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Die Berufung des Klagers gegen den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Heilbronn vom 02.10.2012 wird zurlickgewiesen.

AuBergerichtliche Kosten sind auch im Berufungsverfahren nicht zu erstatten.

Dem Klager werden Verschuldenskosten gem. § 192 Sozialgerichtsgesetz in Hohe von 225 EUR auferlegt.
Tatbestand:

Die Beteiligten streiten iber einen Anspruch des Klagers auf Rente wegen Erwerbsminderung.

Der 1957 geborene Klager hat keinen Beruf erlernt. Zuletzt war er von 1983 bis 2007 als Baggerfahrer versicherungspflichtig beschaftigt.
Seither ist der Klager arbeitsunfahig bzw. arbeitslos und bezieht Leistungen nach dem SGB II. Zudem erhalt er eine Rente der
Berufsgenossenschaft aufgrund einer Minderung der Erwerbsfahigkeit von 20 %.

Am 19.07.2007 erlitt der Kl&ger einen Arbeitsunfall, bei dem er sich eine Huftluxation links mit Acetabulumfraktur zuzog.

Am 25.10.2010 stellte der Klager einen Rentenantrag. Wegen des am 19.07.2007 erlittenen Unfalles mit Spaltung der Hufte kénne er
keinerlei Tatigkeiten mehr verrichten.

Die Beklagte zog daraufhin ein Gutachten des Orthopaden und Unfallchirurgen Prof. Dr. L. vom 01.03.2010 bei, welches dieser fur die BG
RCI erstellt hatte. Als wesentliche Unfallfolgen wurden darin festgehalten: 1) Derzeit nicht objektivierbare und im Vergleich zum ersten
Rentengutachten vom Klager als deutlich vermehrt angegebene Schmerzen im Bereich des linken Hlftgelenkes mit Ausstrahlung liber den
Oberschenkel in den linken FuR, 2) Reizlose Operationsnarbe linkes Hiiftgelenk, 3) Endgradig eingeschranktes BewegungsausmaR linkes
Huftgelenk, 4) Allenfalls diskret eingeschrankte Beweglichkeit in Knie- und Sprunggelenk links, 5) Keine signifikante Umfangsvermehrung
oder Muskelminderung der linken unteren Extremitat, 6) Klinisch nachweisbare FuB- und GrolRzehenheberschwache links mit insgesamt
ausgepragtem links hinkendem Gangbild. Die derzeit objektivierbaren Folgen des Unfalles wirden erheblich aggraviert. Ein Zusammenhang
zwischen der angegebenen Einschrankung der Lebens- und Haushaltsflihrung mit den mess- und untersuchungstechnisch zuganglichen
korperlichen Einschrankungen sei nur sehr bedingt herzustellen. Auffallig sei die Diskrepanz zwischen der Aussage des Klagers, dass er ohne
orthopadisches Schuhwerk praktisch nicht laufen kénne, weil er sonst an jeder Schwelle hangenbleibe und dem neuwertigen Zustand des
orthopadischen Schuhwerkes, welches bereits im Jahr 2008 ausgeliefert worden sei. Prof. Dr. L. kam auf eine Minderung der
Erwerbsfahigkeit von 20 %.

Mit Bescheid vom 12.11.2010 lehnte die Beklagte den Antrag ab. Aus den beim Klager vorliegenden Erkrankungen (1.
Funktionseinschrankung linkes Huftgelenk nach traumatischer Huftluxation mit Acetabulumfraktur vom 19.07.2007 (Arbeitsunfall), 2.
chronisches LWS-Syndrom, 3. Polyneuropathie der FiiBe) wiirden sich keine Funktionseinschrankungen ergeben, die einer Erwerbstatigkeit
auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt entgegen stiinden. Zwar kénne der Klager seine zuletzt ausgelibte Tatigkeit als Baggerfahrer nicht mehr
auslben, er sei aber auf andere Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes verweisbar, so dass ihm weder eine Rente wegen
Erwerbsminderung noch wegen Berufsunfahigkeit zustehe.

Dagegen erhob der Klager am 13.12.2010 Widerspruch. Mit seiner Hiifte und der erforderlichen Gehhilfe sei es ihm nicht mdglich zu
arbeiten. AuBerdem nehme er jeden Tag zwischen sechs und zw6lIf verschiedene Schmerzmittel, die es ihm einigermaBen ermdglichten, den
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Tag zu Uberstehen. Die Beklagte holte darauf hin die Auskunft der Firma W. und N. OHG vom 19.01.2011 ein. Danach war der Klager dort
zuletzt vom 20.02.2006 bis 30.09.2008 als Radlader- und Baggerfahrer beschaftigt oder er musste am Container Schrauben festziehen.
Diese Tatigkeit wurde vom ehemaligen Arbeitgeber als die eines ungelernten Arbeitnehmers mit einer Anlernzeit von weniger als drei
Monaten eingestuft; sie war tarifvertraglich nicht erfasst und wurde mit 11, 02 EUR je Stunde entlohnt.

