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Die Berufung gegen den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Karlsruhe vom 16. Dezember 2009 wird zuriickgewiesen.

AuBergerichtliche Kosten sind auch im Berufungsverfahren nicht zu erstatten.
Tatbestand:

Der Klager begehrt von der Beklagten die Umwandlung seiner Rente wegen Berufsunfahigkeit in eine Rente wegen Erwerbsunfahigkeit bzw
voller Erwerbsminderung auf Dauer.

Der am 13. Mai 1951 geborene Klager erlernte nach seinen eigenen Angaben von 1966 bis 1969 den Beruf eines Malers. Nachdem er in
diesem Beruf sozialversicherungspflichtig tatig war, absolvierte er im Januar 1979 die Prifung als Malermeister. Diese Tatigkeit Ubte er bis
Januar 1989 aus. Von September 1989 bis Januar 1991 nahm er an einer Umschulung teil. Seither ist der Klager arbeitsunfahig bzw
arbeitslos. Im Juli 1995 siedelte er nach Jamaika Uber. Dort erwarb er am 23. Januar 1996 die jamaikanische Staatsangehorigkeit und verlor
hierdurch seine deutsche Staatsangehorigkeit. Sein Antrag auf Feststellung der deutschen Staatsangehdrigkeit wurde durch das
Bundesverwaltungsamt am 8. Oktober 2002 abgelehnt (Schreiben des Bundesverwaltungsamtes vom 29. April 2004).

Der Klager leidet bereits seit den 1980er Jahren an Beschwerden im Bereich der Wirbelsaule mit einem 1985 diagnostizierten
Bandscheibenvorfall am 5. Lendenwirbelkérper und 1. Kreuzbeinwirbel (L 5/S 1). Er beantragte deshalb im November 1991 bei der
Rechtsvorgangerin der Beklagten (im Folgenden einheitlich als Beklagte bezeichnet) die Gewahrung einer Erwerbsunfahigkeitsrente. Auf
diesen Antrag hin gewahrte die Beklagte dem Klager zunachst vom 1. November 1991 bis 30. Oktober 1994 eine Rente wegen
Berufsunfahigkeit auf Zeit und - im anschlieBenden Klageverfahren vor dem Sozialgericht Heilbronn (S 3 ) 1629/93) - ab dem 1. November
1994 eine Rente wegen Berufsunfahigkeit auf Dauer. Im Berufungsverfahren, in dem der Klager eine Rente wegen Erwerbsunfahigkeit
begehrte (L 9 ) 1887/94), wies das Landessozialgericht (LSG) die Berufung mit Urteil vom 17. Oktober 1995 zurlick. Die
VerschleiBerscheinungen an der Wirbelsaule mit einem weiterhin bestehenden Bandscheibenprolaps im Bereich L 5/S 1 fUhrten zu keinen
ins Gewicht fallenden neurogenen Ausfallserscheinungen, insbesondere nicht zu Lahmungen im Bereich der Arme oder Beine. Dies ergebe
sich aus dem Gutachten des Orthopaden Dr. F. vom 25. Mai 1994. Der Klager kénne danach noch eine leichte Tatigkeit unter Beachtung
qualitativer Leistungseinschrankungen vollschichtig verrichten.

