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1. Die Berufung des Klagers gegen das Urteil des Sozialgerichts vom 13. September 2017 wird zurlickgewiesen. 2. AuBergerichtliche Kosten
sind auch im Berufungsverfahren nicht zu erstatten. 3. Die Revision wird nicht zugelassen.

Tatbestand:
Die Beteiligten streiten um das Merkzeichen aG (auBergewohnliche Gehbehinderung).

Der 1998 geborene und unter gesetzlicher Betreuung seiner Eltern stehende Klager beantragte 2002 erstmals die Feststellungen nach dem
Sozialgesetzbuch Neuntes Buch (SGB IX) bei der Beklagten. Mit Feststellungsbescheid vom 10. April 2003 wurden wegen einer
tiefgreifenden Entwicklungsstérung ein Grad der Behinderung (GdB) von 70 und die Merkzeichen B (Berechtigung zur standigen Begleitung)
und H (Hilfslosigkeit) festgestellt. Aufgrund eines Neufeststellungsantrags im August 2013 stellte die Beklagte mit Bescheid vom 17. April
2014 einen GdB von 100 wegen einer tiefgreifenden Entwicklungsstérung und zusatzlich das Merkzeichen G (erhebliche Gehbehinderung)
fest. Mit seinem Neufeststellungsantrag vom 4. Marz 2015 beantragte der Klager auch die Feststellung des Merkzeichens aG. Zur
Begrindung legte er eine Stellungnahme seines behandelnden Arztes fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie Dr. C. bei. Dieser fiihrte aus,
aufgrund der besonderen Schwierigkeiten im Zusammenhang mit der autistischen Erkrankung des Klagers ergaben sich Probleme an der
Teilnahme des offentlichen Lebens, insbesondere auf der StraBe. Der Klager gerate teils massiv unter Druck, wenn er Dinge nicht verstehe
oder wenn Dinge langere Zeit in Anspruch nehmen wirden. Er schmeile sich beispielsweise auf den Boden und lasse sich nicht aufheben. Er
werde auf den FuBwegen mitunter sehr aggressiv und betrete dann unvermittelt die Fahrbahn. Um die Zeit von der Wohnung zum Auto
zuverlassig zu verklrzen, empfahl Herr Dr. C. die Einrichtung einer Parkerleichterung und die Gewahrung des Merkmals aG, weil beim Klager
jederzeit die Gefahr bestehe, dass er weglaufe und sich dadurch erheblich in Gefahr bringe. Nachdem die Beklagte das Pflege-gutachten des
Klagers, einen Befundbericht von Herrn Dr. C. und eine Stellungnahme ihres arztlichen Dienstes eingeholt hatte, stellte sie mit Bescheid
vom 10. Juni 2015 fest, dass weiterhin ein GdB von 100 wegen einer tiefgreifenden Entwicklungsstérung bestehe. Ebenso seien die
Merkzeichen G, B, H und zusatzlich RF (ErmaRigung der Rundfunkgebiihr) festzustellen. Die Voraussetzungen fiir das Merkzeichen aG seien
nicht erfullt. Hiergegen legte der Kldger am 1. Juli 2015 Widerspruch ein, der mit Widerspruchsbescheid vom 6. Juli 2015 zurlickgewiesen
wurde.

Am 3. August 2015 hat der Klager Klage vor dem Sozialgericht Hamburg erhoben mit dem Ziel der Feststellung der Voraus—setzungen flr
das Merkzeichen aG. Zur Begriindung hat er vorgetragen, auBergewdhnlich gehbehindert zu sein, weil er sich wegen der Schwere seines
Leidens nur mit fremder Hilfe fort—bewegen kdnne. Er leide an einer tiefgreifenden Entwicklungsstérung. Es lagen geistige und kdrperliche
Einschrankungen seiner Gehfahigkeit vor. Unter Berlcksichtigung der UN-Behindertenrechtskonvention sei bei ihm das Merkzeichen aG
festzustellen.

In der mindlichen Verhandlung hat der Betreuer des Klagers, sein Vater, geschildert, dass der Klager zunehmend aggressiv werde und auch
weglaufe, wenn er, der Vater, wegen des Mangels an Parkplatzen das Auto weiter entfernt von dem geplanten Ziel parken misse. Wenn z.B.
geplant sein, mit dem Klager zum Schwimmen zu gehen und er wegen des Parkplatzmangels nahe beim Schwimmbad weiter entfernt bei
einem Supermarkt parke, werde der Klager aggressiv.

Die Beklagte hat auf ihre Ausfiihrungen in den angefochtenen Bescheiden und den Inhalt ihrer Verwaltungsakte verwiesen. Erganzend hat
sie ausgeflhrt, dass nach Einholung der Befundberichte deutlich werde, dass der Klager den ganzen Tag herumlaufe. Eine relevante
motorische Stérung liege nicht vor.
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Das Sozialgericht hat zur weiteren Ermittiung des Sachverhalts Befundberichte der behandelnden Arzte des Klagers eingeholt (Berichte der
Arzte fir Kinder- und Jugend-psychiatrie Dres. H. und C. sowie der Arztin fir Allgemein Medizin I.).

