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Die Berufung gegen das Urteil des Sozialgerichts Ulm vom 14.03.2011 wird zuriickgewiesen.

AuBergerichtliche Kosten sind auch fur das Berufungsverfahren nicht zu erstatten.
Tatbestand:

Zwischen den Beteiligten ist streitig, ob dem Klager auf Grundlage seines Rentenantrags vom 27.05.2008 gegen die Beklagte ein Anspruch
auf Gewahrung einer Rente wegen voller bzw teilweiser Erwerbsminderung, auch bei Berufsunfahigkeit, zusteht.

Der 1957 in B./Tlrkei geborene Klager reiste am 10.03.1973 in die Bundesrepublik Deutschland ein; er ist deutscher Staatsangehdriger. Der
Klager absolvierte keine Berufsausbildung. Nach Auslibung verschiedener ungelernter Tatigkeiten war er nach einer Anlernzeit vom
01.01.1989 bis zum 17.08.1989 zuletzt bis September 2000 als Léter versicherungspflichtig beschaftigt. Das Beschaftigungsverhaltnis
wurde nach Angaben des Klagers wegen Erkrankung beendet. Seit 01.10.2000 ist er arbeitslos bzw arbeitsunfahig. Dem Klager ist seit
30.12.2008 ein Grad der Behinderung von 50 zuerkannt.

Frihere Rentenverfahren waren sowohl im Verwaltungswege (Antrag vom 27.06.2000, Bescheid vom 19.12.2000, Widerspruchsbescheid
vom 22.02.2001; Antrag vom 21.05.2002, Bescheid vom 22.11.2002, Widerspruchsbescheid vom 10.10.2003; Antrag vom 19.10.2004,
Bescheid vom 30.12.2004, Widerspruchsbescheid vom 11.04.2005) wie auch im Klagewege (S 3 R} 576/01; S 3 R} 2757/03; S 10 R 1224/05)
erfolglos geblieben.

Am 27.05.2008 beantragte der Klager bei der Beklagten erneut die Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsminderung. Zu seinem Antrag
gab er an, sich seit 01.11.1999 wegen Morbus Paget ED 4/08 mit chronischem LWS-Syndrom und arterieller Hypertonie flr
erwerbsgemindert zu halten. Die Beklagte beriicksichtigte die vom Klager vorgelegten arztlichen Unterlagen und Berichte und holte beim
Facharzt fur Chirurgie Dr ). ein Gutachten ein. Dieser stellte in seinem Gutachten vom 23.07.2008 eine leichte Somatisierungsstérung, eine
Wirbelsaulenfehlstatik mit Spondylochondrose in der unteren Halswirbelsaule und unteren Brustwirbelsaule sowie beim Lendenwirbelkérper
L5/S 1 und eine Meralagia parasthetica des linken Oberschenkels fest. Eine Leistungseinschatzung gab er nicht ab und hielt Leistungen zur
medizinischen Rehabilitation fiir angebracht.

Die Beklagte gewahrte dem Klager daraufhin eine stationare MaBnahme zur medizinischen Rehabilitation in der S.klinik Bad B. in der Zeit
vom 03.12.2008 bis 31.12.2008. Aus dem Entlassbericht vom 12.01.2009 ist zu entnehmen, dass beim Klager eine undifferenzierte
Somatisierungsstorung, eine leichte depressive Episode, ein Morbus Paget der linken Beckenschaufel ohne Funktionseinschrankung, eine
Meralagia parasthetica des linken Oberschenkels sowie eine arterielle Hypertonie vorliegt. Auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt bestehe aus
psychotherapeutischer Sicht ein erheblich eingeschranktes Leistungsvermdgen, eine psychotherapeutische Behandlung erscheine dringend
indiziert, wenngleich die Motivation hierfir bestenfalls als hochambivalent einzustufen sei. Unter einer weiterfihrenden ambulanten
psychotherapeutischen Behandlung kénnen nur mittel- bis langfristig und sehr kleinschrittig Besserungen erzielt werden. Dies lasse jedoch
die Aufnahme einer leichten beruflichen Tatigkeit ohne besondere Anforderungen an Stressresistenz, ohne besonderen Zeitdruck oder
besondere Anforderungen an Umstellungsfahigkeit oder Steuerung komplexer Arbeitsvorgange moglich erscheinen. Unter Berlcksichtigung
von qualitativen Einschrankungen werde das Leistungsvermdégen fir den allgemeinen Arbeitsmarkt auf mehr als sechs Stunden
eingeschatzt, vorausgesetzt, eine entsprechende psychotherapeutische Behandlung finde statt. Aus organmedizinischer Sicht seien
korperlich leichte Arbeiten im Wechsel von Stehen, Gehen, Sitzen mehr als sechs Stunden zumutbar.
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Mit Bescheid vom 25.02.2009 lehnte die Beklagte die Gewahrung der beantragten Rente ab. Es liege weder volle noch teilweise
Erwerbsminderung vor. Den Widerspruch des Klagers vom 10.03.2009 wies die Beklagte mit Widerspruchsbescheid vom 16.11.2009 zurlick.

