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Die Pflicht zum Hinweis auf die Folgen einer fehlenden Mitwirkung entfallt ausnahmsweise, wenn der Leistungstrager aufgrund eindeutigen
Verhaltens des Betroffenen davon ausgehen durfte, dass sich dieser der Folgen seiner Pflichtverletzung konkret bewusst ist und durch den
Hinweis definitiv nicht zur Mitwirkung angehalten werden kann.

|. Die Berufung des Klagers gegen den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Nirnberg vom 06.07.2016 wird zurlickgewiesen.

II. AuBergerichtliche Kosten sind nicht zu erstatten.
Ill. Die Revision wird nicht zugelassen.
Tatbestand:

Zwischen den Beteiligten ist streitig, ob die Beklagte zu Recht einen Antrag des Klagers auf Weitergewahrung einer Rente wegen voller
Erwerbsminderung Uber den 31.12.2014 hinaus wegen mangelnder Mitwirkung des Klagers abgelehnt hat.

Der 1971 geborene Klager beantragte bei der Beklagten am 19.04.2010 eine Rente wegen Erwerbsminderung. Er gab hierbei an, von 1987
bis 1990 den Beruf eines Backers erlernt zu haben. Seit dem Jahr 2000 sei er beim Arbeitsamt N-Stadt arbeitsuchend gemeldet, aber nicht
vermittelbar. Die Beklagte lehnte den Antrag mit Bescheid vom 01.07.2010 ab, da die medizinischen Voraussetzungen nicht erfillt seien.

Beim Klager war seit 1999 ein Grad der Behinderung (GdB) von zunachst 40 und spater - nach Besserung der FuBsenkerschwache - von 30
festgestellt, der ab 06.09.2010 auf einen GdB von 50 erhéht wurde, so dass eine Schwerbehinderung bestand. MaRgeblich hierfir waren die
neu festgestellte depressive Verstimmung (Einzel-GdB 20) und die Verschlechterungen bei der Funktionsbehinderung der Wirbelsaule
(Einzel-GdB 30) und des Schultergelenkes (Einzel-GdB 20), wahrend die Funktionsbehinderung an Hift- und Sprunggelenken als unverandert
angesehen worden waren (Einzel-GdB 20).

Der Klager machte im Widerspruchsverfahren geltend, er sei seit 1997 arbeitsunfahig, weil ihn seit damals unertragliche Riickenschmerzen
plagen wirden. Er sei mit samtlichen konservativen MaBnahmen einschlieflich Reha-Verfahren behandelt worden und auch eine operative
Behandlung sei durchgefuhrt worden. Durch die langjahrige Erkrankung sei er depressiv und als chronischer Schmerzpatient zu bezeichnen.
Die Beklagte wies den Widerspruch mit Widerspruchsbescheid vom 09.12.2010 zuruck.

Da sowohl schon Frau Dr. B. in ihrem Gutachten vom 17.11.2010 als auch Prof. Dr. S. im Gutachten vom 05.11.2011 dringend eine
psychosomatische Rehabilitation angeregt hatten, wurde das sich anschlieBende Klageverfahren S 18 R 1567/10 beim Sozialgericht
Nurnberg (SG) zunachst ruhend gestellt, nachdem der Klager die Bewilligung einer psychosomatischen Rehabilitation beantragt hatte. Die
Beklagte lehnte mit Bescheid vom 28.06.2012 eine medizinische Rehabilitation jedoch ab: Eine solche kénne nicht durchgefliihrt werden,
weil beim Klager eine geminderte Erwerbsfahigkeit nicht vorliege.

Der Rechtsstreit wurde daraufhin fortgefuhrt. Das vorliegende Gutachten des Prof. Dr. S. vom 05.11.2011 betraf das neurologisch-
psychiatrische Fachgebiet. Als Gesundheitsstorungen beim Klager wurden angegeben: 1. Somatoforme Schmerzstérung. 2. Dysthymia. 3.
Schadlicher Gebrauch von Opiaten und Nikotin. 4. Chronisches Schmerzsyndrom. 5. Spondylolisthese (Grad | nach Meyerding) mit
Spinalkanalstenose, knécherner Dekompression (L5/S1), Neurolyse, Stabilisierung und Reposition (2/2010) ohne sensomotorische Ausfalle.
6. Verdacht auf Stressharninkontinenz. 7. Eingesteifte Abduktion im rechten Schultergelenk bei Z.n. Reruptur der Rotatorenmanschette
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rechts (2004) und Ruptur der Rotatorenmanschette links (2010) mit beidseits schmerzhafter Bewegungseinschrankung ohne
sensomotorische Ausfalle. 8. Leichte Epikondylopathia humeri ulnaris rechts. 9. Sprunggelenksarthrose rechts, SenkspreizknickfuB beidseits.
10. GefaRrisikofaktoren Hyperlipidamie, Hyperurikdmie, Adipositas permagna. Nach den durchgefiihrten Tests und bei der klinischen
Untersuchung wurden sich keine Zeichen flr leistungsmindernde kognitive Beeintrachtigungen und erhéhte psychische Erschépfbarkeit
zeigen. Der Klager sei auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt 6 Stunden taglich einsatzfahig. Besondere nervliche Belastungen, stressreiche
Arbeiten mit Publikumsverkehr und Arbeit an laufenden Maschinen seien nicht zumutbar. Hinzu kamen wesentlich qualitative kdrperliche
Einschrankungen aus dem orthopadischen Fachgebiet.

