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Die Berufung der Klagerin gegen das Urteil des Sozialgerichts Konstanz vom 16.12.2009 wird zuriickgewiesen.

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

Die Klagerin begehrt die Weitergewahrung von Erwerbsunfahigkeitsrente nach § 44 Sozialgesetzbuch Sechstes Buch (SGB VI) a. F. Gber den
31.5.2007 hinaus bzw. die Gewahrung von Erwerbsminderungsrente nach § 43 SGB VI n. F. auf Grund eines (neuen) Versicherungsfalls vom
Marz 2010.

Die 1954 in der ehemaligen DDR geborene Klagerin hat den Beruf der Industriemechanikerin (Zerspanungsfacharbeiter) erlernt. Nach
einigen Jahren im erlernten Beruf (bis 1976) wechselte sie nicht aus gesundheitlichen Griinden zu einer Beschaftigung bei der Post. Dort war
sie (auch nach der Ubersiedlung nach B.-W.) zuletzt (bis 1997) als Zustellerin versicherungspflichtig beschéftigt. Seit 1998 bezieht die
Klagerin eine Rente der Post (2002: 1.246,81 EUR monatlich).

Im Versicherungsverlauf der Klagerin ist fir die Zeit ab 1993 Folgendes gespeichert:

1993 bis 24.11.1997 Pflichtbeitrage (Beschaftigung bei der D. P. A.) 25.11.1997 bis 30.6.1998 Krankengeldbezug sodann geringfligige
versicherungsfreie Beschaftigung bzw. ab 1.8.1999 Rentenbezug 1.7.2007 - 31.7.2008 Pflichtbeitragszeit/Bezug von Arbeitslosengeld Il
sodann wieder versicherungsfreie geringfligige Beschaftigung

Unter dem 10.3.1994 beantragte die Klagerin erstmals Rente wegen Erwerbsunfahigkeit. Der Rentenantrag wurde mit Bescheid der L.
Wirttemberg (Rechtsvorgangerin der Beklagten) vom 4.8.1994 abgelehnt. Der dagegen eingelegte Widerspruch der Klagerin blieb erfolglos
(Widerspruchsbescheid vom 8.6.1995).

Im (Ablehnungs-)Bescheid vom 4.8.1994 ist (u.a.) ausgeflhrt, die versicherungsrechtlichen Voraussetzungen der Rentengewahrung - drei
Jahre Pflichtbeitragszeiten in den letzten finf Jahren i. S. d § 44 Abs. 1 Nr. 2 SGB VI a. F.bzw. Entrichtung von Beitrdgen gem. § 241 Abs. 2
SGB VI - seien zum 9.3.1994 erfillt, Sofern eine versicherungspflichtige Beschaftigung oder Tatigkeit beendet oder nicht ausgelibt werde,
werde empfohlen, sich wegen der weiteren Erhaltung der Anspruchsvoraussetzungen bei den Auskunfts- und Beratungsstellen und den
Ortsbehorden fir die Arbeiter- und Angestelltenversicherung zu informieren. Weitere Informationen enthalte der beiliegende Hinweis zur
Aufrechterhaltung des weiteren Versicherungsschutzes. Wegen weiterer Beitragsleistung zur Rentenversicherung (Pflicht - oder freiwillige
Versicherung) erteilten die genannten Stellen nahere Auskunft; im Ubrigen werde auf das beiliegende Merkblatt verwiesen. In dem
Merkblatt mit der Uberschrift "wichtiger Hinweis zur Aufrechterhaltung Ihres weiteren Versicherungsschutzes" ist (u.a.) darauf hingewiesen,
dass bei Nichtausiibung einer versicherungspflichtigen Beschaftigung die (fettgedruckt) lickenlose Entrichtung freiwilliger Beitrage
erforderlich ist. Jeder Kalendermonat ab 1.1.1984 misse dann bis zum Ende des Kalendermonats vor Eintritt des erneuten Leistungsfalles
der Berufs- bzw. Erwerbsunfahigkeit mit Anwartschaftserhaltungszeiten (u.a. Pflichtbeitrage, freiwillige Beitrage) belegt sein. Die
Entrichtung freiwilliger Beitrage fur ein Kalenderjahr sei immer bis zum 31. Marz des folgenden Jahres mdglich. Zur Aufrechterhaltung des
Versicherungsschutzes genlge die Zahlung des (freiwilligen) Mindestbeitrags.

Vom 23.1. bis 27.2.1996 absolvierte die Klagerin (nach Rehabilitationsbehandlungen 1990 und 1991) eine (orthopadische) stationare
Rehabilitationsbehandlung in der P., Bad R., aus der sie vollschichtig arbeitsfahig fir die Tatigkeit als Briefzustellerin und fur leichte
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Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarkts entlassen wurde (Entlassungsbericht vom 12.3.1996). Eine weitere Rehabilitationsbehandlung
fand vom 5. bis 26.3.1998 in der Reha-Klinik O., Bad M., statt (Diagnosen: u.a. Cervixcarcinom in situ, Erstdiagnose Oktober 1997, Z.n.
Laminektomie L5/S1 1991 bei NPP L5/S1, rechtsseitige Cervicobrachialgie, Verdacht auf Somatisierungsstérung mit hypochondrischen
Tendenzen); die Klagerin wurde fur vollschichtig leistungsfahig hinsichtlich mittelschwerer Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarkts
befunden (Entlassungsbericht vom 5.5.1998).

Am 4.5.1998 stellte die Kldgerin erneut einen Rentenantrag. Im Juni 1998 unterzeichnete sie eine Erklarung. Darin heil3t es, als
Bezugsberechtigte von Leistungen der Versorgungsanstalt der D. B. hange der Anspruch auf Versorgungsrente von den gesetzlichen Renten
ab. Ein Verlust der Anwartschaft auf Berufs- bzw. Erwerbsunfahigkeitsrente habe grds. die Nichtzahlung der Versorgungsrente zur Folge,
sofern der Versorgungsrentenempfanger das zu vertreten habe. Deshalb erklare sie sich bereit, zur notwendigen Aufrechterhaltung ihrer
Anwartschaft (§§ 43 Abs. 1, 44 Abs. 1i. V. m. §§ 240 Abs. 2 und 241 Abs. 2 SGB VI) die erforderlichen freiwilligen Beitrdge zu zahlen.

Mit Bescheid vom 7.10.1998 wurde der Rentenantrag abgelehnt; der Bescheid enthalt zur Aufrechterhaltung der Anwartschaft auf Erwerbs-
bzw. Berufsunfahigkeitsrente entsprechende Ausfiihrungen wie der Bescheid vom 4.8.1994.

Auf den dagegen eingelegten Widerspruch der Klagerin erhob die L. Wirttemberg das Gutachten der Neurologin und Psychiaterin Dr. E. vom
12.4.1999. Diese fand bei der sich als Mobbing-Opfer fihlenden Klagerin keine depressive Stimmungslage und eher gesteigerten Antrieb.
Diagnostiziert wurden eine somatoforme Stérung, ein depressives Syndrom und ein Z.n. Laminektomie L5/S1 1991. Die Darstellung der
Beschwerden und das Untersuchungsergebnis stiinden in Widerspruch zueinander, eine gewisse Ausgestaltung sei wahrscheinlich. Ein
Heilverfahren sei empfehlenswert; danach solle eine abschlieBende Leistungseinschatzung vorgenommen werden.

Mit Schreiben vom 21.9.1999 wurde der Kldgerin mitgeteilt, man habe bei der Uberpriifung ihres Kontos folgende Liicken festgestellt:
1.7.1998 bis laufend. Sie werde gebeten, mit beiliegender Riickantwort (u.a.) etwaige Beitrags- oder Beschaftigungszeiten im genannten
Zeitraum mitzuteilen. Die Klagerin teilte hierauf telefonisch mit, sie beziehe derzeit lediglich Betriebsrente.

Mit Bescheid vom 27.9.1999 (Senatsakte S. 178) wurde der Klagerin Erwerbsunfahigkeitsrente auf Zeit bis zum Ablauf des Januar 2001
gewahrt. Dem Bescheid war ein Merkblatt "Hinweise und Erlauterungen" beigefiigt. Darin ist unter Nr. 5 "Hinweis flir Bezieher einer
Erwerbsminderungsrente auf Zeit" ausgefiihrt, bei Wegfall der Zeitrente wegen Erwerbsminderung konnte ein zukinftiger Rentenanspruch
wegen Erwerbsminderung nur aufrechterhalten werden, wenn die Monate nach dem Rentenwegfall mit Beitrags- oder
Beitragserhaltungszeiten belegt sei. Es werde gebeten, sich wegen weiterer Ausklnfte ggf. an die Deutsche Rentenversicherung Baden-
Wiirttemberg zu wenden.

Am 10.10.2000 beantragte die Klagerin die Weitergewahrung der Erwerbsunfdhigkeitsrente Gber den Januar 2001 hinaus, worauf das
Gutachten des Neurologen und Psychiaters Dr. H. vom 15.3.2001 erhoben wurde. Dieser fand eine deutliche Diskrepanz zwischen dem
auBeren Erscheinungsbild und der Schilderung von multiplen schweren kérperlichen und psychischen Beschwerden. Die Klagerin schildere
einerseits schwerwiegende depressive Symptome, zeige aber andererseits keinen wesentlichen Leidensdruck. Die emotionale
Schwingungsfahigkeit sei nicht eingeengt, eine stationare Behandlung werde abgelehnt. Die Klagerin zahle eine Vielzahl kérperlicher
Beschwerden auf, ohne dass sich ein entsprechendes organisches Korrelat finde. Lediglich als Restfolge eines 1991 operierten
Bandscheibenvorfalls kénnten Zeichen einer S1-Wurzellasion rechts ohne funktionelle Beeintrachtigung festgestellt werden. Die Intervalle
der Psychotherapie seien inzwischen auf durchschnittlich eine Sitzung im Monat verlangert worden. Auch bei der jetzigen Untersuchung sei
der Eindruck einer Ausgestaltung der Beschwerden entstanden. Die Klagerin kdnne zwischen drei und sechs Stunden taglich arbeiten, wobei
mit einer Verbesserung der Leistungsfahigkeit zu rechnen sei; eine RehabilitationsmaBnahme werde empfohlen.

Mit Bescheid vom 10.4.2001 lehnte die L. Baden-Wirttemberg den Weitergewahrungsantrag (nach Einholung der beratungsarztlichen
Stellungnahme des Dr. W. vom 26.3.2001: Leistungseinschatzung des Dr. H. nicht nachvollziehbar) ab. Dieser Bescheid enthalt wie die
zuvor ergangenen Bescheide vom 4.8.1994 und 7.10.1998 Hinweise zur Aufrechterhaltung des Versicherungsschutzes.

