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Die Beteiligten streiten iber die Bewilligung einer Rente wegen Erwerbsminderung nach dem Sechsten Buch Sozialgesetzbuch (Gesetzliche
Rentenversicherung - SGB VI).

Die am ... 1960 geborene Klagerin durchlief nach ihrer Schulausbildung (10-Klassen-Abschluss) von September 1976 bis Februar 1978
erfolgreich eine Berufsausbildung zur Schuhfacharbeiterin und war zunachst in dem erlernten Beruf tatig. Sie nahm im November 1985 ein
Beschaftigungsverhaltnis bei der Post als "Mitarbeiter in der vereinigten Zustellung" auf, das schlieBlich auf die D. Post AG Uberging. Neben
der Beschaftigung nahm sie circa von 1989 bis Mitte 1990 an einer Erwachsenenqualifikation zum Postfacharbeiter - wohl mit einer
Schulung von acht Stunden an einem Tag der Woche - teil (Facharbeiterzeugnis vom 5. Juli 1990). In ihrem letzten bis zum 31. Dezember
2003 andauernden Arbeitsverhaltnis fir diese Arbeitgeberin war sie seit dem 1. Januar 1993 als Briefzustellerin mit dem Fahrrad bei einer
wochentlichen Arbeitszeit von 38,5 Stunden vollzeitbeschaftigt. Die tarifliche Eingruppierung nach den maBgebenden Tarifvertragen der D.
Post bzw. der D. Post AG erfolgte bis zum 17. Mai 1986 in die Lohngruppe 4, dann in die Lohngruppe 5, ab dem 18. November 1989 in die
Lohngruppe 6, ab dem 18. November 1993 in die Lohngruppe 6a und zuletzt in die Entgeltgruppe 3 mit Besitzstand der vorausgegangenen
Lohngruppe. Die Klagerin bezog ab dem 30. Dezember 2003 bis zur Aussteuerung am 28. September 2004 Krankengeld. Anerkannt wurde
ihr ein Grad der Behinderung (GdB) von 30.

Auf den (zweiten) Rentenantrag der Klagerin vom 17. August 2004, den sie mit Somatisierungsstérungen, einem Blasenleiden, einem
Fibromyalgie-Syndrom und einer Schilddriisenerkrankung begriindete, zog die Landesversicherungsanstalt (LVA) Sachsen-Anhalt, deren
Rechtsnachfolgerin die Beklagte ist, zunachst u.a. den Entlassungsbericht der Rehabilitationsklinik G. vom 25. August 2003 Gber die im
Juli/August 2003 durchgefiihrte RehabilitationsmaBnahme bei. Als Diagnosen sind dort ein Fibromyalgie-Syndrom, ein chronisch-
rezidivierendes pseudoradikulares rechtsbetontes Syndrom der Halswirbelsaule (HWS) und der Lendenwirbelsaule (LWS), eine
Somatisierungsstérung und Migrane aufgefiihrt. Die Klagerin kdnne als Postfacharbeiterin sowie in leichten bis mittelschweren Tatigkeiten in
allen Schichtformen sechs Stunden und mehr taglich arbeiten. Aus einem Bericht von Dipl.-Psych. E. vom 7. November 2003 geht zur Frage
der Hirnleistungsfahigkeit der Kldgerin hervor, auf Grund einer testpsychologischen Untersuchung habe sich eine pramorbide Intelligenz im
Durchschnittsbereich (1Q von 97) mit deutlich verminderten Werten in den Bereichen Informationsverarbeitungsgeschwindigkeit,
Gedachtnisleistung, Arbeitstempo und Konzentrationsfahigkeit ergeben.

Aus dem vorausgegangenen Verwaltungsverfahren lag eine Arbeitgeberauskunft der D. Post AG von November 2003 vor, aus der sich u.a.
eine Vollbeschaftigung der Klagerin als Zustellerin in einer regelmaRig mittelschweren und gelegentlich schweren Tatigkeit seit dem 1.
Januar 1993, eine abgeschlossene Lehre im Rahmen der Erwachsenenqualifkation und die obengenannte tarifvertragliche Einstufung ergibt.

Die LVA holte ein Gutachten von der Facharztin fir Neurologie und Psychiatrie Dr. C. vom 21. Januar 2005 ein, die feststellte, die Klagerin
habe sich in einem guten Allgemein- und leicht adipdésen Ernahrungszustand befunden und sei kontaktfahig und -bereit, freundlich und
zugewandt gewesen. In den ersten Minuten des Kontakts habe sich eine erhebliche Affektlabilitat gezeigt; sie habe zugleich lachen und
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weinen kdnnen. Die Stimmungslage sei bedriickt bei verminderter Schwingungsfahigkeit gewesen. Der Gedankengang sei verlangsamt, teils
vom Thema abweichend und ausufernd gewesen. Die Personlichkeit habe als deutlich gestért mit angstlichen, selbstunsicheren und
gehemmten Anteilen imponiert. Die Kldgerin neige zu verstarkter Selbstbeobachtung und zur hypochondrischen Beschwerdeverarbeitung;
sie habe sich in eine Schonhaltung begeben. Die Merkfahigkeit und Konzentration seien im Gesprach leicht beeintrachtigt gewesen. Bei der
Klagerin lagen als Gesundheitsstérungen ein hirnorganisches Psychosyndrom mit deutlicher kognitiver Leistungsminderung unklarer
Genese, eine Somatisierungsstorung, eine strukturell gestorte Persdnlichkeit und eine Blasenentleerungsstorung vor. Die gesamten
psychologischen Leistungstests seien auffallig gewesen. Das dort erreichte niedrige Intelligenzniveau entspreche nicht dem schulischen
Werdegang der Klagerin und begriinde den Verdacht einer Demenz. Die Testergebnisse seien nicht allein durch die psychische
Leistungsminderung zu erklaren, sodass eine weiterflihrende Diagnostik notwendig erscheine. Allerdings hatten sich auch fur eine
Simulation keine Anhaltspunkte gefunden. Die Klagerin kénne in ihrem zuletzt ausgelbten Beruf als Postzustellerin nicht mehr eingesetzt
werden. Unter den Bedingungen des freien Arbeitsmarktes kdnne sie drei bis unter sechs Stunden taglich leichte bis mittelschwere
kérperliche und geistig anspruchslose Arbeiten erbringen. Es bestiinden erhebliche Einschrankungen des Konzentrations- und
Reaktionsvermégens. Arbeiten unter Stress, im Zeitakkord, mit Uberwachung und Steuerung komplexer Arbeitsvorgénge sowie
Verantwortung flr Personen und Maschinen seien ihr nicht zuzumuten. Die Prognose sei abhangig von der weiteren Diagnostik und den
Mdglichkeiten einer speziellen Therapie.