Am 18.11.2009 hat der Klager beim Sozialgericht UIm (SG) Klage erhoben. Er habe Beschwerden in den Atemwegen, daruber hinaus
bestiinden chronische Schmerzen in der LWS. Des Weiteren habe er Beschwerden wegen Rheuma im linken Bein. Die Hauptbeschwerden
lagen jedoch im psychischen Bereich. Es besteht eine Somatisierungsstérung mit depressiven Anteilen. Er leide zudem an Morbus Paget
(Entziindung der Knochen) und nehme taglich sechs verschiedene Medikamente ein. Aufgrund der Beschwerden sei er nicht mehr in der
Lage zu arbeiten, auch nicht unter drei Stunden taglich.

Das SG hat Beweis erhoben durch schriftliche Befragung der den Klager behandelnden Arzte Dr H., Dr L. und Dr E. als sachverstandige
Zeugen. Wegen des Inhalts und des Ergebnisses dieser Beweisaufnahme wird auf Blatt 18 bis 43 sowie 148 und 49 der SG-Akten Bezug
genommen. Die Arztin fiir Neurologie und Psychiatrie Dr H. hat dem SG mit Schreiben vom 22.01.2010 mitgeteilt, beim Klager bestehe eine
schwere Somatisierungsstorung sowie Angst und Depression. Sie halte es fir schwer vorstellbar, dass der Klager sich auf dem allgemeinen
Arbeitsmarkt integrieren kdnne. Seine Gehfahigkeit sei unverandert eingeschrankt. Der Facharzt fir Allgemeinmedizin, Sportmedizin und
Notfallmedizin L. hat unter dem Datum des 25.01.2010 ausgefiihrt, es liege eine Somatisierungsstérung mit depressiver Episode, ein
Morbus Paget der linken Beckenschaufel, eine arterielle Hypertonie und eine Glaskdrpertrilbbung des rechten Auges vor. Zu vermeiden seien
Arbeiten mit schwerem Heben. Die Gehfahigkeit des Klagers sei nicht eingeschrankt. Der Facharzt fir Orthopadie und Chirotherapie Dr E.
hat in seinem Schreiben vom 26.02.2010 ausgeflhrt, er habe den Klager zuletzt im April 2008 untersucht und kdnne eine
Leistungsbeurteilung nicht abgeben.

Das SG hat des weiteren Beweis erhoben durch Einholung eines nervenarztlichen Gutachtens bei Dr La. sowie eines orthopadischen
Gutachtens bei Dr F ... Wegen des Inhalts und des Ergebnisses dieser Beweisaufnahme wird auf Blatt 65 bis 82 sowie 88 bis 102 der SG-
Akten Bezug genommen. Der Neurologe, Psychiater, Umwelt- und Verkehrsmediziner Dr La. hat in seinem Gutachten vom 10.08.2010
ausgefiihrt, beim Klager bestehe ein schmerzhaftes Wirbelsaulensyndrom ohne manifeste radikulare Ausfalle sowie eine subdepressive
Verstimmung und eine Somatisierungsstérung. Dr La. hat den Klager fir in der Lage gehalten, unter qualitativen Einschrankungen leichte
bis mittelschwere Tatigkeiten sechs Stunden taglich verrichten zu kénnen. Die Gehfahigkeit sei nicht wesentlich eingeschrankt. Diese
Leistungsfahigkeit bestehe seit 2001. Es habe sich kein Anhaltspunkt gefunden, dass seither auch nur eine voribergehende schwere
Beeintrachtigung bestanden habe. Der Orthopade und Unfallchirurg Dr F. hat in seinem Gutachten vom 28.10.2010 ein chronisch
rezidivierendes Lendenwirbelsaulensyndrom mit pseudo-radikularer Symptomatik links, Insertionsbeschwerden 10. bis 12. Rippe beidseits,
eine initiale Huftgelenksarthrose links und einen Morbus Paget der linken Beckenschaufel diagnostiziert. In orthopadischer Hinsicht sei der
Klager in der Lage, fur leichte Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes mindestens sechs Stunden taglich erwerbstatig zu sein. Dabei
bestlinden qualitative Einschrankungen. Die ublichen Wege zur Arbeitsstelle seien nicht eingeschrankt.