Auf den dagegen eingelegten Widerspruch der Klagerin wurde das Gutachten der Neurologin und Psychiaterin Dr. B. vom 2.11.2001
erhoben. Die Gutachterin fand bei ausgeglichener Stimmung keine Hinweise fiir ein depressives Geschehen. Die affektive Modulationsbreite
sei gut erhalten, der Antrieb sei unauffallig. Ein wesentlicher Leidensdruck sei nicht spirbar geworden. Uniibersehbar sei eine neurotische
Anspruchshaltung mit jetzt gewissen passiven Versorgungswunschen. Diagnostiziert wurden eine neurotische Persénlichkeit und
Neurasthenie. Eine Depression oder Angststérung schloss die Gutachterin aus. Eine konsequente psychiatrische ambulante oder stationare
Behandlung habe nicht stattgefunden. Zwischen dem Beschwerdevortrag und der bisher erfolgten arztlichen, therapeutischen oder
pharmakologischen Hilfe bestehe eine erhebliche Diskrepanz; die Behandlung miisse als groBmaschig bezeichnet werden. Die Klagerin
scheine sich mit dem Leben im Ruhestand ganz gut arrangiert zu haben. Das psychosoziale Funktionsniveau im Alltag sei erhalten. Die
Klagerin versorge sich selbst, auch ihre Wohnung, fahre einen eigenen Pkw und brauche keine Unterstitzung von aufSen. Leichte bis
mittelschwere Tatigkeiten kdnne sie vollschichtig verrichten.

Mit Widerspruchsbescheid vom 19.12.2001 wurde der Widerspruch zuriickgewiesen, worauf die Klagerin Klage beim Sozialgericht Konstanz
erhob (Verfahren S 2 R) 257/02). Das Sozialgericht befragte behandelnde Arzte und erhob die Gutachten des Orthopéden Dr. K. vom
19.12.2002 und der Neurologin und Psychiaterin Dr. M. vom 26.2.2003 (mit erganzender Stellungnahme vom 14.5.2003).

Dr. K. fand die Klagerin in sehr gutem Allgemeinzustand und keine Verdeutlichungstendenzen. Der Gutachter diagnostizierte ein chronisch
rezidivierendes cervikales, thoracales und lumbales Wirbelsdulensyndrom bei Chondrose C6/7 und Osteochondrose L5/S1, einen Z.n.
operativ behandeltem lumbalem Bandscheibenvorfall L5/S1 sowie Chondropathia patellae links und Z.n. nach Operation des rechten
Kniegelenks. Die Klagerin konne leichte Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarkts (unter qualitativen Einschrankungen) vollschichtig
verrichten.

Dr. M. fUhrte nach eingehender Exploration der Klagerin aus, eine depressive Stimmungslage werde nicht erkennbar, wohl aber ein
vermindertes Selbstvertrauen. Diagnostiziert wurden (u.a.) eine schwergradige, anhaltende somatoforme Schmerzstérung und eine
Essverhaltensstorung mit Adipositas. Die Klagerin konne aus psychiatrischer Sicht anfanglich taglich vier Stunden am Tag arbeiten, wobei
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eine kontinuierliche Steigerung anzustreben und wahrscheinlich auch erreichbar ware. Voraussetzung sei, dass die Klagerin den
erforderlichen Genesungs- und Arbeitswillen aufbringe, worum sie sich nach eigenen Angaben bemiihen wolle. Bei entsprechender
Willensanstrengung sei zu erwarten, dass die Klagerin im Laufe eines Jahres (mdglicherweise, wenngleich wenig wahrscheinlich, auch friiher
- erganzende Stellungnahme vom 14.5.2003) vollschichtiges Leistungsvermdgen wiedererlangen werde. Die Schilderung der Beschwerden
wirke allerdings neurotisch und kénne auch nur in Zusammenhang mit einem Rentenbegehren, einer Rentenneurose, gesehen werden.

Unter dem 3.7.2003 gab die L. Baden-Wirttemberg (auf der Grundlage der beratungsarztlichen Stellungnahme des Dr. G. vom 2.6.2003) ein
Anerkenntnis ab; der Klagerin wurde Erwerbsunfahigkeitsrente auf Zeit tiber den 31.1.2001 hinaus bis 31.5.2004 weiterbewilligt.

Am 13.1.2004 beantragte die Klagerin die Weitergewahrung der Erwerbsunfahigkeitsrente tiber den 31.5.2004 hinaus. Die L. Baden-
Wirttemberg erhob daraufhin die Gutachten der Neurologin und Psychiaterin Dr. B. vom 31.5.2004 und des Orthopaden Dr. Z. vom
23.9.2004.

Dr. B. flihrte zum Gutachten von Dr. M. vom 26.2.2003 aus, die Gutachterin habe die Sichtweisen der Klagerin dargestellt, wahrend
objektive Befunde im psychischen Bereich fehlten. Der psychische Befund des Gutachtens subsumiere eine Fiille von Interpretationen der
subjektiven Klagen und erfolglosen Behandlungen, weniger die objektiven Beobachtungen. Ein psychiatrischer Aufenthalt sei bisher, auch
nach der Begutachtung durch Dr. M., nicht notwendig geworden. Der behandelnde Arzt der Klagerin Dr. N. habe ihr gesagt, sie habe
Fibromyalgie; jetzt komme sie mit den Schmerzen besser zurecht. Schmerzmittel, Beruhigungsmittel oder Psychopharmaka wuirden aber
nicht eingenommen. Von Dr. M. empfohlene MaBnahmen zur Teilhabe am Arbeitsleben hatten nicht stattgefunden; die Kldgerin habe das
nicht in Angriff genommen, da sie nach eigenen Angaben bereits ein Jahr zuvor schlechte Erfahrungen gemacht habe.

Dr. B. fand (wie in der Vorbegutachtung im Jahr 2001) wiederum keinen Hinweis auf ein depressives Geschehen. Die Stimmungslage sei
ausgeglichen, die affektive Modulationsbreite sei gut erhalten, der Antrieb zeige keine Stérungen. Hinweise auf Erschépfungssymptome
hatten sich nicht ergeben. Insgesamt habe eine groRe Diskrepanz zwischen den vorgetragenen Schmerzen, den fehlenden kérperlichen
Symptomen und der Art und Weise, wie sich die Klagerin in ihrem Leben eingerichtet habe, ergeben. Ein starkerer Leidensdruck liege nicht
vor. Die Gutachterin diagnostizierte eine neurotische Personlichkeitsstérung, diffuse chronische Schmerzen des Stitz- und
Bewegungsapparates ohne neurologische Defizite. Eine Depression oder Angststérung wurde ausgeschlossen. Der nachhaltige Wille, den
Lebensalltag durch Arbeitseinsatz wieder zu verdienen, werde bei der Klagerin nicht deutlich und sichtbar. Die subjektiv vorgebrachten
Beschwerden seien weder im psychischen Befund noch kdrperlich neurologisch oder anhand der Medikation objektivierbar. Die Klagerin
gebe auch Allergien an, die im Allergiepass nicht vermerkt seien. Auch ein verordnetes Tensgerat werde am Untersuchungstag nicht
getragen; die Angaben zu dessen Verwendung seien sehr vage. Die im Klageverfahren erstrittene Weitergewahrung der Rente sei wenig
nachvollziehbar. Die Klagerin konne leichte bis mittelschwere Tatigkeiten (unter qualitativen Einschrankungen) mehr als sechs Stunden
taglich verrichten.

Dr. Z. diagnostizierte (auf seinem Fachgebiet) ein statisch-myalgisches Wirbelsaulensyndrom bei Z.n. Bandscheibenoperation L5/S1 1991,
einen Verdacht auf Carpaltunnelsyndrom beidseits, ein Syndrom der muskularen Dysbalance, intermittierende Epicondylitis humeri radialis,
rechts starker als links, einen Z.n. Tuberositas tibiae Versetzung rechts sowie eine Somatisierungsstérung. Insgesamt bestehe eine sehr
gute muskulare Kompensierung, was sich auch in einer kaum eingeschrankten Beweglichkeit sowohl in den Achsenorganabschnitten wie in
den Extremitatengelenken zeige. Aktuell anstehende Stérungen der peripheren Nerven (Carpaltunnelsyndrom) seien relativ einfach zu
therapieren und stellten kein grundsatzliches Hindernis fur eine Erwerbstatigkeit dar. Die Verarbeitung der bestehenden kérperlichen
Storungen sei durch die Somatisierungsstérung sehr ungiinstig. Die Klagerin konne leichte bis mittelschwere Tatigkeiten (unter qualitativen
Einschrankungen) sechs Stunden taglich und mehr verrichten.

Der Klagerin wurde Erwerbsunfahigkeitsrente bis 31.5.2007 weitergewahrt; dem lag eine - insoweit nicht begriindete - beratungsarztliche
Stellungnahme vom 30.9.2004 (Dr. W.: Gutachten Dr. B. sei nicht liberzeugend) zu Grunde.

Am 5.12.2006 stellte die Klagerin erneut einen Weitergewahrungsantrag. Seit Januar 2007 war sie bei der Taxizentrale M. fir eine
Bruttoarbeitsentgelt von 325 EUR monatlich als Taxifahrerin beschaftigt. Sie holt offenbar (u.a.) Kunden vom Flughafen ab und fahrt sie
nach Hause.

Die Beklagte erhob das Gutachten des Internisten und Sozialmediziners Dr. R. vom 28.2.2007. Dieser untersuchte die Klagerin am
27.2.2007, zog das im Schwerbehindertenverfahren des SG Konstanz S 9 SB 2833/05 erhobene Gutachten des Dr. O. vom 22.6.2006 (GdB
70) bei und flhrte aus, nach Angaben der Klagerin leide sie unter den gleichen Beschwerden wie schon vor 10 Jahren. Das Problem seien die
Schmerzen. Diese seien sofort nach der Unterleibsoperation aufgetreten und im Laufe der Jahre heftiger geworden. Der Gutachter fand eine
seitengleich normal kraftig ausgebildete Muskulatur und flott und flissig mit physiologischem Muster ausgefiihrte Bewegungen; beim
Aufstehen, Hinsetzen und Hinlegen sei keine Abstutzreaktion erfolgt. Die Spontanaffektivitat sei bei unbeeintrachtigter
Schwingungsfahigkeit, unbeeintrachtigtem Vitalgefiihl und ausgeglichener Stimmungslage regelrecht. Die Psychomotorik sei unauffallig.