Im Dezember 2000 und im Oktober 2001 beantragte der Klager bei der Beklagten formlos die Umwandlung seiner bisher bezogenen Rente
wegen Berufsunfahigkeit in eine Rente wegen Erwerbsunfahigkeit. Die Beklagte zog daraufhin bereits vorhandene arztliche
Befundunterlagen aus den genannten Vorverfahren bei, ua das Gutachten des Dr. F ... Dieser hatte folgende Gesundheitsstdrungen
festgestellt: vertebragenes lumbales Lokalsyndrom mit radikularen Residuen bei nachgewiesenem Nucleus-Pulposus-Prolaps L 5/S 1 und
beginnende Arthrose des rechten Handgelenkes infolge traumatischer Kahnbeinveranderung. Eine eindeutige frische radikulare
Symptomatik lasse sich nicht nachweisen. Es bestehe vielmehr ein Restzustand nach einem ausgepragten Bandscheibenvorfall 1985 mit
einer Sensibilitatsstorung und einer Achillessehnenreflexabschwachung. Die Wirbelsaule sei insgesamt weitgehend frei beweglich, wobei die
Flexionsbewegung reduziert sei. Als Malermeister kénne der Klager nicht mehr arbeiten. Fir leichte kérperliche Tatigkeiten in mdglichst
abwechselnder Arbeitshaltung zwischen Sitzen, Gehen und Stehen bestiinde hingegen eine vollschichtige Leistungsfahigkeit. Die Beklagte
zog zudem die Arztbriefe des Orthopaden Prof. Dr. S. vom 18. Juli und 22. August 2002 und den Arztbrief des Facharztes fiir Radiologie M.
vom 25. Juli 2002 bei. Arzt M. fihrte aus, eine Magnetresonanztomografie der Lendenwirbelsaule im Juli 2002 habe ergeben, dass im
Segment L 5/S 1 eine links-medio-lateraler, subligamentarer Bandscheibenvorfall mit maBiggradiger Impression des Duralsackes sowie eine
fortgeschrittene, aktivierte Osteochondrose vorliege. Im Ubrigen bestehe ein nicht pathologischer Knochengelenks- und Weichteilbefund.
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Prof. Dr. S. hob in seiner Befunderhebung hervor, der Klager habe bei fehlenden sensomotorischen Defiziten und vorhandenen
Muskeleigenreflexen ein flissiges Gangbild gezeigt. An der UnterschenkelauBenseite und am linken FuBriicken bestehe ein deutliches
Sensibilitatsdefizit. Der Klager habe zudem Uber maRige Taubheitsgefiihle an der AuBenseite des rechten Oberschenkels geklagt. Die
Halswirbelsdule sei frei beweglich, es bestehe kein Druckschmerz im Bereich der paravertebralen Muskulatur. Insgesamt liege eine
altersentsprechende Beweglichkeit vor und die Muskeleigenreflexe seien an der oberen Extremitat gut und seitengleich ausldsbar. Er
empfahl Warme, trockenes Klima und Krankengymnastik. Nach Stellungnahme des Sozialmedizinischen Dienstes der Beklagten (Dr. W.)
vom 23. Februar 2005, wonach der Klager eine dem Leistungsbild entsprechende Tatigkeit vollschichtig ausiben kdnne, lehnte die Beklagte
den Antrag des Klagers auf Umwandlung der Rente wegen Berufsunfahigkeit in eine Rente wegen Erwerbsunfahigkeit mit Bescheid vom 14.
Marz 2005 ab. Zur Begriindung wurde ausgefuhrt, Erwerbsfahigkeit sei noch in dem MaRe vorhanden, dass eine vollschichtige
Beschaftigung ausgetbt und damit noch mehr als geringfligige Einklinfte erzielt werde kénnten. Auch ein Anspruch auf Rente wegen voller
Erwerbsminderung bestehe nicht.