Vor der miindlichen Verhandlung am 01.08.2012 holte das Sozialgericht noch ein weiteres Gutachten ein und zwar beim Orthopaden Dr. S ...
Dieser bestatigte im Wesentlichen die in den Vorgutachten beim Klager erfassten Gesundheitsstérungen und kam zum Ergebnis, dass aus
orthopadisch-chirurgischer Sicht beim Klager noch ein Leistungsvermdgen von mindestens 6 Stunden taglich bestehe. Es miisse sich um
leichte Arbeiten in Wechselhaltung ohne Knien, Hocken, Biicken, Uberkopfarbeit und ohne Geriist- und Leiterarbeiten handeln. Das Heben
und Tragen sei auf Lasten bis maximal 10 kg beschrankt, Treppensteigen dirfe nur gelegentlich abverlangt werden und SchutzmaBnahmen
gegen Nasse, Kalte und Zugluft seien zu beachten. In der miindlichen Verhandlung betonte der Sachverstandige Dr. S. auf Nachfrage, dass
auch er eine RehabilitationsmaBnahme flr vordringlich halte. In einer Gesamtwiirdigung aller Gesundheitsstérungen sei eine quantitative
Leistungsminderung ab Juni 2012 bis Juli 2013 gerechtfertigt. Daraufhin verurteilte das Sozialgericht die Beklagte mit Urteil vom 01.08.2012
dazu, dem Klager aufgrund eines Leistungsfalls vom 06.06.2012 eine befristete Rente wegen voller Erwerbsminderung vom 01.01.2013 bis
30.06.2013 zu gewahren. Die zeitliche Einschrankung ergebe sich aus den Darlegungen des Dr. S. in der Zusammenschau mit den von ihm
und Prof. Dr. S. erstellten Gutachten.

Die Facharztin fUr Psychiatrie Dr. H. vom arztlichen Dienst der Beklagten wies am 08.11.2012 auf eine hinzugetretene, iatrogen unterstutzte
Abhangigkeitsproblematik hin und hielt die Einlegung einer Berufung nicht fir erfolgversprechend. Die Beklage sah daraufhin von einem
Rechtsmittel ab und bewilligte - entsprechend dem Urteil - dem Klager im Folgenden eine Rente wegen voller Erwerbsminderung befristet
bis 30.06.2013.

Am 18.06.2013 beantragten seine damaligen Bevollmachtigten fiir den Klager bei der Beklagten die Weitergewahrung der vollen
Erwerbsminderungsrente Gber den 30.06.2013 hinaus. Sie schrieben, dass der Klager weiter bei Frau Dr. C. in hausarztlicher Behandlung
stehe und sich seine Krankheitsmerkmale verschlechtert hatten. Sein aktueller Aufenthaltsort sei unbekannt. Nachdem Dr. H. am
29.08.2013 in einer auBerst knappen Stellungnahme nach Aktenlage - ohne Beiziehung aktueller arztlicher Unterlagen - eine
Weitergewahrung der Zeitrente befurwortet hatte, bewilligte die Beklagte eine Verlangerung bis zum 31.12.2014.

Nach Einstellung der Zeitrente zu diesem Datum erkundigte sich der Klager am 29.01.2015 - erstmals - telefonisch nach seiner Rente, wie
aus einem Aktenvermerk der Beklagten ersichtlich ist. Er trug vor, sie sei das letzte Mal einfach so weitergewahrt worden. Er kdnne keinen
Antrag stellen, dies sei ihm einfach nicht méglich. Am 02.02.2015 ergab eine Riicksprache beim VdK, der die letzte Verlangerung der
Zeitrente beantragt hatte, dass der Klager seit 01.01.2015 kein Mitglied mehr im VdK sei. Ein weiteres Telefonat vom 02.02.2015 mit dem
Klager ergab, dass dieser keinen Antrag auf Weitergewahrung stellen werde, da er sich geschworen habe, keine Unterschriften mehr zu
leisten und bei Behdrden keine Antrage mehr zu stellen.

Am 09.03.2015 meldeten sich per Telefax neue Bevollmachtigte des Klagers bei der Beklagten. Sie beantragten, dem Klager ab 01.01.2015
ruckwirkend, hilfsweise ab sofort weiter Rente wegen voller Erwerbsminderung zu gewahren. Der Formblattantrag auf Weiterzahlung der
Rente wegen Erwerbsminderung ging am 27.03.2015 bei der Beklagten ein. Der Klager gab an, wegen seiner chronischen Schmerzen
ausschlieBlich bei der Hausarztin Dr. C. in Behandlung zu stehen. Eine stationare Behandlung wegen Herzrhythmusstérungen sei im Januar
2015 in der M-Klinik in B-Stadt erfolgt.

Die Beklagte forderte einen Befundbericht bei der behandelnden Arztin Dr. C. an, die am 21.04.2015 bestétigte, dass sich der Klager seit
1985 in ihrer Behandlung befinde und diese friiher regelmaBig und jetzt gelegentlich erfolge. Der Klager sei berentet. Die letzte
Untersuchung sei am 26.06.2014 erfolgt. Beim Klager bestehe - ein chronisches lumbales Schmerzsyndrom bei Spondylodese, - eine
Schmerzverarbeitungsstorung, - eine Unvertraglichkeit von Analgetika auer Cannabis, - eine Arthrose des oberen Sprunggelenks, - eine
Wesensveranderung mit kompletter sozialer Isolation und aggressiver Abwehrhaltung und - eine Omarthrose mit starker
Bewegungseinschrankung beidseits. Die beigefligten facharztlichen Befunde datierten aus den Jahren 2011 bis 2014.

Daraufhin kam die Prifarztin A. zum Ergebnis, dass eine sozialmedizinische Beurteilung nach Aktenlage nicht ausreiche und der Klager
aktuell untersucht werden solle. Nach Ladung des Klagers zu einem Untersuchungstermin erfolgte am 11.05.2015 ein telefonischer Kontakt
mit dem Klager, wegen einer evtl. geringfiigigen Abanderung des konkreten Untersuchungszeitpunkts. Der Klager lehnte einen
vorgesehenen Untersuchungstermin vollstdndig ab und betonte, dass er seit 16 Jahren mit der Deutschen Rentenversicherung streiten
wuirde und er nicht bereit sei, zu einer Untersuchung zu kommen. Auf die trotzdem erfolgte Einladung zur Untersuchung am 09.06.2015 hin
ist der Klager zu diesem Termin nicht erschienen. In dem Einladungsschreiben war auf die Anlage mit Hinweisen zur Vermeidung von
Nachteilen verwiesen worden.