Dr. R. diagnostizierte ein durch Konisation, spater Hysterektomie behandeltes und als geheilt zu betrachtendes Carcinom in situ der Cervix,
einen Bandscheibenvorfall L5/S1, Operation 1991, ohne bedeutsame neurologische Ausfalle sowie eine vorbeschriebene Depression,
somatoforme Stdrung, neurotische Persénlichkeit, jetzt remittiert bzw. ohne Funktionsbeeintrachtigungen. Zeichen fir einen floriden
Bandscheibenvorfall gebe es nicht. Sekundarveranderungen an der Muskulatur, wie sie bei ausgepragten oder langwahrenden
Krankheitsprozessen hervorgerufen werden kénnten, fehlten. Gravierende Stérungen, wie Lahmungen, lagen nicht vor. Der Gang sei vollig
unauffallig. Bei der kdrperlich-klinischen Untersuchung seien keine Veranderungen festzustellen, die im Rahmen chronischer Schmerzen
oder als Schmerzreaktion hervorgerufen werden kdnnten. Auch unmittelbare Zeichen von Schmerz fehlten. Es gebe keinerlei Hinweise fir
eine Schmerzkrankheit. Die Klagerin bedirfe auch keinerlei Pharmakotherapie zur Behandlung von Schmerzen. Wesentliche psychische
Veranderungen lagen jetzt ebenfalls nicht vor. Dementsprechend sei auch eine entsprechende Behandlung auf diesem Gebiet nicht
erforderlich. Weder finde eine hochfrequente Psychotherapie statt noch erfolge eine Behandlung mit psychisch wirksamen Pharmazeutika.
Das Carcinom in situ sei mit der Operation geheilt worden. Eine nennenswerte Bewegungseinschrankung der Wirbelsaule nach der
Bandscheibenoperation bestehe nicht; bedeutsame neurologische Ausfalle Iagen nicht vor. Die Klagerin kénne mittelschwere Tatigkeiten
des allgemeinen Arbeitsmarkts (unter qualitativen Einschrankungen) sechs Stunden taglich und mehr, d.h. vollschichtig nach § 44 SGB VI
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a.F., verrichten.

Mit Bescheid vom 16.3.2007 lehnte die Beklagte den Weitergewahrungsantrag ab. Den dagegen eingelegten Widerspruch der Klagerin, zu
dessen Begriindung u.a. eine Fibromyalgieerkrankung geltend gemacht worden war, wies die Beklagte mit Widerspruchsbescheid vom
31.7.2007 zurtick. In einer beratungsarztlichen Stellungnahme vom 13.3.2007 hatte Dr. R. u.a. ausgefuhrt, das Carcinom in situ sei seit der
Operation 1997 als geheilt und bedeutungslos anzusehen; der Bandscheibenvorfall sei zumindest seit 1998 ebenfalls bedeutungslos. Der
Widerspruchsbescheid wurde der Klagerin (versehentlich) erst mit Schreiben vom 27.5.2008 bekannt gegeben.

Am 2.6.2008 erhob die Klagerin Klage beim Sozialgericht Konstanz. Sie legte das im Berufungsverfahren vor dem Landessozialgericht
Baden-Wirttemberg L 6 SB 5578/07 erstattete Gutachten des Psychiaters und Psychotherapeuten Dr. G. vom 4.11.2008 vor. Dieser hatte
u.a. testpsychologische Untersuchungen in Selbstbeurteilungsverfahren durchgefiihrt und angenommen, die extreme Auspragung der
Beschwerdeangaben bei testpsychologischen Untersuchungen weise auf eine doch relevante Aggravation hin; auBerdem liege eine
erhebliche histrionische Komponente vor. Dr. G. befurwortete einen Gesamt-GdB von 70, wobei er hinsichtlich psychischer Erkrankungen
neben einer anhaltenden somatoformen Schmerzstdrung und einer Neurasthenie auch eine rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig
remittiert, annahm.

Das Sozialgericht befragte zunachst behandelnde Arzte. Der Neurologe und Psychiater Dr. R. verwies im Wesentlichen auf das Gutachten
der Dr. M. und hielt die Klagerin fir auBer Stande, eine Berufstatigkeit auszuiiben. Das Zustandsbild habe sich seit 2006 nicht gebessert
(Bericht vom 2.9.2008). Dr. N. teilt im Bericht vom 12.5.2009 Diagnosen mit (u.a. Verdacht auf Fibromyalgie, chronisches Schmerzsyndrom,
anhaltende somatoforme Schmerzstorung); die Klagerin konne leichte Tatigkeiten mindestens vier Stunden taglich verrichten.

Das Sozialgericht erhob sodann das Gutachten des Neurologen und Psychiaters Dr. H. vom 30.10.2009. Dieser flhrte eine eingehende
Exploration durch, eruierte den Tagesablauf der Klagerin (Aufstehen 6.30 Uhr, Bereiten des Frihstiicks, Versorgen des Haushalts, Einkaufen,
Mittagkochen, am Nachmittag Spaziergang, einige Freundinnen und Bekannte, am Abend Fernsehen, einmal wdchentlich zum Sohn und
Hilfe fur die Schwiegertochter) und flhrte aus, die Klagerin suche nach eigenen Angaben (neben dem Hausarzt und dem Orthopaden) den
Nervenarzt Dr. R. in groReren Abstanden und einmal im Monat eine psychologische Psychotherapeutin zu Gesprachen auf. Schmerzmittel
wuirden nicht eingenommen. Die Klagerin fahre Auto und sei auch mit dem Auto zur Untersuchung gekommen.

Der Gutachter untersuchte die Klagerin am 30.10.2009. Er fand die Klagerin affektiv durchaus schwingungsfahig; so kénne sie sich an ihren
Enkeln erfreuen. Hinweise auf Interessenverlust oder Freudlosigkeit gebe es nicht. Eine Antriebsstérung liege nicht vor. Insgesamt sei die
Klagerin leicht depressiv herabgestimmt; das Ausmal’ einer mittelschweren oder einer schweren depressiven Episode werde nicht erreicht.
Bei der Schmerz-Simulations-Skala hatten sich Hinweise auf ein nicht authentisches Verhalten gezeigt. Angesichts der korperlich nicht
vollstandig begriindbaren Beschwerden komme der Beurteilung der durchgefiihrten Therapie besondere Bedeutung zu. Insoweit wiirden
Antidepressiva eingenommen, jedoch keine Schmerzmittel, und die psychiatrischen bzw. psychotherapeutischen Kontakte seien dufRerst
niederfrequent (einmal monatlich ein Gesprach). Im Schwerbehindertenverfahren habe der Psychiater Dr. G., mit dessen Diagnostik volle
Ubereinstimmung bestehe, (iberhaupt keine Depression mehr gefunden, gleichwohl aber hierfiir einen Teil-GdB von 40 angesetzt.

Dr. H. diagnostizierte eine anhaltende somatoforme Schmerzstérung, eine undifferenzierte Somatisierungsstérung, Neurasthenie, eine
rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig leichte Episode, sowie eine Neigung zu Wirbelsaulenbeschwerden mit geringer
Restsymptomatik einer Irritation der Wurzel S1 rechts. Der Gesundheitszustand habe sich (ungeachtet der Rentengewahrung in der
Vergangenheit) im Grunde nicht geandert. Die Klagerin konne leichte Tatigkeiten (unter qualitativen Einschrankungen) vollschichtig (acht
Stunden taglich) verrichten. Sie sei auch wegefahig. Die funktionellen Leistungseinschrankungen bestiinden seit rund 10 Jahren. Seit 2006
habe sich hinsichtlich der beruflichen Leistungsfahigkeit keine Anderung ergeben.

Nachdem die Klagerin Einwendungen gegen die Begutachtung durch Dr. H. erhoben hatte, wies das Sozialgericht die Klage mit Urteil vom
16.12.2009 ab. Zur Begrlindung fiihrte es aus, die Rente falle im Hinblick auf deren Befristung zum 31.5.2007 weg; ein Besserungsnachweis
sei deswegen nicht notwendig. Die Klagerin habe keinen Anspruch auf Weitergewahrung von Erwerbsunfahigkeitsrente gem. § 44 SGB VI
a.F. Uber den 31.5.2007 hinaus, da sie nicht mehr erwerbsunfahig sei. Sie kdnne namlich leichte Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarkts
(unter qualitativen Einschrankungen) vollschichtig verrichten. Das gehe aus dem Gutachten des Dr. H. Gberzeugend hervor. Die
Einwendungen der Klagerin gegen die Begutachtung seien unbegriindet, insbesondere habe sie ausreichend Gelegenheit zur Schilderung
ihrer Beschwerden gehabt. Das im Schwerbehindertenverfahren erstattete Gutachten des Dr. G. enthalte im Kern die gleichen Diagnosen
wie das Gutachten des Dr. H.; davon abgesehen kdnne aus dem schwerbehindertenrechtlichen GdB auf Erwerbsunfahigkeit nicht
geschlossen werden. Das Verwaltungsgutachten des Dr. R. stiitze die Erkenntnisse des Dr. H. zusatzlich. Demgegeniiber kénnten
abweichende Leistungseinschatzungen behandelnder Arzte nicht (iberzeugen. Berufsunfihigkeitsrente (§ 43 SGB VI a.F.) stehe der auf den
allgemeinen Arbeitsmarkt bereit verweisbaren Klagerin ebenfalls nicht zu.

Auf das ihr am 18.1.2010 zugestellte Urteil hat die Klagerin am 17.2.2010 Berufung eingelegt. Sie tragt erganzend vor, das Sozialgericht
habe sich in erster Linie auf das Gutachten des Dr. H. gestiitzt. Aus den Berichten des sie seit 10 Jahren behandelnden Neurologen und
Psychiaters Dr. R. vom 2.9.2008 bzw. vom 18.02.2008 gehe hervor, dass sich ihr Gesundheitszustand seit 2006 nicht gebessert habe. Dr. R.
halte sie nicht fir fahig, eine Berufstatigkeit auszuliben. Dieser Auffassung sei im Wesentlichen auch der Orthopade Dr. N ... Er habe in
seinem Bericht vom 12.05.2009 bestatigt, dass seit 2006 keine Besserung eingetreten sei und sie nur fur vier Stunden taglich leistungsfahig
erachtet. Dr. G. habe im Schwerbehindertengutachten vom 4.11.2008 eine Verschlechterung ihres Gesundheitszustandes seit mindestens
2007 angenommen und auf die Problematik der Kombination aus kdrperlicher Beeintrachtigung und somatoformer Stérung sowie Dysthymie
und Depression hingewiesen. Seit 2008 Ube sie eine Beschaftigung im Rahmen eines Minijobs aus, um keine Grundsicherungsleistungen
beantragen zu mussen; sie fahre Dialyse- und Krebspatienten zu ihren Behandlungsorten und hole sie wieder ab. Diese Tatigkeit verrichte
sie offiziell 15 Stunden wdéchentlich, aus gesundheitlichen Griinden bringe sie es jedoch oft auf nicht mehr als 10 Wochenstunden
(Jahresverdienst bei 4000,00 EUR).