Hiergegen erhob der Kldger am 13. Juni 2005 bei der Botschaft der Bundesrepublik Deutschland in Kingston Widerspruch und fuhrte zur
Begrundung aus, er sei seit dem Jahr 1990 nicht mehr in der Lage, einer mehrstundigen Tatigkeit nachzugehen. Egal ob er im Sitzen oder
Stehen arbeite, nach 30 Minuten misse er sich hinlegen und seinen Ricken mindestens 20 Minuten entspannen. Ein groRes Problem habe
er morgens nach dem Erwachen. Die Zubereitung von Kaffee bereite ihm "hollische Schmerzen" und er kénne nicht aufrecht stehen. Er
brauche dann zwei Stunden Bewegung im Liegen, bevor er sich langer aufrecht halten kénne. Auch Wetteranderungen legten ihn lahm.
Nachdem der Klager ihm vorliegende Kernspinaufnahmen aus dem Jahr 2002 Ubersandt hatte, nahm Dr. W. am 10. Januar 2006 dahin
Stellung, dass entsprechende schriftliche Befunde bereits vorgelegen hatten. Er verbleibe daher bei seiner Leistungseinschatzung. Da der
Klager - auch nach ausdricklicher Aufforderung durch die Beklagte - keine weiteren Arztunterlagen tUbersandt hatte, wies der
Widerspruchsausschuss der Beklagten den Widerspruch des Kldgers mit Widerspruchsbescheid vom 16. November 2006 zurtick. Zur
Begrundung wurde ausgefihrt, der Klager sei noch in der Lage, leichte Arbeiten des allgemeinen Arbeitsmarkts in wechselnder
Kérperhaltung, berwiegend im Stehen, Gehen oder Sitzen, ohne langere Wirbelsaulenzwangshaltungen, ohne haufiges Blcken, ohne
haufiges Knien oder Hocken und ohne haufige Uberkopfarbeiten mindestens sechs Stunden téglich zu verrichten. Der Widerspruchsbescheid
wurde am selben Tag per Ubergabe-Einschreiben und Riickschein zur Post gegeben. Ein Riickschein befindet sich jedoch nicht in der von der
Beklagten vorgelegten Verwaltungsakte.

Mit Schreiben vom 7. Februar 2007 - beim Sozialgericht Karlsruhe (SG) eingegangen am 23. Marz 2007 - hat der Klager Klage gegen den
Widerspruchsbescheid vom 16. November 2006 erhoben. Auf Nachfrage des Gerichts hat er einen am 16. November 2006 abgestempelten
Briefumschlag mit dem Absender der Beklagten vorgelegt und diesbezlglich ausgefihrt, dieser sei ihm mit dem Widerspruchsbescheid am
26. Januar 2007 zugegangen. Der Briefumschlag tragt einen handschriftlichen Eingangsvermerk "empf. 26.1.2007". In der Sache hat der
Klager ausgefihrt, er sei aus gesundheitlichen Griinden nicht mehr in der Lage, einer regelmaRigen Arbeit nachzugehen. Er sei nur
kurzzeitig in der Lage, etwas zu tun. Er mache "im Haus und ums Haus herum" was er kdnne, pflanze "Kraut und Riben, wie mein Riicken
mitmacht". Nach einer halben Stunde arbeiten misse er sich hinlegen und seinen Ricken entspannen. Es gebe in jedem Monat Tage, an
denen er die Pflege seiner Frau benétige. Morgens kénne er nicht aufstehen und sei wie gelahmt. Es flihle sich an, als ob sein Riicken in
einem Schraubstock eingespannt sei. Wenn er nach zwei Stunden Ubungen im Bett aufstehen kénne, kénne er nur kurze Wege gehen.
Aufrecht stehen ginge fiir 20 bis 30 Sekunden, dann musse er sich schmerzbedingt wieder hinsetzen oder besser hinlegen. Nach 15 bis 20
Minuten kénne er dann wieder ein paar Schritte gehen. Auch Schmerzmittel kénnten seinen Schmerz nicht lindern, zudem seien diese
leberschadlich.