Mit Widerspruchsbescheid vom 18.03.2011 wies die Beklagte den Widerspruch als unbegriindet zurtick. Es seien keine Anhaltspunkte
ersichtlich, dass die Auslibung einer Berufstatigkeit durch die festgestellten Gesundheitsstorungen wesentlich eingeschrankt sei. Nachdem
der Klager zuletzt eine nur ungelernte Tatigkeit ausgetbt habe, misse er sich auf samtliche leichten Tatigkeiten des allgemeinen
Arbeitsmarktes verweisen lassen.

Hiergegen erhob der Klager am 29.04.2011 erneut Widerspruch, welchen die Beklagte als Uberpriifungsantrag nach § 44 SGB X wertete. Zur
Begrindung trug der Klager vor, die dauerhafte Einnahme von Schmerzmedikamenten fihre zu dauerhafter Mudigkeit und stark
eingeschrankter Konzentrationsfahigkeit. Zudem sei der grofle Zeh des linken FuRes aufgrund von polyneuropathischen Stérungen praktisch
funktionslos. Deshalb konne er nicht gut laufen und das Gleichgewicht sei eingeschrankt. All das bedinge, dass er nicht mehr in der Lage
sei, einer vollschichtigen Tatigkeit nachzugehen.

Mit Bescheid vom 19.05.2011 lehnte die Beklagte den Uberpriifungsantrag als unbegriindet ab, wogegen der Klager am 30.05.2011
Widerspruch erhob. Diesen wies die Beklagte mit Widerspruchsbescheid vom 25.07.2011 als unbegriindet zurlck.

Dagegen erhob der Kldager am 10.08.2011 Klage zum Sozialgericht Heilbronn. Zur Begriindung seiner Klage machte der Klager geltend,
aufgrund seiner orthopadischen Erkrankungen im Bereich der Hufte und der Kniegelenke habe er massive Schwierigkeiten beim Gehen,
Sitzen und Laufen. Zudem sei die groBe Zehe des linken FuBes aufgrund der polyneuropathischen Stérungen praktisch funktionslos. Auch
deshalb kdnne er nicht laufen. Das Gleichgewicht sei eingeschrankt. Dies sei im Rahmen des Widerspruchsverfahrens nicht ausreichend
beriicksichtigt worden. Da er aufgrund der Schmerzen in der linken Hlfte und im linken Bein das Gewicht auf das rechte Bein verlagere, sei
auch dies mittlerweile stark belastet.

Das Sozialgericht befragte die den Kldger behandelnden Arzte als sachversténdige Zeugen. Der Orthopéde Dr. M. teilte in einer
Stellungnahme vom 22.10.2011 mit, beim Klager lagen folgende Gesundheitsbeeintrachtigungen vor: 1) Plattenosteosynthetisch versorgte
Acetabulumfraktur links (Juli 2007) mit folgender Lasion des nervus peronaeus links, 2) Odematdse Schwellungsneigung linkes Bein, 3)
Gonarthrose rechts, 4) Schulterschmerzen links. Tatigkeiten, die dauerndes Stehen und Gehen, Treppensteigen oder den Einsatz von Leitern
erforderten, seien nicht mehr moglich. Gebuckte Haltungen seien aufgrund der Bewegungseinschrankungen des linken Beines nicht mehr
zumutbar. Das Tragen von orthopadischem Schuhwerk sei erforderlich. Der Klager sei bei leichter Tatigkeit auf dem allgemeinen
Arbeitsmarkt fiir sechs Stunden und mehr téglich einsetzbar. Am 15.02.2012 berichtete der Arztliche Direktor der
Berufsgenossenschaftlichen Unfallklinik L. Prof. Dr. G., der Klager habe sich zuletzt vom 01.12.2011 bis 22.12.2011 zur Komplex-
Stationaren-RehabilitationsmaBnahme in seiner Behandlung befunden. Es bestehe ein Zustand nach Huftpfannenfraktur links mit
Plexuslasion vom 19.07.2007. Der Klager kénne ohne Gefahrdung seiner Gesundheit derzeit keine leichten kérperlichen Tatigkeiten von
sechs Stunden taglich verrichten. Das Restleistungsvermdgen liege bei ca. einer bis zwei Stunden. Deutlich eingeschrankt sei insbesondere
die Geh- und Stehfahigkeit des Klagers. Wahrend des stationaren Aufenthaltes sei eine Stehbelastung von 45 Minuten Dauer méglich
gewesen, wobei ein GroRteil des Kdrpergewichtes auf dem rechten Bein gelastet habe. Die Schmerzsituation habe nur geringgradig
verbessert werden kénnen. Insgesamt habe keine adaquate Aufbelastung erreicht werden kénnen. Es sei von einem medizinischen
Endzustand auszugehen. Leidensgerecht seien (iberwiegend sitzende Tatigkeiten, teilweise im Stehen, teilweise im Gehen. Steh- und
Gehbelastungen Uber 45 Minuten Dauer am Stiick seien nicht darstellbar. AuBerdem seien Zwangshaltungen zu meiden. Beigeflgt war sein
Arztbrief vom 28.12.2011 an die BG RCI Uber den stationaren Aufenthalt des Klagers vom 01.12.2011 bis 22.12.2011.