Das Sozialgericht hat die Klage mit Urteil vom 13. September 2017 abgewiesen. Zur Begriindung hat es ausgefuhrt, dass die
Voraussetzungen fir die Inanspruchnahme des Nachteilsausgleichs aG nicht vorliegen wiirden. Unter Beriicksichtigung des
gesetzgeberischen Ziels der Neuregelung in § 146 Abs. 3 SGB IX und des Grundsatzes, dass das Recht, Behinderten-Parkplatze zu benutzen,
wegen ihrer begrenzten Anzahl unter strengen Voraussetzungen zu vergeben sei, erfillle der Kldger die Voraussetzungen fiir das
Merkzeichen aG nicht. Es fehle an einer mobilitdtsbezogenen Teilhabebeeintrachtigung, die einem GdB von 80 entspreche. Schon deshalb
sei eine weitere Sachverhaltsaufklarung nicht erforderlich. Der Klager sei unstreitig in der Lage, zu gehen. Es liege auch keine Stérung
mobilitatsbezogener mentaler Funktionen im Sinne von § 146 Abs. 3 Satz 3 SGB IX vor. Dem Klager sei zwar einzuraumen, dass er nicht in
der Lage sei, ohne sich und andere Verkehrsteilnehmer an Leib und Leben zu gefahrden, selbststandig am StraRenverkehr teilnehmen zu
kénnen. Deshalb bedirfe er der Begleitung und insoweit sei auch das entsprechende Merkzeichen B (neben dem Merkzeichen G) festgestellt
worden. Die gewlinschte Parkerleichterung ware ihm aber keine Hilfe, sein Ziel zu erreichen, weil er auch auf dem verkirzten Weg
Uberwacht und geleitet werden musse. Eine Erleichterung wiirde nur fiir die Begleitpersonen eintreten, das sei aber nicht Sinn des
Nachteilsausgleichs. Hiermit solle die unausweichliche Wegstrecke fiir Schwerbehinderte, die sich nur mit auBergewdhnlicher Anstrengung
zu FuB fortbewegen kdnnen, verkirzt werden. Die Voraussetzungen flr die Zuerkennung der Ausnahmegenehmigung fiir
Parkerleichterungen nach der Verwaltungsvorschrift zu § 46 Abs. 1 Nr. 11 Straenverkehrsordnung (StVO) erfulle der Klager gleichfalls nicht.

Gegen das am 19. September 2017 zugestellte Urteil hat der Klager am 7. Dezember 2017 Berufung eingelegt. Entgegen der Annahme des
Sozialgerichts seien die von der Rechtsprechung entwickelten Grundsatze, unter welchen Voraussetzungen eine auergewdhnliche
Gehbehinderung zu bejahen sei, nicht ohne weiteres auf die aktuelle Rechtslage tUbertragbar. Der Gesetzgeber habe mit der Neuregelung
klargestellt, dass auch Gesundheitsstérungen aullerhalb des orthopadischen Fachgebiets eine erhebliche mobilitatsbezogene
Teilhabebeeintrachtigung bedingen kdnnten, da die Legaldefinition in Satz 2 des § 146 Abs. 3 SGB IX aufgrund ihrer allgemeinen
Formulierung Gesundheitsstorungen verschiedenster medizinischer Fachgebiete umfasse. Das Bundessozialgericht habe mehrfach
festgestellt, dass auch neurologische Erkrankungen die gesundheitlichen Voraussetzungen fiir das Merkzeichen aG begriinden kénnten. Das
BSG habe es jedoch versaumt, sich inhaltlich mit den verfassungs- und konventionsrechtlichen Diskriminierungsverboten
auseinanderzusetzen. Zusammenzufassend sei festzustellen, dass die vom Sozialgericht in Anlehnung an die friihere Rechtsprechung des
BSG entwickelten starren Kriterien, die praktisch den Anwendungsbereich des § 146 Abs. 3 SGB IX fiir psychische und seelische
Behinderungen ins Leere laufen lassen wirden, einen VerstoB gegen den allgemeinen Gleichheitssatz des Art. 3 Abs. 1 Grundgesetz (GG)
und des Diskriminierungsverbots des Artikels 5 Abs. 2 UN-Behindertenrechtskonvention darstellen wiirden, wenn sich ein schwerbehinderter
Mensch im Einzelfall tatsachlich dauernd nur mit fremder Hilfe oder mit groBer Anstrengung auRerhalb seines Kraftfahrzeugs zu bewegen
vermoge, jedoch seine Gehfahigkeit einschrankenden Behinderungen unterhalb des maBgebenden Grades bleiben wirden. Der Klager
beantragt,

das Urteil des Sozialgerichts Hamburg vom 13. September 2017 aufzuheben und den Bescheid der Beklagten vom 10. Juni 2015 in der
Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 6. Juli 2015 aufzuheben und die Beklagte zu verpflichten das Vorliegen der Voraussetzungen fir
das Merkzeichen aG festzustellen.

Die Beklagte beantragt,
die Berufung zurlickzuweisen.
Sie verweist auf die Entscheidungsgrinde des klageabweisenden Urteils des Sozialgerichts vom 13. September 2017.

Der Senat hat das Pflegegutachten vom 1. Oktober 2014 von der Pflegekasse beigezogen. Hieraus ergibt sich ein Hilfebedarf im Bereich der
Grundpflege von 281 Minuten. In dem Gutachten wird eine starke Distanzlosigkeit des Klagers beschrieben. Es komme haufig zu
autoaggressivem Verhalten und unsachgemafem Umgang mit Gegenstanden, es bestinden Weglauftendenzen.