Der Klager hat am 25.11.2010 ein Attest der Neurologin und Psychiaterin Dr H. vom 23.11.2010 vorgelegt. Dr H. gibt an, die bisher erfolgten
therapeutischen Interventionen hatten keine wesentliche Besserung ergeben. Der Klager kdnne sich mit seinem Lebensschicksal besser
arrangieren, sei aber nicht in der Lage, sich in einen Arbeitsprozess zu integrieren.

Mit Urteil vom 14.03.2011 hat das SG die Klage abgewiesen. Der Klager habe keinen Anspruch auf Rente wegen Erwerbsminderung. Der
Klager sei weder teilweise noch voll erwerbsgemindert. Er sei noch imstande, eine leichte Tatigkeit des allgemeinen Arbeitsmarkes
auszulben. Hinsichtlich der zumutbaren Tatigkeit bestiinden zahlreiche qualitative Einschrankungen, die aber nicht zu quantitativen
Einschrankungen fiihrten. Im Anschluss an die Gutachten von Dr La. und Dr F. bestehe fiir Tatigkeiten unter den tblichen Bedingungen des
allgemeinen Arbeitsmarktes keine quantitative Einschrankung. Auch sei die Wegefahigkeit nicht eingeschrankt. Der Kldger sei auch nicht
berufsunfahig iSd § 240 SGB VI. Denn er habe keinen Beruf erlernt, so dass er als ungelernter Arbeiter einzuordnen sei und daher auf alle
leichten Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes verwiesen werden konne.

Gegen das ihm am 14.04.2011 zugestellte Urteil hat der Klager beim SG am 21.04.2011 (beim Landessozialgericht Baden-Wirttemberg
(LSG) am 02.05.2011 eingegangen) Berufung eingelegt. Er kdnne keine Arbeit mehr ausfiihren. Dies werde auch von seiner Arztin Dr H.
bestatigt. Der Klager hat um eine weitere arztliche Untersuchung durch Herrn Dr J. von der Deutschen Rentenversicherung gebeten.
Der Klager beantragt sinngemaf

das Urteil des Sozialgericht Ulm vom 14.03.2011 sowie den Bescheid der Beklagten vom 25.02.2009 in der Gestalt des
Widerspruchsbescheids vom 16.11.2009 aufzuheben und die Beklagte zu verurteilen, ihm eine Rente wegen voller hilfsweise teilweiser
Erwerbsminderung, auch bei Berufsunfahigkeit, ab dem 01.05.2008 zu gewahren.

Die Beklagte beantragt,

die Berufung zurtickzuweisen.

Die Beklagte ist der Berufung entgegen getreten und halt die angefochtene Entscheidung flr zutreffend. Aus der Berufungsbegrindung
ergaben sich keine neuen Gesichtspunkte.

Der Senat hat dem Klager mit Schreiben vom 07.06.2011 mitgeteilt, es sei beabsichtigt, den Rechtsstreit durch Beschluss nach § 153 Abs 4
SGG zu entscheiden. Er hat den Beteiligten Gelegenheit zur Stellungnahme bis zum 06.07.2011 gegeben. Hierauf hat der Klager mit
Schreiben vom 28.06.2011 erwidert, er halte die Berufung aufrecht und nehme diese nicht zurlick.