Zur weiteren Aufklarung des Sachverhalts hat das SG Beweis erhoben durch Einholung des Gutachtens des Facharztes fir Orthopadie Dr. D.
vom 20. April 2009 (Kingston/Jamaika). Dieser hat angegeben, im Bereich der HWS habe eine leichte Einschrankung der Rotation bei einem
Verlust von 30 % (Beugen zur Seite) bestanden. Weitere Einschrankungen seien nicht festgestellt worden. Im Bereich der LWS zeige sich ein
Verlust an Lumballordose, aber keine seitliche Deformierung. Auch bei tiefen Perkussionen hatten keine Schmerzen bestanden. An der
linken oberen Extremitat sei der Verlust des distalen Phalanx des Mittelfingers festgestellt worden. Es bestehe jedoch ein exzellenter Griff
und die Kraft in den oberen Extremitaten sei nicht eingeschrankt. Aus der Magnetresonanzuntersuchung des Dr. G. vom 8. April 2009
(Arztbrief vom 14. April 2009) folge, dass beim Klager ein Lendenwirbelvorfall im Bereich L 5/S 1 bestehe. Aufgrund der orthopadischen
Beschwerden kdnne der Klager nur noch sitzende Tatigkeiten ausiiben, unter der Voraussetzung, dass er alle 20 bis 30 Minuten seine
Haltung andern kdnne. Zu vermeiden seien daruber hinaus das Heben und Tragen von Gegenstanden lber 5 kg. Auch durfe er nicht langer
als 10 bis 15 Minuten auf Dauer stehen. In seiner Anamnese habe der Klager angegeben, dass seine Zeitgrenze flir das Stehen ungefahr
funf Minuten sei. Eine rein sitzende Tatigkeit konne der Kldger zwei Stunden bis unterhalbschichtig verrichten. Nach der Halfte der Zeit
musse der Kldger aber eine Pause machen. Es sei auch unwahrscheinlich, dass er 500 m viermal am Tag gehend zurlcklegen kdénne.

Fir die Beklagte hat Arzt fir Chirurgie Dr. G. am 10. Juli 2009 Stellung genommen. Dieser hat ausgeflhrt, insgesamt habe sich im Vergleich
zum orthopadischen Gutachten von 1994 im Hinblick auf die Wirbelsaulenbeweglichkeit eine leichte Verschlechterung ergeben. Die jetzt
dargebotene neurologische Symptomatik sei aber bereits in friiheren Untersuchungen schon so vorhanden gewesen. In den bildgebenden
Medien seien lediglich noch multietagere Bandscheibenprotrusionen, insbesondere im Segment L 5/S 1, beschrieben worden, wobei die
degenerativen ossaren Veranderungen im Vergleich zu den Vorbefunden an Umfang zugenommen hatten. Insgesamt werde das
Leistungsvermdgen des Klagers dadurch nur soweit beeintrachtigt, dass er nur noch leichte Arbeiten vollschichtig ausiiben kénne.
Einschrankungen besttnden flr langes Stehen und haufiges Blicken sowie fur Knien und Hocken. Ferner sollten nur noch Lasten bis
maximal 10 kg gehoben oder getragen werden. Zwangshaltungen der Wirbelsaule sollten vermieden werden. Die Einschatzung des Dr. D.,
der Klager konne sitzende Tatigkeiten nur noch 20 bis 30 Minuten auslben, sei nicht nachvollziehbar. Allerdings musse der Klager Steigen
auf Leitern und Geristen vermeiden. Da ausschlieBlich sitzende Tatigkeiten nicht ausgelibt werden sollten, seien die Beschrankung auf eine
Dauer von zwei Stunden bis unterhalbschichtig bzw betriebsuntbliche Pausen nicht relevant. Auch lasse sich eine Einschrankung der
Gehstrecke in einem sozialmedizinisch relevanten Umfang aus den jetzt vorliegenden Befunden nicht ableiten.

