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Die Berufung der Klagerin gegen das Urteil des Sozialgerichts Freiburg vom 23. Juli 2014 wird zurlickgewiesen.

AuBergerichtliche Kosten sind auch fur das Berufungsverfahren nicht zu erstatten.

Grlnde:

Die Beteiligten streiten um die Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsminderung.

Die Klagerin wurde 1958 geboren und lebt seit 1994 in der Bundesrepublik Deutschland. Sie ist Mutter von zehn Kindern, hat keinen Beruf
erlernt und war zu keiner Zeit berufstatig. Sie ist nach eigenen Angaben Analphabetin und verflgt Uber keinen Flhrerschein,

Am 3. April 2008 stellte die Klagerin erstmals bei der Beklagten einen Antrag auf Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsminderung. Die
Beklagte lehnte diesen Antrag ab. Diese Entscheidung wurde durch den klageabweisenden Gerichtsbescheid des Sozialgericht Freiburg (SG)
vom 26. Juli 2012 (Az. 19 R 3870/10) und durch das Urteil des LSG Baden-Wurttemberg vom 19. Februar 2013 (Az. L 13 R 3336/12)
bestatigt. Die Klagerin sei weder voll- noch teilweise erwerbsgemindert. Sie sei in der Lage, zumutbare Tatigkeiten des allgemeinen
Arbeitsmarktes in einem Umfang von sechs Stunden und mehr arbeitstaglich zu verrichten. Dies ergebe sich aus den vom SG
durchgefiihrten medizinischen Ermittlungen sowie des vom Senat eingeholten Sachverstandigengutachtens des Dr. Su. vom 13. November
2012. Die Nichtzulassungsbeschwerde gegen das Urteil wurde vom Bundessozialgericht (BSG) mit Beschluss vom 13. Mai 2013 (B 13 R
111/13 B) als unzulassig verworfen.

Die Klagerin beantragte am 4. Juni 2013 erneut bei der Beklagten die Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsminderung. Die Beklagte
befragte daraufhin behandelnde Arzte der Kl&gerin sowie ihren eigenen beratenden Arzt und lehnte den Antrag mit Bescheid vom 12.
September 2013 ab. Bei der Klagerin lagen vor allem folgende Krankheiten oder Behinderungen vor: Bluthochdruck, Diabetes mellitus Typ
2, koronare Herzkrankheit ohne maBgebliche Minderung der Pumpfunktion des Herzens, Beschwerden der Wirbelsaule und Huftgelenke
ohne wesentliche Funktionseinschrankung und Ubergewicht. Die Einschrénkungen, die sich aus den Krankheiten oder Behinderungen
ergeben wirden, wirden nicht zu einem Anspruch auf eine Rente wegen Erwerbsminderung fihren, da die Kldgerin noch mindestens sechs
Stunden taglich unter den Ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes erwerbstatig sein kénne.

Den hiergegen erhobenen Widerspruch der Klagerin vom 26. September 2013 wies die Beklagte mit Widerspruchsbescheid vom 26.
November 2013 mit naheren Erlduterungen der Rechtslage zurlick. Ein Anspruch auf Rente wegen voller oder teilweiser Erwerbsminderung
bzw. teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit bestehe nicht.

Am 19. Dezember 2013 hat die Klagerin beim SG Klage erhoben, die sie im Wesentlichen damit begriindet hat, dass sie erwerbsgemindert
sei. Sie hat die Auffassung vertreten, dass sie aus gesundheitlichen Griinden nicht in der Lage sei, eine Arbeit aufzunehmen. Ihr
Gesundheitszustand habe sich seit dem letzten Klageverfahren insbesondere auf internistischem Gebiet noch einmal verschlechtert.

Das SG hat zur weiteren Aufklarung des Sachverhalts behandelnden Arzte als sachversténdige Zeugen schriftlich befragt.