Die Beklagte lehnte den Rentenantrag danach ab. Das Leistungsvermdgen der Klagerin sei gegeniiber demjenigen eines vergleichbaren
gesunden Versicherten noch nicht auf weniger als sechs Stunden taglich herabgesunken. Sie sei noch fahig, leichte bis mittelschwere
Arbeiten in wechselnder Kérperhaltung, ohne starken Zeitdruck, haufige Zwangshaltungen, erhéhte Unfallgefahr sowie ohne héhere mentale
Anforderungen sechs Stunden und mehr taglich unter den Ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes zu verrichten. Nach dem
beruflichen Werdegang sei bei ihr von einem Hauptberuf als Briefzustellerin auszugehen. Nach dem vom Bundessozialgericht (BSG)
entwickelten Mehrstufenschema sei sie in die Gruppe der Angelernten im unteren Bereich einzuordnen und kénne daher einen Berufsschutz
nicht in Anspruch nehmen (Bescheid vom 3. Mai 2005 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 2. Januar 2006).

Mit ihrer am 18. Januar 2006 bei dem friheren Sozialgericht Stendal erhobenen Klage hat die Klagerin ihr Begehren weiterverfolgt. Sie sei
nicht in der Lage, mindestens drei bzw. sechs Stunden pro Tag zu arbeiten. Auf Grund ihrer psychischen und physischen Probleme sei der
Arbeitsmarkt fur sie verschlossen. lhre erlernte Tatigkeit kénne sie nicht mehr ausiiben; Verweisungstatigkeiten kamen nicht in Frage.

Der Facharzt firr Allgemeinmedizin Dipl.-Med. H. hat in seinem vom Sozialgericht eingeholten Befundbericht vom 13. Marz 2006 angegeben,
die Klagerin sei aus seiner Sicht erwerbsunfahig. Trotz intensiver Bemihungen habe eine Besserung nicht erzielt werden kénnen. Nach dem
Befundbericht des Orthopaden und Rheumatologen Dr. J. vom 14. Marz 2006 sind der Klagerin auf Grund der zusatzlich bestehenden
Gesundheitsstorungen im orthopadisch-rheumatologischen Gebiet allenfalls leichte Arbeiten - wegen der psychosomatischen Probleme
wahrscheinlich nicht vollschichtig - méglich. Einschrankungen bestiinden auch hinsichtlich der Wegefahigkeit und der Gebrauchsfahigkeit
der Arme.

Das Sozialgericht hat eine Arbeitgeberauskunft der D. Post AG vom 22. Mai 2006 eingeholt, die im Wesentlichen der Arbeitgeberauskunft
von November 2003 entspricht. Die Tatigkeit sei zu einem Drittel in geschlossenen Raumen und zu zwei Dritteln im Freien auszuiben
gewesen.

Das Sozialgericht hat sodann ein Gutachten von dem Facharzt flir Orthopadie Z. vom 11. Juli 2006 eingeholt. Die Klagerin habe u.a.
angegeben, einige Male am Tag an einem weitgehenden Kraftverlust in den Beinen und Armen zu leiden; wiederholt sei ein minutenlanges
Versagen der Beine - bis zum Sturz - aufgetreten. Aktuell tue ihr der ganze Kérper - am schlimmsten die Muskulatur und die Knochen - weh.
Morgens kdonne sie kaum auftreten; die FliBe seien steif und schmerzhaft. Bei der Untersuchung seien die Bewegungsablaufe, wie Gangbild,
Be- und Entkleiden, Besteigen und Verlassen der Untersuchungsliege, vollkommen unauffallig gewesen. Die Wirbelsaule weise eine
deutliche Fehlhaltung auf; die Beweglichkeit der linken Schulter sei infolge einer Verklebung der Gelenkkapsel in der Beweglichkeit maRig
eingeschrankt. Das linke Kniegelenk zeige eine beginnende Arthrosesymptomatik, sei aber noch reizlos und frei beweglich. Die grobe Kraft
in der Arm- und Beinmuskulatur sei voll erhalten. Es fanden sich keine Zeichen fir eine Reizung der aus dem Hals- und Lendenmark
austretenden Nervenwurzeln. Manche Krankheitssymptome, so die Intensitat der als unertraglich geschilderten Beinschmerzen und die
Angaben Uber den wiederholten und Minuten anhaltenden Kraftverlust in den unteren Extremitaten, seien in der vorgetragenen Art und
Intensitat nicht hinreichend erklarbar. Glaubhaft und nachvollziehbar seien Spannungsschmerzen in der Muskulatur, in der linken Schulter
mit Ausstrahlung in den Arm und belastungsabhéngige Schmerzen im linken Knie. Die Auswirkungen des von anderen Arzten
diagnostizierten Fibromyalgie-Syndroms seien im Rahmen der anhaltenden somatoformen Schmerzstérung zu erfassen. Als
Gesundheitsstérungen lagen vor:

Somatoforme Schmerzstérung.

Fehlaufbau der Wirbelsaule (Hohlrundrucken).

LWS-Syndrom bei Hohlkreuzbildung und muskularer Dysbalance.

HWS-Syndrom bei muskularer Dysbalance.

Teilsteife des linken Schultergelenks.

Umformende Veranderungen im linken Grozehengrundgelenk (Hallux rigidus).

Beginnende umformende Veranderungen im linken Kniegelenk.

Eine Schwache der kérperlichen Krafte liege nicht vor. Eine wesentliche Schwache der geistigen Krafte sei jetzt ebenfalls nicht zu

beobachten gewesen; insoweit werde jedoch auf das Gutachten von Dr. C. verwiesen. Aus orthopadischer Sicht kénne die Klagerin leichte
bis mittelschwere Arbeiten, in gelegentlichem Wechselrhythmus zwischen Sitzen, Stehen und Gehen ohne Zwangshaltungen vollschichtig
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verrichten. Zu vermeiden seien wiederholte Arbeiten in Augenhdhe und in gebuckter Haltung. Die Berufe der Postzustellerin, der Pfortnerin
in der offentlichen Verwaltung und der Sortiererin kleiner Teile seien als leidensgerecht anzusehen. Die Klagerin kdnne viermal taglich mehr
als 500 Meter zu FuB zuriicklegen, Pkw und Fahrrad fahren und 6ffentliche Verkehrsmittel benutzen. Die Einholung eines weiteren
nervendrztlichen Gutachtens werde empfohlen.