Mit streitgegenstandlichem Bescheid vom 17.06.2015 versagte die Beklagte die Rente wegen voller Erwerbsminderung nach dem Ende der
Befristung, also ab 01.01.2015. Der Kldger sei der Aufforderung der Beklagten vom 11.05.2015 zu der im Rentenverfahren erforderlichen
arztlichen Untersuchung zu erscheinen, nicht nachgekommen. Er sei auf die Folgen der fehlenden Mitwirkung schriftlich hingewiesen
worden. Ohne Kenntnis des derzeitigen Gesundheitszustandes kdnne der Umfang des Leistungsvermdgens nicht festgestellt werden. Die
Verweigerung der Untersuchung habe deshalb zur Folge, dass die Rente versagt werden kdnne (§§ 62, 65, 66 des Ersten Buches
Sozialgesetzbuch - SGB 1). Hiergegen legte der Klager personlich mit Schreiben vom 07.07.2015 Widerspruch ein. Er habe bereits telefonisch
am 06.01.2015 der Beklagten mitgeteilt, dass die psychische Belastung, von einem Arzt untersucht zu werden, nach 17 Jahren der Qual und
des nicht Unterstiitzens seiner Genesung fir ihn nicht mehr zu ertragen sei. Da die Beklagte ja schon einmal ein arztliches Gutachten nach
Aktenlage angefertigt habe und fir die letzte Verlangerung der Rente auch keine arztliche Untersuchung mehr nétig gewesen sei, solle die
Beklagte aufgrund der vorliegenden arztlichen Unterlagen entscheiden und ihm die Rente riickwirkend ab 01.01.2015 gutschreiben. Die
Bevollmachtigten des Klagers verwiesen darauf, dass beim Klager eine Wesensanderung mit kompletter sozialer Isolation und aggressiver
Abwehrhaltung vorliege. Dieser Zustand sei krankheitsbedingt und vom Klager nicht mehr willentlich steuerbar und kénne ihm deshalb nicht
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als mangelnde Mitwirkung ausgelegt werden. Die in der Akte vorhandenen arztlichen Befunde seien nach wie vor ausreichend, um Uber die
Rentengewahrung zu entscheiden.

Am 14.08.2015 hielt Medizinaldirektor Dr. B. vom arztlichen Dienst der Beklagten fest, dass der Klager nach telefonischer Bestatigung seiner
Hausarztin zuletzt am 26.06.2014 bei ihr in Behandlung gewesen sei. Seiner Ansicht nach sei ohne Abklarung durch Begutachtung keine
Aussage zur aktuellen Leistungsfahigkeit moglich.

Die Beklagte bot dem Klager Uber seinen Bevollmachtigten am 25.08.2015 schriftlich an, ihm einen neuen Untersuchungstermin zuzuteilen,
wenn er sich zur Mitwirkung bereit erklare; der Klager wurde erneut formlich auf seine Mitwirkungspflicht und die ihr zugrundeliegenden
Bestimmungen hingewiesen. Die Beklagte hielt in einem Telefonvermerk vom 26.08.2015 fest, dass der Klager angegeben habe, er sei
psychisch nicht mehr in der Lage, an einer Untersuchung durch einen Arzt teilzunehmen, egal um welchen Arzt es sich handele; er werde
nie mehr an einer teilnehmen.

Die Klagerseite trug inhaltlich vor, dass eine nachvollziehbare Begriindung, warum die abermalige arztliche Begutachtung des Klagers
zwingend erforderlich sein solle, dem Schreiben nicht zu entnehmen gewesen sei. Bekanntlich sei dem Klager aufgrund der arztlich
nachgewiesenen chronischen Schmerzen bereits (ber mehrere Jahre eine befristete Rente wegen voller Erwerbsminderung gewahrt worden.
An dem Sachverhalt habe sich nichts gedndert. Der Klager erhalte nach wie vor Cannabis aus medizinischen Griinden mit Genehmigung des
Bundesinstituts flr Arzneimittel und Medizinprodukte. Der Klager habe durch die jahrelangen arztlichen Fehlbehandlungen eine massive
Angststorung entwickelt und werde allein bei dem Gedanken, sich erneut in arztliche Behandlung und Begutachtung begeben zu missen,
von Panikattacken befallen. Eine Mitwirkungspflicht des Kldgers durch Teilnahme an einer arztlichen Untersuchung bestehe aus den
vorgenannten Grinden nicht. Die Folgen fehlender Mitwirkung kdmen deshalb im vorliegenden Fall nicht zum Tragen.

Vorgelegt wurde zugleich die Erlaubnis des Bundesinstituts flir Arzneimittel und Medizinprodukte nach § 3 Abs. 2 des
Betaubungsmittelgesetzes (BtMG) fiir den Klager vom 26.03.2015: Die Erlaubnis erlésche mit sofortiger Wirkung, sobald der betreuende
Arzt die Fortsetzung der Betreuung abbreche; betreuender Arzt sei Frau Dr. C. aus C-Stadt.

Am 29.09.2015 stellte Dr. B. erneut fest, dass die neuen Unterlagen sowie die vorliegenden Unterlagen eine Begutachtung nach Aktenlage
nicht zulieBen; sie seien weder aktuell noch vollstandig. Der Bevollmachtigte des Klagers forderte dagegen nochmals, dass aufgrund der
bereits vorliegenden Befunde eine Begutachtung nach Aktenlage erfolgen musse.

Die Beklagte wies mit Widerspruchsbescheid vom 02.10.2015 den Widerspruch zurtick. Der Widerspruch sei zwar zulassig, aber nicht
begriindet. Die Rente wegen Erwerbsminderung Giber den 31.12.2014 hinaus sei zu Recht bis zur Nachholung der Mitwirkung versagt
worden. Die Versagung der Leistung sei ausdriicklich bis zur Nachholung der Mitwirkung begrenzt und habe daher einen vorlaufigen
Charakter. Die Mitwirkung kénne jederzeit nachgeholt werden und danach die Leistung erbracht werden. Es wurde erneut auf die
Vorschriften der §§ 62, 65 und 66 SGB | hingewiesen. Auch unter Bertcksichtigung der Umstande des Einzelfalles sei die Versagung der
Leistung als ermessensfehlerfrei anzusehen: Eine Versagung bis zur Nachholung der Mitwirkungshandlung sei fur den Klager glinstiger als
eine vollstandige Ablehnung des Anspruchs wegen Nichterfillung der gesetzlichen Voraussetzungen.

