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Urteil

Die Berufung des Klagers gegen das Urteil des Sozialgerichts Berlin vom 10. August 2007 wird zuriickgewiesen. AuBergerichtliche Kosten
haben die Beteiligten einander auch fir das Berufungsverfahren nicht zu erstatten. Die Revision wird nicht zugelassen.

Tatbestand:
Der Klager begehrt die Gewahrung einer Rente wegen voller, hilfsweise wegen teilweiser Erwerbsminderung - ggf. bei Berufsunfahigkeit -.

Der 1958 geborene Klager absolvierte von September 1974 bis Januar 1978 eine Ausbildung zum Mechaniker in einer Maschinenfabrik fir
Drahtverarbeitungsmaschinen. AnschlieBend war er bis April 1982 als Mechaniker und Monteur abhangig beschaftigt und bezog in der
Folgezeit iberwiegend Leistungen des Arbeitsamtes bzw. des JobCenters. In dieser Zeit nahm er von Marz 1989 bis Februar 1990 mit Erfolg
an einer vom Arbeitsamt geférderten Umschulung zum Berufskraftfahrer (Guterverkehr) teil und war anschlieBend auch als Kunst- und
Kleintransporteur selbststandig tatig.

Im Mai 2004 beantragte er bei der Beklagten, ihm eine Rente wegen Erwerbsminderung zu gewahren. Zur Begriindung machte er geltend,
dass er an den Spatfolgen einer Meningitis und einer Hepatitis leide; dartber hinaus bestiinden Herzprobleme sowie orthopadische und
neurologische Erkrankungen. Die Beklagte lieB den Klager zunachst durch den Arzt fir Innere Medizin K begutachten, der in seinem
Gutachten vom 30. Juni 2004 zu dem Ergebnis kam: Bei dem Klager bestehe der Verdacht auf eine wahnhafte Stérung. Ferner leide er an
einem osteodegenerativen LWS-Syndrom mit Bandscheibenprotrusionen in den Segmenten L 4/5 und L 5/S 1 mit Funktionseinschrankung
ohne neurologisches Defizit, einer medikamentds regulierten arteriellen Hypertonie sowie einer ausgeheilten Meningoenzephalitis.
Anamnestisch seien dartber hinaus ein im Marz 2004 erlittener, nicht objektivierter Myokardinfarkt, eine Hypercholesterinamie und ein
Zustand nach Hepatitis mitgeteilt worden. Aus internistischer Sicht sei der Klager zwar nicht mehr als Kraftfahrer, aber auf dem allgemeinen
Arbeitsmarkt taglich sechs Stunden und mehr fir leichte bis mittelschwere Arbeiten im Wechsel der Haltungsarten unter Beachtung weiterer
qualitativer Einschrankungen einsatzfahig. Eine neurologisch-psychiatrische Zusatzbegutachtung werde fir erforderlich gehalten. Die
Beklagte stellte den Klager daraufhin dem Arzt fir Neurologie und Psychiatrie B vor, der in seinem Gutachten vom 8. September 2004
ausfuhrte: Der Klager leide an einer Personlichkeitsstorung vom wahnhaft- querulatorischen Typ bzw. differentialdiagnostisch an einer
wahnhaften Stérung. Aus psychiatrischer Sicht kdnne der Leistungsbeurteilung des Vorgutachters im Wesentlichen gefolgt werden. Arbeiten
unter Zeitdruck und sonstigem erhohten Stress seien nicht mehr maglich.