Dr. Pa., Praxis fur Allgemeinmedizin, hat mit am 31. Marz 2014 eingegangenem Schreiben auf bekannte internistische Diagnosen in

L 13 R 3429/14


http://10.2.111.3/index.php/legacy/178726
https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=19%20R%203870/10
https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=L%2013%20R%203336/12
https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=B%2013%20R%20111/13%20B
https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=B%2013%20R%20111/13%20B

L 13 R 3429/14 - Sozialgerichtsbarkeit Bundesrepublik Deutschland

beigefligten Unterlagen verwiesen. Er hat die Frage, ob er aufgrund der von ihm wahrend der Behandlung gewonnenen Erkenntnisse die
Verrichtung auch einer korperlich leichten Berufstatigkeit in einem Umfang von sechs Stunden arbeitstaglich ausschlielt, bejaht.

Der Internist Dr. Ri. hat mit Schreiben vom 19. Marz 2014 (ber eine Umstellung der antidiabetischen Therapie berichtet; Gber wesentliche
Beschwerden klage die Klagerin nicht. Er hat den Verlauf und die Unterbrechungen einer Insulintherapie naher beschrieben. Die Klagerin
habe die Insulintherapie etwa wegen berichtetem "Brennen der FuBsohlen" zeitweise eingestellt, woraufhin es dann zu Entgleisungen
gekommen sei. Bei einer guten Stoffwechsellage beziiglich des Diabetes Mellitus, die aus zuvor genannten Griinden bisher noch nicht
erreicht sei, kénne eine leichte Berufstatigkeit im Umfang von sechs Stunden arbeitstaglich erfolgen.

Der Orthopade und Unfallchirurg Dr. Ve. hat am 20. Mai 2014 naher bezeichnete Rontgenbefunde vor allem zu den Knien und der
Wirbelsaule mitgeteilt. Er eine halte leichte kdrperliche Berufstatigkeit in einem Umfang von sechs Stunden arbeitstaglich fir moglich.

Dr. Hu., Facharzt fir Lungen- und Bronchialheilkunde, hat am 7. Juli 2014 u.a. die Diagnosen leicht teilreversibles obstruktives
Atemwegsleiden, anamnestisch Zustand nach Tuberkulose vor funf Jahren (Juni 2004), kein Anhalt fur frische Tuberkulose und Adipositas,
mitgeteilt. Von Seiten der Lungenfunktion sei die Einschrankung nur leicht. Die Klagerin kénne durchaus leichte Tatigkeiten bis sechs
Stunden arbeitstaglich durchfiihren, Die Klagerin solle regelmaBig inhalieren und Gewicht abnehmen.

Das SG hat die Klage mit Urteil vom 23. Juli 2014 abgewiesen. Die - naher dargelegten - Voraussetzungen fir die Gewahrung einer Rente
wegen Erwerbsminderung seien nicht erflllt. Nach dem Gesamtergebnis der medizinischen Sachverhaltsaufklarung sei die Klagerin in der
Lage, jedenfalls leichte Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarkts sechs Stunden und mehr taglich auszuliben. Diese Voraussetzungen flr
die Gewahrung von Rente wegen Erwerbsminderung lagen somit hier nicht vor.

Die Klagerin sei nach Uberzeugung des SG trotz ihrer gesundheitlichen Einschrankungen in der Lage, kdrperlich leichte Tatigkeiten des
allgemeinen Arbeitsmarktes bei bestimmten qualitativen Einschrankungen mindestens sechs Stunden taglich zu verrichten. Diese
Uberzeugung stiitze das SG auf die zutreffenden sachverstindigen Zeugenauskiinfte der Arzte Dr. Ri., Internist, Dr. Ve., Orthopade, und Dr.
Hu., Facharzt fiir Lungen- und Bronchialheilkunde. Diese Arzte wiirden iibereinstimmend davon ausgehen, dass die Klagerin durchaus in der
Lage sei, leichte Tatigkeiten im Umfang von arbeitstaglich sechs Stunden zu verrichten. Diese Einschatzung erscheine vor dem Hintergrund
der feststellbaren Erkrankungen und Leiden {iberzeugend. Diese Arzte wiirden im Wesentlichen die von der Beklagten festgestellten Leiden
bestatigen: Bluthochdruck, Diabetes mellitus Typ 2, koronare Herzkrankheit ohne maRgebliche Minderung der Pumpfunktion des Herzens,
Beschwerden der Wirbelsiule und Hiftgelenke ohne wesentliche Funktionseinschrankung und Ubergewicht. Hinzugetreten sei ein
Atemwegsleiden sowie ein Zustand nach friherer Tuberkulose. Zwar seien im Jahr 2013 Diabetesentgleisungen aufgetreten. Diese seien
jedoch darauf zurtickzufiihren gewesen, dass die empfohlene Insulintherapie nicht konsequent durchgefiihrt worden sei. Seit dem die
Insulintherapie am 27. Januar 2014 erweitert worden sei, komme es nicht mehr zu relevanten Unterzuckerungen.