Am 27.10.2015 beantragte der Kldger beim Jobcenter Leistungen nach dem Zweiten Buch Sozialgesetzbuch (SGB Il). Er hatte hierfir seine
Mutter I.A. bevollmachtigt, diesen Antrag zu stellen. Aus den Antragsunterlagen war u.a. ersichtlich, dass der Klager lber ein Kraftfahrzeug
verfigte. In der daraufhin angelegten Akte des Jobcenters ist ein Ausdruck der Arbeitsagentur enthalten, aus dem zu ersehen ist, dass fur
den Klager bis 31.12.2014 der Bezug einer Erwerbsminderungsrente vermerkt ist, die Zeit vom 01.01.2015 bis 27.10.2015 als Zeit ohne
Nachweis und die sich anschlieBende Zeit als Zeit der Arbeitsunfahigkeit gefihrt wurde.

Am 09.11.2015 hat der Klager durch seine Bevollmachtigten per Telefax Klage zum Sozialgericht Nirnberg erhoben. Er hat vorgetragen,
dass sich sein Gesundheitszustand seit der Bewilligung der befristeten Rente noch weiter massiv verschlechtert habe. Zum Beweis ist ein
medizinisches Sachverstandigengutachten angeboten worden. Der Kldger habe eine massive Angststérung entwickelt. Auch hierfur ist ein
Sachverstandigengutachten angeboten worden.

Aus einem Versicherungsverlauf vom 25.11.2015 sind rentenrechtliche Zeiten nach Abschluss des Rentenbezugszeitraums nicht ersichtlich.
Das Sozialgericht hat dem Klagerbevollmachtigten unter Hinweis auf die gesetzlichen Vorschriften angeschrieben und eine Erfolgsaussicht
der Klage nicht als gegeben angesehen. Ein in diesem Zusammenhang durchgefihrtes Verfahren wegen Besorgnis der Befangenheit (S 13
SF 39/16 AB) ist ohne Erfolg geblieben - Ablehnung des Befangenheitsantrags mit Beschluss vom 21.03.2016.

Am 27.04.2016 hat der Klager einen formlosen Antrag auf Leistungen nach dem Zwdlften Buch Sozialgesetzbuch (SGB XII) gestellt, aber
offensichtlich auch in der Folgezeit fortlaufend Leistungen nach dem SGB Il erhalten.

Nach Anhérung der Beteiligten hat das Sozialgericht am 06.07.2016 durch Gerichtsbescheid gemaR & 105 Sozialgerichtsgesetz (SGG)
entschieden und die Klage abgewiesen. Sie sei nur zum Teil zulassig, namlich als Anfechtungsklage, wahrend die dariiber hinausgehende
Leistungsklage auf Rentenzahlung unzulassig sei. Klagegegenstand sei namlich nicht die Frage, ob dem Klager die Rente wegen voller
Erwerbsminderung weiter zu gewahren sei, sondern einzig und allein die Frage, ob die Beklagte die Weitergewahrung der Rente zu Recht
bis zur Nachholung der Mitwirkungshandlung gemaR § 66 SGB | habe versagen dirfen. Die hierauf bezogene Klage sei nicht begriindet,
denn es liege ein VerstoR gegen Mitwirkungspflichten vor. Dieser liege darin, dass der Klager nicht zur arztlichen Untersuchung erschienen
sei und aus den vorliegenden arztlichen Unterlagen aus dem Jahr 2014 entgegen der Ansicht des Prozessbevollmachtigten des Klagers das
aktuelle Leistungsvermdgen des Klagers gerade nicht abgeleitet werden kénne. Auch nach Auskunft der behandelnden Arztin sei der Klager
letztmals am 26.06.2014 bei ihr in Behandlung gewesen. Der Klager habe durch die Nichtteilnahme an der Untersuchung die Aufklarung des
Sachverhalts unmdglich gemacht. Der Klager kénne sich auch nicht darauf berufen, dass hier die gesetzlichen Mitwirkungspflichten nicht
bestehen wirden, da sie ihm aus wichtigem Grund nicht zugemutet werden kénnten. Die vom Klager behaupteten massiven Angst- und
Panikattacken seien im vorliegenden Fall kein ausreichender Grund, da sie medizinisch nicht belegt und nachgewiesen seien. Die Frage des
Leistungsvermdgens des Klagers miisse von medizinischer Seite aus untersucht werden und kénne nicht allein auf seine Angaben gestiitzt
werden. Die sonst erforderliche Hinweispflicht auf die Folgen einer fehlenden Mitwirkung entfalle, wenn die Erfillung der Hinweispflicht nach
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den Umstanden den Einzelfalles sinnlos sei, wie schon das BSG in seinem Beschluss vom 31.01.1979 (Az. 11 BA 129/78) entschieden habe.
Dies sei hier durchaus anzunehmen, da der Klager gegeniber der Beklagten und dem arztlichen Gutachter mehrfach telefonisch eine
Untersuchung zum Zwecke der Leistungsbeurteilung als unzumutbar abgelehnt habe. Auch sein Prozessbevollmachtigter habe dies
schriftlich bestatigt. Die Beklagte habe deshalb zum Zeitpunkt der Widerspruchsentscheidung annehmen dirfen, dass die Erfullung der
Hinweispflicht ohnehin ins Leere gehe. Die Beklagte habe auch eine Ermessensentscheidung getroffen und die Umstande des Einzelfalls
abgewogen. Die Klage sei abzuweisen.

