminderung sind gemaR § 241 Abs. 2 Satz 1 SGB VI
fur Versicherte nicht erforderlich, wenn sie u.a. vor dem 01. Januar 1984 die allgemeine Wartezeit erfillt haben.

Nach MaBgabe der vorgenannten rechtlichen Grundlagen hat die Klagerin keinen Anspruch auf Rente wegen Erwerbsminderung, weil schon
im malgeblichen Zeitraum vor Eintritt einer - hier auch nicht nachgewiesenen - Erwerbsminderung im Sinne der genannten Bestimmungen,
die bewiesen sein musste, Pflichtbeitrage flr eine versicherungspflichtige Beschaftigung oder Tatigkeit nicht in ausreichender Zahl
nachgewiesen sind.

Der letzte Pflichtbeitrag wurde am 31. August 2008 entrichtet (Pflichtbeitrag auf Grund Bezuges von Arbeitslosengeld ). Der letzte
Pflichtbeitrag auf Grund einer versicherungspflichtigen Beschaftigung wurde am 31. Januar 1994 entrichtet, die letzte Pflichtbeitragszeit
wegen Arbeitslosigkeit endete am 15. November 2000. Auf Grund der am 30. August 2006 endenden letzten Berlicksichtigungszeit wegen
Kindererziehung, die den Flnf-Jahres-Zeitraum, in dem drei Jahre Pflichtbeitragszeiten vorliegen missen, verlangert, muisste der
Leistungsfall der Erwerbsminderung spatestens am 30. September 2008 eingetreten sein.

Der Funf-Jahres-Zeitraum verlangert sich hier nicht durch weitere Zeiten im Sinne von § 43 Abs. 4 SGB VI. Es liegt auch kein sonstiger
Tatbestand vor, auf Grund dessen das Erfordernis von 3 Jahren Beitragszeiten im dem Leistungsfall vorhergegangenen Flinf-Jahres-Zeitraum
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entfiele. Die bereits dargelegten Voraussetzungen des § 241 Abs. 2 SGB VI sind nicht gegeben.

Eine einen Anspruch auf Rente wegen Erwerbsminderung begriindende Einschrankung des Leistungsvermdgens ist weder in der Zeit seit
Rentenantragstellung bis zur Entscheidung des Senats, noch gar bis spatestens 30. September 2008 feststellbar.

Das SG hat in den Entscheidungsgriinden des angefochtenen Gerichtsbescheids zutreffend die rechtlichen und medizinischen
Voraussetzungen fur die hier von der Klagerin beanspruchte Rente dargelegt und zutreffend ausgefiihrt, dass die Klagerin keinen Anspruch
wegen voller oder teilweiser Erwerbsminderung hat, weil sie in der Lage ist, leichte Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes unter
Bertcksichtigung rentenrechtlich nicht relevanter qualitativer Einschrankungen sechs Stunden arbeitstaglich zu verrichten. Der Senat
schlieBt sich dem nach eigener Uberpriifung und unter Beriicksichtigung des gesamten Vorbringens der Kldgerin, auch im
Berufungsverfahren, sowie der vorliegenden Gutachten und arztlichen AuBerungen uneingeschrénkt an und weist die Berufung aus den
Grunden der angefochtenen Entscheidung gemaR § 153 Abs. 2 SGG zuruck.

Erganzend ist anzumerken, dass das Gutachten des Dr. He. schliissig und nachvollziehbar belegt, dass die Klagerin leichte Tatigkeiten des
allgemeinen Arbeitsmarktes wenigstens sechs Stunden arbeitstaglich verrichten kann. Sie leidet im Wesentlichen unter einem Restless-
Legs-Syndrom ohne (iberdauernde funktionelle Leistungseinschrankung, einer Migrane, auerhalb akuter schwerer Kopfschmerzattacken
ohne funktionelle Leistungseinschrankung, einer anhaltenden somatoformen Schmerzstérung mit angegebenem Dauerkopfschmerz sowie
einer rezidivierenden depressiven Stérung mit im Zeitpunkt der Untersuchung bei Dr. He. leichter depressiver Episode im Grenzbereich zu
einer mittelgradigen depressiven Episode. Die Kriterien einer eigenstandigen Angsterkrankung sind nicht erfillt, selbst wenn man vom
Vorliegen einer solchen Erkrankung auszugehen hatte, hatte dies keine Auswirkung auf die Leistungsbeurteilung, so Dr. He ... Die Klagerin
kénne ohne Gefadhrdung ihrer Gesundheit leichte kérperliche Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes - ohne Uberforderung durch
Akkordarbeit, Nachtarbeit oder besonderen Zeitdruck, besonders hohe Anspriche an Auffassung und Konzentration, besonders hohe
Verantwortung und besonders hohe geistige Beanspruchung - mindestens sechs Stunden taglich austben.

Darlber hinausgehende, wesentlich schwerer wiegende und dauerhafte Befunde, die zu mehr als sechs Monate anhaltenden und
andauernden funktionellen Einschrankungen des beruflichen quantitativen Leistungsvermdgens oder zu erheblichen Einschrankungen des
qualitativen Leistungsvermégens filhren wiirden, sind auch durch die weiteren vorliegenden &rztlichen AuRerungen nicht belegt.