Die Klagerin hat zur weiteren Begriindung der Berufung den Bericht der Psychotherapeutin Sch.-H. vom 10.3.2010 vorgelegt. Darin heilt es
bei den Diagnosen rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig mittelgradige Episode mit somatischem Syndrom und anhaltende
somatoforme Schmerzstérung, die Klagerin befinde sich seit April 2007 in niedrigfrequenter, stiitzender psychotherapeutischer Behandlung.
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Die Weitergewahrung der Erwerbsunfahigkeitsrente werde befirwortet.

Die Beklagte hat dazu die beratungsarztlichen Stellungnahmen von Dr. B. vom 27.4.2010 vorgelegt. Darin ist ausgefiihrt, die Diagnose einer
gegenwartig mittelgradigen Episode sei nicht nachvollziehbar, da sowohl Dr. H. als auch Dr. G. eine Remission der depressiven Stérung
festgestellt hatten. Die Ausfuhrungen der Psychotherapeutin Sch.-H. seien auch in sich widerspruchlich. Eine mittelgradige Episode mache
eine deutlich intensivere Behandlung als eine niedrigfrequente Psychotherapie erforderlich. In der weiteren Stellungnahme vom 22.4.2010
hat Dr. B. dargelegt, Dr. H. habe sich auch eingehend mit dem psychiatrischen Gutachten des Dr. G. vom 4.11.2008 auseinandergesetzt. Dr.
G. habe (im Schwerbehindertenverfahren) eine anhaltende somatoforme Schmerzstérung und eine rezidivierende depressive Stérung,
gegenwartig remittiert, sowie eine Neurasthenie diagnostiziert. Diagnostisch bestehe damit weitestgehende Ubereinstimmung mit Dr. H ...
Zum rentenrechtlichen Leistungsvermogen habe Dr. G. naturgemaB keine Angaben gemacht.

Der Senat hat sodann auf Antrag der Klagerin gem. § 109 Sozialgerichtsgesetz (SGG) das Gutachten des Nervenarztes Dr. K. vom 20.1.2011
(mit testpsychologischem Zusatzgutachten des Dipl.-Psych. K. vom 5.5.2010, Untersuchung am 24.8.2010) erhoben. Der Gutachter hat die
Klagerin (unter Eruierung des Tagesablaufs) nach ihren Beschwerden befragt und am 16.8.2010 untersucht; u.a. leide sie nach eigenen
Angaben seit 1997 unter Depressionen, die jahrelang andauerten. Seit April 2007 werde die Klagerin wieder bei der Psychotherapeutin Sch.-
H. behandelt. Dr. K. hat keine unmittelbar auffallenden umschriebenen oder generalisierten Atrophien im Bereich der Skelettmuskulatur
gefunden. Die spontane Kérperhaltung sei aufrecht, die Bewegungsablaufe seien altersentsprechend flissig und ausreichend schnell
gewesen. Hinsichtlich des psychischen Befunds hatten Gedachtnis, Konzentration und Merkfahigkeit deutlich beeintrachtigt gewirkt, wie das
testpsychologische Zusatzgutachten des Dipl.-Psych. K. bestatigt habe. Die Stimmungslage sei gedriickt. Stdrungen der zirkadianen
Rhythmik mit morgendlichem Stimmungstief hatten aber nicht eruiert werden konnen. Es bestiinden Versagensangste, ein mangelndes
Selbstvertrauen und Durchschlafstérungen mit Tagesmudigkeit und Antriebsstorungen. Aggravations- oder Dissimulationstendenzen lagen
nicht vor. Die geklagten Schmerzen bestiinden nach Angaben der Klagerin in ihrer heutigen Starke und Auspragung seit zwolf Jahren und
seien in Charakter, Haufigkeit und Intensitat unverandert.

Der Gutachter hat auf seinem Fachgebiet folgende Diagnosen gestellt: Rezidivierende depressive Stérungen leichten bis mittleren Grades,
somatoforme Schmerzstérung, psychogene Essstorung, Angst- und Panikattacken gemischt, chronisches Mudigkeitssyndrom,
Cervikobrachialsyndrom beidseits, Lumbalsyndrom bei Zustand nach Operation eines Bandscheibenvorfalles in Hohe L5/S1 1991 mit
Wurzelreizsyndrom in Hohe S 1, Persdnlichkeitsstérung mit selbstunsicheren und anankastischen Ziigen, somatoforme Stérung im Bereich
der Kreislauforgane, des Bewegungsapparates, des Gastrointestinaltraktes und des Hautorganes (Quincke-Odem), Tinnitus und (leichte - S.
24,36 des Gutachtens) kognitive Leistungsstérung (insoweit Verschlimmerung seit der Begutachtung durch Dr. H.); letzteres schliele
Tatigkeiten mit hohen Anforderungen an Konzentration, Aufmerksamkeit und Reaktion aus. Die Klagerin kénne leichte Tatigkeiten des
allgemeinen Arbeitsmarkts (unter qualitativen Einschrankungen) nur drei bis unter sechs Stunden taglich verrichten. In den Jahren 1999
bzw. 2001 sei es durch die rezidivierende depressive Stérung bzw. durch die Angst- und Panikattacken gemischt sowie die dann gesicherte
Persdnlichkeitsstérung und den Tinnitus zu einer deutlichen Verschlimmerung gekommen. Weitere Verschlechterungen hatten sich durch
das Hinzutreten der psychogenen Essstérungen 2003 und der somatoformen Schmerzstérung 2004 ergeben, ebenso durch die 2010
deutlich gewordene kognitive Leistungsstorung, wobei die festgestellte Leistungseinschrankung ab Januar 2010 fiir gegeben erachtet werde.
Man habe bislang zu Recht auf Versorgungswiinsche der Klagerin Bezug genommen, die u.a. als Rentenbegehren interpretiert worden seien.
Die inzwischen erreichte gesundheitliche und soziale Situation der Kl&gerin lasse ihre Versorgungswiinsche als realistisch und nicht als
Ausdruck einer Neurose deutlich werden. 2007 sei keine Besserung eingetreten und die Voraussetzungen fur den Bezug von
Erwerbsunfahigkeitsrente hatten vorgelegen. Eine weitere Verschlechterung sei im Januar 2010 hinzugetreten, wie durch die (bei der
Begutachtung) durchgefiihrten psychometrischen Untersuchungen zu belegen sei. Dr. H. habe die psychogene Essstérung, die Angst- und
Panikattacken, das chronische Midigkeitssyndrom, das Cervicobrachialsyndrom beidseits, den Tinnitus und die kognitive Leistungsstérung
diagnostisch nicht erfasst und sei deswegen zu anderen Untersuchungsergebnissen gekommen.

Im Zusatzgutachten des Dipl.-Psych. K. vom 5.5.2010 ist ausgefiihrt, bei der testpsychologischen Untersuchung am 24.8.2010 hatten von 3
geplanten Tests nur einer (Personlichkeitsinventar) durchgefiihrt werden kdnnen, da die Klagerin, die angegeben habe, in den letzten Jahren
verstarkt unter Wortfindungsstérungen zu leiden, nicht mehr habe leisten kdnnen. Deswegen kénne Gber mdgliche Defizite in den einzelnen
Bereichen der geistigen Leistungsfahigkeit keine Aussage getroffen werden. Das Personlichkeitsinventar habe eine pathogene
Persdnlichkeitsakzentuierung im Sinne einer starken Introvertiertheit sowie einer hohen Vertraglichkeit, emotionalen Kontrolle und
Gewissenhaftigkeit gezeigt. Die Klagerin neige stark dazu, den eigenen Erwartungen und den von anderen entsprechen zu wollen und diese
Erwartungen mit groBem Leistungswillen und Perfektionismus zu erflllen, was Uber einen langeren Zeitraum mit zur vorliegenden
Erschépfungssymptomatik beigetragen haben mag. Insgesamt erscheine sie auf psychischer Ebene nicht stabil und nicht belastbar, vor
allem nicht auf regelmaRBiger Basis.

Die Beklagte hat im Schriftsatz vom 11.5.2011 anerkannt, dass die Klagerin seit Marz 2010 erneut erwerbsgemindert ist. Als Leistungsfall
habe man die zeitliche Mitte zwischen der Begutachtung durch Dr. H. am 30.10.2009 und durch Dr. K. am 16.8.2010 festgesetzt;
offensichtlich habe sich der Gesundheitszustand der Klagerin in diesem Zeitfenster progredient verschlechtert. Allerdings seien die
versicherungsrechtlichen Voraussetzungen der Rentengewahrung im Marz 2010 nicht mehr erfillt. Im Zeitraum vom 1.10.1996 bis
22.3.2010 habe die Klagerin nur 34 Monate mit Pflichtbeitragen aufzuweisen. Ein friiherer Leistungsfall sei nicht nachgewiesen.

Die Beklagte hat hierfir beratungsarztliche Stellungnahmen vorgelegt. Unter dem 5.4.2011 hat Dr. B. ausgefihrt, die Leistungsbeurteilung
im Gutachten des Dr. K. werde gut nachvollziehbar begriindet, ebenso die Verschlechterung gegeniiber der Begutachtung durch Dr. H ...
Zum Leistungsfall habe Dr. K. keine genauen Angaben gemacht; vorgeschlagen werde flir den Leistungsfall die zeitliche Mitte zwischen den
Begutachtungen durch Dr. H. und Dr. K ... Erganzend heift es in der Stellungnahme vom 5.5.2011, ein friherer Leistungsfall lasse sich nicht
begriinden. Die Leistungseinschatzung des Dr. K. sei nach § 44 SGB VI a. F. als zweistlndig bis unter halbschichtig zu interpretieren.

Die Klagerin hat eingewandt, im Hinblick auf die von Dr. K. fiir Januar 2010 angenommene kognitive Leistungseinschrankung sei von einem
Leistungsfall im Januar 2010 auszugehen.

Dr. B. hat hierzu in der beratungsarztlichen Stellungnahme vom 30.5.2011 dargelegt, es sei nicht nachvollziehbar, wie Dr. K. zu der
Annahme komme, dass es im Januar 2010 zu einer testpsychologisch belegten kognitiven Leistungsstorung gekommen sei, nachdem die
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dieser Annahme zugrunde liegende testpsychologische Untersuchung im August 2010 (nicht im Januar 2010) durchgefiihrt worden sei.
Davon abgesehen stelle die Diagnose einer kognitiven Leistungsstérung eine Einzeldiagnose unter den anderen Diagnosen dar und sei flr
das zeitliche Leistungsvermégen nicht relevant. Bei der Untersuchung durch Dr. H. im Oktober 2009 hatten sich im Ubrigen keine
Anhaltspunkte flr eine kognitive Leistungsstérung ergeben. Es misse daher beim bisher angenommenen Leistungsfall bleiben.