Das Berufungsgericht hat zur allgemeinen Sachverhaltsaufklarung im Hinblick auf die Erkrankung des Klagers, seine Wegefahigkeit und die
beim Kl&ger bestehende mentale Belastung bei der Uberwindung auch kiirzerer Wegstrecken sowie zur Gefahrdungssituation ein
medizinisches Sachverstandigengutachten eingeholt. Der Facharzt fir Allgemeinmedizin W. ist nach Untersuchung des Klagers in hauslicher
Umgebung in seinem Sachverstandigengutachten vom 27. Juli 2018 zu der Einschatzung gelangt, dass eine die Umwelt stark
herausfordernde Verhaltensweise mit hohem Bewegungsdrang, distanzlosem Verhalten gegeniber anderen und ungebremstem Interesse
an Gegenstanden sowie haufige Weglauftendenzen vorliegen wiirden. Der Klager sei nicht in der Lage, Risiken und Gefahren einzuschatzen,
er zeige unvorhersehbar spontane Verhaltens- und Stimmungsanderungen. Ohne eine standige Betreuung und engmaschige Kontrolle
kénne er sich nicht auBerhalb der Wohnung bewegen. Die allgemeine Gehfahigkeit des Klagers sei jedoch als uneingeschrankt zu beurteilen.
Je nach Tagesform kénne er auch langere Wegstrecken zurlicklegen, dies aber nur in Begleitung. Jederzeit misse mit unvorhergesehenen
Verhaltensweisen und Reaktionen gerechnet werden. So komme es vor, dass der Klager plétzlich und unvermittelt auf die Strae laufe, ohne
den Verkehr zu beachten. Auch auf FuBwegen sei er nicht verkehrssicher, zeitweise werfe er sich hin, schreie oder ziehe sich die
Oberbekleidung aus. Diese Verhaltensweisen seien nicht vorhersehbar. Es gebe Schwankungen mit unruhigen Phasen von etwa zwei
Wochen Dauer, die von ruhigeren Phasen unterbrochen wirden, die etwa 2-3 Wochen dauern. Insbesondere bei neuen, fremden oder
ungewohnten Situationen sei mit unvorhergesehenen Verhaltensweisen zu rechnen. Die Belastung des Klagers im Vergleich zu
nichtbehinderten Menschen sei bei der Uberwindung auch kiirzerer Wegstrecken sehr hoch. Im Unterschied z.B. zu Querschnittsgeldhmten,
die stdndig an den Rollstuhl gebunden seien, kénne der Klager auBerhalb der Wohnung, unabhangig von der zurlickgelegten Wegstrecke,
keine Sekunde aus den Augen gelassen werden, da jederzeit mit selbst- und fremdgefahrdendem Verhalten zu rechnen sei (z.B. durch das
unaufmerksam Betreten der Fahrbahn oder das Hinwerfen auf FuBwegen). Der Sachverstandige hat seinem Gutachten einen Bericht der
Tagesforderung M. vom 29. Juni 2018 beigefiigt. Es wird inhaltlich auf das Sachverstandigengutachten vom 27. Juli 2018 und die
beigefligten Anlagen Bezug genommen.

Die Beklagte hat die Auffassung vertreten, dass auch in Anbetracht der Feststellungen des Sachverstandigen nicht davon ausgegangen
werden kdnne, dass die Voraussetzungen des Merkzeichens aG vorliegen wiirden. Selbstverstandlich kénnten auch psychische
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Erkrankungen zu einer Einschrankung des Gehvermdgens flihren, gleichwohl sei mit der Neufassung des Rechts fur das Merkzeichens aG
und der Statuierung des Begriffs mobilitatsbezogene Teilhabebeeintrachtigung keine vollkommene Loslésung vom Begriff der Gehfahigkeit
beabsichtigt gewesen. Andernfalls misste auch blinden Menschen, deren Gehfahigkeit ansonsten gut erhalten sei, ein entsprechender
Anspruch zugebilligt werden, was nicht der Fall sei.

Bei dem Klager sei keine mobilitatsbezogene Teilhabebeeintrachtigung festzustellen, die einem GdB von 80 entspreche. Denn wie sich aus
dem Sachverstandigengutachten ergebe, sei die Fahigkeit, sich fortzubewegen, uneingeschrankt vorhanden. Die Erforderlichkeit, den Klager
zu fuhren und zu beaufsichtigen werde nicht in Abrede gestellt, sei jedoch bereits durch die Feststellung der Merkzeichen H und B
ausgeglichen. Auch bei einem an Demenz erkrankten Menschen misse fir die Feststellung des Merkzeichens aG eine so starke
Selbstgefahrdung oder Gefahrdung Dritter vorliegen, dass eine verantwortungsbewusste Begleitperson den behinderten Menschen im
innerstadtischen FuBgangerverkehr nicht mehr fiihren, sondern regelmagig nur noch im Rollstuhl beférdern wurde. Das sei auch nach
Inkrafttreten der Regelung des § 229 SGB IX geltende Rechtslage.

Selbst wenn man bestimmte Einschrankungen des Berufungsklagers unter dem Begriff mobilitatsbezogene Teilhabebeeintrachtigung
subsummieren wurde, erreiche dieser dennoch nicht einen Teil-GdB von 80 im Hinblick auf die Mobilitatseinschrankungen. Die wesentlichen
Beeintrachtigungen des Klagers seien nicht mobilitatsbezogen, so z.B. die Intelligenzminderung, fehlender Spracherwerb, Schlafstérungen
und die allgemeine Pflegebedurftigkeit. Der verbleibende mobilitdtsbezogene Anteil erreiche nicht den erforderlichen Grad von 80.

Der Prozessbevollmachtigte des Klagers hat darauf hingewiesen, dass die Beweisaufnahme mobilitatsbezogene Beeintrachtigungen ergeben
habe. Das Berufungsgericht habe durch die Beweisanordnung zu erkennen gegeben, dass es auf die Klarung der erstinstanzlich offen
gebliebenen Tatsachenfragen ankomme. Diese seien nunmehr positiv beantwortet worden und es sei davon auszugehen, dass Gerichte nur
Uber entscheidungserhebliche Tatsachenfragen Beweis erheben durften. Soweit die Beklagte die Voraussetzungen einer
mobilitatsbezogenen Beeintrachtigung verneine, beziehe sie sich auf Gberholte Kommentarliteratur und Rechtsprechung. Sie Ubersehe
zudem, dass der Sachverstandige gerade den Aspekt der Selbstgefahrdung und Gefahrdung Dritter einer ausflhrlichen Prifung unterzogen
habe. Im Ubrigen seien sdmtliche Beeintréchtigungen des Klagers, die einen Gesamt-GdB von 100 ausmachen wiirden, als
mobilitatsbezogen anzusehen.

Entscheidungsgriinde:

Die statthafte, insbesondere form- und fristgerechte Berufung ist zulassig, jedoch unbegriindet. Das angefochtene Urteil ist nicht zu
beanstanden, das Sozialgericht hat die Klage zu Recht und mit zutreffender Begriindung abgewiesen. Die Beklagte hat es zu Recht mit
Bescheid vom 10. Juni 2015 in Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 6. Juli 2015 abgelehnt, das Vorliegen der Voraussetzungen flr das
Merkzeichen aG festzustellen. Die Tatbestandsvoraussetzungen hierfiir liegen nicht vor.