Der Klager hat hinsichtlich der Gutachtenserstellung durch Dr. D. ua angegeben, er sei im Januar an zwei Tagen mit dem Fahrrad zum Post
Office gefahren und habe sich hierbei eine Sonnenallergie und eine Dehydration zugezogen. Am 1. April sei er dann von 05:50 Uhr bis 09:00
Uhr mit dem Auto unterwegs nach Kingston gewesen. Zwischenzeitlich leide er zudem an Herzstechen, an Kurzatmigkeit, an Arthritis und
die Nieren bzw die Blase wiirden nicht richtig arbeiten. Probleme habe er auch im Abdominalbereich.
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Mit Gerichtsbescheid vom 16. Dezember 2009 hat das SG die Klage abgewiesen und zur Begriindung ausgefiihrt, die Klage sei zulassig und
insbesondere fristgerecht erhoben worden. Bei Bekanntgabe im Ausland betrage die Klagefrist drei Monate. Vorliegend sei der
Widerspruchsbescheid vom 16. November 2006 am 26. Januar 2007 bekanntgegeben worden, nachdem die Zustellung der Beklagten
mittels Einschreiben mit Ruckschein gescheitert sei. GemaR § 8 Verwaltungszustellungsgesetz (VWZG) werde ein Zustellungsmangel mit
dem Zugang geheilt. Der Klager habe glaubhaft versichert, den Widerspruchsbescheid am 26. Januar 2007 erhalten zu haben, sodass die
Klage am 23. Marz 2007 innerhalb der 3-Monats-Frist erhoben worden sei. Die Klage sei aber nicht begriindet. Die medizinische
Beweisaufnahme habe ergeben, dass beim Klager noch ein vollschichtiges Leistungsvermogen flr leichte Arbeiten des allgemeinen
Arbeitsmarktes vorliege, sodass er weder erwerbsunfahig noch voll erwerbsgemindert sei. Prifungsmalistab sei zum einen fir den Zeitraum
bis zum 31. Dezember 2000 § 44 Abs 2 Sechstes Buch Sozialgesetzbuch (SGB VI) in der bis zum 31. Dezember 2000 geltenden Fassung und
zum anderen flr den Zeitraum ab dem 1. Januar 2001 § 43 Abs 1, Abs 2 SGB VI in der ab 1. Januar 2001 geltenden Fassung. Eine
wesentliche Anderung seit Rentenantragstellung sei nicht eingetreten, sodass davon auszugehen sei, dass der Kldger noch in der Lage sei,
leichte Arbeiten des allgemeinen Arbeitsmarkts vollschichtig zu verrichten. Dies ergebe sich aus der schlissigen und nachvollziehbaren
Stellungnahme des Dr. G. vom 10. Januar 2009 in Auswertung der im Rahmen der Begutachtung des Klagers durch Dr. D. erhobenen
klinischen Befunde sowie des MRT-Befundes vom 14. April 2009. Das Gericht schlieRe sich im Ergebnis der Auffassung von Dr. G. an, dass
die objektivierbaren gesundheitlichen Einschrankungen des Klagers eine Einschrankung des zeitlichen Leistungsvermaégens fir leichte
Arbeiten in Wechselhaltung auf unter acht Stunden taglich nicht begriindeten. Die im Vordergrund bestehende Beeintrachtigung bestehe in
einem Zustand nach altem Bandscheibenvorfall im Bereich L 5/S 1. Bereits im Befundbericht vom 1. August 1991 des Klinikums G. sei ein
vernarbter Engzustand beschrieben worden, nachdem sich der Bandscheibenvorfall im Vergleich zu den 1985 angefertigten CT-Bildern gut
zurlickgebildet habe. Dies habe im Wesentlichen auch Dr. F. in seinem Gutachten aus dem Jahr 1994 bestatigt. Eine wesentliche
Befundanderung ergebe sich auch nicht aus dem radiologischen Befundbericht der Praxis M. bzw aus den Berichten des Prof. Dr. S ... Auch
hier sei ein flussiges Gangbild bei maRkig schmerzhafter LWS beschrieben worden. SchlieBlich ergebe sich ein wesentliches Voranschreiten
der LWS-Erkrankung gegeniber der zuletzt 1994 gutachterlich gewurdigten Befundsituation auch nicht aus dem im April 2009 angefertigten
MRT-Befund. Vor diesem Hintergrund sei nicht nachvollziehbar, dass Dr. D. gleichwohl das Leistungsvermdgen des Klagers fir leichte
Arbeiten des allgemeinen Arbeitsmarkts in (iberwiegend sitzender Kérperhaltung auf mehr als zwei Stunden bis unterhalbschichtig
eingeschatzt habe und den Klager auch nicht mehr fir in der Lage halte, eine Wegstrecke von 500 m viermal am Tag zurlickzulegen. Dem
stlinden bereits die Angaben des Klagers entgegen, der von mehrstiindigen Autofahrten berichtet habe. Auch habe Dr. D. keine
Umfangsminderung der Muskulatur festgestellt. Neben den aufgezeigten Widerspriichen habe sich der Gutachter in seiner
sozialmedizinischen Leistungsbeurteilung nicht in ausreichender Weise mit den Beschwerdeschilderungen des Klagers kritisch auseinander
gesetzt. Dies ergebe sich auch daraus, dass der Klager selbst angegeben habe, dass er im Januar an zwei Tagen mit dem Fahrrad zur Post
gefahren sei. Die Ausflhrungen zur Wegefahigkeit des Klagers durch Dr. D. lieRen sich daher in keiner Weise mit den Ausfihrungen des
Klagers in Ubereinstimmung bringen. Die aus den objektivierbaren Befunden abgeleitete sozialmedizinische Leistungsbeurteilung durch Dr.
G. sei hingegen schllssig und nachvollziehbar. Der Gerichtsbescheid wurde laut Vermerk vom 23. Dezember 2009 am selben Tag zur Post
gegeben (Bl 96 der SG-Akte).