Die Beklagte legte hierzu eine Stellungnahme des sozialmedizinischen Dienstes vom 23.02.2012 vor. Dr. H. flhrte darin aus, der
Stellungnahme von Dr. G. kdnne nicht gefolgt werden. Das stationare Reha-Verfahren sei wahrend des laufenden Klageverfahrens
durchgefiihrt worden. Die angegebene Medikation des Klagers gehdre zur Stufe eins von drei Stufen nach der Klassifizierung der
medikamentdsen Schmerztherapie durch die WHO. Hier bestiinden noch weitere Therapieoptionen.

Das Sozialgericht holte ein Gutachtens von Amts wegen bei dem Orthopaden und Unfallchirurgen Dr. Th. ein. Dieser diagnostizierte in
seinem Gutachten vom 25.05.2012 eine osteosynthetisch versorgte Acetabulumfraktur links mit endgradiger Funktionseinschrankung des
linken Huftgelenkes und eine postoperative nervus peronaeus-Lasion mit Beeintrachtigung des Gangbildes. Dr. Th. stellte geringe
Abnutzungserscheinungen der vom Klager getragenen Peronausschiene und sehr gering ausgepragte Abnutzungserscheinungen der bei der
Untersuchung getragenen orthopadischen Stiefel fest. Der Klager hatte hierzu angegeben, die Schiene seit zwei Jahren und die Schuhe seit
sechs Monaten zu tragen. Gegenuber dem Gutachter hatte der Kldger ferner angegeben, es habe in den letzten zw6lf Monaten keine
krankengymnastische Therapie, keine Infiltrationstherapie, keine ambulante Schmerztherapie, keine ambulante psychotherapeutische
Therapie und kein stationares Reha-Verfahren stattgefunden. Mit den bestehenden Gesundheitsbeeintrachtigungen sei die zuletzt
ausgeubte Tatigkeit als Baggerfahrer weniger als drei Stunden taglich zumutbar. Zwangshaltungen wie standiges Bilicken oder Knien und
das Tragen und Heben von Lasten Uber zehn Kilo ohne technische Hilfsmittel seien zu vermeiden. Permanente Arbeiten auf Leitern und
GeruUsten oder Arbeiten in stdndigem Gehen und Stehen oder mit stdndigem Treppensteigen seien ebenfalls nicht mehr zumutbar. Gleiches
gelte fir permanente Arbeiten im Freien, Arbeiten unter standiger Exposition von Hitze, Kalte, Nasse, Zugluft und
Temperaturschwankungen. Gelegentlich seien solche Arbeitsbedingungen aber noch zumutbar. Die Tatigkeit musse auch nicht standig in
geschlossenen und wohltemperierten Raumen stattfinden. Tages-, Frih-, Spat- und Nachtschicht seien zumutbar. Bei den beschriebenen
Tatigkeiten seien betriebsunibliche Pausen nicht ndtig. Bei Beachtung der genannten Einschrankungen sei der Klager noch in der Lage,
leichte bis mittelschwere kdrperliche Tatigkeiten sechs Stunden und mehr taglich zu verrichten. Der Klager sei auch wegefahig, da er in der
Lage sei, viermal taglich eine Strecke von 500m innerhalb von 20 Minuten zu FuB zurtickzulegen. Es bestehe zwar eine endgradige
Funktionseinschrankung des linken Hiiftgelenks. Unter Benutzung der Perondusschiene seien dem Klager aber ortsiibliche Strecken von
2000m in 30 Minuten ohne weiteres zumutbar. Nach Abschluss der Untersuchung sei der Kldger mit allenfalls minimal links hinkendem
Gangbild in angemessen zigigem Tempo in Richtung Bahnhof gelaufen. Die Benutzung 6ffentlicher und privater Verkehrsmittel zum
Aufsuchen des Arbeitsplatzes sei dem Klager daher zweimal taglich zur Hauptverkehrszeit zumutbar.
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Hierzu lieR der Klager vortragen, er finde mit den gutachterlich festgestellten Behinderungen in seinem Alter keine Arbeitsstelle mehr auf
dem allgemeinen Arbeitsmarkt. Im Ubrigen seien es von seiner Wohnung bis zur nachsten Haltestelle 2,2 Kilometer. Wie sich aus dem
Gutachten des Dr. Th. ergebe, sei er aber nicht mehr in der Lage, diese Strecke zuriickzulegen.