Auf der Grundlage dieser Gutachten lehnte die Beklagte den Rentenantrag des Klagers mit ihnrem Bescheid vom 27. September 2004 ab,
weil der Klager weder voll noch teilweise erwerbsgemindert sei und auch keine teilweise Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit vorliege;
der Klager sei noch in der Lage, auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt mindestens sechs Stunden taglich erwerbstatig zu sein. Im Laufe des
sich hieran anschlieBenden Widerspruchsverfahrens lieR die Beklagte den Klager durch den Facharzt fir Chirurgie Dr. H begutachten, der in
seinem Gutachten vom 2. Februar 2005 zu dem Ergebnis kam, neben den aus den Vorgutachten zu entnehmenden Diagnosen seien bei
dem Klager belastungsabhangige Lumbalgien bei degenerativen Bandscheibenveranderungen ohne Anhalt fiir eine radikulare Symptomatik
und geringer Funktionseinschrankung, belastungsabhangige Schulter-Nacken-Kopfschmerzen bei geringen degenerativen Veranderungen
der Halswirbelsaule ohne Funktionseinschrankung und ohne Anhalt fiir eine radikulare Symptomatik sowie belastungsabhangige
Handgelenksbeschwerden linksseitig bei Ganglion ohne Funktionseinschrankung zu diagnostizieren. Der Klager sei aus orthopadisch-
chirurgischer Sicht fir leichte bis mittelschwere Arbeiten unter gelegentlichem Haltungswechsel und unter Vermeidung von langer
dauernden Wirbelsaulenzwangshaltungen mit weiteren qualitativen Einschrankungen taglich sechs Stunden und mehr einsatzfahig.
Daraufhin wies die Beklagte den Widerspruch des Klagers mit ihnrem Widerspruchsbescheid vom 10. Februar 2005 als unbegriindet zurtick,
weil der Klager trotz der bei ihm festgestellten gesundheitlichen Beeintrachtigungen noch in der Lage sei, unter Beachtung weiterer
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qualitativer Einschrankungen korperlich leichte und mittelschwere Arbeiten taglich sechs Stunden und mehr zu verrichten; hierbei seien ihm
nach seinem beruflichen Werdegang alle Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsfeldes zumutbar.

Mit seiner Klage hat der Klager Arztbriefe der Facharzte fur Innere Medizin und Kardiologie Dr. B und Hund des Psychologischen
Psychotherapeuten Z vom 1. September 2004 bzw. 22. August 2004 Uberreicht und geltend gemacht: Die Beklagte habe sein
Leistungsvermdgen fehlerhaft eingeschatzt. Denn sie habe nicht nur seine Krankheiten unvollstandig erfasst, sondern vor allem auch
Ubersehen, dass er bereits seit 15 Jahren in keinem Arbeitsverhaltnis mehr gestanden habe und insbesondere wegen seines psychischen
Zustands nicht mehr in der Lage sei, sich den auf dem Arbeitsmarkt herrschenden ublichen Bedingungen anzupassen und unterzuordnen.
Zudem habe sie verkannt, dass sie mit Blick auf die fir ihn in jedem Fall in Betracht zu ziehende Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung
bei Berufsunfahigkeit eine konkrete Verweisungstatigkeit hatte benennen missen, weil er als Berufskraftfahrer Berufsschutz genieRe. Das
Sozialgericht hat Befundberichte des Arztes fiir Orthopadie Dr. M, des Facharztes flr Allgemeinmedizin P und des Arztes fiir Nerven- und
Gemutskrankheiten S eingeholt und im Anschluss den Arzt fir Neurologie und Psychiatrie Dr. B mit der Erstattung eines medizinischen
Sachverstandigengutachtens beauftragt. Dr. B hat in seinem Gutachten vom 19. Januar 2006 dargelegt: Der Klager leide auf
nervenarztlichem Fachgebiet an einer Personlichkeitsstorung vom sensitiv- querulatorischen Typ, rezidivierenden Kopfschmerzen und
Sensibilitatsstérungen nach Meningitis. Er sei mindestens sechs Stunden taglich fir kérperlich leichte bis mittelschwere Arbeiten im Wechsel
der Haltungsarten mit weiteren qualitativen Einschrankungen einsatzfahig. In geistiger Hinsicht beschrankten ihn die festgestellten Leiden
in der Auslibung von schwierigen geistigen Arbeiten. Bis auf seine Entschluss- und Verantwortungsfahigkeit seien seine kognitiven
Fahigkeiten nicht beeintrachtigt. Darliber hinaus hat das Sozialgericht ein im Auftrag des JobCenters erstelltes Gutachten des Arztes Dr. E
vom 17. August 2006 beigezogen, in dem es u. a. heift, der Klager kdnne wegen der bei ihm bestehenden Gesundheitsstérungen
(wiederkehrende Riickenschmerzen bei Bandscheibenvorfall der Lendenwirbelsaule, Nacken-Schulter-Armschmerzen,
Bluthochdruckerkrankung, mitgeteilter Herzinfarkt, KniegelenksverschleiR beidseits, Hinweis auf Persdnlichkeitsstérung und
Weichteilrheuma) taglich nur noch weniger als drei Stunden arbeiten.