Seit dem 1. Januar 2018 sind die Voraussetzungen fur eine auBergewdhnliche Gehbehinderung in § 229 Abs. 3 SGB IX geregelt, eine
inhaltliche Neuregelung gegentiber § 146 Abs. 3 SGB IX in der bis zum 31. Dezember 2017 geltenden Fassung ist nicht erfolgt.

Schwerbehinderte Menschen mit auBergewdhnlicher Gehbehinderung sind danach Personen mit einer erheblichen mobilitatsbezogenen
Teilhabebeeintrachtigung, die einem Grad der Behinderung von mindestens 80 entspricht (§ 229 Abs. 3 Satz 1 SGB IX). Nach Satz 2 liegt
eine erhebliche mobilitatsbezogene Teilhabebeeintrachtigung vor, wenn sich die schwerbehinderten Menschen wegen der Schwere ihrer
Beeintrachtigung dauernd nur mit fremder Hilfe oder mit groBer Anstrengung aulRerhalb ihres Kraftfahrzeuges bewegen kdnnen. Hierzu
zahlen insbesondere schwerbehinderte Menschen, die auf Grund der Beeintrachtigung der Gehfahigkeit und Fortbewegung - dauerhaft auch
fur sehr kurze Entfernungen - aus medizinischer Notwendigkeit auf die Verwendung eines Rollstuhls angewiesen sind (Satz 3).
Verschiedenste Gesundheitsstérungen (insbesondere Stérungen bewegungsbezogener, neuromuskularer oder mentaler Funktionen,
Storungen des kardiovaskularen oder Atmungssystems) kénnen die Gehfahigkeit erheblich beeintrachtigen (Satz 4). Diese sind als
auBergewdhnliche Gehbehinderung anzusehen, wenn nach versorgungsarztlicher Feststellung die Auswirkung der Gesundheitsstérungen
sowie deren Kombination auf die Gehfahigkeit dauerhaft so schwer ist, dass sie der unter Satz 1 genannten Beeintrachtigung gleichkommt
(Satz 5).

In der Gesetzesbegriindung (BT-Drucks. 18/9522, S. 317 f.) zu dieser Vorschrift werden folgende Beispiele genannt, bei denen die
Voraussetzungen erfullt sein kdnnen:

- zentralnervoése, peripher-neurologische oder neuromuskular bedingte Gangstdrungen mit der Unfahigkeit, ohne Unterstiitzung zu gehen,
oder wenn eine dauerhafte Rollstuhlbenutzung erforderlich ist (insbesondere bei Querschnittldhmung, Multipler Sklerose, Amyotropher
Lateralsklerose (ALS), Parkinsonerkrankung, Para- oder Tetraspastik in schwerer Auspragung)

- Funktionsverlust beider Beine ab Oberschenkelhéhe oder Funktionsverlust eines Beines ab Oberschenkelhéhe ohne Méglichkeit der
prothetischen oder orthetischen Versorgung (insbesondere bei Doppeloberschenkelamputierten und Hiftexartikulierten)

- schwerste Einschrankung der Herzleistungsfahigkeit (insbesondere bei Linksherz-schwache Stadium NYHA IV)

- schwerste GefaRerkrankungen (insbesondere bei arterieller Verschlusskrankheit Stadium 1V)

- Krankheiten der Atmungsorgane mit nicht ausgleichbarer Einschrankung der Lungenfunktion schweren Grades

- schwerste Beeintrachtigung bei metastasierendem Tumorleiden (mit starker Auszehrung und fortschreitendem Krafteverfall)

Wie sich aus den Gesetzesmaterialien zum Bundesteilhabegesetz (BT-Drs. 18/9522 S. 317) ergibt, soll es nicht mehr auf das Vorliegen
bestimmter Diagnosen, sondern ausschlieBlich darauf ankommen, ob die Auswirkungen einer Gesundheitsstorung in Wechselwirkung mit

vorhandenen Barrieren im Einzelfall zu Beeintrachtigungen der Teilhabe am Leben in der Gesellschaft und somit zu einer Behinderung
fuhren. Die bisherige diagnosebezogene Definition der auBergewdhnlichen Gehbehinderung im Verkehrsrecht habe diesem neuen Standard
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nicht mehr entsprochen, auch wenn im Wege der Auslegung andere Gesundheitsstérungen hatten einbezogen werden kénnen. Aus der
Gesetzesbegrindung ergibt sich allerdings auch, dass in Anbetracht des knappen Parkraums weiterhin eine restriktive Auslegung geboten
ist, was auch aus behinderungspolitischen Erwagungen folgt, wonach sichergestellt werden soll, dass behinderte Menschen mit den
beschriebenen Einschrankungen die Erleichterung auch tatsachlich in Anspruch nehmen kdénnen. Der Grund liegt darin, dass der
Personenkreis, welcher zur Nutzung von Behindertenparkplatze berechtigt ist, mdglichst klein gehalten werden soll. Dieses Ziel kann
erreicht werden, indem man die tatbestandlichen Voraussetzungen bewusst eng halt (Masuch in: Hauck/Noftz, SGB, 08/18, § 229 SGB IX, Rn.
140).