Gegen den Gerichtsbescheid des SG hat der Klager mit Schreiben vom 17. Marz 2010 - beim SG am 30. Marz 2010 eingegangen - Berufung
zum LSG eingelegt und geltend gemacht, seit seinem Bandscheibenvorfall konne er nicht auf dem linken FuB stehen und sich den rechten
Ful waschen oder Socken anziehen, da er das Gleichgewicht verliere. Nach zwei bis drei Monaten habe seine linke Sandale ein Loch am
Aullenballen. Er habe gelernt damit umzugehen. Er kénne jedoch nicht "stumpfsinnig dasitzen und mit einer weiRen Wand reden". Er
bendtige Bewegung und musse irgendetwas Sinnvolles tun. Im Gegensatz zu den Ausfiihrungen im Gerichtsbescheid des SG betreibe er
keine Farm, aus der er Einkommen erziele, sondern "krabbele" sooft wie er kénne im Garten herum und pflanze Gemduse. Aufrecht arbeiten
mit einer Hacke konne er nur unter Drogen (zwei bis drei Tabletten Tramal 100), wenn die Sonne auf seinen Riicken scheine. Mit vielen
Pausen schaffe er es, ein Beet zu bearbeiten. Nach so einem Tag sei er mindestens eine Woche bettkrank. Er misse sich dann sogar zum
Wasserlassen hinsetzen. Nachts werde er von Schmerzen wach, misse aufstehen und seinen Riicken bewegen. Nach einer halben bis
ganzen Stunde habe sich der Schmerz dann gesenkt, er kdnne dann aber nicht wieder einschlafen. Da Tramal lebertoxig sei, beschranke er
die Einnahme auf zwei- bis dreimal im Jahr. Bis zum Jahr 1999 habe der Morgen ausschlieBlich der physikalischen Therapie gehort.
Nachmittags habe er flr kurze Zeit produktive Arbeit erledigen kdnnen. Er sei aber zu dem Zeitpunkt, als er seinen Rentenantrag gestellt
habe, auf keinen Fall in der Lage gewesen, eine Erwerbstatigkeit in gewisser RegelmaRigkeit auszutben oder Arbeitsentgelt oder
Arbeitseinkommen zu erzielen. Hierzu sei er heute noch viel weniger in der Lage.

Der Klager beantragt sinngemat,

den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Karlsruhe vom 16. Dezember 2009 sowie den Bescheid der Beklagten vom 14. Marz 2005 in der
Gestalt des Widerspruchsbescheids vom 16. November 2006 aufzuheben und die Beklagte zu verurteilen, ihm ab dem 1. Dezember 2000
Rente wegen Erwerbsunfahigkeit bzw ab dem 1. Januar 2001 Rente wegen voller Erwerbsminderung auf Dauer zu gewahren.

Die Beklagte beantragt,

die Berufung zurtickzuweisen.