Das Sozialgericht hat sodann ein Gutachten von dem Facharzt fiir Neurologie und Psychiatrie Prof. Dr. K. vom 20. November 2006 mit einer
von Prof. Dr. F., Leitender Oberarzt der Klinik fiir Neurologie Il am Universitatsklinikum M., durchgefiihrten elektromyographischen und
elektroneurographischen Zusatzuntersuchung vom 15. November 2006 eingeholt. Als Ergebnis der Zusatzuntersuchung werden insgesamt
keine pathologischen Auffalligkeiten aus neurophysiologischer Sicht angegeben. Bei der Untersuchung durch Prof. Dr. K. habe sich die
Klagerin intellektuell etwa durchschnittlich befahigt gezeigt, ohne Zeichen einer gestérten Aufmerksamkeit oder einer
Konzentrationsschwache. In der Stimmungslage sei die Klagerin ausgeglichen und nicht depressiv gestort gewesen. Die
Gedachtnisleistungen seien insgesamt gut gewesen, allerdings mit Schwierigkeiten in der Benennung biographischer Zeitangaben und beim
"Riuckwartsdenken". Bei der Klagerin lagen eine Somatisierungsstorung, ein Blutniederdruck, eine Beinareflexie beidseits (ohne
nachweisbare Nerven- oder Muskelschadigung und ohne Funktionsstérung) sowie eine subjektive Hirnleistungsminderung bei einem
klinisch-psychiatrisch im Wesentlichen unauffalligen Befund (mit einer Beeintrachtigung der Erinnerungsfahigkeit in einem der
durchgefiihrten Tests) vor. In der neurologischen Untersuchung habe bis auf eine leichte Horminderung links keine Stérung der Hirnnerven
festgestellt werden kénnen. Die aktive Kraftentfaltung in beiden Armen und Beinen sei nicht eingeschrankt gewesen. Zusammenfassend sei
es weder klinisch-neurologisch noch elektrophysiologisch gelungen, fiir die von der Klagerin geklagten Beschwerden eine organische
Ursache aufzudecken. Die subjektiven Angaben zur beeintrachtigten Hirnleistungsfahigkeit und das Ergebnis des Mini-Mental-Status-Tests
mit isolierter Beeintrachtigung der Erinnerungsfahigkeit korrespondierten nicht mit dem Ergebnis der ausgiebigen Exploration mit einem
regelrechten Ergebnis der kernspintomografischen Untersuchung des Kopfes. Die Somatisierungsstérung (ohne organische Ursache) sei in
der Vergangenheit angemessen psychotherapeutisch behandelt worden. Die Klagerin habe Strategien zur Schmerzbewaltigung bzw. -
linderung, Entspannung und Beeinflussung ihres Schmerzerlebens erlernen kdnnen. Es bestehe zurzeit keine bedeutsame depressive
Storung. Konkrete tatsachliche Anhaltspunkte fiir eine erhebliche, Uber das altersentsprechene MaR hinausgehende Minderung der
Anpassungs-, Umstellungs- und Konzentrationsfahigkeit der Kldgerin bestiinden nicht. Sie kénne aus neurologisch-psychiatrisch-
nervenarztlicher Sicht noch leichte bis mittelschwere Tatigkeiten auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt ohne Einschrankungen - auch
Tatigkeiten als Postzustellerin, Pfortnerin in der 6ffentlichen Verwaltung oder Sortiererin kleiner Teile - vollschichtig verrichten. Die Klagerin
sei auch in der Lage, viermal taglich 500 Meter zu FuB zurlickzulegen und insbesondere 6ffentliche Verkehrsmittel zu benutzen. Wegen der
Somatisierungsstorung sei eine weitergehende ambulante Psychotherapie angezeigt.

Die Klagerin hat das Gutachten dann in Kopie mit Anmerkungen und einer schriftlichen Stellungnahme ihres Enemannes vom 16. Dezember
2006 versehen an das Sozialgericht zurlickgesandt und eine erneute neurologisch-psychiatrische Begutachtung verlangt. Wegen der
Einzelheiten wird auf Bl. 150 bis 171 Bd. Il der Gerichtsakte verwiesen. Die Klagerin hat nachfolgend ein Attest von Dipl.-Med. H. vom 21.
Juni 2007 Uberreicht, in dem er ausfiihrt, dass aus seiner Sicht der Gesundheitszustand der Klagerin derart eingeschrankt sei, dass auch
eine Tatigkeit fir drei Stunden taglich ausscheide.

Das Sozialgericht hat die Klage mit Urteil vom 26. Juni 2007 abgewiesen. Die Klagerin habe keinen Anspruch auf Bewilligung von Rente
wegen Erwerbsminderung, da sie noch kdrperlich leichte bis mittelschwere Arbeiten unter den Ublichen Bedingungen des allgemeinen
Arbeitsmarktes mit nur qualitativen Einschrankungen vollschichtig verrichten kénne. Sie sei auch nicht berufsunfahig, da sie mit dem
festgestellten Leistungsvermdgen noch in ihrem von 1985 bis 2003 versicherungspflichtig ausgelibten Hauptberuf als Briefzustellerin
arbeiten kénne.

Gegen das ihr am 25. Juli 2007 zugestellte Urteil hat der Klagerin am 22. August 2007 Berufung bei dem Landessozialgericht Sachsen-Anhalt
eingelegt. Zur Begriindung flhrt sie im Wesentlichen aus, ihr Leistungsvermdgen sei insbesondere durch psychiatrische und orthopadische
Leiden so weit eingeschrankt, dass eine regelmaRige Arbeitsleistung auch nicht fiir drei Stunden taglich mdéglich sei. Es bestiinden auch
erhebliche Zweifel, ob sie wegefahig sei. Die vom Sozialgericht herangezogenen Gutachter lehnten das Krankheitsbild der Fibromyalgie ab,
sodass deren Gutachten fir die Entscheidung Uber die Einschrankung ihres Leistungsvermdgens unbrauchbar seien. Erforderlich sei die
Begutachtung durch einen ausgewiesenen Experten flr die Erkrankung Fibromyalgie. Auch eine Summierung ungewdéhnlicher
Leistungseinschrankungen sei in die Prifung einzubeziehen. Sie sei zumindest berufsunfahig, da sie in ihrem bisherigen Beruf als Zustellerin
nicht mehr arbeiten kénne. Sie genieBe Berufsschutz als Facharbeiterin, da sie dieselben Tatigkeiten wie Postfacharbeiter ausgeibt und die
gleiche Vergltung erhalten habe. Eine zumutbare Verweisungstatigkeit sei nicht nachgewiesen worden.

Die Klagerin beantragt,

das Urteil des Sozialgerichts Stendal vom 26. Juni 2007 sowie den Bescheid der Beklagten vom 3. Mai 2005 in der Gestalt des
Widerspruchsbescheides vom 2. Januar 2006 aufzuheben, und die Beklagte zu verurteilen, ihr Rente wegen voller Erwerbsminderung,
hilfsweise wegen teilweiser Erwerbsminderung (insbesondere bei Berufsunfahigkeit) auf der Grundlage eines Leistungsfalles am 3. Mai 2005
zu bewilligen.

Die Beklagte beantragt,
die Berufung zurtickzuweisen.

Sie halt das angefochtene Urteil fur zutreffend. Die Klagerin sei nicht als Facharbeiterin anzusehen, da sie lediglich in einem Teilbereich
eines anerkannten Ausbildungsberufs tatig gewesen sei. Die Eingruppierung in die Entgeltgruppe 3 basiere nicht ausschlieRlich auf
vorgegebenen Tatigkeitsmerkmalen, sondern auf einem so genannten Bewahrungsaufstieg.

