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Die Berufung des Klagers gegen das Urteil des Sozialgerichts UlIm vom 8. Juni 2005 wird zurtickgewiesen.

AuBergerichtliche Kosten sind auch im Berufungsverfahren nicht zu erstatten.

Grlnde:

Umstritten ist die Weitergewahrung von Rente Uber den 31. Marz 2003 hinaus.

Der am 1969 in der Tirkei geborene und seit September 1977 in Deutschland lebende Kl&ger hat keine Berufsausbildung absolviert und war
bis 11. Januar 1994, zuletzt als Maschinenarbeiter, versicherungspflichtig beschaftigt. Danach war er arbeitsunfahig bzw. arbeitslos und
bezog Sozialleistungen. Vom 7. April 2001 bis 31. Marz 2003 gewahrte ihm die Beklagte - ausgehend von einem Versicherungsfall vom 15.
Oktober 1999 - eine bis 31. Marz 2003 befristete Rente wegen Erwerbsunfahigkeit (Rentenbescheid vom 20. Juli 2001). Die
Rentengewahrung erfolgte im Wesentlichen aufgrund eines Heilverfahren-Entlassungs-Berichtes des Dr. K. (stationare Behandlung vom 15.
Marz bis 6. April 2001; Diagnose: schizotype Stérung, im Zeitpunkt der Entlassung Erforderlichkeit eines geSch. ten Arbeitsplatzes sowie
drei- bis sechsstiindige Leistungsfahigkeit und glinstige Prognose zur Verbesserung des Leistungsvermdgens).

Auf den Weitergewahrungsantrag vom Dezember 2002 holte die Beklagte ein nervenarztliches Gutachten des Dr. D. ein, der eine Dysthymia
diagnostizierte und unter Mitberlcksichtigung der - ndher dargelegten - Angaben zum Tagesablauf leichte bis mittelschwere Arbeiten ohne
Zeitdruck und Schichtarbeit fur vollschichtig zumutbar erachtete. Eine Integration ins Erwerbsleben erscheine dringend wiinschenswert.

Mit Bescheid vom 20. Marz 2003 lehnte die Beklagte die Weitergewdhrung von Rente ab. Der Widerspruch des Klagers blieb erfolglos
(Widerspruchsbescheid vom 28. Juli 2003).

Deswegen hat der Klager am 29. August 2003 Klage beim Sozialgericht Ulm (SG) erhoben und u.a. geltend gemacht, er leide seit Jahren an
Depressionen. Sein Zustand habe sich eher verschlechtert.

Das SG hat den Allgemeinmediziner K. (Diagnose: Depression, allergische Reaktion, BWS-Syndrom, Hypertonie, Sensibilisierungsstorung,
Borreliose, Darmerkrankung und Hypersomnie), Dr. K., Innere, Allgemein- und Psychosomatische Medizin, Rheumatologie (Diagnose:
Depression mit Angstzustanden, chronische Mudigkeit, generalisierte Tendomyalgie, Cervikal- und Lumbalsyndrom, allergische Rhinitis,
chronische Sinusitis, Laktoseintoleranz, Osteoporose und Lyme-Borreliose) und Dr. Sch. , Arzt flr Neurologie und Psychiatrie (Diagnose:
schwere endoreaktive Depression) schriftlich als sachverstandige Zeugen gehort.