Nachdem die Beklagte darauf hingewiesen hatte, dass der Klager gesundheitlich und sozial zumutbar noch als Poststellenmitarbeiter oder
Burohilfskraft in einem Speditionsunternehmen tatig sein kdnne, hat das Sozialgericht die Klage mit seinem Urteil vom 10. August 2007
abgewiesen und zur Begrindung im Wesentlichen ausgefihrt: Der Klager habe keinen Anspruch auf die Gewahrung einer Rente wegen
Erwerbsminderung. Denn er sei weder voll noch teilweise erwerbsgemindert und auch eine teilweise Erwerbsminderung bei
Berufsunfahigkeit liege nicht vor, was sich insbesondere aus dem (iberzeugenden Gutachten des gerichtlichen Sachverstandigen Dr. B
ergebe. Danach kénne der Klager zwar seinen fiir die Beurteilung der Berufsunfahigkeit maRgeblichen bisherigen Beruf als Mechaniker und
Monteur nicht mehr ausiben, weil er weder in Zwangshaltungen noch Uberwiegend im Stehen arbeiten kdnne. Er sei jedoch trotz der bei
ihm bestehenden psychischen Auffalligkeiten noch in der Lage, Burotatigkeiten in einem Speditionsunternehmen mindestens sechs Stunden
taglich zu verrichten. Derartige Tatigkeiten seien ihm auch sozial zuzumuten. Denn sie wiirden als Anlerntatigkeiten vergitet und
erforderten flr einen Ungelernten eine mindestens sechsmonatige Einarbeitungszeit. Vom Klager konnten sie innerhalb einer Anlernzeit von
nur drei Monaten erlernt werden, weil er aufgrund seiner Umschulung zum Berufskraftfahrer und seiner selbststandigen Tatigkeit Gber
ausreichende Vorkenntnisse verflge.

Gegen dieses Urteil richtet sich die schon vor der Zustellung des Urteils bei Gericht eingegangene Berufung des Klagers vom 7. September
2007. Zu ihrer Begrindung tragt der Klager im Wesentlichen vor: Entgegen der Auffassung des Sozialgerichts sei er voll erwerbsgemindert,
was sich aus dem Uberzeugenden Gutachten von Dr. E ergebe. Dem zum gegenteiligen Ergebnis fuhrenden Gutachten des gerichtlichen
Sachverstandigen Dr. B kdnne nicht gefolgt werden. Denn dieses Gutachten sei in sich widerspriichlich. Dies zeige sich insbesondere daran,
dass der Sachverstandige seine kognitiven Fahigkeiten im Wesentlichen fiir erhalten erachtet habe, obwohl er ansonsten zu der
Einschatzung gelangt sei, dass er auch bei zumutbarer Willensanstrengung nicht in der Lage sei, die bei ihm vorliegenden psychischen
Fehlregulationen zu Giberwinden. Im Ubrigen habe das Sozialgericht Gibersehen, dass er auch unter erheblichen Herz-Kreislauf-Beschwerden
leide, die bereits flir sich genommen einer Erwerbstatigkeit entgegenstiinden.