Soweit der behandelnde Arzt und Allgemeinmediziner Dr. Pa. die Verrichtung einer leichten korperlichen Tatigkeit flr sechs Stunden am Tag
ausschlieBe, Uberzeugt diese Einschatzung das SG nicht. Dr. Pa. verweise auf eine Kreislauferkrankung sowie eine Verschlechterung auf
orthopadischem Gebiet. Diese Auffassung werde jedoch von den Facharzten nicht geteilt. Das SG gehe davon aus, dass die Facharzte auf
ihrem Gebiet das Leistungsvermdgen der Klagerin besser zu beurteilen vermdégen, als der Allgemeinmediziner Dr. Pa ... Diese
Leistungseinschatzung durch die Fachmediziner erscheine dem SG plausibel und sie sei auch bei einem Vergleich mit der Beurteilung des
Leistungsvermdgens in ahnlicher Weise erkrankter und beeintrachtigter Rentenantragssteller nicht ersichtlich unangemessen. Damit seien
der Klagerin leichte kdrperliche Tatigkeiten sechs Stunden arbeitstaglich mdglich und zumutbar.

Im Hinblick auf die qualitativen Leistungseinschrankungen brauche der Klagerin auch keine konkrete Berufstatigkeit benannt zu werden,
weil sie ihrer Anzahl, Art und Schwere nach keine besondere Begriindung zur Verneinung einer "Summierung ungewoéhnlicher
Leistungseinschrankungen" oder einer "schweren spezifischen Leistungsminderung" erforderten. Die Leistungseinschrankungen der Klagerin
erschienen namlich nicht geeignet, das Feld kérperlich leichter Arbeiten zusatzlich wesentlich einzuengen. Das Restleistungsvermdgen der
Klagerin erlaube ihr weiterhin noch kérperliche Verrichtungen, die in leichten einfachen Tatigkeiten gefordert wirden wie z.B. Zureichen,
Kleben, Sortieren, Verpacken oder Zusammensetzen von kleinen Teilen. Diese Tatigkeiten wiirden auch mit dem von den befragten
Sachverstandigen erhobenen Leistungsprofil Ubereinstimmen. Solche einfachen Tatigkeiten seien der Klagerin gesundheitlich zumutbar.

Auch ein Anspruch auf die Gewahrung von Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit scheide - unter naherer
Darlegung des Mehrstufenschemas des BSG zum Berufsschutz - aus. Die Klagerin sei nicht berufsunfahig. Die Beklagte habe die Klagerin,
die keinen Beruf erlernt und auch keine Berufstatigkeit ausgelbt habe, zu Recht der Gruppe der ungelernten Arbeiter zugeordnet. Daher
komme es auch fiir die Frage der Berufsunfahigkeit allein darauf an, ob die Kldgerin Gberhaupt eine Tatigkeit des allgemeinen
Arbeitsmarktes vollschichtig zu verrichten in der Lage sei. Dies sei zu bejahen, die Klage daher abzuweisen.

Gegen das am 11. August 2014 zugestellte Urteil hat die Klagerin am 14. August 2014 Berufung eingelegt. Sie hat geltend gemacht, ihre
gesundheitlichen Beeintrachtigungen seien nicht hinreichend gewurdigt. Einzig der Hausarzt Dr. Pa. habe eine zutreffende Einschatzung
Ubermittelt. Sie leide besonders unter Schwindel, Knieproblemen, Atemnot und Kopfschmerzen. Die Klagerin beantragt,

das Urteil des Sozialgerichts Freiburg vom 23. Juli 2014 aufzuheben und die Beklagte unter Aufhebung des Bescheids vom 12. September
2013 in der Gestalt des Widerspruchsbescheids vom 26. November 2013 zu verurteilen, ihr Rente wegen voller Erwerbsminderung ab Mai
2013 zu gewahren.