Sie halt die angefochtene Entscheidung flr zutreffend und hat driber hinaus den Versicherungsverlauf vom 6. Mai 2010 sowie die Mitteilung
des Rentenservice der Deutschen Post vom 19. August 2001 ibersandt, wonach die Rentenanpassungsmitteilung mit dem Vermerk
"Empfanger verstorben" zuriickgelangt sei. Ein Nachweis Gber den Tod liege nicht vor.

Der Senat hat den Klager gebeten, aktuelle Arztberichte zu Ubersenden. Dem ist der Klager jedoch nicht nachgekommen.

Die Beteiligten haben sich mit einer Entscheidung ohne miindliche Verhandlung einverstanden erklart.

Hinsichtlich der weiteren Einzelheiten des Sachverhalts und des Vorbringens der Beteiligten wird auf die Gerichtsakten erster und zweiter
Instanz sowie auf die von der Beklagten vorgelegte Verwaltungsakte Bezug genommen.

Entscheidungsgriinde:
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Der Senat konnte lber die gemalR §§ 143, 144, 151 Abs 2 Sozialgerichtsgesetz (SGG) statthafte und zulassige Berufung des Klagers gemafR
§§ 153, 124 Abs 2 SGG ohne miindliche Verhandlung entscheiden; eine Unterbrechung des Verfahrens gemaR § 239 Abs 1
Zivilprozessordnung (ZPO) konnte der Senat nicht feststellen, da ein Nachweis Giber den Tod des Klagers nicht vorliegt und allein eine
unzustellbare Mitteilung des Rentenservice der Deutschen Post nicht zur Unterbrechung des Verfahrens fuhrt.

Die Berufung ist innerhalb der Berufungsfrist in zulassiger Weise beim SG erhoben worden. Zwar kennt § 151 SGG eine § 87 Abs 1 Satz 2
SGG entsprechende Regelung nicht, wonach die Frist bei Bekanntgabe im Ausland drei Monate betragt. Diese Regelung ist aber Gber § 153
Abs 1 SGG heranzuziehen mit der Folge, dass auch die Berufungsfrist drei Monate betragt, wenn das Urteil im Ausland zugestellt worden ist
(herrschende Meinung, vgl nur Leitherer in Meyer-Ladewig/Keller/Leitherer, Kommentar zum SGG, 9. Auflage 2008, § 151 Rdnr 6 mwN). Da
der Klager keinen Prozessbevollmachtigten oder einen besonderen Vertreter im Inland hat und ihm der Gerichtsbescheid vom 16. Dezember
2009 im Ausland zugestellt worden ist, betragt die Berufungsfrist mithin drei Monate. Nach § 202 SGG iVm § 184 Abs 2 Satz 1 ZPO gilt bei
einer Zustellung im Ausland das Schriftstick zwei Wochen nach Aufgabe zur Post als zugestellt. Zum Nachweis der Zustellung ist in den
Akten zu vermerken, zu welcher Zeit und unter welcher Anschrift das Schriftstiick zur Post gegeben wurde (§ 184 Abs 2 Satz 4 ZPO).
Entsprechend diesen Vorgaben hat das SG unter dem 23. Dezember 2009 vermerkt, dass der Gerichtsbescheid an diesem Tag um 13:30
Uhr zur Post gegeben wurde unter der vom Klager selbst mitgeteilten Anschrift. Der Gerichtsbescheid vom 16. Dezember 2009 gilt
demgemaR als am 6. Januar 2010 zugestellt. Die beim SG am 30. Marz 2010 eingegangene Berufung wurde daher innerhalb der 3-Monats-
Frist eingelegt.

Die Berufung ist aber nicht begriindet. Das SG hat die Klage zu Recht abgewiesen. Der Bescheid der Beklagten vom 14. Marz 2005 in der
Gestalt des Widerspruchsbescheids vom 16. November 2006 (§ 95 SGG) ist rechtmaRig und verletzt den Klager nicht in seinen Rechten. Er
hat weder ab dem 1. Dezember 2000 noch ab einem spateren Zeitpunkt Anspruch auf Rente wegen Erwerbsunfahigkeit bzw Anspruch auf
Rente wegen voller Erwerbsminderung auf Dauer, da er noch in der Lage ist, leichte Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes unter
Beachtung qualitativer Leistungseinschrankungen vollschichtig auszutiben.