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sachverhalts sowie des Vorbringens der Beteiligten - insbesondere der vom Klager vorgelegten
arztlichen Unterlagen - wird auf die Akte des Senats sowie die beigezogenen Akten des SG und der Beklagten Bezug genommen.

Entscheidungsgrinde:
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Da der Senat die Berufung des Klager einstimmig fur unbegrindet und eine miindliche Verhandlung fir nicht erforderlich halt, entscheidet
er gemaR § 153 Abs 4 SGG unter Ausibung pflichtgemaRen Ermessens durch Beschluss. Der Rechtsstreit weist nach Einschatzung des
Senats keine besonderen Schwierigkeiten in tatsachlicher und rechtlicher Hinsicht auf, die mit den Beteiligten in einer miindlichen
Verhandlung erdrtert werden missten. Zu der beabsichtigten Verfahrensweise hat der Senat die Beteiligten angehért.

Die Berufung ist gemaR §§ 143, 144, 151 Abs 1 SGG statthaft und zulassig, aber ohne Erfolg, sie ist daher unbegriindet. Das SG hat die
Klage zu Recht abgewiesen.

Gegenstand der kombinierten Anfechtungs- und Leistungsklage (§ 54 Abs 1 iVm Abs 4 SGG) ist der die Gewahrung einer Rente wegen voller
und wegen teilweiser Erwerbsminderung, auch bei Berufsunfahigkeit, ablehnende Bescheid der Beklagten vom 25.02.2009 in der Gestalt
des Widerspruchsbescheids vom 16.11.2009. Dieser Bescheid ist rechtmaRig und verletzt den Klager nicht in seinen Rechten. Der Klager hat
keinen Anspruch auf die Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsminderung.

Der geltend gemachte Anspruch richtet sich nach § 43 Sechstes Buch Sozialgesetzbuch (SGB VI) in der ab 01.01.2008 geltenden Fassung
des Art 1 Nr 12 RV-Altersgrenzenanpassungsgesetz vom 20.04.2007 (BGBI I, 554). Versicherte haben nach Abs 2 Satz 1 dieser Vorschrift
Anspruch auf Rente wegen voller Erwerbsminderung und nach § 43 Abs 1 Satz 1 SGB VI Anspruch auf Rente wegen teilweiser
Erwerbsminderung bis zum Erreichen der Regelaltersgrenze, wenn sie voll bzw. teilweise erwerbsgemindert sind (Nr 1), in den letzten finf
Jahren vor Eintritt der Erwerbsminderung drei Jahre Pflichtbeitrage flr eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit haben (Nr 2) und vor
Eintritt der Erwerbsminderung die allgemeine Wartezeit erflllt haben (Nr 3). Voll erwerbsgemindert sind nach § 43 Abs 2 Satz 2 SGB VI
Versicherte, die wegen Krankheit oder Behinderung auf nicht absehbare Zeit auBer Stande sind, unter den blichen Bedingungen des
allgemeinen Arbeitsmarkts mindestens drei Stunden taglich erwerbstatig zu sein. Teilweise erwerbsgemindert sind nach § 43 Abs 1 Satz 2
SGB VI Versicherte, die wegen Krankheit oder Behinderung auf nicht absehbare Zeit auer Stande sind, unter den Ublichen Bedingungen
des allgemeinen Arbeitsmarkts mindestens sechs Stunden taglich erwerbstatig zu sein. Sowohl fiir die Rente wegen teilweiser als auch fir
die Rente wegen voller Erwerbsminderung ist Voraussetzung, dass die Erwerbsfahigkeit durch Krankheit oder Behinderung gemindert sein
muss. Entscheidend ist darauf abzustellen, in welchem Umfang ein Versicherter durch Krankheit oder Behinderung in seiner kérperlichen
und geistigen Leistungsfahigkeit beeintrachtigt wird und in welchem Umfang sich eine Leistungsminderung auf die Fahigkeit, erwerbstatig
zu sein, auswirkt. Bei einem Leistungsvermdgen, das dauerhaft eine Beschaftigung von mindestens sechs Stunden taglich bezogen auf eine
Funf-Tage-Woche erméglicht, liegt keine Erwerbsminderung im Sinne des § 43 Abs 1 und Abs 2 SGB VI vor. Wer noch sechs Stunden unter
den Ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarkts arbeiten kann, ist nicht erwerbsgemindert; dabei ist die jeweilige
Arbeitsmarktlage nicht zu bertcksichtigen (§ 43 Abs 3 SGB VI).