Die Beklagte beantragt,

die Berufung zurlickzuweisen.

Sie vertritt die Auffassung, aus dem Vorbringen im Berufungsverfahren ergaben sich keine Gesichtspunkte, die eine Anderung des
bisherigen Standpunktes zulieRen.
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Der Senat hat die Klagerin um substantiierte Angaben zu naher aufgezeigten Behandlungen aufgefordert und bei deren Ausbleiben auf
Nachteile in der Beweiswiirdigung hingewiesen.

Die Klagerin hat daraufhin ein Arztschreiben des Internisten Dr. Ri. vom 10. November 2014 vorgelegt. Als Diagnosen sind aufgefuhrt:
Diabetes Mellitus 2 (Erstdiagnose 2007); kein Hinweis auf diabetisches Spatsyndrom; die kardiovaskularen Risikofaktoren arterielle
Hypertonie, Fettstoffwechselstérung, Adipositas (BMI 39) sowie chronische Refluxdsophagitis, diathermische Polypektomie im Sigma 8/11
und Sigmadivertikulose. Die metabolische Kontrolle sei gut, eine Therapieanderung sei derzeitig nicht erforderlich. Ein Karteikarteneintrag
der Kardiologin Dr. A. Ka. weist fir den 7. Januar 2015 keinen Nachweis prognostisch relevanter Rhythmusstérungen auf. Fur den 21.
Dezember 2014 ist vom Kreiskrankenhaus Emmendingen eine Kopfplatzwunde dokumentiert.

Die Beklagte ist dem Vorbringen mit Schriftsatzen vom 2. September 2014 sowie 13. April 2015 entgegengetreten.

Der Senat hat die Beteiligten auf die Mdglichkeit einer Entscheidung durch Beschluss gemaR § 153 Abs. 4 Sozialgerichtsgesetz (SGG)
hingewiesen und Gelegenheit zur AuBerung gegeben.

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

Der Senat entscheidet Uber die nach §§ 143, 144, 151 SGG zulassige Berufung der Kldgerin gemaR § 153 Abs. 4 SGG durch Beschluss, weil
er die Berufung einstimmig flr unbegriindet und eine mindliche Verhandlung nicht fur erforderlich halt, nachdem die Beteiligten
Gelegenheit hatten, sich hierzu zu auRern.

Die Berufung der Klagerin hat keinen Erfolg, denn sie hat keinen Anspruch auf Rente wegen voller bzw. auch teilweiser Erwerbsminderung
fur den streitigen Zeitraum.

Gegenstand der kombinierten Anfechtungs- und Leistungsklage (vgl. Bundessozialgericht [BSG] SozR 3-2600 § 44 Nr. 7) ist der den
Rentenantrag der Klagerin vom 4. Juni 2013 ablehnende Bescheid vom 12. September 2013 in der Gestalt des Widerspruchsbescheids vom
26. November 2013. Dieser erweist sich als rechtmaRig und verletzt die Klagerin nicht in ihren Rechten. Die Klagerin hat keinen Anspruch
auf Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsminderung.