AuBerdem hat das SG ein Sachverstandigengutachten des Nervenarztes Dr. ). vom 30. Marz 2004 und auf Antrag des Klagers nach § 109
Sozialgerichtsgesetz (SGG) ein Gutachten der Dr. K. vom 25. Oktober 2004 sowie - auf eine von der Beklagten vorgelegten Stellungnahme
von Dr. B. - deren erganzende Stellungnahme vom 5. Mai 2005 eingeholt. Dr. J. ist mit der Diagnose neurotische Depression mit Neigung zur
Somatisierung zum Ergebnis gelangt, der Klager kénne ab April 2003 leichte bis mittelschwere Tatigkeiten ohne Tatigkeiten unter Zeitdruck
und mit Zwangshaltungen vollschichtig verrichten. Friher beschriebene psychotische Symptome seien jetzt nicht nachzuvollziehen. Dr. K.
hat eine Depression, ein inkomplettes Fibromyalgiesyndrom, eine Lyme-Borreliose, eine Osteopenie, eine atopische Diathese, eine Migrane,
eine rezidivierende Lumboischialgie bei Spondylarthrose sowie eine Laktoseintoleranz diagnostiziert. Tatigkeiten mit qualitativen
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Einschrankungen seien nur noch zwei bis maximal drei Stunden taglich bei stindlich einer Pause von zehn Minuten zumutbar. Zwar liege die
maBgebliche Erkrankung auf nervenfachérztlichem Gebiet, doch diirften physische Aquivalente nicht unberiicksichtigt bleiben. Eine
Wiedereingliederung ins Erwerbsleben sei auch durch entsprechende MaBnahmen nicht mehr zu erreichen. lhre Einschatzung beruhe auch
darauf, dass sie die subjektiven Angaben des Klagers, die dieser seit mehreren Jahren konstant vortrage, glaube.

Mit Urteil vom 8. Juni 2005 hat das SG die Klage abgewiesen. Die - ndher dargelegten - Voraussetzungen sowohl der §§ 43, 44 Sechstes Buch
Sozialgesetzbuch in der bis 31. Dezember 2000 geltenden Fassung (SGB VI a.F.) als auch in der ab 1. Januar 2001 geltenden Fassung (SGB
VI n.F.) fir die Gewahrung einer Rente wegen Berufs- oder Erwerbsunfahigkeit bzw. Erwerbsminderung seien nicht erfillt, da der Klager ihm
zumutbare berufliche Tétigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes unter Beriicksichtigung aller gutachterlicher AuRerungen mit - niher
beschriebenen - qualitativen Einschrankungen vollschichtig verrichten kdnne.

Gegen das ihm am 10. Juni 2005 zugestellte Urteil hat der Kldger am 8. Juli 2005 Berufung eingelegt. Es bestehe u. a. eine Depression mit
erheblichem Krankheitswert. Die Beurteilung seines Leistungsvermdgens kdnne im Jahr 2004/2005 keine andere sein, als im Jahr 2000. Er
sei nicht in der Lage, mehr als drei Stunden auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt konzentriert zu arbeiten. Er habe es mehrmals vergeblich
versucht.

Der Klager beantragt sinngemag,

das Urteil des Sozialgerichts Ulm vom 8. Juni 2005 sowie den Bescheid vom 20. Marz 2003 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom
28. Juli 2003 aufzuheben und die Beklage zu verurteilen, ihm Gber den 31. Marz 2003 hinaus Rente wegen Erwerbsunfahigkeit zu gewahren.

Die Beklagte beantragt,
die Berufung zurlickzuweisen.

Zur weiteren Darstellung des Sachverhaltes und des Vorbringens der Beteiligten wird auf die Prozessakten erster und zweiter Instanz sowie
die Verwaltungsakten der Beklagten verwiesen.

II.
Der Senat entscheidet Gber die nach den §§ 143, 144 des Sozialgerichtsgesetzes (SGG) zulassige Berufung nach Anhérung der Beteiligten

gemaR § 153 Abs. 4 SGG durch Beschluss, weil er die Berufung einstimmig fir unbegriindet und eine mindliche Verhandlung nicht fur
erforderlich halt.

Das SG hat in den Entscheidungsgriinden des angefochtenen Urteils zutreffend die rechtlichen Grundlagen fur die hier vom Klager
beanspruchte Rente - §§ 43,44 SGB VI a.F. und im Ubrigen auch die §§ 43, 240 SGB VI n.F. - dargelegt und ebenso zutreffend ausgefiihrt,
dass der Klager die Voraussetzungen fiir eine solche Rente nicht erfiillt, weil er zumindest leichte Tatigkeiten mit qualitativen
Einschrankungen noch vollschichtig ausiiben kann und auch keinen besonderen Berufsschutz genieft. Der Senat sieht deshalb gemaR § 153
Abs. 2 SGG von einer weiteren Darstellung der Entscheidungsgriinde ab und weist die Berufung aus den Griinden der angefochtenen
Entscheidung zurtck.