Die Klagerin beantragt sinngemag,

das Urteil des Sozialgerichts Konstanz vom 16.12.2009 aufzuheben und die Beklagte unter Aufhebung des Bescheids vom 16.3.2007 in der
Gestalt des Widerspruchsbescheids vom 31.7.2007 zu verurteilen, ihr Erwerbsunfahigkeitsrente gem. § 44 SGB VI a. F. Gber den 31.5.2007
hinaus weiter zu gewahren,

hilfsweise,

ihr auf Grund eines im Marz 2010 eingetretenen (neuen) Versicherungsfalls Rente wegen voller Erwerbsminderung gem. § 43 SGB VI n. F. zu
gewahren.

Die Beklagte beantragt,
die Berufung zurlickzuweisen.

Sie halt das angefochtene Urteil fir zutreffend und auch einen Anspruch auf Erwerbsminderungsrente nach § 43 SGB VI n. F. nicht fur
gegeben.

Am 3.8.2011 hat eine erste miindliche Verhandlung vor dem Senat stattgefunden; der Beklagten wurde aufgegeben, das Vorliegen der
versicherungsrechtlichen Voraussetzungen der Rentengewahrung fiir einen Leistungsfall im Marz 2010 zu prufen.

Die Beklagte hat hierzu mitgeteilt, ausgehend von einem am 20.3.2010 eingetretenen Leistungsfall und einem Rentenbeginn 1.10.2010
waren die versicherungsrechtlichen Voraussetzungen der Rentengewahrung erflllt, wenn im Zeitraum vom 1.10.1996 bis 19.3.2010
mindestens 36 Monate mit Pflichtbeitragen belegt waren. Dabei sei der Verlangerungstatbestand des § 43 Abs. 4 SGB VI bereits
bertcksichtigt. Im genannten Zeitraum habe die Kldgerin nur 34 Monate mit Pflichtbeitragszeiten aufzuweisen. Die versicherungsrechtlichen
Voraussetzungen waren auch erflllt wenn die Klagerin am 1.1.1984 die allgemeine Wartezeit erfillt hatte und danach jeder Monat mit
Anwartschaftserhaltungszeiten gem. § 241 Abs. 2 SGB VI belegt ware. Im Versicherungskonto der Klagerin bestehe ab 1.7.1998 jedoch eine
Licke; bis 31.7.1999 seien rentenrechtliche Zeiten nicht zurlickgelegt worden. Die Nachzahlung von Beitragen sei nicht mehr méglich (§ 197
Abs. 2 SGB VI). Da das derzeitige Rentenverfahren erst seit dem Rentenantrag vom 5.12.2006 anhangig sei, kdnne sich die Klagerin auf die
Vorschrift des § 198 SGB VI uber die Unterbrechung der Zahlungsfrist nicht berufen; Beitrage fir 1997 und 1998 kdnnten nicht mehr
nachentrichtet werden.

Die Klagerin hat geltend gemacht, sie beziehe auf Grund eines Rentenantrags von 1998 seit 1999 Erwerbsunfahigkeitsrente. Man hatte ihr
seinerzeit ermdglichen mussen, die Beitragslicken fur 1998 und 1999 im Hinblick auf einen spateren Versicherungsfall zu schlieRen. Das sei
unterblieben, weshalb sie nach MalRgabe des sozialrechtlichen Herstellungsanspruchs noch Beitrage nachzahlen diirfe. Dazu sei sie bereit.

Die Beklagte hat eingewandt, zum Rentenbeginn 1.8.1999 sowie bei der damaligen Bescheiderteilung seien die versicherungsrechtlichen
Voraussetzungen der Rentengewahrung erflllt gewesen. Dass dies spater bei einem anderen Leistungsfall nicht mehr der Fall sein kdnnte,
sei nicht absehbar oder erkennbar gewesen. Eine Beratungspflicht habe daher nicht bestanden. Die Klagerin sei in dem dem Bescheid vom
27.9.1999 beigefligten Beiblatt darauf hingewiesen worden, sich wegen weiterer Auskiinfte zur Aufrechterhaltung des
Versicherungsschutzes fiir einen kinftigen Anspruch auf Erwerbsminderungsrente an sie, die Beklagte, zu wenden.

Die Klagerin hat abschlieBend geltend gemacht, eine Beratungspflicht des Sozialleistungstragers bestehe immer dann, wenn eine konkrete
Einzelfallbearbeitung durchgefiihrt werde; das sei seinerzeit der Fall gewesen. Da nur eine Zeitrente bewilligt worden sei, sei es nicht
unwahrscheinlich gewesen, dass die Frage der Belegung der in Rede stehenden Licke (Juli 1998 bis Juli 1999) mit
Anwartschaftserhaltungszeiten zuklnftig bedeutsam werden kénnte. Daraus folge eine konkrete Beratungspflicht. Hatte man sie 1999
entsprechend beraten, hatte sie freiwillige Beitrage noch zahlen und die Lucke im Versicherungsverlauf schlieBen kénnen.

Die Beteiligten haben sich mit einer Senatsentscheidung ohne mindliche Verhandlung gem. §§ 153 Abs. 1, 124 Abs. 2 SGG einverstanden
erklart.

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sachverhalts und des Vorbringens der Beteiligten wird auf deren Schriftsatze sowie die Akten der
Beklagten, des Sozialgerichts und des Senats Bezug genommen.

Entscheidungsgrinde:

Im Einverstandnis der Beteiligten entscheidet der Senat ohne miindliche Verhandlung (§§ 153 Abs. 1, 124 Abs. 2 SGG).

Die Berufung der Kl&gerin ist gem. §§ 143, 144, 151 SGG statthaft und auch sonst zulassig. Sie richtet sich auf die Gewahrung von
Erwerbsunfahigkeitsrente gem. § 44 SGB VI a. F. Gber den 31.5.2007 hinaus bzw. (jedenfalls) auf die Gewahrung von
Erwerbsminderungsrente gem. § 43 SGB VI n. F. wegen eines (von Dr. K. wahrend des Berufungsverfahrens festgestellten) neuen
Leistungsfalls im Jahr 2010. Dass lber letzteres ein gesondertes Verwaltungsverfahren nicht stattgefunden hat, ist unschadlich; der Senat
muss hierlber gleichwohl entscheiden. Die Berufung ist aber nicht begrindet. Die Beklagte hat die Weitergewahrung von
Erwerbsunfahigkeitsrente zu Recht abgelehnt. Der Klagerin steht auch Erwerbsminderungsrente gem. § 43 SGB VI n. F. nicht zu.

|. Erwerbsunfahigkeitsrente gem. § 44 SGB VI a. F. kann die Klagerin nicht mehr beanspruchen, wenngleich diese Vorschrift auf den am
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5.12.2006 gestellten Weitergewahrungsantrag noch anzuwenden ist. Erwerbsunfahigkeit liegt Gber den 31.5.2007 hinaus namlich nicht
mehr vor.

1.) Welche rechtlichen und tatsachlichen Voraussetzungen fiir die Rentengewahrung bzw. deren Weitergewahrung maBgeblich sind, wenn
die einschlagigen Vorschriften wahrend des Rentensachverhalts geéndert wurden, richtet sich nach dem Ubergangsrecht der §§ 300 ff. SGB
VI. Nach der Grundregel des § 300 Abs. 1 SGB VI sind die Vorschriften des SGB VI von dem Zeitpunkt ihres Inkrafttretens an auf einen
Sachverhalt oder Anspruch auch dann anzuwenden, wenn bereits vor diesem Zeitpunkt der Sachverhalt oder Anspruch bestanden hat.
Abweichungen von dieser Grundregel (der Anwendung des aktuell geltenden Rechts) enthalten die Bestimmungen in § 300 Abs. 2 und §
302b SGB VI. Gem. § 300 Abs. 2 SGB VI sind aufgehobene Vorschriften des SGB VI auch nach dem Zeitpunkt ihrer Aufhebung noch auf den
bis dahin bestehenden Anspruch anzuwenden, wenn der Anspruch bis zum Ablauf von drei Kalendermonaten nach der Aufhebung geltend
gemacht wird. § 302b Abs. 1 Satz 1 und 2 SGB VI sieht vor, dass ein am 31.12.2000 gegebener Anspruch auf Rente wegen Berufs- oder
Erwerbsunfahigkeit (nach §§ 43, 44 SGB VI a.F.) bis zur Vollendung des 65. Lebensjahres weiter besteht, solange die Voraussetzungen
vorliegen, die fur die Bewilligung der Leistung maRgeblich waren; bei befristeten Renten gilt dies auch fur einen Anspruch nach Ablauf der
Frist.

§ 302b Abs. 1 SGB VI erhielt seinen jetzigen Inhalt durch Art. 1 Nr. 55 des Gesetzes zur Reform der Renten wegen verminderter
Erwerbsfahigkeit (BGBI. 2000 | S. 1827). Die Vorschrift dient der Besitzstandswahrung fir Bestandsrenten und soll sicherstellen, dass
Anspriche auf Renten wegen Berufs- oder Erwerbsunfahigkeit (nach §§ 43, 44 SGB VI a.F.) mit einem Rentenbeginn vor Inkrafttreten der
genannten Reform der Renten wegen verminderter Erwerbsfahigkeit zum 1.1.2001 auch kinftig nach dem bisherigen Recht (und nicht nach
§ 43 SGB VI n.F.) einschlieBlich der zum alten Recht ergangenen Rechtsprechung zu beurteilen sind (vgl. BT-Drs. 14/4230 S. 30). Aus dem
Wortlaut der Vorschrift folgt, dass nur die Fortzahlung einer bereits vor dem 1.1.2001 nach altem Recht bewilligten Rente gewahrleistet sein
soll (vgl. auch etwa BSG, Urt. v. 29.11.2007, - B 13 R 18/07 R -; Urt. v. 8.9.2005, - B 13 RJ 10/04 R - sowie Senatsurteil vom 15.12.2010,-L 5
R 4591/08 -).

Hier wurde der Klagerin Erwerbsunfahigkeitsrente erstmals im Jahr 1999, also unter Geltung des § 44 SGB VI a.F., bewilligt. Die Rente wurde
als Zeitrente befristet zum 31.1.2001 gewahrt und in der Folgezeit mehrfach (nahtlos) verlangert, zunachst auf Grund des im
Klageverfahren vor dem Sozialgericht Konstanz S 2 RJ 257/02 abgegebenen Anerkenntnisses der Beklagten bis 31.5.2004, sodann bis
31.5.2007. Damit handelt es sich um eine Bestandsrente i. S. d. § 302b Abs. 1 SGB VI. Der Rentenanspruch bestand am 31.12.2000; sein
Fortbestehen richtet sich also nach altem Recht (§ 44 SGB VI a.F.).