Unter Auswertung aller vorliegender medizinischer Unterlagen, insbesondere der Ergebnisse der vom SG durchgefiihrten Beweisaufnahme,
ist der Senat zu der Uberzeugung gelangt, dass der Klager noch in der Lage ist, ohne unmittelbare Gefahrdung der Gesundheit und unter
Beachtung von qualitativen Leistungseinschrankungen (dazu unten), leichte Tatigkeiten auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt mindestens
sechs Stunden an flnf Tagen pro Woche (arbeitstaglich) zu verrichten; der Klager ist damit nicht erwerbsgemindert (§ 43 Abs 3 SGB VI).

Die Uberzeugung des Senats stiitzt sich auf die Gutachten von Dr La. und Dr F. sowie die Auskiinfte des behandelnden Arztes Dr L. Dagegen
konnte sich der Senat der Auffassung der behandelnden Arztin Dr H. nicht anschlieRen, denn aus ihren Ausfilhrungen - auch nicht aus dem
vom Klager vorgelegten Attest vom 23.11.2010 - konnte ein zeitlich eingeschranktes Leistungsvermdgen nicht schllssig abgeleitet werden.
Dr E. hat den Klager letztmals im April 2008 untersucht und hat keine Auskunft zum Leistungsvermdégen erteilt.

Der Klager leidet - davon ist der Senat im Anschluss an die Gutachten Dr La. und Dr F. Uberzeugt - auf orthopadischem Fachgebiet an einem
chronisch rezidivierenden LWS-Syndrom mit pseudo-radikularer Symptomatik links, Insertionsbeschwerden 10. bis 12. Rippe beidseits, einer
initialen Huftgelenksarthrose links sowie einem Morbus Paget an der linken Beckenschaufel. Auf nervenarztlichem Fachgebiet besteht beim
Klager ein schmerzhaftes Wirbelsaulensyndrom ohne radikularen Ausfalle und ohne relevante Wurzelreizerscheinungen sowie eine
subdepressive Verstimmung und eine Somatisierungsstérung.

Diese Erkrankungen und Beeintrachtigungen wirken sich nicht auf die zeitliche Leistungsfahigkeit des Kldgers aus. Davon konnte sich der
Senat im Anschluss an die schllssigen Gutachten Dr F. und Dr La. Uberzeugen. Der Klager kann daher noch an funf Tagen pro Woche leichte
Tatigkeiten taglich mindestens sechs Stunden verrichten. Auch der behandelnde Allgemeinmediziner Dr L. hat insoweit keine Einschrankung
der zeitlichen Leistungsfahigkeit mitteilen konnen. Soweit Dr H. auf nervenarztlichem Fachgebiet bei im Wesentlichen gleicher Befundlage
den Klager nicht in der Lage sieht, sich in einen Arbeitsprozess zu integrieren, kann der Senat angesichts der von Dr La. erhobenen Befunde
hieraus nicht auf ein in zeitlicher Hinsicht eingeschranktes Leistungsvermégen schliefen. Schwerwiegende Gesundheitsstérungen auf
nervenarztlichem Gebiet liegen beim Klager nicht vor. Dies entnimmt der Senat dem Gutachten des Dr La. Dieser hat bei seiner
Untersuchung des Klagers keine schwerwiegende subdepressive Verstimmung feststellen kénnen, auch kein Morgentief und keine
depressionstypische Schlafstérung, keine bedeutsame Gebundenheit und keine psychomotorische Hemmung und keine Affektblockade. Dr
La. hat sich ferner eingehend mit dem Krankheitsbild einer Somatisierungsstérung auseinandergesetzt und ausflhrlich begriindet, weshalb
beim Klager nicht das Vollbild einer solchen Stérung vorliegt, sondern lediglich eine sog undifferenzierte Somatisierungsstérung. Aus den
von ihm erhobenen Befunden hat der Sachverstéandige nachvollziehbar den Schluss gezogen, dass die psychische Belastbarkeit des Klagers
zwar vermindert ist, aber nicht in einem solchen AusmaR, dass ihm leichte Mannerarbeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes nicht mehr
mdglich sind. Dieser (iberzeugenden Beurteilung der Leistungsfahigkeit des Klagers schlieft sich der Senat an.