Das Sozialgericht hat die Klage mit Gerichtsbescheid vom 02.10.2012 zurlickgewiesen. Der Bescheid der Beklagten vom 19.05.2011 in
Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 25.07.2011 sei rechtmaRig und verletze den Klager nicht in seinen Rechten. Er habe weder einen
Anspruch auf Gewahrung einer vollen oder teilweisen Rente wegen Erwerbsminderung gemaR & 43 Abs. 2 Sozialgesetzbuch Sechstes Buch
(SGB VI), noch auf Gewahrung einer Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit. Der Bescheid vom 12.11.2010 in
Gestalt des Widerspruchsbescheids vom 18.03.2011 sei daher nicht gemaR § 44 SGB X aufzuheben gewesen. GemaR § 43 Abs. 3 SGB VI sei
nicht erwerbsgemindert, wer unter den Ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes mindestens sechs Stunden taglich
erwerbstatig sein kdnne; dabei sei die jeweilige Arbeitsmarktlage nicht zu berlcksichtigen. Eine rentenberechtigende Einschrankung des
beruflichen Leistungsvermdégens liege beim Klager nicht vor. Dieser sei nach wie vor in der Lage, leichte Tatigkeiten auf dem allgemeinen
Arbeitsmarkt mindestens sechs Stunden taglich zu verrichten. Die fir die Beurteilung der beruflichen Leistungsfahigkeit malgeblichen
Leiden lagen auf orthopadischem Fachgebiet. Beim Klager bestehe nach dem Gutachten des gerichtlichen Sachverstandigen Dr. Th. vom
25.05.2012 eine osteosynthetisch versorgte Acetabulumfraktur links mit endgradiger Funktionseinschrankung des linken Huftgelenkes und
eine postoperative nervus peronaeus-Lasion mit Beeintrachtigung des Gangbildes. Aus den aufgefiihrten Erkrankungen resultierten
nachvollziehbare qualitative Leistungseinschrankungen. So seien Zwangshaltungen wie standiges Biicken oder Knien und das Tragen und
Heben von Lasten liber zehn Kilo ohne technische Hilfsmittel zu vermeiden. Permanente Arbeiten auf Leitern und Gerusten oder Arbeiten in
standigem Gehen und Stehen oder mit standigem Treppensteigen seien ebenfalls nicht mehr zumutbar. Gleiches gelte fiir permanente
Arbeiten im Freien, Arbeiten unter standiger Exposition von Hitze, Kalte, Nasse, Zugluft und Temperaturschwankungen. Gelegentlich seien
solche Arbeitsbedingungen aber noch zumutbar. Die Tatigkeit misse auch nicht standig in geschlossenen und wohltemperierten Raumen
stattfinden. Tages-, Frih-, Spat- und Nachtschicht seien zumutbar. Bei den beschriebenen Tatigkeiten seien betriebsunubliche Pausen nicht
notig. Diese qualitativen Leistungseinschrankungen habe der gerichtliche Sachverstandige tiberzeugend aus den von ihm erhobenen
Befunden abgeleitet. Unter sorgfaltiger Anamneseerhebung und Darlegung der anlasslich seiner Untersuchungen erhobenen Befunde sowie
Wiurdigung der aktenkundigen medizinischen Unterlagen habe Dr. Th. aber auch dargelegt, dass der Klager bei Beachtung der genannten
qualitativen Einschrankungen noch in der Lage sei, leichte kdrperliche Tatigkeiten auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt vollschichtig zu
verrichten. Damit stimme er mit der Leistungseinschatzung des den Klager behandelnden Orthopaden Dr. M. Uberein. Die Ausfihrungen von
Dr. Th. seien in sich schlUssig, widerspruchsfrei und nachvollziehbar. Die radiologische Untersuchung des linken Huftgelenkes habe einen
altersentsprechenden Befund ergeben. Eine posttraumatische VerschleiBerkrankung habe sich nicht nachweisen lassen. Die einliegende
Plattenosteosynthese habe sich ohne Hinweis auf eine Lockerung oder einen Infekt dargestellt. Die radiologische Untersuchung des rechten
Kniegelenkes habe ebenfalls einen altersentsprechenden Befund ergeben. Die vergleichenden Umfangsmessungen der Muskulatur im
Bereich der unteren Extremitaten hatten eine nur geringe Umfangsminderung am linken Unterschenkel gezeigt. Die Beschwielung beider
FlRe sei seitengleich mittelkraftig ausgepragt. Aufgefallen sei, dass die Perondusschiene und die orthopadischen Schuhe, ohne die der
Klager seinen eigenen Angaben zufolge nicht laufen kénne, jeweils nur eine geringe Abnutzung aufgewiesen hatten, obwohl sie bereits seit
zwei Jahren bzw. sechs Monaten benutzt wirden. Gleiches habe bereits Prof. Dr. L. in seinem Gutachten vom 01.03.2010 festgestellt. Der