Der Senat hat einen Befundbericht des Facharztes fiir Innere Medizin/Kardiologie Dr. B eingeholt und sodann den Facharzt fiir Innere
Medizin/Kardiologie und Angiologie Dr. S mit der Erstattung eines Sachverstandigengutachtens beauftragt. Dr. S hat in seinem Gutachten
vom 14. Februar 2009 ausgefiihrt: Uber die sich aus den Akten ergebenden fachfremden Erkrankungen hinaus leide der Kléger an einem
arteriellen Bluthochdruck mit Verdacht auf hypertensive Krisen, einer hypertensiven Herzerkrankung, einer Dyspnoe NYHA Il sowie
anamnestisch an einem abgelaufenen - weiterhin nicht objektivierten und gesicherten - Myokardinfarkt, bei dem es sich
differentialdiagnostisch um eine hypertensive Krise gehandelt haben dirfte. Aus kardiologisch-internistischer Sicht sei der Klager unter
medikamentdser Therapie formal acht Stunden taglich einsatzfahig. Unter Beriicksichtigung des Gesamtbilds und der Nebendiagnosen sei
aber nicht davon auszugehen, dass eine adaquate kardiale und psychiatrische Therapie so umzusetzen sei, dass eine Gefahrdung des
Klagers ausscheide. Er halte den Klager deshalb unter Berlicksichtigung aller Diagnosen und der gegebenen Therapiemdglichkeiten weder
quantitativ noch qualitativ fir ausreichend belastbar.

Der Klager beantragt,

das Urteil des Sozialgerichts Berlin vom 10. August 2007 aufzuheben und die Beklagte unter Aufhebung des Bescheides vom 27. September
2004 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 10. Februar 2005 zu verurteilen, ihm ab dem 1. Mai 2004 eine Rente wegen voller,
hilfsweise wegen teilweiser Erwerbsminderung - ggf. bei Berufsunfahigkeit - zu gewahren.

Die Beklagte beantragt,

die Berufung zuriickzuweisen, hilfsweise den Sachverstandigen Dr. B zur Stellungnahme zu dem Gutachten des Dr. S vom 14. Februar 2009
aufzufordern.

Sie halt das angegriffene Urteil fir zutreffend. Unter Bezugnahme auf eine facharztliche Stellungnahme ihres sozialmedizinischen Dienstes
weist sie erganzend darauf hin, dass sich in rentenrechtlicher Hinsicht auch aus dem Gutachten von Dr. S keine Anderungen ergaben, weil
dort neue Diagnosen nicht manifest erhoben worden seien.
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Wegen der weiteren Einzelheiten des Sachverhalts wird auf den Inhalt der Gerichtsakte, insbesondere die Schriftsatze der Beteiligten, sowie
den Verwaltungsvorgang der Beklagten Bezug genommen.

Entscheidungsgrinde:

Die Berufung ist zulassig, aber nicht begriindet. Zu Recht hat das Sozialgericht die Klage abgewiesen. Denn sie erweist sich ebenfalls als
zulassig, aber unbegriindet.

Der mit der Klage angefochtene Ablehnungsbescheid der Beklagten vom 27. September 2004 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides
vom 10. Februar 2005 ist rechtmaRig und verletzt den Klager nicht in seinen Rechten. Ein Anspruch auf Gewahrung einer Rente wegen
voller, hilfsweise wegen teilweiser Erwerbsminderung - ggf. bei Berufsunfahigkeit - steht dem Klager nicht zu.