Die beim Klager vorliegenden Erkrankungen filhren damit zu keiner rentenrelevanten quantitativen Einschrankung der Leistungsfahigkeit fir
Tatigkeiten auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt. Vielmehr bedingen seine Erkrankungen lediglich qualitative Einschrankungen. Im Anschluss
an die Ausfihrungen der Gutachten Dr La. und Dr F. sind dem Klager noch leichte kdrperliche Arbeiten in wechselnder Kérperhaltung
(Gehen, Stehen, Sitzen) und mit normalen Anforderungen an die nervliche Belastbarkeit, die Konzentrations- und Reaktionsvermdgen sowie
die Umstellungs- und Anpassungsfahigkeit maoglich. Arbeiten, die die volle Gebrauchsfahigkeit der Hande voraussetzen, insbesondere zB
Zureichen, Reinigen, Abnehmen, Transportieren, Montieren, Sortieren oder auch leichte Buroarbeiten kdnnen mehr als sechs Stunden
arbeitstaglich verrichtet werden. Zu meiden sind dagegen Schwerarbeit oder mittelschwere Arbeit sowie Zeitdruckarbeit, Arbeiten im Einzel-
und Gruppenakkord, FlieBband- oder taktgebundenes Arbeiten, Arbeiten in Wechsel- und Nachtschicht, Arbeiten in kérperlichen
Zwangshaltungen, Heben und Tragen von schweren oder mittelschweren Lasten ohne mechanische Hilfsmittel, haufiges Blicken, haufiges
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Treppen-/ Leiternsteigen, Uberkopfarbeiten, Arbeiten mit Gefahrdung an laufenden Maschinen, Arbeiten unter Einwirkung von Kalte, Hitze,
starken Temperaturschwankungen, Zugluft, Nasse oder iberwiegend im Freien, Arbeiten mit besonderer Anforderung an den
Gleichgewichtssinn, Arbeiten mit besonderen Anforderungen an die nervliche Belastbarkeit sowie die intellektuelle Leistungsfahigkeit,
Arbeiten mit besonderer Anforderung an das Konzentrations- und Reaktionsvermégen sowie die Umstellungs- und Anpassungsfahigkeit
sowie Arbeiten in hoher Verantwortung sowie mit Publikumsverkehr. Betriebsunutblichen Pausen benétigt der Klager nicht.

Die beim Klager bestehenden qualitativen Leistungseinschrankungen, die samtlich nicht ungewdhnlich sind, lassen keine ernstlichen Zweifel
daran aufkommen, dass der Klager noch wettbewerbsfahig in einem Betrieb einsetzbar ist. Aus ihnen ergeben sich damit weder schwere
spezifische Leistungsbehinderungen noch stellen die qualitativen Leistungseinschrankungen eine Summierung ungewoéhnlicher
Leistungseinschrankungen (vgl BSG, 11.03.1999, B 13 RJ 71/97 R, juris) dar. Einigen der vorgenannten Einschrankungen - ua keine
kérperlich schweren Arbeiten, keine Arbeiten mit Zwangshaltungen und keine Uberkopfarbeiten, keine Arbeiten mit haufigem
Treppensteigen und Arbeiten mit besonderen Anforderung an den Gleichgewichtssinn - wird bereits durch die Begrenzung auf nur noch
leichte kérperliche Arbeiten Rechnung getragen. Die Ubrigen Begrenzungen der Leistungsfahigkeit fihren ebenfalls nicht dazu, dass die
Fahigkeit des Klagers zur Ausubung leichter Arbeiten in nennenswertem Umfang zusatzlich eingeschrankt wird. Der Klager ist dartuber
hinaus auch in der Lage, taglich viermal eine Wegstrecke von 500 Metern innerhalb von jeweils 20 Minuten zu FuR zuriickzulegen sowie
offentliche Verkehrsmittel zu Hauptverkehrszeiten zweimal am Tag zu benutzen. Dies haben sowohl Dr F. als auch Dr Lang und Dr L.
bestéatigt. Der Klager ist damit nach Uberzeugung des Senats in der Lage, ohne unmittelbare Gefahrdung der Gesundheit und unter
Beachtung der dargestellten qualitativen Leistungseinschrankungen, leichte Tatigkeiten auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt mindestens
sechs Stunden an fiinf Tagen pro Woche zu verrichten. Dieses Leistungsvermdgen hatte zum Zeitpunkt der Antragstellung sowie seither
durchgangig bestanden. Mit diesem Leistungsvermadgen ist der Klager nicht erwerbsgemindert (§ 43 Abs 3 SGB VI); er hat keinen Anspruch
auf Gewahrung einer Rente wegen teilweiser bzw voller Erwerbsminderung.