Leistungseinschatzung des Prof. Dr. G. in seiner sachverstandigen Zeugenaussage vom 15.02.2012 sei dagegen nicht zu folgen. Die
Diagnosestellung stimme weitgehend mit der des Dr. Th. iberein. Jedoch gehe Prof. Dr. G. von einem aufgehobenen Leistungsvermdgen aus
und begriinde dies in erster Linie mit einer deutlich eingeschrankten Steh- und Gehbelastung (maximal 45 Minuten Dauer am Stlick). Dem
kdnne aber ausreichend durch Beachtung bestimmter qualitativer Leistungseinschrankungen, wie sie Dr. Th. festgehalten habe, Rechnung
getragen werden. Nicht nachvollziehbar sei, warum dann auch das zeitliche Leistungsvermdgen eingeschrankt sein solle. Hierflr liefere
auch Prof. Dr. G. keine schlissige Begriindung. Hinsichtlich der Wegefahigkeit des Kldgers bestiinden keine Bedenken. Unerheblich sei, ob
der Klager uber ein Auto verflige. Denn er sei in der Lage, oéffentliche Verkehrsmittel zu benutzen und hierfir vier Mal pro Tag eine
Wegstrecke von 500 Metern in jeweils maximal 20 Minuten zurtickzulegen. Zur Begutachtung bei Dr. Th. sei der Klager mit 6ffentlichen
Verkehrsmitteln angereist. Im Ubrigen habe er nach der Begutachtung auf dem Weg zum Bahnhof beobachtet werden kdnnen. Hier sei der
Klager mit allenfalls minimal linkshinkendem Gangbild in angemessen zligigem Tempo in Richtung Hauptbahnhof gelaufen. Dr. Th. komme
schliissig und Uberzeugend zum Ergebnis, dass die Wegefahigkeit gewahrleistet sei. Unerheblich sei, dass sich - wie der Klager geltend
mache - in der Nahe seiner Wohnung keine Haltestelle fir 6ffentliche Verkehrsmittel befinde, sondern die nachste Haltestelle Uber zwei
Kilometer entfernt sei. Bei der Beurteilung der Mobilitat eines Versicherten werde aber nicht auf die konkreten Anforderungen abgestellt, die
sich aus der Lage seines Wohnortes und moglicher Arbeitsstellen ergeben wirden. Besondere Schwierigkeiten der personlichen
Wohnsituation gehorten nicht zum versicherten Risiko, dem Grundsatz nach auch nicht Schwierigkeiten und Nachteile eines Umzuges an
einen anderen Ort, von dem aus Arbeitsplatze besser zu erreichen waren. Insoweit werde ein allgemeiner, fir alle geltender MaRstab
angelegt (BSG, Urteil vom 14.09.1995, 5 RJ 10/95). Der 1957 geborene Klager habe auch keinen Ansprach auf Gewahrung einer teilweisen
Erwerbsminderungsrente bei Berufsunfahigkeit nach § 240 SGB VI. Nach dieser Vorschrift hatten Versicherte bis zur Vollendung des 65.
Lebensjahres Anspruch auf Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit, wenn sie vor dem 02.01.1961 geboren und
berufsunfahig sind. Berufsunfahig in diesem Sinne seien diejenigen Versicherten, deren Erwerbsfahigkeit wegen Krankheit oder Behinderung
im Vergleich zur Erwerbsfahigkeit von korperlich, geistig und seelisch gesunden Versicherten mit ahnlicher Ausbildung und gleichwertigen
Kenntnissen und Fahigkeiten auf weniger als sechs Stunden gesunken sei. Der Kreis der Tatigkeiten, nach denen die Erwerbsfahigkeit von
Versicherten zu beurteilen sei, umfasse alle Tatigkeiten, die ihren Kraften und Fahigkeiten entsprachen und ihnen unter Berlicksichtigung
der Dauer und des Umfangs ihrer Ausbildung sowie ihres Berufs und der besonderen Anforderungen ihrer bisherigen Berufstatigkeit
zugemutet werden kénnten. Berufsunfahig sei nicht, wer eine zumutbare Tatigkeit mindestens sechs Stunden taglich ausiiben kénne, dabei
sei gemals § 240 Abs.2 Satz 4 SGB VI die jeweilige Arbeitsmarktlage nicht zu bertcksichtigen. Der Klager habe keinen Beruf erlernt und
zuletzt von 1983 bis 2007 als angelernter Baggerfahrer gearbeitet. Anhaltspunkte eines Berufsschutzes nach dem Mehrstufenschema des
BSG seien dem vorliegenden Sachverhalt weder zu entnehmen noch vorgetragen. Damit sei eine Verweisung des Klagers auf samtliche
ungelernten Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes zulassig. Da das gesundheitliche Leistungsvermdgen des Klagers, wie oben
ausgefiuhrt, eine wenigstens sechsstiindige Erwerbstatigkeit auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt zulasse, kénne der Klager auf samtliche
korperlich leichten ungelernten Tatigkeiten verwiesen werden. Ohne Entscheidungsrelevanz sei somit, ob der Klager noch in der von ihm
zuletzt ausgelibten Tatigkeit leistungsfahig sei.