Das bedeutet, dass sich das Vorliegen mobilitdtsbezogener Einschrankungen ausschlieBlich nach den tatsachlichen gesundheitlichen
Beeintrachtigungen beurteilt und es nicht darauf ankommen kann, ob bestimmte orthopadische Einschrankungen vorliegen. Auch
neurologisch-psychiatrische Erkrankungen kénnen grundsatzlich zu einer auBergewéhnlichen Gehbehinderung fihren. Der Gesetzestext
nennt in diesem Zusammenhang ausdricklich Stérungen neuromuskularer oder mentaler Funktionen (§ 229 Abs. 3 Satz 4 SGB IX).
Allerdings reichen Auswirkungen auf das Gehvermdgen nicht aus. Die Mobilitatsstérungen sind nach § 229 Absatz 3 Satz 5 SGB IX nur dann
als auBergewodhnliche Gehbehinderung anzusehen, wenn nach versorgungsarztlicher Feststellung die Auswirkung der Gesundheitsstorungen
sowie deren Kombination auf die Gehfahigkeit dauerhaft so schwer ist, dass sie der unter Absatz 3 Satz 1 genannten Beeintrachtigung
gleich kommt. Unter Bertlicksichtigung der Legaldefinition in § 229 Abs. 3 Satz 2 SGB IX ergibt sich, dass sich die schwerbehinderten
Menschen wegen der Schwere ihrer Beeintrachtigung dauernd nur mit fremder Hilfe oder mit groBer Anstrengung auRerhalb ihres
Kraftfahrzeuges bewegen kdnnen und hierzu zéhlen nach Satz 3 insbesondere schwerbehinderte Menschen, die auf Grund der
Beeintrachtigung der Gehfahigkeit und Fortbewegung — dauerhaft auch flir sehr kurze Entfernungen — aus medizinischer Notwendigkeit
auf die Nutzung eines Rollstuhls angewiesen sind. Eine solche Vergleichbarkeit liegt jedoch nicht vor.

Da der VergleichsmaRstab auch nach der Neufassung des § 146 Abs. 3 SGB IX (und inhaltlichen Ubernahme in § 229 Abs. 3 SGB XI)
unverandert geblieben ist und auf die Gehfahigkeit auBerhalb von Kraftfahrzeugen und die Nutzung eines Rollstuhls auch fiir sehr kurze
Entfernungen abgestellt wird, kann auf die in der Rechtsprechung entwickelten Auslegungsgrundsatze zurlickgegriffen werden. Die
gesetzliche Definition des neuen Begriffs der "erheblichen mobilitdtsbezogenen Teilhabebeeintrachtigung" knipft sehr eng an die vorherige
Rechtsprechungs- und Verwaltungspraxis an. Demnach kann insbesondere auf die bisherigen Grundsatze zuriickgegriffen werden, die die
Rechtsprechung fir die Priifung herangezogen hat, ob der schwerbehinderte Mensch "nur mit fremder Hilfe oder mit groRer Anstrengung"
gehen kann (Masuch in: Hauck/Noftz, SGB, 08/18, § 229 SGB IX, Rn. 140).

Das BSG hat konkretisiert, dass starre Vorgaben in Bezug auf eine bestimmte Gehstrecke und die hierflr benétigte Zeit nicht aufgestellt
werden kénnen (BSG v. 11.08 2015 - B 9 SB 2/14 R in juris):

Ob die danach erforderlichen groBen korperlichen Anstrengungen beim Gehen dauerhaft vorliegen, ist Gegenstand tatrichterlicher
Wurdigung, die sich auf alle verfiigbaren Beweismittel, wie Befundberichte der behandelnden Arzte, Sachverstandigengutachten oder einen
dem Gericht personlich vermittelten Eindruck, stitzen kann. Dabei stellt das alleinige Abstellen auf ein einzelnes, starres Kriterium vor dem
Hintergrund des Gleichheitssatzes in Art 3 Abs 1 GG in der Regel keine sachgerechte Beurteilung dar, weil es eine Gesamtschau aller
relevanten Umstande eher verhindert (vgl BSG Urteil vom 5.7.2007 - B 9/9a SB 5/06 R - Juris RdNr 17). Ein an einer bestimmten Wegstrecke
und einem ZeitmaR orientierter Mal3stab liegt auch nicht wegen der Methode nahe, mit der die medizinischen Voraussetzungen des
Merkzeichens "G" festgestellt werden. Denn flr das Merkzeichen "aG" gelten gegeniber "G" nicht gesteigerte, sondern andere
Voraussetzungen (BSG Urteil vom 29.3.2007 - B 9a SB 1/06 R - Juris RdNr 21 f; BSG SozR 3-3870 § 4 Nr 11 S 45 = Breithaupt 1995, 623).

MaRgeblich sind die Anstrengungen, die fir die Bewaltigung auch kurzerer Wegstrecken aufgewendet werden mussen, Gradmesser hierflr
kdnnen Schmerzen bzw. das Erschépfungsbild sein, welches sich u.a. durch Pausen und den Umsténden, unter denen der behinderte
Mensch seinen Weg fortsetzt, ableiten lassen (BSG v. 29.03.2007 - B 9a SB 1/06 R und B 9a SB 5/05 R, jeweils in juris). Die Anstrengungen
mussen dauerhaft vorliegen.

Bei Einschrankungen aufgrund von psychiatrischen Erkrankungen oder einer Hirnleistungsschwache ist jedoch haufig das kdrperliche
Gehvermdgen nicht maBgeblich beeintrachtigt, sondern die Steuerungsfahigkeit in Bezug auf Koordination, Orientierungsfahigkeit und
Gefahrenerkennung. Derartige Behinderungen kénnen dazu filhren, dass bei einem grundsatzlich intakten Gehvermdégen auch kirzere
Wegstrecken nicht zielgerichtet bewaltigt werden kénnen, z.B. weil Weglauftendenzen bestehen oder unvermittelte Bewegungen bzw.
Anfalle zu Eigen- und Fremdgefahrdung fuhren kénnen. Auch derartige Stérungen vermdgen nach dem Gesetzeswortlaut grundsatzlich eine
aulergewohnliche Gehbehinderung zu begriinden. Der umfassende Behindertenbegriff i.S. des § 2 Abs. 1 S 1 SGB IX gebietet im Lichte des
verfassungsrechtlichen und des unmittelbar anwendbaren UN-konventionsrechtlichen Diskriminierungsverbots (Art 3 Abs. 3 S 2 GG; Art 5
Abs. 2 UN-BRK) die Einbeziehung aller kérperlichen, geistigen und seelischen Beeintrachtigungen (BSG v. 11.08 2015 - B 9 SB 1/14 R, SozR
4-3250 § 69 Nr. 21, Rn 21 zum Merkzeichen G). Allerdings missen die Anstrengungen auf einem vergleichbaren Niveau sein, wie es bei
Gehhinderten mit kdrperlichen Einschrankungen der Fall ist.