2.) Der Klagerin ist uber den 31.5.2007 hinaus nicht erwerbsunfahig. Deswegen kann ihr Erwerbsunfahigkeitsrente nicht weitergewahrt
werden. Dafir ist ohne Belang, ob zu einem spateren Zeitpunkt - im Jahr 2010 - Erwerbsminderung nach § 43 SGB VI n. F. oder ggf. auch
Erwerbsunfahigkeit nach § 44 SGB VI (wieder) bestanden haben sollte. Der zum 31.5.2007 erloschene Anspruch auf
Erwerbsunfahigkeitsrente gem. § 44 SGB VI a.F. kann dadurch nicht wieder aufleben. Unter Geltung des § 43 SGB VI n. F. kdme allenfalls ein
(neuer) Anspruch auf Rente wegen verminderter Erwerbsfahigkeit in Betracht, der der Klagerin (wie noch darzulegen sein wird) allerdings
nicht zusteht.

Gem. § 44 Abs. 1 Satz 1 SGB VI a.F. hatten Versicherte (bei Erflllung der versicherungsrechtlichen Voraussetzungen) bis zur Vollendung des
65. Lebensjahres Anspruch auf Rente wegen Erwerbsunfahigkeit, wenn sie erwerbsunfahig waren. Erwerbsunfahig waren gem. § 44 Abs. 2
SGB VI a.F. Versicherte, die wegen Krankheit oder Behinderung auf nicht absehbare Zeit auferstande waren, eine Erwerbstatigkeit in
gewisser RegelmaRigkeit auszuliben oder Arbeitsentgelt oder Arbeitseinkommen zu erzielen, das 1/7 der monatlichen BezugsgroRe (bzw.
zuletzt monatlich 630 DM) Uberstieg. Erwerbsunfahig war gem. § 44 Abs. 2 Satz 2 Nr. 2 SGB VI a.F. nicht, wer eine Tatigkeit vollschichtig
auslben konnte; dabei war die jeweilige Arbeitsmarktlage nicht zu berticksichtigen. Von einem i. S. d. § 44 Abs. 2 Satz 2 Nr. 2 SGB VI a.F.
vollschichtigen Leistungsvermdgen war auszugehen, wenn der Versicherte in der Lage war, werktaglich acht Stunden zu arbeiten.

Die Klagerin war ab 31.5.2007 (wieder) imstande, leichte Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarkts (unter qualitativen Einschrankungen)
vollschichtig - acht Stunden taglich - zu verrichten. Das geht aus den vorliegenden Rentengutachten der Dres. R. und H. (berzeugend
hervor, wobei der Senat nicht dartber zu befinden braucht, ob vollschichtiges Leistungsvermdégen in diesem Sinne nicht schon zu einem
friheren Zeitpunkt vorgelegen hatte.

Dr. R. untersuchte die Klagerin am 27.2.2007 zeitnah vor dem hier maRgeblichen Endtermin der Erwerbsunfahigkeitsrente (31.5.2007) und
fand in seinem Gutachten vom 28.2.2007 ungeachtet geklagter - nach Angaben der Kldgerin letztendlich seit 10 unverandert bestehender
(Schmerz-)Beschwerden - eine seitengleich normal kraftig ausgebildete Muskulatur und flott und fliissig mit physiologischem Muster
ausgefiihrte Bewegungen, wobei auch beim Aufstehen, Hinsetzen und Hinlegen Abstltzreaktion nicht erforderlich waren.
Sekundarveranderungen an der Muskulatur, wie sie bei ausgepragten oder langwahrenden Krankheitsprozessen hervorgerufen werden
kdnnen, fehlten ebenso wie sonstige Veranderungen als Folge chronischer Schmerzen oder von Schmerzreaktionen. Auch unmittelbare
Zeichen von Schmerz konnte Dr. R. nicht feststellen. Demzufolge ergaben sich keinerlei Hinweise flir eine Schmerzkrankheit. Dies wird
unterstrichen durch das Unterbleiben einer adaquaten Schmerzbehandlung. Damit ist fiir eine zu rentenrechtlich beachtlichen (zeitlichen)
Leistungseinschrankungen fiihrende Schmerzkrankheit nichts ersichtlich. Entsprechendes gilt fiir psychische Erkrankungen, namentlich des
depressiven Formenkreises; auch insoweit fand eine bei hinreichend gewichtigen Stérungsbildern zu erwartende, adaquate Therapie nicht
statt. Spontanaffektivitat, affektive Schwingungsfahigkeit, Vitalgefuhl und Stimmungslage erwiesen sich als unauffallig, wobei Dr. R. das
Vorliegen einer neurotischen Personlichkeitsstruktur in seine Leistungseinschatzung einbezog. Nennenswerte Bewegungseinschrankungen
der Wirbelsaule nach der Bandscheibenoperation bestanden ebenso wenig wie bedeutsame neurologische Ausfalle. Die
Leistungseinschatzung des Dr. R., der die Klagerin fur fahig hielt, jedenfalls leichte (wenn nicht mittelschwere) Tatigkeiten des allgemeinen
Arbeitsmarkts (unter qualitativen Einschrankungen) vollschichtig i. S. d. § 44 SGB VI a.F. zu verrichten, ist nach alledem Uberzeugend.

Die Auffassung des Dr. R. wurde im nachfolgenden Klageverfahren vor dem Sozialgericht mit der Begutachtung durch Dr. H. bestatigt und
untermauert. Auch Dr. H. fand die Klagerin bei der Untersuchung am 30.10.2009 affektiv schwingungsfahig ohne Hinweise auf
Interessenverlust oder Freudlosigkeit. Eine Antriebsstdrung war bei leichter depressiver Herabstimmung ebenfalls nicht festzustellen. Dr. H.
verneinte deswegen schllssig eine mittelschwere oder gar schwere Depressionserkrankung. Dem entspricht es, dass (nach wie vor) eine
adaquate Depressionsbehandlung (ersichtlich mangels Notwendigkeit) nicht stattfand. Hierfir gentigen die Konsultation eines Nervenarztes
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in groBeren Abstanden bzw. einmal monatliche Gesprache bei einer Psychotherapeutin nicht. Auch eine bei hohergradigen
Schmerzerkrankungen indizierte Schmerztherapie wurde nicht durchgefiihrt, Schmerzmittel wurden nicht angewendet. Dabei ist zusatzlich
zu beachten, dass sich bei der Schmerz-Simulations-Skala Hinweise auf ein nicht authentisches Verhalten der Klagerin ergaben, was
zusammen mit den schon von Dr. R. festgestellten und gegen eine Schmerzkrankheit sprechenden Befunden und einem von Dr. M.
(Gutachten vom 26.2.2003) angefiihrten mdglichen Rentenbegehren erhebliche Zweifel am (damaligen) Beschwerdevorbringen der Klagerin
begriinden muss. Insgesamt ist auch die Leistungseinschatzung des Dr. H. - leichte Tatigkeiten unter qualitativen Einschrankungen acht
Stunden taglich mdéglich - schllssig und Gberzeugend.

Vor den Erkenntnissen der Rentengutachter haben die nicht weiter begriindeten abweichenden Auffassungen der behandelnden Arzte Dr. R.
und Dr. N. keinen Bestand. Auf das Gutachten des Dr. G. vom 4.11.2008 kann die Klagerin ihr Rentenbegehren ebenfalls nicht stiitzen.
Dieses Gutachten ist einem Schwerbehindertenverfahren und damit unter einer hier nicht maBgeblichen sozialmedizinischen Fragestellung
erstattet worden; zum rentenrechtlich beachtlichen Leistungsvermégen der Klagerin trifft es - bei im Kern gleicher Diagnostik wie Dr. H. (so
auch Dr. B. in der beratungsarztlichen Stellungnahme vom 22.4.2010) - keine Aussagen. Dr. G. hat insbesondere die Depressionserkrankung
fir remittiert erachtet und im Ubrigen bei der Schmerzangabe eine relevante Aggravation gefunden, was die Feststellungen des Dr. H. zu
nicht authentischen Schmerzangaben der Klagerin weiter erhartet. Dr. H. hat das Gutachten des Dr. G. im Ubrigen in seine Wiirdigung
einbezogen und bei der Leistungseinschatzung beriicksichtigt. Der im Berufungsverfahren vorgelegte Bericht der Psychotherapeutin Sch.-H.
vom 10.3.2010 unterstreicht zusatzlich die Richtigkeit der Einschatzung des Dr. H. (und des Dr. R.), nachdem darin (ebenfalls) eine nur
niederfrequente psychotherapeutische Behandlung angegeben ist. Dr. B. hat dies in der beratungsarztlichen Stellungnahme vom 27.4.2010
zu Recht hervorgehoben und auBerdem betont, dass bei einer von der Psychotherapeutin angenommenen mittelgradigen depressiven
Episode eine deutlich intensivere Behandlung erforderlich ware.