Zur Anfrage des Berichterstatters, in welchem Zeitraum die Erwachsenenqualifizierung durchgefihrt worden sei, welche Ausbildungsinhalte
schulisch/betrieblich vermittelt worden seien und welche Auswirkungen die Ausbildung auf die Entlohnung gehabt habe, hat die Klagerin
ausgefuhrt, ihr lagen bezuglich ihrer Ausbildung keine Unterlagen mehr vor und ihre Erinnerungen hierzu seien lliickenhaft. lhr sei damals
bedeutet worden, durch die Ausbildung zum Postfacharbeiter konne sie - nach einer urspriinglich befristeten Anstellung - ein unbefristetes
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Arbeitsverhaltnis erhalten. Sie sei in allen zur Post gehérenden Tatigkeitsbereichen ausgebildet worden. In der praktischen Ausbildung habe
sie die Bereiche Postdienst (z.B. Postinnendienst), Paketschalter, Zustellung etc. durchlaufen. Sie sei nachfolgend nicht ausschlieRlich als
Zustellerin beschaftigt gewesen, sondern habe samtliche Innendienstarbeiten vor dem Zustelldienst zu verrichten gehabt, zu deren
Erledigung die durchlaufene Facharbeiterausbildung erforderlich gewesen sei.

Der Senat hat Befundberichte von Dr. J. vom 20. Juli 2009, von der Facharztin fir Neurologie und Psychiatrie P. vom 24. Juli 2009 (die die
Klagerin zwischen 1985 und Januar 2008 zweimal aufgesucht hat), von Dipl.-Psych. E. vom 12. August 2009, von Dipl.-Med. H. vom 10.
August 2009 und von der Hautfacharztin (Allergologie) Dr. W. vom 16. April 2010 eingeholt. Dr. J. hat mitgeteilt, die Schultersteife sei
ausgeheilt. Bezlglich der Fibromyalgie sei trotz intensiver Bemiihungen keine wesentliche Anderung eingetreten. Dipl.-Psych. E. hat bei
einer ununterbrochenen Arbeitsunfahigkeit der Klagerin ein nicht wesentlich verandertes Gesamtbefinden angegeben. Sie sei kaum
belastbar und habe wiederholte gesundheitliche Einbriiche mit Bettlagerigkeit, massiven Schmerzzustanden und starken depressiven
Episoden gehabt. Dipl.-Med. H. hat ausgeflhrt, die Klagerin sei nicht belastungsfahig; es bestehe keine Besserungsaussicht. Tatigkeiten
seien ihr auch im Umfang von drei Stunden taglich nicht méglich. Dr. W. hat Gber die ab dem 16. Marz 2010 durchgeflihrte Behandlung
einer intertriginésen Dermatitis, einer Tinea corporis und einer muccotanen Candidose mit einer am 22. Marz 2010 eingetretenen Besserung
der Haut- und Schleimhautveranderungen berichtet.

Der Senat hat ein Gutachten von der Facharztin fur Innere Medizin/Sozialmedizin/Betriebsmedizin Dr. H. vom 5. August 2010 eingeholt. Dort
wird ausgefihrt, die Klagerin habe sich bei der am 1. Juni 2010 durchgefiihrten Untersuchung in einem unauffalligen Allgemein- und
Kraftezustand befunden. Es hatten ein normaler Hautturgor und ein intertriginéses Ekzem submammar rechts bestanden. Bei der
Fahrradergometrie sei die Belastung nach elf Minuten und 2:01 Minuten auf der 100 Watt-Stufe bei muskularer Erschdpfung und
submaximaler Ausbelastungsfrequenz abgebrochen worden. Bei der Klagerin lagen als kérperliche und seelische Krankheiten, Gebrechen
oder Schwachen vor:

Chronische Schmerzstérung mit somatischen und psychischen Faktoren.

Chronisches HWS- und LWS-Syndrom bei Hohlrundriicken, mit muskularen Reizerscheinungen, maRiger Osteochondrose,
Bandscheibenvorfall C 4/5 und C 5/6 ohne relevante Bedrangung des Myelons, Bandscheibenvorwélbung L 3/4 und L 4/5 mit diskreter
Neuroforamenenge rechts und diskreter nervaler Tangierung, klinisch ohne sensomotorische Ausfalle, leichtgradige Bewegungsdefizite der
HWS, LWS und Brustwirbelsaule (BWS).

Migrane.

Fersensporne und Arthrose der GroRzehengrundgelenke ohne Gangstérung.
Retropattellararthrose der Kniegelenke mit geringen Funktionsstérungen.
Arterielle Hypertonie (neu) ohne Neigung zu Entgleisungen.

Die von der Klagerin vorgetragenen Beschwerden seien mit diesen krankhaften Veranderungen verbunden. Die im Mittelpunkt stehende
chronische Schmerzstérung werde durch somatische und psychische Faktoren ohne eigenen Krankheitswert (die die Klagerin bei
zumutbarer Willensanstrengung im Ubrigen mit den erlernten Strategien {iberwinden kénne) hervorgerufen. Bei den psychischen Anteilen
handele es sich nicht um Zustande von Aggravation oder Simulation. Die Kldgerin betone unbewusst Ubertrieben ihre Krankheitssymptome,
deren Schwere nicht im Verhaltnis zu den objektiven kdrperlichen, psychischen und apparativen Untersuchungsergebnissen stehe. Hinweise
fur kognitive Stérungen oder eine relevante depressive Stoérung lagen nicht vor. Mit dem Beharren auf den diffusen Beschwerden verfolge
die Klagerin auch die Erlangung von Aufmerksamkeit und vermehrter Zuwendung bzw. letztendlich das Ziel sozialer Absicherung. Insgesamt
seien die Kriterien der chronischen Schmerzstérung mit somatischen und psychischen Faktoren - ohne eine daraus resultierende zeitliche
Leistungsbegrenzung und Funktionsbeeintrachtigungen des Stutz- und Bewegungsapparates - erfullt, wenn auch emotionale Konflikte oder
psychosoziale Belastungen nicht hatten bestatigt werden kdnnen. Eine nicht zu unterschatzende Rolle kénne die Arbeitslosigkeit in der
Aufrechterhaltung der Schmerzen besitzen. Die vorliegende klassische Migrane, Uber die die Klagerin spontan uberhaupt nicht berichtet
habe, andere an dieser Einschatzung nichts. Hinsichtlich der Fibromyalgie hatten an zehn definierten Druckpunkten Schmerzen ausgeldst
werden kdnnen; Gleiches habe aber auch flr zahlreichen nicht definierte Druckpunkte zugetroffen, sodass die Kriterien der Fibromyalgie
nicht erfullt seien. Das Wirbelsaulensyndrom sei muskular und degenerativ bedingt durch eine maRige Osteochondrose ohne relevante
Einengung von Spinalkanal oder Foramina. Es verursache leichtgradige Bewegungsdefizite der Gesamtwirbelsaule mit muskularen
Reizerscheinungen, die durch riickenmuskelstabilisierende Ubungen besserungsfahig seien. Sensomotorische Ausfille bestiinden klinisch
nicht. Die Missempfindungen der Hande seien eher pseudoradikular bedingt. Die Schultersteife sei ausgeheilt.