Gegen den seinen Prozessbevolimachtigten am 02.10.2012 zugestellten Gerichtsbescheid hat der Klager am 30.10.2012 Berufung
eingelegt. Zur Begrindung verwies er erneut auf die Schmerzmitteleinnahme, die der Auslibung einer Tatigkeit entgegenstehe.
Hinzukomme der weite Weg zur Arbeit. Der Weg zum Bahnhof sei zu weit und er kénne sich weder einen Flihrerschein noch ein Auto leisten.
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Zudem ware Autofahren wohl auch wegen der Schmerzmitteleinnahme zu riskant.
Der Klager beantragt (sachdienlich gefasst),

den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Heilbronn vom 02.10.2010 und den Bescheid der Beklagten vom 19.05.2011 in Gestalt des
Widerspruchsbescheids vom 25.07.2011 aufzuheben und die Beklagte zu verurteilen, ihren Bescheid vom 12.11.2010 in Gestalt des
Widerspruchsbescheids vom 18.03.2011 zurlickzunehmen und ihm eine Rente wegen voller, hilfsweise wegen teilweiser Erwerbsminderung
ab 01.10.2010 zu gewahren.

Die Beklagte beantragt,
die Berufung zurtickzuweisen.

Sie halt den Klager fir in der Lage, einer mindestens sechsstiindigen Erwerbstatigkeit nachzugehen und verweist auf den angefochtenen
Widerspruchsbescheid.

Der Klager befand sich in der Zeit vom 27.11.2012 bis zum 18.12.2012 in stationdrer Schmerztherapie in der Berufsgenossenschaftlichen
Unfallklinik L. Ausweislich des Abschlussberichtes von Prof. Dr. K. und Dr. R. vom 31.01.2013 stand der Klager dort bereits seit dem
15.12.2011 in Mitbehandlung durch die Schmerzambulanz. Die stationare Aufnahme sei aufgrund einer subjektiv vom Klager geschilderten
deutlichen Verschlechterung seiner Schmerzsymptomatik erfolgt. Als Hauptschmerz sei der bereits bekannte Schmerz im Bereich der linken
Hufte mit Ausstrahlung in den linken FuR angegeben worden. Nachdem eine zunachst eingeleitete medikamentdse Therapie mit Opiaten
keine Verbesserung der beschriebenen Schmerzsymptomatik erbracht habe, sei von einem nicht opiatsensiblen Schmerz ausgegangen
worden. In der Folge sei am 10.12.2012 ein Lumbalkatheter angelegt worden. Hierunter habe eine komplette Schmerzfreiheit beim Klager
erreicht werden kénnen. Aufgrund von mangelnder Compliance im Sinne von Aufstehen und Verlassen der Station zum Rauchen trotz
Bettruhe und gegen arztliche Anordnung habe der gut wirkende Lumbalkatheter zum Schutz des Patienten am 14.12.2012 wieder entfernt
werden mussen. Hiernach sei es nach Angaben des Klagers zu einem erneuten Anstieg der Schmerzen auf das urspriingliche Niveau
gekommen. Es habe sich ein Inkonsistenzverhalten beziliglich Belastbarkeit und Schmerzen gezeigt. So habe der Klager in
Untersuchungssituationen teilweise deutlich schlechtere Befunde demonstriert im Gegensatz zu den in unbeobachteten Momenten
erhobenen Befunden. Gegenlber der Sozialarbeiterin seien vor allem sekundare Interessen in den Vordergrund gestellt worden. Im
Medikamentenspiegel seien keinerlei Wirkstoffe nachgewiesen worden. Aufgrund dessen sowie aufgrund der im Nachtschrankchen
gehorteten Medikamente sei von einer unregelmaRigen oder gar keiner Einnahme auszugehen. Eine erneute Medikation werde nicht als
sinnvoll angesehen, zumal der Klager angegeben habe, dass ihm keinerlei Medikation helfe. Der Kldger sei aufgrund der mangelnden
Kooperationsbereitschaft disziplinarisch entlassen worden. Fiir eine weitere ambulante Schmerztherapie stehe die BG-Klinik nicht mehr zu
Verfugung.

Auf den Hinweis des Gerichts, dass der im Abschlussbericht beschriebene Verlauf der stationaren Schmerztherapie und insbesondere der
fehlende Nachweis einer Medikamenteneinnahme das Berufungsvorbringen des Klagers, er sei wegen hoher Schmerzmitteleinnahme weder
erwerbs- noch wegefahig, massiv erschittere, hat der Klager den im Abschlussbericht der BG-Klinik geschilderten Sachverhalt bestritten. Er
habe alle verlangten Mallnahmen, auch die Bettruhe eingehalten. Ein Medikamentenspiegel sei gar nicht mdglich gewesen, da man ihm kein
Blut habe abnehmen kdnnen. Die im Nachttisch gefunden Medikamente habe er von zuhause mitgebracht. Es habe niemand ohne seine
Erlaubnis und ohne seine Anwesenheit in seinem Nachttisch nachschauen diirfen. Man habe seine Privatsphare verletzt.