Der Klager ist zur Uberzeugung des Senats im strittigen Zeitraum, also jedenfalls ab Ende der Zeitrente nicht auBerstande, einer
zumutbaren Erwerbstatigkeit vollschichtig nachzugehen. Dies ergibt sich schllssig und nachvollziehbar aus dem
Sachverstandigengutachten des Dr. J. und dem Gutachten des Dr. D ... Dr. J. hat die zunachst in den Vordergrund gestellte psychische
Erkrankung unter Mitberiicksichtigung der Befunderhebungen der behandelnden Arzte gewiirdigt und angemessen beriicksichtigt. Der
Senat sieht keine Veranlassung hiervon aufgrund der AuBerungen der behandelnden Arzte, insbesondere der Dr. K. abzuweichen. Soweit
diese, neben der Diagnose einer inkompletten Fibromyalgie und damit verbundener Stérungen mit Hinweis auf nervenarztliche Befunde,
eine wesentliche qualitative und insbesondere auch quantitative Leistungsminderung annimmt, fehlt es an einer gegeniiber dem
Sachverstandigengutachten des Nervenarztes Dr. J. Gberzeugenden Begriindung. Zunachst ist festzustellen, dass es fir die Beurteilung des
Leistungsvermdgens nicht auf die einzelnen Diagnosen, sondern auf die festzustellenden funktionellen Einschrankungen ankommt. Wie Dr.
K. auch in ihrer ergdnzenden Stellungnahme zum Ausdruck gebracht hat, liegt der Schwerpunkt auf nervenfacharztlichem Gebiet, also nicht
ihrem eigenen Fachgebiet und beruht ganz wesentlich auch darauf, dass sie die subjektiven Angaben des Klagers, wie sie sie uber mehrere
Jahre konstant vorgetragen sieht, "glaubt". Ungeachtet dessen, dass die wesentliche Erkrankung nicht auf ihrem Fachgebiet liegt, fehlt es
insoweit - anders als bei den Vorgutachten - an einer detaillierten Anamnese zum Tagesablauf und einer kritischen Hinterfragung, so dass
ihre Einschatzung nicht Uberzeugt. Hierauf hat zu Recht auch Dr. B. hingewiesen. Insbesondere ist eine wesentliche Leistungseinschrankung
nicht mit den gegenuber Dr. D. und Dr. J. gemachten Angaben zum Tagesablauf zu vereinbaren. So gab der Kldger gegeniber Dr. D. an, er
versorge sein sechs Monate altes Kind, stehe im Uibrigen morgens um 6:00 Uhr auf, mache das Morgengebet, trinke Kaffee, schaue sich die
Nachrichten an, kiimmere sich dann darum, ob er Termine habe und lege sich andernfalls wieder ins Bett. Er stehe erst um 12:00 Uhr
wieder auf und lege sich nach einer Stunde wieder hin. Freunde und Bekannte besuche er durchaus und er habe auch Hobbys, zum Beispiel
Basteln und Fahrrad reparieren. AuBerdem gab er an, im Haushalt zu helfen, insbesondere Staub zu saugen, Fenster zu putzen und
Einzukaufen. Auch fahre er Auto. Zutreffend hat Dr. D. diese Beschwerdeschilderung als "blass" bezeichnet und selbst keinen wesentlichen
Interessenverlust feststellen kdnnen. Auch gegentber Dr. J. hat der Klager angegeben, sein Tag sei ausgeflllt und er habe immer etwas zu
tun, sei bei den Amtern, beim Rechtsanwalt, helfe Freuden als Dolmetscher und passe auf das Kind auf. Im Sommer fahre er Fahrrad und er
fahre auch Auto. AuBerdem interessiere er sich fur Sport im Fernsehen, insbesondere FuBball. Desgleichen hat er eingeraumt, er fahre
immer wieder mal zu Verwandten nach Minchen oder Stuttgart und wolle im Sommer in die Turkei zur Hochzeit seiner Schwester fahren.
Wenn er zu Hause sei, bekomme er viel Besuch und er gehe auch Freunde oder Verwandte besuchen und haufig in einen tiirkischen
Sportverein, um Fulball zu sehen oder sich mit Freunden zu treffen. All dies ist mit einer wesentlichen Riickzugshaltung und
Leistungseinschrankung nicht zu vereinbaren. Auch sind keine Erkrankungen belegt, die den behaupteten Zwang, sich immer wieder
hinzulegen, begrinden wirden.