Die Klagerin kénne mit dem verbliebenen Restleistungsvermdgen noch sechs Stunden taglich kérperliche leichte bis mittelschwere Arbeiten
- z.B. leichte Sortier- oder Biroarbeiten - im Gehen, Stehen oder Sitzen mit einem gelegentlichen Wechsel zwischen diesen Haltungsarten
verrichten. Zu vermeiden seien eine einseitige kdrperliche Belastung oder haufige Zwangshaltungen, haufiges Blicken oder Knien, haufiges
Heben, Tragen oder Bewegen von Lasten ber 10 kg ohne mechanische Hilfsmittel, haufige Uberkopfarbeiten, Arbeiten unter Einwirkung
von Zugluft, Nasse, Temperaturschwankungen, an rotierenden Maschinen, auf Treppen, Gerlsten oder Leitern, unter Zeitdruck, im Akkord,
am FlieBband und in Wechselschicht. Sie misse bei einer mindestens sechsstiindigen taglichen Arbeitszeit auBer einer viertel- und einer
halbstlindigen Arbeitspause keine weiteren zusatzlichen Pausen einlegen. Es sei der Klagerin mindestens eine Wegstrecke von 2.000 Metern
zu FuB zumutbar. Sie kénne auch 6ffentliche Verkehrsmittel benutzen. An die geistigen, mnestischen und psychischen Fahigkeiten seien
durchschnittliche Anforderungen zu stellen. Die festgestellte Einschrankung der Leistungsfahigkeit bestehe auf Dauer; eine wesentliche
Besserung des Leistungsvermdgens sei nicht erwartbar. Die Leistungseinschatzung von Dr. C. sei auf Grund der dort erhobenen Befunde
nicht nachvollziehbar. Ein Widerspruch bestehe z.B. zwischen den von dieser Gutachterin beschriebenen verminderten affektiven
Schwingungsfahigkeit der Kldgerin und ihrer ausufernden Schilderung der Beschwerden in lebhafter Psychomotorik. Auch die diskrete
Kraftminderung der Extremitaten und die Missempfindungen am linken und rechten Bein rechtfertigten die zeitliche Leistungsminderung
nicht.
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Die Klagerin hat an der eigenen Einschatzung ihres Leistungsvermdgens festgehalten und Atteste von Dipl.-Psych. E. vom 24. September
2010 und Dipl.-Med. H. vom 14. September 2010 und 3. Februar 2011 Gbersandt, die jeweils ihre Angaben zu einer unter drei Stunden
taglich herabgesunkenen Belastbarkeit der Klagerin wiederholt haben.

Die Beklagte hat flr eine Zuordnung des bisherigen Hauptberufs der Klagerin zur Stufe (maximal) der oberen Angelernten (vorsorglich)
unter naherer Erlauterung des koérperlichen Anforderungsprofils die Verweisungstatigkeit des Pfértners an der Nebenpforte benannt.

Die Klagerin hat daraufhin zu der ihr aus anderen Verfahren bekannten und von der Beklagten benannten Stellungnahme des
Bundesverbandes Deutscher Wach- und Sicherungsunternehmen (BDWS) vom 20. Dezember 2007 ausgefuhrt, Mitarbeiter dieses Verbandes
seien zu berufskundlichen Stellungnahmen nicht befahigt. Sie kénne auf Grund ihrer psychischen Erkrankung, die einem Publikumsverkehr
entgegenstehe, und ihrer orthopadischen Leiden und Hauterkrankung nicht in der benannten Verweisungstatigkeit arbeiten. Bezliglich der
von ihr Ubersandten Fotos von Hautarealen, die jeweils auf der Rickseite von Dipl.-Med. H. gestempelt sind, wird auf Bl. 359 bis 362 Bd. Ill
der Gerichtsakte Bezug genommen.

Der Senat hat schlieBlich noch einen Befundbericht von Dres. M. (vom 3. Mai 2011) eingeholt, in dem insbesondere ein fliissiges Gangbild
der Klagerin, eine sichere Standpriifung und ein diskret verminderter Faustschluss rechts angegeben werden.

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sach- und Streitstandes wird auf die Gerichtsakten und die Verwaltungsakte der Beklagten verwiesen,
die Gegenstand der mindlichen Verhandlung gewesen sind.

Entscheidungsgrinde:
Die Berufung ist unbegriindet. Das Sozialgericht hat die Klage im Ergebnis zu Recht abgewiesen.

Der Klagerin steht ein Anspruch auf Rente wegen voller Erwerbsminderung und wegen teilweiser Erwerbsminderung (insbesondere bei
Berufsunfahigkeit) nicht zu. Der angefochtene Bescheid der Beklagten ist rechtmaRig und verletzt die Kldagerin deshalb nicht in ihren
Rechten (§ 54 Abs. 2 Satz 1 Sozialgerichtsgesetz (SGG)).

Gemal § 43 Abs. 1 und 2 SGB VI haben Versicherte bis zum Erreichen der Regelaltersgrenze Anspruch auf Rente wegen teilweiser bzw.
voller Erwerbsminderung, wenn sie teilweise bzw. voll erwerbsgemindert sind, in den letzten funf Jahren vor Eintritt der Erwerbsminderung
drei Jahre Pflichtbeitrage flr eine versicherte Beschaftigung oder Erwerbstatigkeit und vor Eintritt der Erwerbsminderung die allgemeine
Wartezeit erflllt haben. Nach § 43 Abs. 1 Satz 2 SGB VI sind teilweise erwerbsgemindert Versicherte, die wegen Krankheit oder Behinderung
auf nicht absehbare Zeit auBerstande sind, unter den tblichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes mindestens sechs Stunden
taglich erwerbstatig zu sein. Nach § 43 Abs. 2 Satz 2 SGB VI sind voll erwerbsgemindert Versicherte, die wegen Krankheit oder Behinderung
auf nicht absehbare Zeit auBerstande sind, unter den ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes mindestens drei Stunden
taglich erwerbstatig zu sein. Erwerbsgemindert ist nach § 43 Abs. 3 SGB VI nicht, wer unter den blichen Bedingungen des allgemeinen
Arbeitsmarktes mindestens sechs Stunden taglich erwerbstatig sein kann; dabei ist die jeweilige Arbeitsmarktlage nicht zu berlicksichtigen.