Das BSG hat in diesem Zusammenhang bei einem intensiven Anfallsleiden mit zwanzig Anfallen pro Tag eine Vergleichbarkeit abgelehnt
und ausgeflhrt, dass es am erforderlichen Dauerzustand mangele. Eine Gleichstellung kdme erst in Betracht, wenn wegen gleichbleibender
Haufigkeit der Anfalle stéandig ein Rollstuhl genutzt werden musse. Die dauernde Gefahr des Eintretens einer auBergewdéhnlichen
Gehunfahigkeit sei nicht einem Fortbestehen derselben gleichzuachten, wenn der Zweck der Parkvergunstigung berucksichtigt werde.
Gefahrdungen dieser Art bestiinden bei zahllosen Behinderten mit hirnorganischen Anfallsleiden sowie bei unzahligen Personen mit anderen
Erkrankungen, die gelegentlich zu einem anfallsartigen Zusammenbruch fiihren. (BSG v. 29. 01. 1992 - 9a RVs 4/90 in juris, Rn. 13 - 14).
Das BSG hat auch vor dem Hintergrund der sich abzeichnenden Neufassung von § 146 SGB IX an dieser Rechtsaufassung festgehalten (BSG
v. 16.03.2016 - B 9 SB 1/15 R).

In einer anderen Entscheidung zu dieser Thematik hat das BSG klargestellt, dass es nicht ausreicht, wenn die durch den Nachteilsausgleich
aG vermittelten Parkverglnstigungen der Begleitperson ihre Aufgabe erleichtern wirde, weil sie den dortigen Kldger nur auf einem
verkirzten Weg zu Uberwachen und zu leiten gehabt hatte. Das sei nicht Sinn dieses Nachteilsausgleichs. Er solle allein die neben der
Kraftfahrzeugbenutzung unausweichliche Wegstrecke fir Schwerbehinderte abkurzen, die sich nur mit auBergewohnlicher und groRer
Anstrengung zu Ful fortbewegen kénnen (BSG v. 13. 12. 1994 - 9 RVs 3/94, SozR 3-3870 § 4 Nr 11, Rn. 12).
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Das LSG Nordrhein-Westfalen (v. 25. 08 2005 - L 7 SB 176/04 in juris, Rn. 22 unter Verweis auf BSG v. 13.12.1994 - 9 RVs 3/94; v.
29.01.1992 - 9 a/9 RVs 4/90; v. 22.04.1998 - B 9 SB 7/97 R) hat bei einer Demenzerkrankung keine auergewdhnliche Gehbehinderung
angenommen. Ein solcher Zustand sei noch nicht erreicht, wenn der Behinderte wegen der Beeintrachtigung seines
Orientierungsvermdgens und seines unkontrollierbaren Bewegungsdranges der Fihrung durch eine Begleitperson bedurfe. Hinzukommen
musse eine so starke Selbstgefahrdung oder Gefahrdung Dritter, dass eine verantwortungsbewusste Begleitperson den Behinderten im
innerstadtischen FuRgangerverkehr nicht mehr fiihren, sondern regelmagig nur noch im Rollstuhl beférdern wiirde.

In einem vergleichbaren Fall mit einem therapieschweren Epilepsiesyndrom bei geistiger Behinderung sowie einer schweren autistischen
Verhaltensstérung hat das LSG Berlin-Brandenburg (v. 10. 03 2016 - L 11 SB 257/13 in juris) entschieden, dass die Voraussetzungen fir das
Merkzeichen aG nicht gegeben seien. Ahnlich wie im vorliegenden Fall kam es in Situationen, wie z. B. bei Ortswechseln oder
unvorhergesehenen Begebenheiten zu vehementen Bewegungsstereotypien, zeitweise auch mit stark autoaggressivem und aggressivem
Verhalten ohne Einwirkungsmadglichkeiten. Diese Verhaltensweisen sind jedoch nach Auffassung des LSG Berlin-Brandenburg nicht geeignet,
das Merkzeichen aG zu begriinden. Zweck dieses Merkzeichens sei es namlich, die neben der Kraftfahrzeugbenutzung unausweichliche
Wegstrecke fiir die schwerbehinderten Personen abzukirzen, die sich nur mit auBergewdhnlicher und groRer Anstrengung zu FuB
fortbewegen kénnen. Dieser Zweck lasse sich jedoch nicht erreichen. Denn die vorliegenden Beeintrachtigungen wirden lediglich zur
Notwendigkeit einer stindigen, d.h. auch auf einem gegebenenfalls verkiirzten Weg, Uberwachung und Begleitung fiihren (LSG Berlin-
Brandenburg v. 10. 03. 2016 - L 11 SB 257/13 in juris, Rn 33).

Gemessen an diesen sich aus dem Gesetz und der Rechtsprechung ergebenden Kriterien kann nicht von einer erheblichen
mobilitdtsbezogenen Teilhabebeeintrachtigung ausgegangen werden. Die Situation des Kldgers weicht von denjenigen Personen ab, die sich
dauernd nur mit fremder Hilfe oder mit groRer Anstrengung auBerhalb ihres Kraftfahrzeuges bewegen kdnnen. Sie ist nicht vergleichbar mit
der Notwendigkeit, auch fir sehr kurze Entfernungen einen Rollstuhl nutzen zu mussen.