Dem im Berufungsverfahren auf Antrag der Klagerin gem. § 109 SGG erhobenen Gutachten des Dr. K. vom 20.1.2011 (mit
testpsychologischem Zusatzgutachten des Dipl.-Psych. K. vom 5.10.2010) ist das (Weiter-)Bestehen von Erwerbsunfahigkeit nach § 44 SGB
Vl a. F. Uber den 31.5.2007 hinaus nicht zu entnehmen. Dr. K. hat ebenfalls keine unmittelbar auffallenden umschriebenen oder
generalisierten Atrophien im Bereich der Skelettmuskulatur, eine aufrechte spontane Kérperhaltung sowie altersentsprechend flissige und
ausreichend schnelle Kérperbewegungen gefunden. Aus einer - so der Gutachter - gedrlickten Stimmungslage kann, zumal beim Fehlen
einer adaquaten psychiatrischen, psychopharmakologischen und psychotherapeutischen Therapie, auf eine zu rentenberechtigenden
Leistungseinschrankungen flihrende héhergradige Depressionserkrankung nicht geschlossen werden. Dr. K. hat einer
Depressionserkrankung im Ubrigen nur einen leichten bis mittelgradigen Auspragungsgrad beigemessen. Der Gutachter hat seine
vornehmlich aus aktuellen Befunden (u.a. der testpsychologischen Untersuchung der Klagerin im August 2010) abgeleiteten Erkenntnisse
auf die derzeitige Leistungsfahigkeit bezogen und fiir die von ihm angenommenen Leistungseinschrankungen auf den Januar 2010
abgestellt. Dabei ist zusatzlich zu beachten, dass Ergebnisse von Testungen in Selbstbeurteilungsverfahren fir rentenrechtliche
Leistungseinschatzungen (auch im Hinblick auf Manipulationsmdglichkeiten) wenig valide sind (vgl. auch Senatsurteil vom 11.5.2011,-L5R
1823/10 -), wobei hier auBerdem die bereits bei Vorbegutachtungen geauRerten Zweifel an der Authentizitat der Angaben der Klagerin ins
Gewicht fallen missen. Dr. K. selbst hat von in der Vergangenheit bestehenden Versorgungswiinschen der Klagerin gesprochen und diese
erst wegen der jetzt (August 2010) erreichten gesundheitlichen und sozialen Situation hintangestellt. Dem Zusatzgutachten des Dipl.-Psych.
K. vom 5.10.2010 sind sozialmedizinisch beachtliche Erkenntnisse fir die rentenrechtliche Leistungsbeurteilung nicht zu entnehmen. Es
beschrankt sich auf insoweit nicht weiterfihrende Resultate eines Persdnlichkeitstests und die Wiedergabe von Beschwerdeangaben der
Kladgerin zu Wortfindungsstérungen, die in den vergangenen Jahren vermehrt auftreten sollen. Das hier allein maRgebliche (Fort-)Bestehen
von Erwerbsunfahigkeit Gber den 31.5.2007 hinaus ist im Gutachten des Dr. K. allenfalls thesenartig postuliert, aber nicht schlissig
begriindet. Die fundierten Leistungseinschatzungen des Dr. H. und des die Klagerin zeitnah zum malgeblichen Stichtag 31.5.2007
begutachtenden Dr. R. sind dadurch nicht erschittert. Dr. K. stiitzt sich fur seine These wesentlich auf Angaben der Kl&dgerin, was eine
Uberzeugende sozialmedizinische Beurteilung des rentenrechtlichen Leistungsvermdgens so nicht tragen kann, zumal insoweit eine kritische
Auseinandersetzung mit den genannten Zweifeln an der Authentizitat der Angaben nicht hinreichend stattfindet. Von Dr. K. angefihrte
diagnostische Differenzen zwischen ihm und Dr. H. fallen nicht ausschlaggebend ins Gewicht, zumal fiir die Gewahrung von
Erwerbsunfahigkeits- bzw. Erwerbsminderungsrente nicht Diagnosen, sondern Leistungseinschrankungen (Funktionseinschrankungen)
ausschlaggebend sind. Eine (nach § 43 SGB VI n. F.) mdglicherweise rentenberechtigende Leistungseinschrankung kann danach allenfalls fur
die Zeit zwischen der Begutachtung durch Dr. H. im Oktober 2009 und durch Dr. K. im August 2010 angenommen werden, worauf Dr. B. in
den beratungsarztlichen Stellungnahmen vom 5.4., 5.5. und 30.5. 2011 Uberzeugend hingewiesen hat, nicht jedoch - was hier allein
maRgeblich ist - fir die davor liegende Zeit ab 31.5.2007.

IIl. Erwerbsminderungsrente gem. § 43 SGB VI n. F. wegen eines wahrend des Berufungsverfahrens im Jahr 2010 (neu) eingetretenen
Versicherungsfalls steht der Klagerin ebenfalls nicht zu. Der Eintritt von Erwerbsminderung i. S. d. § 43 SGB VI n. F. vor Marz 2010
(20.3.2010) kann nicht festgestellt werden. Ab Marz 2010 sind die versicherungsrechtlichen Voraussetzungen der Rentengewahrung nicht
mehr erflllt. Die Klagerin kann diese durch die Nachzahlung freiwilliger Beitrage auch nicht herbeiftihren.

1.) Gem. § 43 Abs. 1 Satz 1 bzw. § 43 Abs. 2 Satz 1 SGB VI n. F. haben Versicherte bis zum Erreichen der Regelaltersgrenze Anspruch auf
Rente wegen teilweiser bzw. voller Erwerbsminderung, wenn sie teilweise oder voll erwerbsgemindert sind. Teilweise erwerbsgemindert sind
Versicherte, die wegen Krankheit oder Behinderung auf nicht absehbare Zeit auBerstande sind, unter den ublichen Bedingungen des
allgemeinen Arbeitsmarkts mindestens sechs Stunden taglich erwerbstatig zu sein (§ 43 Abs. 1 Satz 2 SGB VI n. F.); volle Erwerbsminderung
liegt vor, wenn das Leistungsvermégen krankheits- oder behinderungsbedingt auf unter drei Stunden taglich abgesunken ist (§ 43 Abs. 2
Satz 2 SGB VI n. F.).

Versicherungsrechtliche Voraussetzung der Gewahrung von Erwerbsminderungsrente ist neben der Erfullung der allgemeinen Wartezeit (§
50 Abs. 1 Satz 1 SGB VI), dass der Versicherte in den letzten funf Jahren vor Eintritt der Erwerbsminderung drei Jahre Pflichtbeitrage fur eine
versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit hat (§ 43 Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 bzw. § 43 Abs. 2 Satz 1 Nr. 2 SGB VI n. F.). Pflichtbeitragszeiten nach
den genannten Vorschriften sind Zeiten, flr die nach Bundesrecht Pflichtbeitrdge gezahlt worden sind oder als gezahlt gelten (§ 55 Abs. 1
Satz 1 und 2 SGB VI). Der Zeitraum von finf Jahren vor Eintritt der Erwerbsminderung verlangert sich gem. § 43 Abs. 4 Nr. 1 SGB VI n. F.
(u.a.) um nicht mit Pflichtbeitragen fir eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit belegte Anrechnungszeiten und Zeiten des Bezugs
einer Rente wegen verminderter Erwerbsfahigkeit.
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Gem. § 241 Abs. 2 Satz 1 Nr. 1 und 5 SGB VI sind Pflichtbeitrage flr eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit vor Eintritt der
Erwerbsminderung flr Versicherte nicht erforderlich, die vor dem 1.1.1984 die allgemeine Wartezeit erfillt haben, wenn jeder
Kalendermonat (zur Monatsrechnung § 122 Abs. 1 SGB VI) vom 1.1.1984 bis zum Kalendermonat vor Eintritt der Erwerbsminderung mit
Beitragszeiten bzw. mit Zeiten des Bezugs einer Rente wegen verminderter Erwerbsfahigkeit (Anwartschaftserhaltungszeiten) belegt ist.
Anders als bei § 43 Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 und § 43 Abs. 2 Satz 1 Nr. 2 SGB VI n. F. genugen fir die Anwendung des § 241 Abs. 2 SGB VI
Beitragszeiten, also auch Zeiten, fir die freiwillige Beitrage (§ 55 Abs. 1 Satz 1 SGB VI) gezahlt wurden; Pflichtbeitragszeiten sind nicht
notwendig.

Die Zahlung freiwilliger Beitrage ist gem. § 197 Abs. 2 SGB VI wirksam, wenn sie bis zum 31. Marz des Jahres vorgenommen wird, das dem
Jahr folgt, flr das sie gelten sollen. Die Zahlungsfrist des § 197 Abs. 2 SGB VI wird nach § 198 Satz 1 SGB VI durch ein Verfahren Uber einen
Rentenanspruch (auch wegen Erwerbsminderung bzw. Erwerbs- oder Berufungsfahigkeit gem. §§ 43, 44 SGB VI a. F.) unterbrochen; sie
beginnt erneut nach Abschluss des Verfahrens.

Gem. § 197 Abs. 3 SGB VI ist in Fallen besonderer Harte, insbesondere bei drohendem Verlust der Anwartschaft auf eine Rente, auf Antrag
der Versicherten die Zahlung von Beitragen auch nach Ablauf der Frist des § 197 Abs. 2 SGB VI zuzulassen, wenn die Versicherten an der
rechtzeitigen Beitragszahlung ohne Verschulden gehindert waren. Der Antrag kann nur innerhalb von drei Monaten nach Wegfall des
Hinderungsgrundes gestellt werden. Die Beitragszahlung hat binnen einer vom Trager der Rentenversicherung zu bestimmenden
angemessenen Frist zu erfolgen. Die Wiedereinsetzung in den vorigen Stand nach § 27 Sozialgesetzbuch Zehntes Buch (SGB X) ist
ausgeschlossen (§ 197 Abs. 4 SGB VI). Nach der Rechtsprechung des BSG ist die in § 27 Abs. 3 SGB X geregelte Jahresfrist entsprechend
anzuwenden. Danach kann eine Rechtshandlung nicht mehr nachgeholt werden, wenn seit dem Ende der versaumten Frist ein Jahr
verstrichen ist, auBer wenn dies vor Ablauf der Jahresfrist infolge héherer Gewalt unmdglich war. In dieser fur die Nachholung von
versaumten Handlungen gesetzten (aulersten) zeitlichen Grenze, die sich auch in anderen fristbezogenen Vorschriften (vgl. z. B. § 66 Abs.
2, § 67 Abs. 3 SGG) findet, kommt eine allgemeine gesetzgeberische Wertung zum Ausdruck, welcher eine sachgerechte Abwagung
zwischen Rechtssicherheit und Individualinteresse zugrunde liegt. Dementsprechend kann sich ein Versicherter auch im Rahmen des & 197
Abs. 3 SGB VI nicht zeitlich unbeschrankt auf ein mangelndes Verschulden berufen. Liegt der Ablauf der Beitragsentrichtungsfrist Gber ein
Jahr zuriick, so ist die Nachzahlung mithin allenfalls dann zuzulassen, wenn diese zuvor infolge hoherer Gewalt unméglich war (BSG, Urt. v.

1.2.2001,-B13RJ 1/00 R -).

Hinsichtlich des § 241 Abs. 2 Satz 2 SGB VI bzw. hinsichtlich der Erflllung der versicherungsrechtlichen Voraussetzungen der
Rentengewahrung durch die Nachzahlung freiwilliger Beitrdge nach Ablauf der Zahlungsfrist des § 197 Abs. 2 SGB VI kommt der
sozialrechtliche Herstellungsanspruch grundsatzlich in Betracht, es sei denn man wiurde die Hartefallregelung des § 197 Abs. 3 SGB VI als
abschliefende Sonderregelung fiir die Beitragszahlung nach Fristversaumnis ansehen (offen lassend BSG, Urt. v. 18.12.2001, - B 12 RA 4/01
R -; vgl. auch LSG Nordrhein-Westfalen, Urt. v. 22.2.2001, - L 1 RA 89/00 - m. w. N.).