Die Klagerin ist nicht voll oder teilweise erwerbsgemindert in diesem Sinne. Dabei geht der Senat von folgendem Leistungsbild aus: Die
Klagerin kann noch sechs Stunden taglich kérperliche leichte bis mittelschwere Arbeiten im Gehen, Stehen oder Sitzen mit einem
gelegentlichen Wechsel zwischen diesen Haltungsarten verrichten. Zu vermeiden sind eine einseitige kdrperliche Belastung oder haufige
Zwangshaltungen, haufiges Bucken oder Knien, haufiges Heben, Tragen oder Bewegen von Lasten tUber 10 kg ohne mechanische Hilfsmittel,
haufige Uberkopfarbeiten, Arbeiten unter Einwirkung von Zugluft, Nasse, Temperaturschwankungen, an rotierenden Maschinen, auf
Treppen, Gerlsten oder Leitern, unter Zeitdruck (im Akkord/am FlieBband) und in Wechselschicht. Die Klagerin ist durchschnittlichen
Anforderungen an die geistigen, psychischen und mnestischen Fahigkeiten gewachsen.

Dieses Leistungsbild ergibt sich aus den Gberzeugenden und im Ergebnis und in den wesentlichen Gesichtspunkten Gbereinstimmenden
Gutachten der Sachverstandigen Z. vom 11. Juli 2006, Prof. Dr. K. vom 20. November 2006 und Dr. H. vom 5. August 2010.

Bei der Klagerin liegen degenerative Veranderungen (vor allem in Form einer Osteochondrose) an der HWS, der LWS und den Knien vor, die
aber keine wesentlichen Funktionsbeeintrachtigungen oder sensomotorische Stérungen verursachen. Die Beeintrachtigungen an der
Wirbelsaule und an den Knien verursachen der Klagerin glaubhaft Schmerzen. Soweit diese organischen Befunden zugeordnet werden
kénnen, schranken sie aber die Verrichtung von leichten bis mittelschweren Arbeiten nicht ein. Zuletzt haben Dres. M. in ihrem
Befundbericht vom 3. Mai 2011 auf eine unauffallige Gang- und Standprifung verwiesen, sodass die von der Klagerin angegebenen
Beeintrachtigungen ihrer Steh- und Gehfahigkeit bis zum vélligen Ausfall nicht nachvollziehbar sind.

BezUlglich der von der Klagerin wiederholt vorgetragenen unertraglichen Schmerzen, denen in diesem Umfang kein organisches Korrelat
gegeniber steht, kann offen bleiben, ob sie im Rahmen der Diagnose Fibromyalgie-Syndrom oder somatoforme Schmerzstérung zu prifen
sind. Selbst wenn man das Erkrankungsbild der Fibromyalgie als eigenstandiges Krankheitsbild berticksichtigt, liegen die von den
Beflrwortern geforderten Parameter der Erkrankung nicht vor. Denn die zur Feststellung des Erkrankungsbildes gepriften Druck- und
Kontrollpunkte bestatigen das Vorliegen dieser Erkrankung, wie Dr. H. in ihrem Gutachten vom 5. August 2010 Giberzeugend dargelegt hat,
bei der Klagerin nicht. Auch unter dem Gesichtspunkt der somatoformen Schmerzstérung oder Somatisierungsstorung ist nicht erkennbar,
dass die Klagerin tatsachlich in so einem Umfang an Schmerzen leidet, dass sie hierdurch tber die organisch verursachten
Beeintrachtigungen hinausgehend wesentlich in ihrer Belastbarkeit eingeschrankt ist. Das belegt insbesondere der von der Klagerin
wiederholt dargelegte Tagesablauf, der von den Belastungen her bei einer anderen zeitlichen Strukturierung auch mit einem
leidensgerechten Beschaftigungsverhaltnis von sechs Stunden taglich zu vereinbaren ware.

Eine psychische Erkrankung hat sich bei der Klagerin auch im Ubrigen nicht gezeigt. Insoweit ist allein Dr. C. in ihrem im Auftrag der
Beklagten erstatteten Gutachten vom 21. Januar 2005 zu einer anderen Einschatzung gelangt. Diese beruhte aber wesentlich auf dem
schlechten Abschneiden der Klagerin in verschiedenen schriftlichen Tests, das zu der Verdachtsdiagnose einer Demenz fiihrte. Bereits Dr. C.
hat insoweit aber auf einen weiteren Abklarungsbedarf hingewiesen. Zudem hat sie als Erklarung fir das Testergebnis des "Baum-Tests"
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eine gelegentliche Unaufrichtigkeit der Kldgerin vermutet. Nach den durch drei gerichtliche Sachverstandige demgegeniber festgestellten
wesentlich besseren Leistungsergebnissen geniigen die Ausfihrungen von Dr. C. nicht, das Ergebnis der durchschnittlichen Anforderungen
geniigenden geistigen, mnestischen und psychischen Fahigkeiten der Kldgerin in Frage zu stellen. Dr. H. hat insoweit dargelegt, dass die
Klagerin unbewusst Ubertrieben ihre Krankheitssymptome Uberbetont, um als sekundaren Krankheitsgewinn vermehrte Aufmerksamkeit zu
erlangen. Auch die wiederholt vorgelegten Atteste des Hausarztes und des behandelnden Psychologen kénnen dem Gesichtspunkt der von
der Klagerin im personlichen Kontakt vermittelten Hilfebedurftigkeit - wie sie diese auch im Rahmen der miindlichen Verhandlung vor dem
Senat gezeigt hat - geschuldet sein, der sich ein behandelnder Arzt, anders als ein gerichtlicher Sachverstandiger, nicht ohne Weiteres
verschlieBen kann.

Soweit die Klagerin auf ihre Hauterkrankung verweist, ist der Senat nach den Ausfiihrungen in Ermittlungen eingetreten, die aber einen die
Leistungsfahigkeit beeintrachtigenden Befund nicht ergeben haben. Ein solcher ist weder dem Befundbericht von Dr. W. noch dem auf
Grund einer nachfolgend durchgefiihrten Untersuchung erstellten Gutachten von Dr. H. zu entnehmen. Soweit die Klagerin im Rahmen der
mundlichen Verhandlung vor dem Senat auf Medikamentenunvertraglichkeiten verwiesen hat, lassen sich daraus keine Rickschlisse auf ein
dauerhaft, d.h. mindestens sechs Monate gemindertes Leistungsvermdgen auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt ableiten.