Soweit der Klager geltend macht, hinsichtlich seinen psychischen Erkrankung sei seit Jahren keine Besserung eingetreten, findet dies keine
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Stltze durch die von Dr. D. und Dr. J. erhobenen Befunde und zwar insofern, als sich jedenfalls zum Zeitpunkt deren Untersuchung eine
erhebliche Erkrankung auf psychiatrischem Gebiet, die das quantitative Leistungsvermégen einschrankt, nicht ergeben hat. Die Entwdhnung
vom Arbeitsprozess und die daraus resultierenden Schwierigkeiten, einen Arbeitsplatz zu finden bzw. sich einzugliedern, stellen keine einen
Rentenanspruch begrindende Erkrankung dar. Soweit der Kldger auf sonstige im Gutachten von Dr. K. aufgefiihrte Erkrankungen verweist,
deren Ursachen ungeklart seien, hat selbst Dr. K. diese Erkrankungen nicht als im Vordergrund stehend und wesentlich erachtet. Der Senat
vermag hierin auch keine Leistungseinschrankung in quantitativer Hinsicht oder in wesentlicher qualitativer Hinsicht zu erkennen. Dies gilt
um so mehr im Hinblick auf die von Dr. J. geschilderten Aktivitaten und die Tatsache, dass er bei seiner zwei- bis dreistiindigen
Untersuchung keine Ermudungserscheinungen und Konzentrationsstérungen festgestellt hat. Wenn der Klager meint, die Dauer der
Untersuchung sei einem normalen Arbeitstag nicht vergleichbar, Gberzeugt dies nicht, denn auch aufgrund des Verhaltens in einer zwei- bis
dreistiindigen Untersuchung, die durchaus als sehr umfangreich zu bezeichnen ist, lassen sich Schlussfolgerungen auf das Konzentrations-
und Durchhaltevermdgen auch fiir einen ldangeren Zeitraum ziehen, wie dies Dr. J. getan hat. Hierbei ist nicht in Abrede zu stellen, dass
zunachst eine schnellere Ermidung eintreten wird, wenn der Klager tatsachlich eine Arbeit aufnehmen sollte, nachdem er tber Jahre einer
Erwerbstatigkeit nicht nachgegangen ist. Auch belegt weder die Tatsache, dass die Ehefrau des Klagers nur halbtags arbeitet, noch dass er
den Bruder des Kleinkindes zu dessen Versorgung heranziehen kdnne, eine bei ihm vorliegende Leistungseinschrankung. Etwas anderes
ergibt sich schlieBlich auch nicht aus den zuletzt vorgelegten AuRerungen der behandelnden Arzte. Diese bestatigen lediglich einen
jedenfalls schon seit Beginn des hier strittigen Zeitraumes vorbestehenden Zustand und ihre friihere Leistungseinschatzung. Hierzu hat sich
indes schon Dr. J. geauBert und eine Uberzeugende Beurteilung vorgenommen.

Der Senat hat keinen Anlass gesehen, ein weiteres Sachverstandigengutachten bei Dr. R. einzuholen. Soweit der Klager den entsprechenden
Antrag damit begriindet, diese sei spezialisiert auf Rheumatologie, ist darauf hinzuweisen, dass Dr. K. ebenfalls das Gebiet der
Rheumatologie als ihr Fachgebiet aufflhrt und schon aus diesem Grund ein Antrag auf Einholung eines weiteren Gutachtens nach § 109 SGG
verbraucht ist. Auf entsprechenden richterlichen Hinweis hat der Kldger diesen Antrag auch nicht mehr wiederholt.

Das SG hat zu Recht die Klage abgewiesen. Deswegen ist die Berufung zuriickzuweisen. Hierauf und auf § 193 SGG beruht die
Kostenentscheidung.

Die Voraussetzungen fiir eine Zulassung der Revision liegen nicht vor.
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