Damit kann die Kldgerin ohne Gefahrdung ihrer Gesundheit leichte korperliche Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes - ohne
Uberforderung durch Akkordarbeit, Nachtarbeit oder besonderen Zeitdruck, besonders hohe Anspriiche an Auffassung und Konzentration,
besonders hohe Verantwortung und besonders hohe geistige Beanspruchung - noch mindestens sechs Stunden taglich austiben. Dies ergibt
sich vor dem Senat schllissig aus dem Sachverstandigengutachten des Dr. He ... Hierflir sprechen auch der von der Klagerin selbst
angegebene Tagesablauf und die von ihr eingeraumten Aktivitaten. So verrichtet sie Hausarbeiten, zumindest "die kleinen Sachen". Sie ist
auch in der Lage, zu kochen. Ferner ist sie vielfaltig interessiert, sie schaut Fernsehen, liest viel und ist auch im Stande, mit der Familie
auszugehen oder spazieren zu gehen. Ferner hat sie Kontakt zu Freundinnen und befreundeten Ehepaaren. Damit ist ein sozialer Rickzug
als Hinweis auf eine schwerere und andauernde erhebliche depressive Erkrankung nicht erkennbar. Die Tatsache, dass sie erst gegen 9:00
Uhr oder 10:00 Uhr aufsteht, dlrfte schlicht der Tatsache geschuldet sein, dass sie erst zwischen 2:00 Uhr und 3:00 Uhr zu Bett geht.
Zwingende Grunde hierflr, die einer Umstrukturierung des Tagesablaufs entgegenstehen wiirden, sind nicht ersichtlich. Ferner belegt auch
der von Dr. He. erhobene psychische Befund dessen gutachterliche Einschatzung des Leistungsvermdgens. Die Klagerin war
bewusstseinsklar, allseits orientiert. Auffassung, Konzentration und Durchhaltevermdgen zeigten keine Einschrankungen. Auch mnestisches
Storungen waren nicht nachweisbar, weder im Hinblick auf die Merkfahigkeit oder das Kurzzeitgedachtnis, noch auf das Langzeitgedachtnis.
Sie war in der Lage, ihre Lebensgeschichte fllssig, konzentriert und prazise zu berichten. Ihr formaler Gedankengang war geordnet und
nicht verlangsamt. Es zeigten sich keine inhaltlichen Denkstérungen. Die Stimmungslage war zwar insgesamt leicht gedriickt, streckenweise
maRig gedruckt, andererseits kam es themenabhangig auch zu einer Auflockerung und einem Lacheln und leichtem Lachen. Die Akkreditive
Schwingungsfahigkeit war insgesamt nur leicht reduziert.

Diese Einschatzung des Leistungsvermégens steht in Ubereinstimmung mit der in der Dr. Re., deren Gutachten im Wege des
Urkundenbeweises verwertbar war sowie der Einschatzung des die Klagerin langjahrig behandelnden Neurologen und Psychiaters Dr. Ho ...
Soweit hiervon abweichend der Psychotherapeut Kl. die Auffassung vertreten hat, die Klagerin kénne keine drei Stunden taglich arbeiten,
fehlt es an einer den Senat iberzeugenden schliissigen Begriindung. Der Psychotherapeut KI. hat insofern keine neuen wesentlichen
Befunde dauerhafter Art mitgeteilt, die seine Einschatzung stltzen kénnten. Dies ergibt sich fur den Senat auch plausibel aus den
Ausfiihrungen des Sachverstandigen Dr. He ... Der sachverstandige Zeuge KI. hat im Ubrigen auch die Angaben der Klagerin nicht kritisch
hinterfragt, was fir eine sozialmedizinische Beurteilung in Rentenverfahren allerdings erforderlich ist. Als behandelnder Therapeut ist dies
aber schlieBlich auch nicht seine Aufgabe. Eine kritische Hinterfragung kénnte die laufende Therapie negativ beeinflussen.

Im Ubrigen ergeben sich auch aus den vom SG zuletzt beigezogenen Entlassungsberichten des KKH Ta. keine dauerhaften neuen
wesentlichen Befunde, die das Rentenbegehren stiitzen wiirden.

Unter Beriicksichtigung der sonach vorliegenden Gutachten und sonstigen arztlichen AuRerungen ist der Sachverhalt geklart, sodass es
auch der Einholung eines weiteren Gutachtens, wie von der Kldgerin angeregt, nicht bedarf. Entgegen deren Auffassung ist der
Sachverstandige Dr. He. durchaus in der Lage gewesen, die Leistungsfahigkeit zu beurteilen. Sein Gutachten beruht nicht allein auf der
Untersuchung der Klagerin in der Begutachtungssituation, sondern auch auf den vorliegenden weiteren &rztlichen AuRerungen und denen
des Psychotherapeuten K., die er beriicksichtigt hat.

Da das SG somit zu Recht die Klage abgewiesen hat, weist der Senat die Berufung zurlick. Hierauf und auf § 193 SGG beruht die
Kostenentscheidung.

Die Voraussetzungen fir eine Zulassung der Revision liegen nicht vor.
Rechtskraft
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