Anspruchsgrundlage fir das Begehren des Klagers sind die §§ 43, 240 des Sechsten Buches des Sozialgesetzbuches. Nach diesen
Bestimmungen setzt der Anspruch auf Gewahrung einer Rente wegen voller, hilfsweise wegen teilweiser Erwerbsminderung - unter
AuBerachtlassung des Sonderfalls der Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit - u. a. voraus, dass der betroffene
Versicherte wegen Krankheit oder Behinderung auf nicht absehbare Zeit auBerstande ist, unter den Ublichen Bedingungen des allgemeinen
Arbeitsmarktes mindestens drei Stunden, hilfsweise mindestens sechs Stunden taglich erwerbstatig zu sein. Kann der Versicherte - ohne
dass es insoweit auf die allgemeine Arbeitsmarktlage ankame - unter den Ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes noch
mindestens sechs Stunden taglich erwerbstatig sein, scheidet die Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsminderung aus. Demgegentiber
hangt der Anspruch auf Gewahrung einer Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit u. a. davon ab, dass der
Versicherte im Sinne des Gesetzes berufsunfahig ist. Dies ist der Fall, wenn die Erwerbsfahigkeit des betroffenen Versicherten wegen
Krankheit oder Behinderung im Vergleich zur Erwerbsfahigkeit von kérperlich, geistig und seelisch gesunden Versicherten mit ahnlicher
Ausbildung und gleichwertigen Kenntnissen und Fahigkeiten auf weniger als sechs Stunden gesunken ist. Der Kreis der Tatigkeiten, nach
denen die Erwerbsfahigkeit des betroffenen Versicherten zu beurteilen ist, umfasst hierbei alle Tatigkeiten, die seinen Kraften und
Fahigkeiten entsprechen und ihm unter Beriicksichtigung der Dauer und des Umfangs seiner Ausbildung sowie seines bisherigen Berufs und
der besonderen Anforderungen seiner bisherigen Berufstatigkeit zugemutet werden kénnen. Kann der Versicherte - ohne dass es insoweit
auf die jeweilige Arbeitsmarktlage ankame - eine zumutbare Tatigkeit noch mindestens sechs Stunden taglich ausiiben, kommt die
Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit nicht in Betracht.

Die vorgenannten Anspruchsvoraussetzungen sind im Fall des Klagers nicht erflllt. Denn wie das Sozialgericht zutreffend ausgefuhrt hat, ist
der Klager noch dazu in der Lage, mindestens sechs Stunden taglich eine Tatigkeit auszuiiben, die das Vorliegen von Berufsunfahigkeit
ausschlieBt und damit nicht nur einem Anspruch auf Gewahrung einer Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit,
sondern zugleich einem Anspruch auf Gewahrung einer Rente wegen voller, hilfsweise wegen teilweiser Erwerbsminderung entgegensteht.
Hierbei folgt der Senat dem Sozialgericht zunachst darin, dass bisheriger Beruf des Klagers der eines Mechanikers und Monteurs ist, weil der
Klager seit seinem Ausscheiden aus diesem Beruf im Jahre 1982 keine andere versicherungspflichtige Beschaftigung mehr ausgeubt hat.
Des Weiteren stimmt der Senat dem Sozialgericht auch darin zu, dass der Klager diesen Beruf wegen der damit verbundenen
Zwangshaltungen bzw. des damit verbundenen Uberwiegenden Stehens aus gesundheitlichen Griinden nicht mehr ausiiben kann, es ihm
jedoch in sozialer Hinsicht zuzumuten ist, Burotatigkeiten in einem Speditionsunternehmen zu verrichten. Insoweit nimmt der Senat zur
Vermeidung unnétiger Wiederholungen nach § 153 Abs. 2 des Sozialgerichtsgesetzes (SGG) auf die aus seiner Sicht zutreffenden Griinde
der angefochtenen Entscheidung Bezug und sieht zur Vermeidung unnétiger Wiederholungen von einer eigenen Darstellung der
Entscheidungsgriinde ab.