Das Gericht holte eine Stellungnahme der behandelnden Arzte der BG-Klinik zu der Einlassung des Klagers ein. In seiner Stellungnahme vom
11.03.2013 bestatigte Professor Dr. K. die Ausfihrungen in dem Abschlussbericht. Erganzend gab er an, der Klager habe mehrmals gegen
arztliche Anweisung die Station verlassen. Diesbezlglich seien mehrere Gesprache mit der Stationspsychologin sowie dem Stationsarzt
geflihrt worden mit dem Hinweis, dass aufgrund der durch den Lumbalkatheter hervorgehobenen muskularen Schwache der unteren
Extremitat ein Verlassen des Bettes nicht erlaubt sei. Man habe dem Klager bezlglich der daraus resultierenden Nikotinkarenz sogar
angeboten, Nikotinpflaster zu applizieren. Dem Klager sei vom Stationsarzt personlich Blut entnommen worden. Der Medikamentenspiegel
sei negativ fir alle dem Klager verordneten Medikamente gewesen.

Im von der Berichterstatterin am 18.10.2013 durchgefuhrten Erérterungstermin haben die Beteiligten Gbereinstimmend auf mindliche
Verhandlung vor dem Senat verzichtet.

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sachverhalts und des Vortrags der Beteiligten wird auf die Verwaltungsakten der Beklagten und die
Gerichtsakten erster und zweiter Instanz Bezug genommen.

Entscheidungsgrinde:

Im Einverstandnis der Beteiligten entscheidet der Senat ohne miindliche Verhandlung (§§ 153 Abs. 1, 124 Abs. 2 Sozialgerichtsgesetz -SGG-
).

Die Berufung des Klagers ist gemal §§ 143, 144 SGG statthaft und auch sonst gemal § 151 SGG zulassig.

Sie ist jedoch nicht begriindet. Das Sozialgericht hat die Klage zu Recht abgewiesen. Der Klager hat gegen die Beklagte keinen Anspruch auf
Aufhebung des Ablehnungsbescheides vom 12.11.2010 in Gestalt des Widerspruchsbescheids vom 18.03.2011.

Im Uberprifungsverfahren nach § 44 SGB X haben Verwaltung und Gerichte zu priifen, ob bei Erlass eines bindend gewordenen
Verwaltungsaktes das Recht unrichtig angewandt worden ist. Diese Voraussetzung liegt hier nicht vor. Die Beklagte hat es zu Recht

abgelehnt, dem Klager Rente wegen Erwerbsminderung zu gewahren. Er hat hierauf keinen Anspruch.

Das Sozialgericht hat in seinem Gerichtsbescheid zutreffend dargelegt, nach welchen Rechtsvorschriften (§ 43 SGB VI) das Rentenbegehren
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des Klagers zu beurteilen ist, und weshalb ihm danach Rente nicht zusteht. Der Senat nimmt auf die Entscheidungsgriinde des
angefochtenen Gerichtsbescheids Bezug (§ 153 Abs. 2 SGG). Erganzend ist im Hinblick auf die Ermittlungen im Berufungsverfahren noch
Folgendes auszufiihren:

Auch der Senat ist der Auffassung, dass der Klager zumindest noch leichte Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes unter qualitativen
Einschrankungen mindestens sechs Stunden taglich verrichten kann, weshalb Erwerbsminderung nicht vorliegt (§ 43 Abs. 3 SGB VI). Der
Klager hat im Berufungsverfahren im Wesentlichen auf die Beeintrachtigungen abgehoben, denen er als Folge der Schmerzmitteleinnahme
ausgesetzt sei. Gerade diese Schmerzmitteleinnahme hat sich aber in der stationdren Behandlung der BG-Klinik L. nicht bestatigt. Der
Klager war dort zunachst ein Jahr ambulant schmerztherapeutisch behandelt worden und im November 2012 schlieBlich aufgrund von ihm
angegebener Verschlechterung der Schmerzsituation zur stationdaren Schmerztherapie aufgenommen worden. Im Verlaufe der Behandlung
hat sich sodann erwiesen, dass der Klager keines der dort verordneten Medikamente eingenommen hat. Der durchgefiihrte
Medikamentenspiegel war negativ. Der Senat hat ungeachtet des Bestreitens des Klagers keine Veranlassung, an der Richtigkeit der
Ausfiihrungen im Abschlussbericht der BG-Klinik vom 31.01.2012 zu zweifeln. Die behandelnden Arzte haben den von ihnen geschilderten
Sachverhalt nach Vorlage der Einlassung des Klagers bestatigt und untermauert. Dass der Klager die verordneten Medikamente nicht
eingenommen hat, erklart auch, dass die zunachst im Rahmen der stationaren Behandlung begonnene Opiattherapie wirkungslos geblieben
ist. Wenn der Klager zudem entgegen der arztlichen Anordnung unter Behandlung mit einem Lumbalkatheter und trotz der in dieser
Situation bestehenden Risiken die Bettruhe nicht einhalt, um zu Rauchen, spricht dies nicht nur fur fehlende Compliance in der Therapie,
sondern auch fir einen fehlenden Leidensdruck. Offenbar stehen fir ihn sekundare Interessen, namlich der Wunsch nach Rente, erheblich
mehr im Vordergrund als das Interesse an der Behandlung der behaupteten Schmerzen.