Hiergegen hat der Bevollmachtigte des Klagers mit Telefax-Schreiben vom 16.08.2016 Berufung zum Bayerischen Landessozialgericht (LSG)
eingelegt. Der erstinstanzlichen Entscheidung kdnne nicht gefolgt werden. Es ware Sache des Gerichts gewesen, die Frage des
Leistungsvermdgens zu beurteilen, sich mit dem Sachvortrag des Klagers auseinander zu setzen und sich selbst einen Eindruck von der
Glaubhaftigkeit seines Sachvortrags und zur Glaubwirdigkeit seiner Person zu machen. Die Erklarung, dass die behauptete massive Angst
und die Panikattacken kein ausreichender Grund seien und das Leistungsvermdgen von medizinischer Seite aus beurteilt werden misse und
nicht vom Klager selbst, sei so nicht richtig. Die Parteien hatten bereits im Jahre 2011 vor dem Sozialgericht einen Rechtsstreit gefiihrt. In
diesem Rechtsstreit habe Prof. Dr. S. am 05.11.2011 ein 58-seitiges Gutachten Uber den Klager erstattet, dem zwar nicht in vollem Umfang
gefolgt werden kénne, dem jedoch massive krankheitsbedingte Einschrankungen der Arbeitsfahigkeit des Klagers entnommen werden
konnten, die nachdem die Beklagte die seinerzeit von Prof. Dr. S. empfohlene ambulante Therapie abgelehnt habe, sich massiv verstarkt
hatten. Hatte die Beklagte die bei ihren Akten befindlichen Befunde pflichtgemall und antragsgemaR gepruft, hatte sie dem Klager die
beantragte Rente weiterhin gewahren mussen. Die Prifung sei jetzt durch die gerichtliche Beweisaufnahme zu ersetzen.

In einem Erdrterungstermin vom 06.03.2017 hat der Klager angegeben, er habe im Jahr 2014 noch einmal MRTs fertigen lassen, sei damals
aber schon psychisch so beeintrachtigt gewesen, dass er kurz davor gewesen sei, den sogenannten Notknopf bei der Untersuchung zu
bedienen. Mittlerweile kdnne er keine Arzte mehr aufsuchen. Auf weitere Nachfrage hat der Kldger angegeben, auch bei der Untersuchung
bei Prof. Dr. S. im letzten Verfahren sei er bereits an seine Grenzen gelangt gewesen. Dieser Arzt habe beispielsweise die
Nervenempfindlichkeit an seinem zerschmetterten Bein untersucht. Er sehe sich auch nicht in der Lage, eine Untersuchung diagnostischer
Art durchfihren zu lassen, die auf ihn wie eine Psychotherapie wirke. Der Klager erganzt, dass bei ihm das Bevorstehen eines mdéglichen
Arztbesuches Panikattacken auslése und sich dies in SchweiBausbrichen, innerer Unruhe und Zittern duBere.

Die Klagerseite hat weiter vorgetragen, sie halte die Einholung eines Aktenlagegutachtens durch den Senat fiir erforderlich. Sie hat darauf
hingewiesen, dass beim Klager zwischenzeitlich eine erhebliche Gewichtszunahme vorliege. Der Klager hat auf Nachfrage angegeben, dass
er zur Schmerzmedikation medizinisches Cannabis nutzen durfe und hierzu ein Kontakt mit der Hausarztin Dr. C., die er seit seiner Jugend
kenne, fortbestehe. Diese kdnne befragt werden.

Die Beklagte hat angegeben, dass beim Klager die besonderen versicherungsrechtlichen Voraussetzungen derzeit erfiillt seien. Auf
Nachfrage des Senats hat die AOK Bayern mitgeteilt, dass bei ihr keine aktuellen Angaben uber den Kléger vorliegen wirden. Er beziehe seit
01.10.2015 laufend Arbeitslosengeld Il fur Pflichtversicherte.

Die behandelnde Hausarztin Dr. C. hat im Rahmen der Ermittlungen des Senats am 03.05.2017 angegeben, dass der Kldger im Zeitraum
nach dem 31.12.2014 bei ihr am 12.01.2015, am 17.08.2015, am 18.04.2016, am 02.06.2016 und am 10.04.2017 Behandlungskontakte
gehabt hatte. Der Klager habe seit 2014 jedoch weitere Untersuchungen abgelehnt, da er wisse, was er habe und damit leben musse. Die
Befunde der Jahre von 2010 bis 2014 seien in Kopie beigefiigt. Beim Klager bestiinden starke chronische lumbale Schmerzen, ausstrahlend
bis in die FiiBe, wobei der Schmerz als intensiv und brennend beschrieben werde. Wenn er langer stehe, wiirden beide Beine einschlafen.
Der Nacken sei verspannt. Die Hande wurden einschlafen. Beide Schultergelenke wurden knirschen. Er kdnne die Arme nur minimal
seitwarts heben. Nach vorne kdnne er sie etwa bis 90° heben und er kénne beidseits keine Faust machen. Der Klager sehe schlechter als
friher, habe massiv an Gewicht zugenommen und es bestiinden ausgepragte Schlafstérungen.

Der Klager beantragt, den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Niirnberg vom 06.07.2016 und den Bescheid der Beklagten vom 17.06.2015
in Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 02.10.2015 aufzuheben.

Die Beklagte beantragt, die Berufung des Klagers gegen den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Nirnberg vom 06.07.2016
zurlickzuweisen.

Zum Verfahren beigezogen waren die Akten der Beklagten, die Akten des Zentrums Bayern Familie und Soziales, , Versorgungsamt, und die
Akten des Jobcenters N-Stadt sowie die Gerichtsakten des Sozialgerichts Nirnberg zu den erledigten Verfahren S 10 R] 603/03, S 12 R
251/07, S 18 R 1567/10 und S 13 SF 39/16 AB. Zur Erganzung wird auf den Inhalt der Gerichtsakten beider Instanzen und der beigezogenen
Akten Bezug genommen.

Entscheidungsgrinde:

Die form- und fristgerecht eingelegte Berufung (8§ 143, 144, 151 Sozialgerichtsgesetz - SGG) ist zuldssig, aber nicht begriindet. Das
Sozialgericht hat zu Recht die Klage abgewiesen. Der Bescheid der Beklagten vom 17.06.2015 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides
vom 02.10.2015 ist rechtlich nicht zu beanstanden.

Streitig ist vorliegend ausschlieRlich die Frage, ob die Beklagte dem Klager zu recht die Weitergewahrung von Erwerbsminderungsrente
Uber den 31.12.2014 hinaus wegen fehlender Mitwirkung nach § 66 SGB | versagen durfte. Eine Sachentscheidung Uber die Frage des
Leistungsvermdgens des Klagers im Sinne des § 43 Sechstes Buch Sozialgesetzbuch (SGB VI) ist von der Beklagten noch nicht getroffen
worden und kann deshalb auch im Rahmen dieses Verfahrens nicht erfolgen bzw. tberprift werden.