Das SG hat unter Beachtung der Regelungen des § 300 Abs 1 und 2 SGB VI die in zeitlicher Hinsicht jeweils maRBgeblichen Rechtsnormen fir
die Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsunfahigkeit bzw wegen voller Erwerbsminderung zutreffend dargelegt und hat darlber hinaus
ausfuhrlich begrindet, weshalb der Klager keinen Anspruch auf Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsunfahigkeit bzw wegen voller
Erwerbsminderung hat. Der Senat schlieBt sich diesen Ausfiihrungen vollumfanglich an und weist die Berufung aus den zutreffenden
Grinden der angefochtenen Entscheidung zuriick, weshalb er insoweit von einer weiteren Darstellung der Entscheidungsgriinde absieht (§
153 Abs 2 SGG).

Im Hinblick auf das Vorbringen des Klagers wahrend des Berufungsverfahrens wird lediglich erganzend darauf hingewiesen, dass er nach
seinen eigenen Angaben noch in der Lage ist, in seinem Garten zu arbeiten und Gemiise anzupflanzen, auch wenn er danach - nach seinen
eigenen Angaben - "mindestens eine Woche bettkrank" ist. Anhaltspunkte dafir, dass der Bandscheibenvorfall im Bereich L 5/S 1
mittlerweile zu neurologischen Ausfallserscheinungen gefihrt hat, liegen danach aber nicht vor. Denn anderenfalls ware der Kldger kaum in
der Lage, im Garten zu arbeiten, ein Beet zu bearbeiten bzw - wie im Klageverfahren angegeben - mit dem Fahrrad zu fahren. Auch nimmt
er nach eigenen Angaben nur zwei- bis dreimal pro Jahr Schmerzmittel ein. Dies deutet nicht auf einen entsprechenden Leidensdruck hin,
zumal der Klager nicht glaubhaft dargelegt hat, dass er nur das Schmerzmittel Tramal und kein anderes - weniger leberschadliches -
Schmerzmittel einnehmen kann.

Weitere medizinische Ermittlungen von Amts wegen waren mangels Aufklarungsbedarfs nicht erforderlich. Das Gutachten des Dr. D. vom
20. April 2009, der Befundbericht des Dr. G. vom 14. April 2009 und die arztliche Stellungnahme des Dr. G. vom 10. Juli 2009 haben dem
Senat die fiir die richterliche Uberzeugungsbildung notwendigen sachlichen Grundlagen vermittelt (§ 118 Abs 1 Satz 1 SGG, § 112 Abs 1
ZPO). Anhaltspunkte fur einen weiteren Aufklarungsbedarf liegen auch im Hinblick auf die Behauptung des Klagers im Klageverfahren,
wonach er inzwischen an Herzstechen, an Kurzatmigkeit, an Nieren- und Blasenproblemen, an Abdominalproblemen und an Arthritis leide,
nicht vor. Zum einen fiihrt die pauschale Behauptung einer Gesundheitsverschlechterung nicht dazu, dass der Senat dazu veranlasst ware,
ins Blaue hinein zu ermitteln (vgl hierzu zuletzt BSG, Urteil vom 1. Juli 2010 - B 13 R 58/09 R = verdffentlicht in juris Rdnr 47 mwN; Urteil
vom 6. Mai 2010 - B 4 AS 3/09 R = veroffentlicht in juris Rdnr 23; Beschluss vom 5. Februar 2009 - B 13 RS 85/08 B = verdffentlicht in juris
Rdnr 18 mwN). Zum anderen hat der Klager seine Berufung nur noch auf seinen Bandscheibenvorfall gestiitzt und - trotz Aufforderung durch
den Senat - keine weiteren aktuellen Arztberichte vorgelegt.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG.

Griinde, die Revision zuzulassen, liegen nicht vor.
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