Derartige - ihm in sozialer Hinsicht zumutbare - Blrotatigkeiten kann der Kldger auch in gesundheitlicher Hinsicht noch mindestens sechs
Stunden taglich ausuben, was sich - ebenso wie flir das Sozialgericht - auch fir den Senat im Wesentlichen aus dem Gutachten des
gerichtlich bestellten Sachverstandigen Dr. B ergibt. Nach diesem Gutachten, das mit den von der Beklagten im Verwaltungsverfahren
eingeholten Gutachten im Einklang steht, ist der Kldger trotz der bei ihm vorliegenden Leiden noch in der Lage, mindestens sechs Stunden
taglich erwerbstatig zu sein. Leistungseinschrankungen sind danach lediglich in qualitativer Hinsicht zu beachten. Sie wirken sich
dahingehend aus, dass der Klager nur noch kérperlich leichte bis mittelschwere Arbeiten verrichten kann, die zudem nicht mit Zugluft oder
Staub, einseitigen korperlichen Belastungen oder dem Heben und Tragen groBer Lasten verbunden sein durfen. Zu vermeiden sind ferner
Arbeiten auf Leitern und Gerlsten, Arbeiten unter Zeitdruck und in Nachtschicht sowie solche Arbeiten, die eine besondere
Fingergeschicklichkeit der linken Seite oder eine besondere Belastbarkeit der Wirbelséule voraussetzen. Im Ubrigen beschranken die
festgestellten Leiden den Klager in der Auslibung von schwierigen geistigen Arbeiten. In kognitiver Hinsicht wirken sich die gesundheitlichen
Beeintrachtigungen nur auf die Entschluss- und Verantwortungsfahigkeit, nicht jedoch auf die sonstigen kognitiven Fahigkeiten des Klagers
aus. Insbesondere sind das Reaktionsvermdgen, die Auffassungsgabe, die Lern- und Merkfahigkeit, das Gedachtnis, die
Konzentrationsfahigkeit sowie die Anpassungs- und Umstellungsfahigkeit nicht beeintrachtigt; Arbeiten mit Publikumsverkehr sind dem
Kldger méglich. Mit diesem lediglich in qualitativer Hinsicht eingeschrankten Leistungsvermdgen kann der Klager die oben genannten
Burotatigkeiten verrichten. Denn sie gehoéren zu den korperlich und geistig leichten bis mittelschweren Arbeiten, bei denen Tatigkeiten, die
dem Klager nicht mehr zuzumuten sind, nicht anfallen.

Dass der gerichtliche Sachverstandige Dr. B das Leistungsvermdgen des Klagers unzutreffend eingeschatzt haben kénnte, vermag der Senat
nicht zu erkennen. Ebenso wie bereits das Sozialgericht halt auch er das Gutachten dieses Sachverstandigen fiir schlissig und
nachvollziehbar. Denn es beruht nicht nur auf einer eingehenden Befragung und kérperlichen Untersuchung des Klagers an zwei
aufeinander folgenden Tagen, sondern enthalt - aufbauend auf einer ordnungsgemaRen Befunderhebung - auch eine kritische Wiirdigung
der bis dahin zu den Akten genommenen medizinischen Unterlagen. Widerspriiche zwischen den mitgeteilten Befunden und den gezogenen
Schlussfolgerungen lassen sich entgegen der Auffassung des Klagers nicht feststellen. Denn der Sachverstandige ist zwar zu der
Einschatzung gelangt, dass der Klager auf nervenarztlichem Fachgebiet neben rezidivierenden Kopfschmerzen und Sensibilitatsstorungen
nach Meningitis vor allem an einer Personlichkeitsstorung vom sensitiv-querulatorischen Typ leide, die sich in verschiedenen
Fehlregulationen duRere. Der Sachverstéandige hat jedoch in ausreichendem MaRe deutlich gemacht, dass diese Fehlregulationen
weitgehend nur solche Lebenssituationen des Klagers betreffen, die mit seinem Leistungsvermégen nicht in Zusammenhang stehen. Bereits
vor diesem Hintergrund erscheint es nicht widerspruchlich, dass der Sachverstandige die kognitiven Fahigkeiten des Klagers im
Wesentlichen fiir erhalten erachtet hat, im Ubrigen jedoch zu der Auffassung gelangt ist, dass der Kldger auch bei zumutbarer
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Willensanspannung nicht in der Lage sei, die bei ihm vorliegenden Fehlregulationen véllig zu Gberwinden. Dies gilt erst recht im Hinblick
darauf, dass er den Klager trotz seiner ausschweifenden, zum Teil umstandlichen und zum Teil fantastisch anmutenden Berichte in der
konkreten Untersuchungssituation als wach, bewusstseinsklar und allseits orientiert beschrieben und die bei dem Klager vorliegenden
Fehlregulationen bei konsequenter Behandlung durchaus fir besserungsfahig gehalten hat.