Nach der durchgefiihrten Beweisaufnahme ergibt sich das Bild einer sehr beeintrachtigenden geistigen Behinderung auf dem Boden einer
autistischen, frihkindlich begonnenen schweren Entwicklungsverzégerung mit Intelligenzminderung und fehlendem Spracherwerb. Obwohl
die Gehfahigkeit des Klagers motorisch nicht beeintrachtigt ist und er, je nach Tagesform, auch langere Wegstrecken zurtickzulegen kann,
ist er nicht in der Lage, zielgerichtet allein Wegstrecken zurlickzulegen. Es muss — besonders in fremder Umgebung — jederzeit mit
unvorhergesehenen Verhaltensweisen und Reaktionen gerechnet werden. Es kommt nach den glaubhaften Schilderungen der Eltern und
den Feststellungen des Sachverstandigen W. vor, dass der Klager unvermittelt, ohne auf den Verkehr zu achten, auf die Strale lauft oder
aber sich auf den Gehweg wirft und die Oberbekleidung auszieht. Es ist jederzeit mit selbst- und fremdgefahrdenden Verhalten z.B. durch
das unaufmerksame Betreten der Fahrbahn oder das Hinwerfen auf Wegen zu rechnen. Diese Verhaltensweise besteht nach den Angaben
des Sachverstandigen unabhangig von der Wegstrecke und der Situation, sie kommt haufig, aber nicht regelhaft vor und kann nicht
vorhergesagt werden. Nach den Feststellungen des Sachverstandigen gibt es Schwankungen mit unruhigen Phasen von etwa 2 Wochen
Dauer, die von ruhigeren Phasen unterbrochen wiirden, die wiederum etwa 2-3 Wochen dauern.

Soweit es die vom Sachverstandigen beschriebenen unvorhergesehenen "Ausbriiche" betrifft, also das unvermittelte Loslaufen und das
Hinwerfen auf dem Gehsteig, fehlt es bereits an der geforderten Dauerhaftigkeit der Einschrankung. Die mobilitatsbezogene Einschrankung
muss im Sinne eines Dauerzustandes gegeben sein, einzelne "Anfélle" reichen nicht aus, ebenso die dauernde Gefahr des Eintretens einer
Gehunfahigkeit — sofern man davon ausgeht, dass der Klager nicht mehr zu Weitergehen motiviert werden kann, wenn er sich hingeworfen
hat. Das BSG hat an der Rechtsprechung festgehalten, dass eine dauerhafte Einschrankung bestehen muss und Gefahrdungen, wie sie bei
zahllosen Behinderungen mit hirnorganischen Anfallsleiden vorkommen, nicht berlicksichtigt werden kénnen und eine Gleichstellung erst in
Betracht kommt, wenn aufgrund der Haufigkeit der Anfalle standig einen Rollstuhl benutzt werden muss (s. zuletzt BSG v. 16.03.2016 - B 9
SB 1/15 R in juris, Rn 21).

Aber auch ungeachtet der Dauerhaftigkeit der Einschrankung bzw. Vorfalle besteht keine Vergleichbarkeit mit der Notwendigkeit der
Nutzung eines Rollstuhls flr kiirzere Wegstrecken. Wie bereits dargelegt miissen erhebliche mobilitatsbezogene Beeintrachtigungen
vorhanden sein. Wie bei Personen, die unmittelbar aufgrund orthopadischer Leiden in ihrer Mobilitat eingeschrankt sind, muss es sich um
besonders gravierende und schwerwiegende Beeintrachtigungen handeln. Das bedeutet, dass die sich aus einer geistigen Behinderung bzw.
Hirnleistungsschwache ergebenden Einschrankungen fir die Mobilitat im Hinblick auf die Orientierung und die Fahigkeit, zielgerichtete
Wege zu gehen, fiir sich genommen ebenso wenig ausreichen, wie eine verminderte Gehfahigkeit aufgrund von orthopadischen
Beschwerden. Es muss eine erhebliche Beeintrachtigung vorliegen, die von der Intensitat einer Rollstuhlnutzung auch auf kurzen
Wegstrecken entspricht. Das ist nach hdchstrichterlicher und obergerichtlicher Rechtsprechung erst dann der Fall, wenn aufgrund der
erheblichen Selbstgefahrdung oder Gefahrdung Dritter eine verantwortungsbewusste Begleitperson den Behinderten im innerstadtischen
FuBgangerverkehr nicht mehr flihren, sondern regelmaRig nur noch im Rollstuhl beférdern wirde (BSG v. 13.12.1994 - 9 RVs 3/94; LSG
Nordrhein-Westfalen v. 25.08.2005 - L 7 SB 176/04; LSG Berlin-Brandenburg v. 10. Marz 2016 - L 11 SB 257/13 jeweils in juris).

Eine solche Situation ergibt sich vorliegend jedoch nicht. Es ist weder vorgetragen noch kann aus den beigezogenen Befundberichten bzw.
dem eingeholten Sachverstandigengutachten abgeleitet werden, dass der Klager so massiv beeintrachtigt ist, dass er im o6ffentlichen
Bereich nur noch in einem Rollstuhl transportiert werden kénnte. Zum einen fehlt es an einer entsprechenden Versorgung, der
Sachverstandige hat ausgeflhrt, das Hilfsmittel weder vorhanden noch notwendig seien. Der Transport in einem Rollstuhl wére auch
kontraproduktiv, weil der Klager einen starken Bewegungsdrang hat. Die Eltern des Klagers haben gegeniiber dem Sachverstandigen
angegeben, dass ihr Sohn einen hohen Bewegungsdrang habe, aus diesem Grund wirden Sie nach Méglichkeit jeden Tag mit ihm auRerhalb
der Wohnung umhergehen. Je nach Tagesform kann der Klager dabei auch - in Begleitung - langere Wegstrecken zurlicklegen. Das
Bedurfnis nach Bewegung wirde sich mit entsprechend negativen Folgen erhéhen, wenn der Klager samtliche Wege nur noch im Rollstuhl
zurucklegen wirde.