Auch Dr. Th. hat in seinem Gutachten vom 25.05.2012 beschrieben, dass der Klager die Prifung der Beweglichkeit aufgrund von Schmerzen
abgelehnt hat, andererseits aber spontan entsprechende Bewegungen durchgefiihrt hat, so etwa die Rumpfbeuge, die der Klager auf
Aufforderung nicht durchgefiihrt hat, die sich aber beim Entkleiden problemlos durchfiihren lie. Obwohl der Klager bei Dr. Th. einen
aktuellen Schmerz auf der Analogskala von 10 angegeben hatte, konnte er zum Zeitpunkt der Untersuchung lber keine ambulante
Schmerztherapie berichten. Die seit dem 10.11.2011 aufgenommene Behandlung in der Schmerzambulanz der BG-Klinik L. hat der Klager
ebenso verschwiegen wie die Durchfiihrung der stationaren Rehabilitationsmanahme in der BG-Klinik (Klink fur Unfallchirurgie und
Orthopadie) im Dezember 2011. Orthopadische Hilfsmittel wie die Peronausschiene und das orthopadische Schuhwerk wurden offenbar
nicht regelmaRig getragen, was bereits Prof. Dr. L. im Rahmen der Begutachtung fir die Berufsgenossenschaftliche Unfallversicherung am
01.03.2010 festgestellt hatte.

Dies alles spricht im Ergebnis fur ein zweckgerichtetes, manipulatives Verhalten des Klagers, welches die Durchfihrung von Ermittlungen
des Ausmales seiner gesundheitlichen Beeintrachtigungen unmaglich macht. Aus diesem Grund kommt auch der Leistungseinschatzung in
der Stellungnahme von Prof. Dr. G., die dieser in der Stellungnahme gegeniber dem Sozialgericht vom 31.01.2012 abgegeben hat, keine
Bedeutung zu. Prof. Dr. G. ging aufgrund der in der stationdren Behandlung im Dezember 2011 gezeigten eingeschrankten Stehbelastung
von maximal 45 Minuten Dauer und der nur geringgradig gebesserten Schmerzsituation von einer dauerhaften Minderung der
Leistungsfahigkeit des Klagers mit einem Restleistungsvermaogen fir leichte koérperliche Tatigkeiten von ein bis zwei Stunden arbeitstaglich
aus. Diese Einschatzung beruht aber allein auf den subjektiven Angaben des Klagers, aus denen in Anbetracht des von ihm gezeigten,
erheblich aggravierenden Verhaltens jedoch keine Schlussfolgerungen gezogen werden kénnen.

Die Berufung des Klagers bleibt deshalb ohne Erfolg.
Die Kostenentscheidung beruht auf §§ 192 und 193 SGG.

Die Voraussetzungen fir die Auferlegung von Verschuldenskosten gemaR § 192 Abs. 1 SGG sind erflllt. Nach dieser Vorschrift kann das
Gericht im Urteil einem Beteiligten ganz oder teilweise die Kosten auferlegen, die dadurch verursacht werden, dass der Beteiligte den
Rechtsstreit fortfihrt, obwohl ihm die Missbrauchlichkeit der Rechtsverfolgung oder verteidigung dargelegt worden und er auf die
Méglichkeit der Kostenauferlegung bei Fortfiihrung des Rechtsstreits hingewiesen worden ist. Der Klager ist von der Berichterstatterin mit
Verfligung vom 04.02.2013 darauf hingewiesen worden, dass die Berufung aus den oben genannten Griinden keine Aussicht auf Erfolg hat.
Weiter wurde der Klager auf die Moglichkeit, ihm eine Missbrauchsgeblhr aufzuerlegen, hingewiesen. Trotz dieser Belehrungen hat der
Klager den Rechtsstreit gegen die Beklagte fortgesetzt, wobei er ein hohes Mal8 an Uneinsichtigkeit gezeigt hat. Seinem
Berufungsvorbringen, durch Schmerzmitteleinnahme in einem rentenrelevanten MaRe in der Leistungsfahigkeit beeintrachtigt zu sein,
wurde durch die Feststellung der behandelnden Arzte wéhrend des stationdren Aufenthaltes in der BG-Klinik im November/Dezember 2012,
dass der Klager keines der verordneten Medikamente eingenommen hat, der Boden entzogen. Dies wurde dem Klager mit Hinweis vom
04.02.2013 in aller Deutlichkeit vor Augen gefiihrt. Auch nach Vorlage der ergéanzenden Stellungnahme der behandelnden Arzte der BG-
Klinik vom 11.03.2013 wurde der Kldger nochmals darauf hingewiesen, dass die weitere Rechtsverfolgung als rechtmissbrauchlich erachtet
werde. Er hat selbst nach Durchflihrung des Erdrterungstermins noch an seiner Berufung festgehalten. Der Senat halt im Rahmen des ihm
eingeraumten Ermessens deshalb die Auferlegung einer Verschuldensgebuhr fiir geboten. Die Hohe der auferlegten Kosten entspricht der
gesetzlichen Mindestgebihr (§ 192 Abs. 1 Satz 3 SGG in Verbindung mit § 184 Abs. 2 SGG).

Grunde fur die Zulassung der Revision bestehen nicht (§ 160 Abs. 2 SGG).
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