Bei der Klagerin liegen auch eine schwere spezifische Leistungsbehinderung, eine Summierung ungewohnlicher Leistungseinschrankungen,
ein Katalog- oder ein Seltenheitsfall nicht vor, die trotz des vollschichtigen Leistungsvermdgens zur Verschlossenheit des allgemeinen
Arbeitsmarktes fuhren wirden. Die Beklagte war daher hier nicht verpflichtet, einen konkreten Arbeitsplatz zu benennen. Das
Restleistungsvermdgen der Klagerin reicht noch zumindest fir leichte kdrperliche Verrichtungen wie z.B. Zureichen, Abnehmen, leichte
Reinigungsarbeiten ohne Zwangshaltungen, Kleben, Sortieren, Verpacken und Zusammensetzen von Teilen sowie Birohilfsarbeiten aus (vgl.
die Aufzahlungen in dem Beschluss des GroBen Senats (GS) des BSG vom 19. Dezember 1996 - GS 2/95 - SozR 3-2600 § 44 Nr. 8 = BSGE 80,
24, 33 f.). Das hat zuletzt Dr. H. in Ubereinstimmung mit Herrn Z. und Prof. Dr. K. bestatigt. Soweit die Klagerin eine "Summierung"
scheinbar in Bezug auf verschiedenen arztlichen Fachgebieten zuzuordnende Krankheitsbilder fiir gegeben erachtet, entspricht dies den
tatsachlichen rechtlichen Anforderungen fiir unibliche Arbeitsbedingungen nicht. Auch die Fahigkeit der Klagerin, Wegstrecken zur Arbeit
zurickzulegen, ist nicht in einem zu einer Rente wegen Erwerbsminderung berechtigenden Umfang eingeschrankt.

Die Klagerin hat schlieBlich keinen Anspruch auf eine Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit. GemaR § 240 Abs. 1
Satz 1 SGB VI haben Versicherte bis zum Erreichen der Regelaltersgrenze bei im Ubrigen der Rente wegen voller bzw. teilweiser
Erwerbsminderung entsprechenden besonderen versicherungsrechtlichen Voraussetzungen Anspruch auf Rente wegen teilweiser
Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit, wenn sie vor dem 2. Januar 1961 geboren und berufsunfahig sind. Die Klagerin ist vor dem hier
mafRgebenden Stichtag geboren, aber nicht berufsunfahig im Sinne dieser Vorschrift.

Berufsunfahig sind nach § 240 Abs. 2 Satz 1 SGB VI Versicherte, deren Erwerbsfahigkeit wegen Krankheit oder Behinderung im Vergleich zur
Erwerbsfahigkeit von korperlich, geistig und seelisch gesunden Versicherten mit ahnlicher Ausbildung und gleichwertigen Kenntnissen und
Fahigkeiten auf weniger als sechs Stunden taglich herabgesunken ist. Eine Erwerbsminderung in diesem Umfang liegt auf Grund der
Fahigkeit der Klagerin, noch sechs Stunden taglich in der von der Beklagten benannten Verweisungstatigkeit als Pfortnerin an der
Nebenpforte zu arbeiten, nicht vor.

Fur die Beurteilung der Erwerbsfahigkeit von Versicherten ist auf alle Tatigkeiten abzustellen, die ihren Kraften und Fahigkeiten entsprechen
und ihnen unter Berlcksichtigung ihres Ausbildungsniveaus sowie ihres bisherigen Berufs und der besonderen Anforderungen ihrer
bisherigen Berufstatigkeit zugemutet werden kénnen, § 240 Abs. 2 Satz 2 SGB VI. Satz 4 dieser Vorschrift stellt klar, dass berufsunfahig
nicht ist, wer eine zumutbare Tatigkeit vollschichtig ausiiben kann, wobei die jeweilige Arbeitsmarktlage nicht zu berlcksichtigen ist.

Nach dem Ergebnis der Beweisaufnahme ist der Leistungsfall der Berufsunfahigkeit nicht eingetreten. Fir die Frage, ob ein Versicherter
berufsunfahig ist, ist sein "bisheriger Beruf" maRgebend. Kann er diesen aus gesundheitlichen Griinden nicht mehr ausiiben, ist die
Zumutbarkeit einer anderen Tatigkeit zu prifen. Bisheriger Beruf im Sinne des § 240 SGB VI ist grundsatzlich die zuletzt ausgelibte und auf
Dauer angelegte versicherungspflichtige Beschaftigung oder Tatigkeit. Diese muss also mit dem Ziel verrichtet worden sein, sie bis zum
Erreichen der Altersgrenze auszulben. Dieser Grundsatz gilt jedenfalls dann, wenn die Tatigkeit zugleich die qualitativ hchste im
Berufsleben des Versicherten gewesen ist (vgl. z.B. Niesel in: Kasseler Kommentar, § 240 SGB VI RdNr. 10 m.w.N.).

Bisheriger Beruf der Klagerin ist ihre Tatigkeit als Zustellerin bei der D. Post AG, die sie bis zum Beginn ihrer Arbeitslosigkeit ausgelbt hat.
Diese Tatigkeit kann die Kladgerin zur Uberzeugung des Senats im Umfang von sechs Stunden téaglich nicht mehr ausiiben. Nach den
Arbeitgeberausklnften der D. Post AG von November 2003 und Mai 2006 handelte es sich hierbei um eine regelmaBig mittelschwere und
gelegentlich schwere Arbeit, die zu zwei Dritteln im Freien zu verrichten war. Da die Klagerin nicht unter Einwirkung von
Temperaturschwankungen arbeiten und keine schweren Arbeiten verrichten soll, ist ihr diese Tatigkeit nicht mehr zumutbar.

Damit ist die Kldgerin aber noch nicht berufsunfahig. Auf welche Berufstatigkeiten ein Versicherter nach seinem fachlichen und
gesundheitlichen Leistungsvermégen noch zumutbar verwiesen werden kann, beurteilt das BSG nach einem von ihm entwickelten
Mehrstufenschema, das auch der Senat seinen Entscheidungen zugrunde legt. Dieses gliedert die Berufe hierarchisch in vier Gruppen mit
verschiedenen Leitberufen. An oberster Stelle steht die Gruppe der Facharbeiter mit Vorgesetztenfunktion und der besonders qualifizierten
Facharbeiter. Es folgen die Facharbeiter in einem anerkannten Ausbildungsberuf mit einer Ausbildungszeit von mehr als zwei bis drei Jahren,
danach die angelernten Arbeiter mit einer Ausbildungszeit von bis zu zwei Jahren. Zuletzt folgen die so genannten Ungelernten, auch mit
einer erforderlichen Einarbeitungs- oder Einweisungszeit von bis zu drei Monaten. Eine von dem Versicherten vollschichtig auslibbare
Tatigkeit ist ihm zumutbar im Sinne des § 240 Abs. 2 Satz 2 SGB VI, wenn er irgendwelche Tatigkeiten der eigenen Qualifikationsstufe oder
aber der nachst niedrigeren Stufe spatestens nach einer Einarbeitung und Einweisung von drei Monaten zum Erwerb der notwendigen
Kenntnisse und Fahigkeiten vollwertig ausiben kann. Dabei muss dem Versicherten grundsatzlich ein konkreter Verweisungsberuf benannt
und zugeordnet werden kénnen, anhand dessen sich die Zumutbarkeit seiner Ausiibung beurteilen lasst.