Das im Auftrag des JobCenters erstellte Gutachten des Arztes Dr. E vermag an dem vorstehenden Ergebnis nichts zu andern. Denn dieses
Gutachten baut im Wesentlichen auf den Befunden auf, die bereits in dem Gutachten von Dr. B sowie den von der Beklagten eingeholten
Gutachten gewdrdigt worden sind, und Iasst eine kritische Auseinandersetzung mit der in diesen Gutachten vorgenommenen Einschatzung
des Leistungsvermdgens vermissen.

SchlieBlich flhrt auch das im Berufungsverfahren eingeholte Gutachten des Facharztes fir Innere Medizin/Kardiologie und Angiologie Dr. S
zu keinem anderen Ergebnis. Denn wie die Beklagte unter Bezugnahme auf eine Stellungnahme ihres sozialmedizinischen Dienstes
zutreffend ausgeflhrt hat, hat Dr. S in diesem Gutachten neue Diagnosen nicht manifest erhoben und ist tiberdies aus kardiologisch-
internistischer Sicht sogar zu dem Ergebnis gelangt, dass der Klager unter medikamentdser Therapie acht Stunden taglich einsatzfahig sei.
Soweit er am Ende seiner Ausfiihrungen gleichwohl die Auffassung vertreten hat, dass der Klager weder quantitativ noch qualitativ
ausreichend belastbar sei, Uberzeugt diese Einschatzung nicht. Denn sie beruht auf der Annahme, dass der Klager angesichts der bei ihm im
Ubrigen vorliegenden Gesundheitsstérungen nicht in der Lage sei, die erforderliche kardiale und psychiatrische Therapie adaquat
umzusetzen. Dass diese - von dem Sachverstandigen nicht naher begriindete - Annahme zutreffend sein kdnnte, lasst sich jedoch nach dem
insoweit einschlagigen Gutachten des Arztes fiir Neurologie und Psychiatrie Dr. B nicht feststellen. Mit Blick auf die Gberzeugenden
Ausfiihrungen des Sachverstandigen Dr. B, die durch die Darlegungen des Sachverstandigen Dr. S nicht erschittert worden sind, halt der
Senat den Sachverhalt in medizinischer Hinsicht fiir ausreichend geklart und weitere Ermittlungen nicht fur erforderlich. Derartige
Ermittlungen sind im Ubrigen auch vom Kl3ger nicht beantragt worden. Soweit die Beklagte hilfsweise beantragt hat, den Sachverstandigen
Dr. B zur Stellungnahme zu dem Gutachten des Sachverstandigen Dr. S aufzufordern, konnte dieser Antrag unberiicksichtigt bleiben, weil
die Beklagte bereits mit ihnrem Hauptantrag, die Berufung des Klagers zurlickzuweisen, durchgedrungen ist.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG und folgt dem Ausgang in der Sache selbst.

Die Revision ist nicht zugelassen worden, weil ein Grund hierfiir nach § 160 Abs. 2 Nr. 1 und 2 SGG nicht vorliegt.
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