Wegen der Rechtsgrundlagen des geltend gemachten Anspruchs und der Beweiswirdigung wird auf die zutreffende Entscheidung des SG
vom 23. Juli 2014 verwiesen (§ 153 Abs. 2 SGG), dem sich der Senat nach eigener Prifung anschliet. Der Senat halt nach dieser eigenen
Prifung der Sach- und Rechtslage die Entscheidung des SG Freiburg flr zutreffend. Die gegen die Entscheidung - auf die der Senat um
unnoétige Wiederholungen zu vermeiden in vollem Umfang Bezug nimmt - vorgebrachten Einwendungen vermdgen eine andere Beurteilung
der Sach- und Rechtslage auch nach Vorlage weiterer Unterlagen nicht zu begriinden. Die Klagerin ist zur Uberzeugung des Senats
gesundheitlich in der Lage, leichte Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes zumindest sechs Stunden arbeitstaglich zu verrichten, und
ist damit nicht voll erwerbsgemindert. Eine quantitative Einschrankung des beruflichen Leistungsvermdgens, jedenfalls fur leichte
Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes, auf ein unter sechsstiindiges MaRB ist nicht gegeben. Der Klagerin ist somit auch keine Rente
wegen teilweise Erwerbsminderung zu gewahren. Dies hat das SG in nicht zu beanstandender Wiirdigung der erhobenen Beweise
nachvollziehbar und ausfihrlich begriindet geschlussfolgert und hierbei schlissig dargelegt. Erganzend ist anzumerken, dass auch die
Angaben im Berufungsverfahren eine vollschichtige Leistungseinschatzung nicht erschittert haben. Dr. Ri. hat im vorgelegten Arztbrief fir
den internistischen Bereich bereits bekannte Diagnosen mitgeteilt. Diese rechtfertigen auch weiterhin lediglich qualitative Einschrankungen,
die eine Einschrankung des quantitativen Leistungsvermdgens gerade nicht begriinden. Der Sachverhalt ist angesichts der durchgefiihrten
Ermittlungen des SG geklart. Anderungen haben sich nicht ergeben. Eine frische, zum Landratsamt meldepflichtige Tuberkulose ist nicht
nachgewiesen. Eine friihere Erkrankung (mit 23. Jahren in der Tlrkei Bl. 254 V-Akte oder nach Eigenangaben entweder 2004 oder 2009) ist
hinsichtlich der Folgen fir die Lungenfunktion zu bestimmen. Hier hat Dr. Hu. weitergehende Einschrankungen sowie Auswirkungen auf das
quantitative Leistungsvermaégen nicht festgestellt. Ein weitergehender Ermittlungsbedarf besteht daher weder diesbezUglich noch
insgesamt nicht.

Die bei der Klagerin dokumentierten Gesundheitsstérungen flihren auch weiterhin zu keinen zusatzlichen qualitativen oder wesentlichen
guantitativen Einschrankungen. Insbesondere liegen keine Einschrankungen vor, die einen Anhalt dafiir bieten wiirden, dass eine schwere
spezifische Leistungsminderung oder eine Summierung ungewdhnlicher Leistungseinschrankungen vorliegen, was aus diesem Grunde die
Benennung einer Verweisungstatigkeit fur den allgemeinen Arbeitsmarkt erforderlich machen wirde.

Damit ist der Senat - unter Betrachtung der Gesundheitsstérungen im Einzelnen und auch in deren Zusammenschau - zu der Uberzeugung
gelangt, dass die Klagerin unter Beriicksichtigung der genannten qualitativen Einschrankungen in der Lage ist, Tatigkeiten auf dem
allgemeinen Arbeitsmarkt in einem zeitlichen Umfang von mindestens sechs Stunden und mehr arbeitstaglich zu verrichten.

Da das SG somit zu Recht die Klage abgewiesen hat, weist der Senat die Berufung zurtick.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG. Im Rahmen des dem Senat nach § 193 SGG eingeraumten Ermessens war fir den Senat
maRgeblich, dass die Klagerin mit der Rechtsverfolgung ohne Erfolg geblieben ist und die Beklagte keinen Anlass zur Klageerhebung
gegeben hat. Der Senat halt es auch im Falle einer Zurlickweisung des Rechtsmittels flr erforderlich, nicht nur tber die Kosten des
Rechtsmittelverfahrens zu entscheiden, sondern auch tber die Kosten der vorausgehenden Instanz (so Ludtke, Kommentar zum SGG, 4.
Aufl., § 197a SGG Rdnr. 3; erkennender Senat, Urteil vom 19. November 2013, L 13 R 1662/12, veréffentlicht in Juris; a.A. Meyer-
Ladewig/Keller/Leitherer, Kommentar zum SGG, 11. Auflage, § 193 SGG Rdnr. 2a; Hintz/Lowe, Kommentar zum SGG, § 193 SGG Rdnr. 11;
Jansen, Kommentar zum SGG, 4. Auflage, § 193 SGG Rdnr. 4).

Die Voraussetzungen fiir eine Zulassung der Revision liegen nicht vor.
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