Der bisherige Beruf der Klagerin ist der Gruppe der oberen Angelernten zuzuordnen. Denn der Klagerin ist nach einer
Erwachsenenqualifikation die Berechtigung zum Flhren der Berufsbezeichnung "Postfacharbeiter" zuerkannt worden. Die Klagerin ist indes
nicht auf Grund dieser Ausbildung als Facharbeiterin einzustufen. Sie hat keine mehr als zweijahrige Anlernzeit bzw. betriebliche Ausbildung
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durchlaufen, um diese Qualifikation zu erlangen. Selbst wenn man die tatsachliche Berufsausubung als praktische Ausbildung
beriicksichtigt, erreicht man bei einer Schulung an einem Tag in der Woche diesen zeitlichen Umfang nicht (vgl. zu den Unterschieden der
Regelausbildung von mehr als zwei Jahren und sonstigen Wegen, die postbetriebliche Prifung abzulegen: BSG, Urteil vom 16. November
2000 - B 13 R] 79/99 R - SozR 3-2600 § 43 Nr. 23; BSG Urteil vom 22. August 2002 - B 13 R] 19/02 R - juris). Auch auf Grund der
tarifvertraglichen Einstufung ergibt sich eine Zuordnung der Klagerin zur Gruppe (nur) der Angelernten. Die der Arbeitgeberauskunft der D.
Post AG von November 2003 zu entnehmende Entlohnung als Facharbeiter steht dem nicht entgegen, da sich aus dem maRgebenden
Entgelt-Tarifvertrag der D. Post AG keine eindeutige Zuordnung der Entgeltgruppe 3 (nur) zu Facharbeitertatigkeiten nach einer
abgeschlossenen Ausbildung ergibt. Vielmehr werden von dieser Entgeltgruppe alle Tatigkeiten erfasst, die aufgabenbezogene Kenntnisse
und Fertigkeiten erfordern, die in der Regel durch eine einschlagige abgeschlossene Berufsausbildung bzw. durch entsprechende
anderweitige berufliche Erfahrung erworben werden kénnen. Ein Bestandsschutz nach der Lohngruppe 6a fiihrt hier ebenfalls flr sich
genommen nicht zu einer Zuordnung zur Gruppe der Facharbeiter, soweit - wie hier - nicht eindeutig das gesamte Ausbildungs- und
Tatigkeitsspektrum eines in mehr als zwei Jahren ausgebildeten Facharbeiters abgedeckt wird (vgl. BSG, Urteil vom 22. August 2002,
a.a.0.). Die Klagerin hat auch auf Nachfrage konkrete Angaben zu ihrer Ausbildung nicht gemacht, sodass eine detaillierte Bewertung nach
MaRgabe dieser Gesichtspunkte von vornherein ausscheidet. Soweit sie auf in entsprechenden Ausbildungen ubliche Ablaufe verweist,
ergibt sich daraus nichts anderes, da die Erwachsenqualifizierung bereits nach ihrem zeitlichen Ablauf nicht fiir die Regelausbildung
maRgebenden Bedingungen folgt.

Die Klagerin ist damit sozial auf die von der Beklagten wahrend des Berufungsverfahrens benannte Tatigkeit des Pfortners an der
Nebenpforte zumutbar verweisbar. Diese Tatigkeit ist auch auf dem Arbeitsmarkt vorhanden. Diesbezliglich wird insbesondere auf die den
Beteiligten bekannte Auskunft des BDWS vom 20. Dezember 2007 verwiesen. Es ist nicht erkennbar, wer einen besseren Uberblick iiber die
tatsachliche Arbeitsmarktsituation in diesem Bereich als dieser Verband haben sollte. Ein gerichtlicher Sachverstédndiger wirde sich diese
Angaben aus anderen Quellen verschaffen.

Der Klagerin ist die Tatigkeit einer Pfértnerin an der Nebenpforte auch gesundheitlich zumutbar.

Das BSG hat in seiner Rechtsprechung darauf hingewiesen, dass sich hinter der Berufsbezeichnung "Pfortner" eine Vielzahl von konkreten
Pfortnertatigkeiten verbirgt, die je nach Einsatz- und Aufgabenbereich unterschiedliche Anforderungen an den Versicherten stellen. Daraus
soll sich die Anforderung ergeben, die in Betracht kommende Tatigkeit weiter zu spezifizieren (vgl. BSG, Urteil vom 22. Mai 2001 - B 13 R
13/02 R - juris). Die Tatigkeit des so genannten Pfértners (bzw. der Pfortnern) an der Nebenpforte, wie der Senat diese seiner Beurteilung
zugrunde legt, besteht hauptsachlich darin, Gberwiegend fir den Verkehr der Betriebsangehdrigen bei Bedarf von der Pfértnerloge aus
Einlass z.B. durch Offnen einer Schranke oder Pforte mittels Knopfdrucks zu gewahren. Der Arbeitsplatz ist in der Regel mit einem
Schreibtisch und haufig mit Monitorwanden zur Videolberwachung des Betriebsgeldndes ausgestattet. SchwerpunktmaRig wird eine
sitzende Tatigkeit verbunden mit stehenden und gehenden Tatigkeiten ausgelibt (Auskunft des BDWS vom 29. September 2006, vom 20.
Dezember 2007). Die Tatigkeit des Pfortners an der Nebenpforte ist nicht mit dem Heben und Tragen von Lasten verbunden. Dartber hinaus
stellt die Pfortnertatigkeit an die Funktionstichtigkeit der Arme und Beine keine besonderen Anforderungen (vgl. zur Pfortnertatigkeit
faktisch Einarmiger und in der Schlisselverwaltung: LSG Baden-Wurttemberg, Urteil vom 17. Oktober 1997 - L 8 ) 262/97 - juris). Die
Tatigkeit erlaubt einen beliebigen Haltungswechsel sowie ein Hin- und Hergehen in der Pfértnerloge. Der Pfortner an der Nebenpforte muss
durchschnittlichen Anforderungen an Aufmerksamkeit, Zuverlassigkeit, Verantwortungsbewusstsein und Ubersicht gewachsen sein und (iber
ein normales Hor- und Sehvermdégen verfugen. Schlieflich sind Pfértner an der Nebenpforte keinen besonderen Anforderungen an das
Kommunikationsvermdgen ausgesetzt, da sie lediglich gelegentlich Kontakt mit Mitarbeitern und nur ausnahmsweise mit Publikum haben.
Der Pfértner an der Nebenpforte arbeitet zudem regelmaRig in zwei Tagesschichten.

Nach den vorliegenden medizinischen Gutachten kann die Klagerin die Tatigkeit eines Pfortners an der Nebenpforte unter Zugrundelegung
dieses Anforderungsprofils austben. Es wird insoweit auf die obigen Ausflihrungen zum Leistungsbild verwiesen.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG.

Grunde fur eine Zulassung der Revision im Sinne von § 160 Abs. 2 SGG liegen nicht vor. Es handelt sich um eine Einzelfallentscheidung auf
gesicherter Rechtsgrundlage, ohne dass der Senat von einer Entscheidung der in § 160 Abs. 2 Nr. 2 SGG genannten Gerichte abweicht.
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