Der Klager hat bei der Beklagten die Weitergewahrung einer Rentenleistung beantragt. Dazu enthalt das Erste Buch Sozialgesetzbuch (SGB
1) - fir alle Sozialleistungen gleichermaRen - Regelungen Uber die Mitwirkung des Leistungsberechtigten (§8 60 ff SGB 1). GemaR § 60 Absatz
1 Nr. 1 SGB | hat derjenige, der eine Sozialleistung beantragt - hier der Klager eine Erwerbsminderungsrente -, alle Tatsachen anzugeben,
die fir die Leistung erheblich sind, und der Erteilung der Ausklnfte durch Dritte zuzustimmen. Dies hat der Kldger augenscheinlich getan.
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Weiter regelt § 62 SGB |, dass der Antragsteller - hier also der Klager - sich auf Verlangen des zustandigen Leistungstragers arztlichen und
psychologischen UntersuchungsmaBnahmen unterziehen soll, soweit diese fiir die Entscheidung UGber die Leistung erforderlich sind.

Ein Verlangen der Beklagten, dass der Klager zu einem Arzt zur arztlichen Begutachtung erscheinen soll, ist klar zum Ausdruck gebracht.
Der Senat sieht auch die von der Beklagten zu Grunde gelegte Annahme, dass eine solche Begutachtung mit Untersuchung fir die
Entscheidung lber die beantragte Erwerbsminderungsrente erforderlich sei, als zutreffend an.

Nach § 43 Abs. 2 SGB VI setzt ein Anspruch auf eine Rente wegen voller Erwerbsminderung voraus, dass ein Versicherter voll
erwerbsgemindert ist, in den letzten 5 Jahren vor Eintritt der Erwerbsminderung 3 Jahre Pflichtbeitrage flr eine versicherte Beschaftigung
oder Tatigkeit aufzuweisen hat und vor Eintritt der Erwerbsminderung die allgemeine Wartezeit erfillt hat. § 43 SGB VI erfordert also die
Aufklarung des Leistungsvermogens des Klagers. Dabei ist auch flr den Fall, dass ein neuer Rentenantrag auf die nahtlose
Weitergewahrung einer befristeten Rente abzielt, nicht nur ein Vergleich zur bisherigen Situation anzustellen, sondern eine komplette
Prifung der geltenden Voraussetzungen vorzunehmen. Der Klager hat als derjenige, der diesen Anspruch geltend macht, die
entsprechenden Voraussetzungen zu beweisen. Nachdem der Klager nach den Auskiinften der Beklagten die versicherungsrechtlichen
Voraussetzungen fir eine Rente wegen voller - aber auch wegen teilweiser - Erwerbsminderung erflllt gehabt hatte, geht es ausschlieRlich
darum, ob die sog. medizinischen Voraussetzungen erfiillt sind. Zur Priifung dieser medizinischen Voraussetzungen ist die Ermittlung der
aktuellen medizinischen Fakten erforderlich.

Die in § 62 SGB | normierte Verpflichtung des Klagers zur Mitwirkung an einer arztlichen Untersuchung wird in § 65 SGB | erganzend
prazisiert, indem dort neben der schon in § 62 SGB | geregelten Erforderlichkeit weitere Grenzen fiir die Mitwirkung eines
Leistungsverpflichteten, hier also des Klagers, aufgefihrt sind. Fir den Senat zeigt sich, dass die Beklagte zu Recht die Mitwirkung des
Klagers an einer arztlichen Untersuchung einfordern durfte.

Anhaltspunkte dafiir, dass eine objektive Unzumutbarkeit der Untersuchung, wie sie in den verschiedenen Fallgruppen des & 65 Abs. 2 SGB |
erfasst ist, vorliegen wurde, sind in keiner Weise ersichtlich.

Es besteht auch keine UnverhaltnismaRigkeit zwischen geforderter Mitwirkung und beantragter Leistung (§ 65 Abs. 1 Nr. 1 SGB 1), nachdem
der Klager eine Berentung wegen Erwerbsminderung auf Dauer einfordert und von ihm die Mitwirkung an einer ambulanten Untersuchung
im Ublichen Umfang (einige Stunden) erwartet wird.

Der Klager hat auch nicht die Voraussetzungen des § 65 Abs. 1 Nr. 2 SGB | belegt, wonach die Erflillung der Mitwirkung dem Betroffenen aus
einem wichtigen Grund nicht zugemutet werden kann. Grundsatzlich konnte ein solcher wichtiger Grund zwar in einer psychischen
Uberforderung gesehen werden; fiir das Vorliegen einer dem Willen des Klagers entzogenen Verweigerungshaltung etwa infolge einer
Angststérung vor schweren psychischen oder somatischen Beeintrachtigungen bei Durchflihrung einer arztlichen Untersuchung gibt es
keine Nachweise, sondern nur die eigenen Angaben des Klagers. Diese reichen nicht aus. Insbesondere ist nicht ersichtlich, warum die -
noch maogliche - Befragung durch einen Richter in einer Verhandlungssituation etwa sich in der Eigenwahrnehmung des Klagers fundamental
von der - angeblich unmdglichen - Befragung durch einen Psychiater vor bzw. auBerhalb der Verhandlung unterscheiden soll.

Die Beklagte kann sich auch nicht - mit einem geringeren Aufwand - die erforderlichen Kenntnisse - anderweitig d.h. insbesondere ohne
Untersuchung - selbst beschaffen, so dass auch die Ausnahme von der Mitwirkungspflicht nach § 65 Abs. 1 Nr. 3 SGB | im Fall des Klagers
nicht greift. Fir die Weiterbewilligung ist es nicht ausreichend, dass in der Vergangenheit bereits eine medizinisch begriindete Entscheidung
Uber eine Rentenbewilligung wegen voller Erwerbsminderung getroffen worden war. Die Entscheidung war seinerzeit ja gerade auf Grinde
gestutzt worden, die eine weitere Beurteilung der maBgeblichen gesundheitlichen Situation Uber den Bewilligungszeitraum hinaus nicht
hatten méglich erscheinen lassen.