Auch wenn man allein auf den Grad der Anstrengung und Belastung abstellt, ergibt sich keine abweichende Einschatzung. Zwar hat der
Sachverstandige die Belastung des Klagers im Vergleich mit nichtbehinderten Menschen bei der Uberwindung auch kiirzester Wegstrecken
als sehr hoch eingeschatzt, er hat jedoch zur Begriindung auf die Situation der Begleitperson abgestellt, indem er zur weiteren Erlduterung
ausfihrt, dass der Klager keine Sekunde aus den Augen gelassen werden kénne und standiger Betreuung und Uberwachung bediirfe. Der
Sachverstandige hat dementsprechend weiter dargelegt, dass der Klager im Vergleich zu einem Querschnittsgelahmten mehr
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Aufmerksamkeit bei der Begleitung bendtige. Auch an dieser Stelle hat der Sachverstandige auf die Situation der Begleitperson abgestellt.
Diese ist aber - wie bereits dargelegt - fir das Merkzeichen aG nicht von Belang. Es ist nicht die Zielsetzung der Parkverglinstigung und
entspricht nicht dem Sinn des Nachteilsausgleichs, die Aufgaben der Begleitperson zu erleichtern und entsprechende Wege zu verkdrzen.
Das entsprechende Bedurfnis des Klagers wird bereits durch die Merkzeichen B und H abgedeckt (s. BSG v. 13.12. 1994 - 9 RVs 3/94; LSG
Nordrhein-Westfalen v. 25.08.2005 - L 7 SB 176/04; LSG Berlin-Brandenburg v. 10. Marz 2016 - L 11 SB 257/13 jeweils in juris). Auch entfallt
die Notwendigkeit der Beaufsichtigung und Begleitung nicht auf kiirzeren Wegstrecken.

Es ist auch nicht ersichtlich, dass der Klager durch die Bewegung oder langere Wegstrecken in auBergewdhnlich hohem Umfang in Form von
Schmerzen, Erschépfungszustanden oder durch die Erforderlichkeit haufiger Gehpausen im Sinne der Rechtsprechung des BSG besonders
belastet wiirde (s. BSG v. 29.03.2007 - B 9a SB 1/06 R und B 9a SB 5/05 R, jeweils in juris). Hiergegen spricht bereits, dass er ein
ausgepragtes Bewegungsbedirfnis hat. Weder aus den vorliegenden Befunden noch aus dem Sachverstandigengutachten ergibt sich, dass
der Klager nach langeren Wegstrecken stark ermudet oder erschépft oder anderweitig stark belastet ware. Das gilt auch fir die
geschilderten Verhaltensweisen. Selbst wenn man diese als fur den Klager belastend einstuft, wofur es bislang keinen medizinischen Beleg
gibt, besteht kein erkennbarer Zusammenhang zur Bewegung im 6ffentlichen Verkehrsraum. Aus den Schilderungen der Tagesférderung M.
vom 29. Juni 2018 ergibt sich vielmehr, dass der Kldger entsprechende Verhaltensweisen auch in geschlossenen Raumen zeigt. Es ist ein
hoher Bewegungsdrang geschildert worden und dass der Klager ahnlich wie eine Flipperkugel schnell und ziellos in den Raumen
herumlaufe.

Der Argumentation des Prozessbevollmachtigten des Klagers, dass diese Rechtsprechung, die zum alten Recht ergangen ist, keinen Bestand
mehr haben kénne, vermag der Senat nicht zu folgen. Durch die Neufassung in § 146 SGB IX und Uberfiihrung in § 229 SGB IX ist die
bisherige diagnosebezogene Definition aufgegeben worden. Nunmehr kommt es ausschlieBlich auf die Auswirkungen einer
Gesundheitsstérung an. Nach wie vor ist aber auch nach der Neufassung des § 146 Abs. 3 SGB IX bzw. § 229 Abs. 3 SGB IX
VergleichsmaBstab unverandert die Gehfahigkeit auerhalb von Kraftfahrzeugen und die Nutzung eines Rollstuhls auch flr sehr kurze
Entfernungen. Auslegungsregelungen, die an eine bestimmte Diagnose anknlpfen, kénnen deshalb tatsachlich nicht mehr herangezogen
werden. Das gilt jedoch nicht fir Fallgestaltungen, bei denen auf die erforderliche Einschrankung bei der Gehfahigkeit abgestellt wird. An
dieser Stelle ist es gerade nicht zu Anderungen gekommen, weshalb insbesondere auf die bisherigen Grundsétze zuriickgegriffen werden
kann, die die Rechtsprechung fiir die Prifung herangezogen hat, ob der schwerbehinderte Mensch "nur mit fremder Hilfe oder mit groRer
Anstrengung" gehen kann (Masuch in: Hauck/Noftz, SGB, 08/18, § 229 SGB IX, Rn. 140; Wendler in Wendler/Schillings,
Versorgungsmedizinische Grundsatze, Kommentar - Anlage zu § 2 der Versorgungsmedizin-Verordnung, 8. Auflage, Teil D, Merkzeichen aG,
S. 441).

Ein VerstoR gegen Art. 3 Abs. 1 GG und gegen Art. 5 Abs. 2 der UN-Behindertenrechtskonvention liegt nicht vor, weil der
Anwendungsbereich von § 229 Abs. 3 SGB IX gleichermaBen Menschen mit geistigen Behinderungen sowie kérperlichen Behinderungen
umfasst. Eine Diskriminierung findet gerade nicht statt und der Anwendungsbereich |duft auch fir psychische Behinderungen nicht ins
Leere, indem sowohl fir kérperliche als auch geistige Behinderungen ein Anwendungsbereich eroffnet ist, der allerdings aufgrund der
gebotenen restriktiven Auslegung mit einem strengen PriifungsmaRstab jeweils nur selten gegeben ist. Wie bereits dargelegt, ist auch fir
mentale bzw. psychiatrische Behinderungen grundsatzlich ein Anwendungsbereich eréffnet, wenn die Eigen- und Fremdgefahrdung so
erheblich ist, dass auch auf kiirzeren Wegstrecken ein Transport in einem Rollstuhl erforderlich ware oder die Belastungssituation fir den
behinderten Menschen (nicht fur die Begleitperson) dauerhaft aufgrund von Schmerzen, Erschopfungszustanden oder einem erhohten
Pausenbediirfnis als so gravierend einzuschatzen ist, dass sich ein vergleichbar limitierter Aktionsradius ergibt. Ein weiterer
Anwendungsbereich kann bei einer rein seelisch bedingten, psychogenen Gehstérung gegeben sein.

Die Kostenentscheidung folgt aus § 193 SGG.

Es sind keine Griinde ersichtlich, die Revision zuzulassen. Das Gericht weicht nicht von obergerichtlicher oder hochstrichterlicher
Rechtsprechung ab.
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