Eine weitere Beweiserhebung war auch angesichts der Anregung des Klagers, ein Gutachten bei Dr J. von der Beklagten einzuholen, nicht
erforderlich. Denn insoweit hat der Klager keinen Beweisantrag gestellt sondern lediglich eine medizinischen Stellungnahme der Beklagten
und eine Untersuchung durch den fritheren Verwaltungsgutachten Dr J. begehrt. Ein solches Begehren stellt keinen Beweisantrag dar. Den
der Klager begehrt insoweit nicht vom Gericht sondern von der Beklagten ein Tun. Aufgrund der vorliegenden medizinischen Unterlagen war
eine weitere Beweiserhebung von Amts wegen aber nicht erforderlich.

Der Klager hat auch keinen Anspruch auf eine Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit (§ 240 SGB VI). Anspruch auf
Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung haben gemaR § 240 Abs 1 SGB VI in den ab 01.01.2001 geltenden Fassungen (zuletzt gedndert
durch Art 1 Nr 61 des RV-Altersgrenzenanpassungsgesetzes) bei Erfullung der sonstigen Voraussetzungen auch Versicherte, die vor dem
02.01.1961 geboren und berufsunfahig sind. Berufsunfahig sind gemaR § 240 Abs 2 SGB VI Versicherte, deren Erwerbsfahigkeit wegen
Krankheit oder Behinderung im Vergleich zur Erwerbsfahigkeit von kdrperlich, 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
dem die Erwerbsfahigkeit von Versicherten zu beurteilen ist, umfasst alle Tatigkeiten, die ihren Kraften und Fahigkeiten entsprechen und
ihnen unter Berlicksichtigung der Dauer und des Umfangs ihrer Ausbildung sowie ihres bisherigen Berufs und der besonderen
Anforderungen ihrer bisherigen Berufstatigkeit zugemutet werden kénnen. Zumutbar ist gemaR § 240 Abs 2 Satz 3 SGB VI stets eine
Tatigkeit, fir die die Versicherten durch Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben mit Erfolg ausgebildet oder umgeschult worden sind.
Berufsunfahig ist gemaRl § 240 Abs 2 Satz 4 SGB VI nicht, wer eine zumutbare Tatigkeit mindestens sechs Stunden taglich austben kann;
dabei ist die jeweilige Arbeitsmarktlage nicht zu berlcksichtigen. Deshalb besteht ein Anspruch auf Rente wegen teilweiser
Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit nicht bereits dann, wenn der bisherige Beruf (Hauptberuf) nicht mehr ausgelibt werden kann,
sondern erst, wenn der Versicherte nicht auf eine zumutbare andere Tatigkeit verwiesen werden kann. Das Gesetz verlangt dazu, einen
zumutbaren beruflichen Abstieg in Kauf zu nehmen.

Der Klager ist nach Uberzeugung des Senats als unterer Angelernter einzustufen. Er hat keine Ausbildung durchlaufen, die Anlernzeit zum
Loter dauerte im Ergebnis nicht ganz acht Monate. Damit hatte der Klager nur ungelernte bzw angelernte Tatigkeiten ausgeiibt und ist auf
den allgemeinen Arbeitsmarkt zu verweisen. Leichte Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes kann er aber - wie oben dargelegt - noch
mindestens sechs Stunden taglich unter Beachtung qualitativer Leistungseinschrankungen verrichten.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG.

Die Revision wird nicht zugelassen, da Griinde fur die Zulassung nicht vorliegen (§ 160 Nr. 1 und 2 SGG).
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