Aber auch inhaltlich ergeben die seinerzeit - im November 2011 und August 2012 - erstellten Gutachten von Prof. Dr. S. und Dr. S. keine
hinreichenden Belege flir das Vorliegen einer vollen Erwerbsminderung beim Klager im Zeitraum ab Januar 2015. Im Gegenteil, beide
Gutachter waren in ihren Gutachten unter Auswertung der Untersuchungsergebnisse und Unterlagen zum Ergebnis gelangt, dass der Klager
unter Beachtung qualitativer Einschrankungen der Arbeitsbedingungen noch mehr als 6 Stunden auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt
erwerbstatig sein konnte. Erst in der mindlichen Verhandlung war im Hinblick auf die gegenseitige Beeinflussung der Einschrankungen auf
orthopadischem und psychiatrischem Gebiet das befristete Vorliegen einer quantitativen Einschrankung beim Klager von Dr. S. bejaht
worden. Auch die im Nachgang zur damaligen Sozialgerichtsentscheidung entstandene AuRerung der Dr. H., wonach eine iatrogen
unterstitzte Abhangigkeitsproblematik vorliege, andert daran nichts. Ausreichende Belege flr eine medizinisch begriindete, langerfristige
Einschrankung durch den unter - wenn auch sehr lockerer - arztlicher Aufsicht erfolgenden Cannabiskonsum sind nicht in den Akten
enthalten.

Aus der Weiterbewilligung der Rente im Sommer 2013 |3sst sich flr das vorliegende Verfahren nichts ableiten. Weder gibt es inhaltlich
verwertbare medizinische Darlegungen; die ohne neue arztliche Unterlagen erstellte Stellungnahme des Dr. H. vom 29.08.2013 tragt aus
Sicht des Senats noch nicht einmal die damalige Verlangerung der befristeten Rentengewahrung. Noch ist die Beklagte daran gebunden,
erneut mit unzureichenden Ermittlungen - es lagen nur AuBerungen der damaligen Klagerbevollméachtigten iiber eine Abwesenheit des
Klagers vor - die Rente weiter zu bewilligen. Fur die Entscheidung Gber den neuen Rentenantrag sind allein die gesetzlichen Vorgaben
maRgeblich.

Der Beklagten und dem Sozialgericht ist daher in vollem Umfang darin beizupflichten, dass eine neue sozialmedizinische Beurteilung
erforderlich ist. Selbst die Klagerseite stellt hierzu einen Beweis durch ein neu zu erstellendes Gutachten in den Raum. Abgesehen davon,
dass ein Gutachten mit Untersuchung regelhaft die aktuelle medizinische Situation besser abbildet als eine bloBe Aktenlagebefassung, war
im Fall des Klagers ein Aktenlagegutachten nicht geeignet, die Frage zu beantworten, ob die medizinischen Voraussetzungen fiir volle
Erwerbsminderung im Zeitraum ab Januar 2015 bestehen bzw. bestanden haben.

Fir die Gutachtenerstellung konnte eine arztliche Untersuchung schon deshalb als erforderlich angesehen werden, weil eine
sozialmedizinische Beurteilung der aktuellen Situation, die auf Grund eigener Untersuchung abgegeben wurde, in der Regel einer nur auf
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Aktenunterlagen gestlitzten Uberlegen ist. Im Fall des Klagers bestand die Erforderlichkeit jedoch vor allem deshalb, weil ein
Aktenlagegutachten Giberhaupt nicht in Betracht kam. Entgegen der Ansicht der Klagerseite konnte ein Gutachten nach Aktenlage hier
Gberhaupt nicht sinnvoll erstellt werden, weil eine Grundlage hierfiir - auch fir den medizinischen Laien offensichtlich - nicht vorhanden war.
Nach dem Jahr 2014 sind keine substantiellen neuen arztlichen Untersuchungen beim Klager erfolgt, wie seine Hausarztin und er selbst
ausdrucklich bestatigt haben. Es gab lediglich einige wenige Arztkontakte mit der langjahrigen Hausarztin - offensichtlich zur Fortflhrung
der Cannabisverordnung. Nach den Angaben der Arztin erfolgten aber keine Untersuchungen. Soweit die Klagerseite meint, diese Aussage
hatte sich nur facharztliche Untersuchungen bezogen, kann dies nicht (iberzeugen. Auch eigene Untersuchungsbefunde wie etwa Blutdruck
oder Laborwerte sind fur diesen Zeitraum von Dr. C. nicht mitgeteilt worden. Dagegen hat sie auf ausdrickliche Nachfrage im August 2015
angegeben, dass bei ihr seit iber einem Jahr keine Untersuchung des Kldgers mehr vorgenommen worden sei, obwohl sie - an anderer
Stelle - Vorsprachedaten des Klagers flr diesen Zeitraum angibt. Auch die Ermittlungen des Senats haben keinerlei aktuelle medizinische
Unterlagen ergeben, die Uber eine Wiedergabe der Angaben des Klagers hinausgegangen waren. Dass auf die vorliegenden Unterlagen und
Angaben kein Aktenlagegutachten arztlicherseits gestutzt werden kann, hat zudem Dr. B. zweimal mit eindeutiger Begriindung dargelegt.
Medizinaldirektor H. hat darauf hingewiesen, dass selbst der aktuell vorliegende Befundbericht der Dr. C., der auf 5 Gesprachskontakten mit
dem Klager im fraglichen Zeitraum beruhte, nicht ausreiche, den Schweregrad und die Beeinflussbarkeit der Schmerzerkrankung des
Klagers genauer einzuschatzen.

Damit ergibt sich fur den Senat, dass die von der Beklagten vorgesehene gutachterliche Untersuchung erforderlich war und auch weiterhin
erforderlich ist, so dass eine Mitwirkungspflicht des Klagers nach § 62 SGB | bestand und besteht.

Eine unmittelbare Weiterbewilligung der Rente auf Grund der schon bekannten Fakten ist damit der Beklagten nicht méglich gewesen.

Der Klager hat zur Uberzeugung des Senats die Voraussetzungen fiir eine berechtigte Einschrénkung seiner Mitwirkung nicht hinreichend
belegt. Daran andert sich auch nichts dadurch, dass der Klager sich gehindert sieht, die Nachweise flr das Vorliegen einer Ausnahme
gemaR § 65 SGB | zu erbringen, da er ja mangels der Mdglichkeit zum Arztkontakt gerade nicht arztliche Nachweise beibringen kénne.
Warum ein Nachweispflichtiger den erforderlichen Nachweis nicht erbringt, ist allgemein unbeachtlich und kann allenfalls im Rahmen der
von der Beklagten vorzunehmenden Ermessensausibung miteinbezogen werden.

Damit sind die Voraussetzungen fir die in § 66 SGB | geregelten Folgen fehlender Mitwirkung zu bejahen: Nach dieser Vorschrift darf ein
Sozialleistungstrager - ohne weitere Ermittlungen - die Leistung bis zur Nachholung der Mitwirkung versagen.

Die Versagung nach § 66 SGB | stellt - wegen der Mdglichkeit der Nachholung der Mitwirkung - auch das fur den Klager weniger
einschneidende Vorgehen als die endgltige Ablehnung des Weitergewahrungsantrags wegen fehlenden Nachweises der Erwerbsminderung
in rentenberechtigendem Umfang dar. Hinsichtlich der vom Klager beschriebenen Beweisnot ist auch bedeutsam, dass der Klager seinen
Lebensunterhalt durch andere - nicht untersuchungsabhéngige - Sozialleistungen decken kann, so dass flr ihn eine zu Unrecht erfolgte
Rentenversagung weniger gravierend ware als fur die Versichertengemeinschaft eine womaglich Uber lange Jahre zu Unrecht zu
erbringende Rentenzahlung. Auch wenn die Beklagte bei ihrer Ermessensausibung nicht soweit gegriffen hat, sieht der Senat keinen
bedeutsamen Mangel oder Fehlgebrauch des Ermessens durch die Beklagte.

Aus Sicht des Senats scheitert die von der Beklagten vorgenommene Leistungsversagung nach § 66 SGB | auch nicht an § 66 Abs. 3 SGB |I.
Dort ist geregelt, dass Sozialleistungen wegen fehlender Mitwirkung nur versagt werden durfen, nachdem der Leistungsberechtigte - hier
der Klager - auf diese Folge schriftlich hingewiesen worden ist und seiner Mitwirkungspflicht nicht innerhalb einer ihm gesetzten
angemessenen Frist nachgekommen ist. Im Fall des Kl&gers ist es nach dem Akteninhalt anzunehmen, dass dem Klager mit der Ladung zur
Untersuchung routinemaRig ein derartiger schriftlicher Hinweis auf die Folgen fehlender Mitwirkung gegeben worden ist; ein weiterer
schriftlicher Hinweis ist im Verlauf des Widerspruchsverfahrens belegt. Eine konkrete Androhung mit Fristsetzung scheint dagegen nicht
erfolgt zu sein. Ein schriftlicher Hinweis enthalt vor allem eine Appellfunktion, damit der Betroffene die mangelhafte Mitwirkung in Ansehung
der moglichen Rechtsfolge reflektiert (Sichert in: Hauck/Noftz, Kommentar zum SGB, Stand November 2011, § 66 SGB |, Rn. 19). Einer
erkennbaren Zweckverfehlung des Hinweises entsprechend entfalle die Pflicht zum Hinweis ausnahmsweise, wenn der Leistungstrager
aufgrund eindeutigen Verhaltens des Betroffenen davon ausgehen durfte, dass sich dieser der Folgen seiner Pflichtverletzung konkret
bewusst sei und durch den Hinweis definitiv nicht zur Mitwirkung angehalten werden kdnne (Sichert a.a.0.; so auch Seewald in: Kasseler
Kommentar, Stand Dezember 2010, § 66 SGB |, Rn. 13 unter Berufung auf das Urteil des BSG vom 31.01.1979, Az. 11 BA 129/78). Einen
derartigen Fall sah der Senat im Fall des Kldgers gegeben. Bereits aufgrund der mehrfachen telefonischen Kontakte hatte der Klager
unmissverstandlich zum Ausdruck gebracht, dass er sich auf keinen Fall arztlich untersuchen lassen werde. Auch soweit sich anfanglich
noch eine relativierende Position andeutet, hat die Beklagte durch ein konkretes Untersuchungsangebot, dem mit der Ladung dazu
verbundenen Hinweis, dass ohne Untersuchung keine Leistungsgewahrung maglich sei, und den allgemeinen Hinweisen auf
Mitwirkungspflichten und mégliche Folgen der Nichtmitwirkung nach Auffassung des Senats den férmlichen Anforderungen in diesem
Einzelfall hinreichend Genlige getan.

Hinzu kommt, dass der Klager auch im Nachgang zum Verwaltungsverfahren, namlich gegenlber dem erstinstanzlichen Gericht und dem
Senat nach eindringlicher richterlicher Darlegung seiner Mitwirkungspflichten und des vom Klager erwarteten Mitwirkungsumfang, weiterhin
geduBert hat, dass er generell unter keinen Umstanden flr eine arztliche Untersuchung mehr zur Verfligung stehe. Insofern ware, falls man
hinsichtlich der Einhaltung von Formvorschriften durch die Beklagte zu einem anderen Ergebnis als der Senat kommen wirde, eine
Verurteilung der Beklagten zu einer neuerlichen Entscheidung erwartbar ohne fiir den Klager positives Ergebnis, da dann die Beklagte - wie
dargestellt zu Recht - erneut die Mitwirkung des Klagers einfordern wirde und dann bei Unterlassen der nach der anderen Ansicht zu
monierenden Formfehler zu Recht erneut ein Versagungsbescheid nach § 66 SGB | ergehen wirde.

Die angefochtenen Bescheide der Beklagten und die hierzu ergangene erstinstanzliche Entscheidung sind somit im Ergebnis insgesamt nicht
zu beanstanden und die Berufung ist zurlickzuweisen.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG.

Grinde, die Revision gemal § 160 Abs. 2 Nrn. 1 und 2 SGG zuzulassen, liegen nicht vor.
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