Der sozialrechtliche Herstellungsanspruch setzt voraus, dass der Sozialleistungstrager eine ihm aufgrund Gesetzes oder
Sozialrechtsverhaltnisses obliegende Pflicht, insbesondere zur Beratung (§ 14 Sozialgesetzbuch Erstes Buch, SGB I) und Auskunft (§ 15 SGB
1), verletzt hat. Weiter ist erforderlich, dass zwischen der Pflichtverletzung des Sozialleistungstragers und dem Nachteil des Betroffenen ein
ursachlicher Zusammenhang besteht. SchlieBlich muss der durch das pflichtwidrige Verwaltungshandeln eingetretene Nachteil durch eine
zulassige Amtshandlung beseitigt werden kénnen.

Der sozialrechtliche Herstellungsanspruch ist nicht auf die Gewahrung von Schadensersatz im Sinne einer Kompensation in Geld, sondern
auf Naturalrestitution gerichtet, d. h. auf Vornahme einer Handlung zur Herstellung einer sozialrechtlichen Position im Sinne desjenigen
Zustands, der bestehen wirde, wenn der Sozialleistungstrager die ihm aus dem Sozialrechtsverhaltnis erwachsenen Nebenpflichten
ordnungsgemal wahrgenommen hatte. Der Herstellungsanspruch darf nicht zu Ergebnissen flihren, die mit dem Gesetz nicht
Ubereinstimmen. Dabei geht es nicht um die RechtmaRigkeit der jeweiligen Amtshandlung als Mittel zur Herstellung des gewlinschten
Zustandes, sondern um diesen Zustand selbst, also um das Ziel, das durch die Amtshandlung herbeigefiihrt werden soll. MaRgeblich hierfir
ist die Rechtslage bei der letzten mindlichen Verhandlung. (vgl. etwa BSG, Urt. v. 20.10.2010, - B13 R 15/10 R -; Urt. v. 28.9.2010, - B 1 KR
31/09 R -). Nach MaRgabe dessen kann der sozialrechtliche Herstellungsanspruch eine versaumte Frist, wie die Frist des § 197 Abs. 2 SGB VI
zur wirksamen Zahlung freiwilliger Rentenversicherungsbeitrage, neu eréffnen, d. h. es kann durch eine zulassige Amtshandlung der mit
dem Verlust der Beitragszahlungsberechtigung entstandene Nachteil des Versicherten ausgeglichen werden (BSG, Urt. v. 17.8.2000, - B 13

RJ 87/98 R -).

Gem. § 14 SGB | hat jeder Anspruch auf Beratung Uiber seine Rechte und Pflichten nach dem SGB. Zustandig fiir die Beratung sind die
Leistungstrager, denen gegeniiber die Rechte geltend zu machen oder die Pflichten zu erfillen sind. Die Beratungspflicht der
Leistungstrager besteht auch unabhangig von einem konkreten Beratungsbegehren; sie missen im Rahmen der Spontanberatung bei
Vorliegen eines konkreten Anlasses auf klar zu Tage tretende Gestaltungsmadglichkeiten hinweisen, die sich offensichtlich als zweckmaRig
aufdrangen und von jedem verstandigen Versicherten mutmaRlich genutzt wiirden. Ist bspw. ein Leistungsangebot fiir die Versicherten so
unulbersichtlich, dass sich im Einzelfall nicht vermeiden I3sst, einen konkreten Weg aufzuzeigen, der zu den gesetzlich mdglichen Leistungen
fuhrt, ist eine solche Spontanberatung geboten. Das gilt insbesondere dann, wenn sich aus dem Verhalten eines Versicherten ergibt, dass er
Uber die gesetzlichen Mdglichkeiten nicht ausreichend informiert ist. Notwendig ist freilich, dass dem Leistungstrager der Informationsbedarf
des Versicherten erkennbar ist. Ein konkreter Beratungsanlass kann sich auch anlasslich eines laufenden Rentenfeststellungsverfahrens
ergeben. Eine Beratungspflicht besteht nicht immer erst nach Abschluss des Verwaltungs- oder des sich eventuell anschlieBenden
Rechtsmittelverfahrens, sie kann auch schon vorher entstehen, etwa bei Erteilung eines Rentenablehnungsbescheids, unabhangig davon, ob
sich ein Rechtsmittelverfahren anschlieBt. Die Pflicht zur Beratung kann in jedem Stadium des Verwaltungsverfahrens erfillt werden.
Entscheidend fur die Frage, wann die Beratung erforderlich wird, ist der jeweilige Beratungsbedarf, der sich im Laufe des Verfahrens nach
Art und Umfang verandern kann. Wenn erkennbar zu einem spateren Zeitpunkt ein nicht wiedergutzumachender Rechtsverlust einzutreten
droht, ist die Beratung zum friihestmdglichen Zeitpunkt durchzufihren. Falls sich erneut Beratungsbedarf ergibt, ist die Belehrung insoweit
ggf. zu erganzen bzw. zu aktualisieren. Aus verwaltungsékonomischen Griinden darf der Beratungspflicht allerdings auch erst am Ende des
Verfahrens nachgekommen werden, soweit damit fur den Versicherten kein Rechtsnachteil verbunden ist.

Die Frage eines konkreten Anlasses steht in einem inneren Zusammenhang mit dem Inhalt der erforderlichen Beratung. Je allgemeiner die
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vom Versicherten benétigten Informationen sind, desto eher wird ein Anlass anzunehmen sein, der eine entsprechende Beratungspflicht
begriindet. Dementsprechend kann ein konkreter Anlass zu einer allgemein gehaltenen Beratung insbesondere schon dann gegeben sein,
wenn zu erkennen ist, dass der Versicherte zu einem Personenkreis gehdrt, auf den eine fiir die Anspriiche aus der gesetzlichen
Rentenversicherung bedeutsame gesetzliche Regelung Anwendung findet. Zur Erfillung einer allgemeinen Beratungspflicht kann sich der
Rentenversicherungstrager zunichst der Ubermittlung von Merkblattern oder allgemeinen Hinweisen bedienen. Eine derartige
Hinweispflicht besteht vor allem dann, wenn die dem Versicherten durch das Verpassen bestimmter Gestaltungsmaglichkeiten erkennbar
drohenden Nachteile besonders schwerwiegend sind (BSG, Urt. v. 17.8.2000, - B 13 R 87/98 R -).

2.) Davon ausgehend kann die Kldgerin Erwerbsminderungsrente gem. § 43 SGB VI n. F. wegen eines neuen Versicherungsfalls nicht
beanspruchen. Die versicherungsrechtlichen Voraussetzungen fiir die Gewahrung von Erwerbsminderungsrente gem. § 43 SGB VI n. F.
waren - worliber die Beteiligten nicht streiten - nur bei Vorliegen von Erwerbsminderung vor Marz 2010 (20.3.2010) erflllt. Das ist jedoch
nicht nachgewiesen, was nach den Grundsatzen der objektiven Beweislast zu Lasten der Klagerin geht.

a.) Von einer rentenrechtlich beachtlichen Verschlechterung des Leistungsvermdégens der Kldgerin kann nach dem unter |. Gesagten nur in
der Zeit zwischen der Begutachtung durch Dr. B. im Oktober 2009 und durch Dr. K. im August 2010 ausgegangen werden. Fundiert
begriindbar ist ein Versicherungsfall letztendlich erst mit der Untersuchung der Klagerin durch Dr. K. am 16.8.2010. Demgegeniber kann
ein Versicherungsfall vor Marz 2010, namentlich im Januar 2010, nicht festgestellt werden. Die testpsychologisch vorgefundenen - auch nur
leichten - kognitiven Leistungseinschrankungen gentigen daflr nicht. Diese begriinden, worauf Dr. B. in der beratungsarztlichen
Stellungnahme vom 30.5.2011 hingewiesen hat, ggf. qualitative, jedoch keine quantitativen (zeitlichen) Einschrankungen. AuRerdem ist das
Vorliegen der genannten Einschrankungen fiir Januar 2010 nicht dokumentiert, nachdem die einschlagige testpsychologische Untersuchung,
bei der sie festgestellt wurden, erst im August 2010 stattgefunden hat. Deswegen mag auch offen bleiben, inwieweit das in Rede stehende
psychologische Testverfahren valide Ergebnisse flir die sozialmedizinische Beurteilung des rentenrechtlich beachtlichen
Leistungsvermdgens erbringen kann.

b.) Bei Eintritt von Erwerbsminderung gem. § 43 SGB VI n. F. (frihestens) im Marz 2010 sind die versicherungsrechtlichen Voraussetzungen
der Gewahrung von Erwerbsminderungsrente nicht erfillt. MaBgeblich ist der Zeitraum vom 1.10.1996 bis 19.3.2010. In diesem Zeitraum
sind nur 34 - und nicht wie erforderlich 36 - Monate mit Pflichtbeitragszeiten flir eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit belegt. Dies
ist unter den Beteiligten nicht streitig.

Die Notwendigkeit von Pflichtbeitragen fir eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit entfallt nicht gem. § 241 Abs. 2 Satz 1 SGB VI. Seit
1.1.1984 bis zum Kalendermonat vor Eintritt der Erwerbsminderung (frihestens im Marz 2010) ist nicht jeder Monat mit
Anwartschaftserhaltungszeiten belegt. Vielmehr besteht eine Licke vom 1.7.1998 bis 31.7.1999; auch hierliber streiten die Beteiligten
nicht.

Die Klagerin will die versicherungsrechtlichen Voraussetzungen des § 43 SGB VI n. F.i. V. m. § 241 Abs. 2 Satz 1 Nr. 1 SGB VI deswegen
durch die Nachzahlung freiwilliger Beitrage fir die Monate Juli 1998 bis Juli 1999 herstellen. Dem steht indessen die Fristvorschrift des § 197
Abs. 2 SGB VI entgegen. Die wirksame Zahlung freiwilliger Beitrage fir die Jahre 1998 und 1999 ware danach grundsatzlich nur bis zum
31.3.1999 bzw. bis zum 31.3.2000 mdglich gewesen. Die Unterbrechung der Zahlungsfristen wegen eines Verfahrens iber einen
Rentenanspruch (§ 198 Satz 1 SGB VI) kann der Klagerin nicht weiterhelfen; auch dann ist die Llicke in den Anwartschaftserhaltungszeiten
nicht (vollstandig) zu schlieBen. Als Unterbrechungstatbestand kame allein das auf den am 4.5.1998 gestellten Rentenantrag durchgefiihrte
Rentenverfahren in Betracht. Dieses ist mit dem Erlass des Bescheids vom 27.9.1999 abgeschlossen worden. Ginge man davon aus, dass
die Fristen fur die wirksame Zahlung (etwa) der Beitrage flr Juli bis Dezember 1998 danach erneut begonnen hatten (§ 198 Satz 1 Halbsatz
2 SGB VI), waren auch sie abgelaufen gewesen, bevor eine weitere Unterbrechung hatte eintreten kdnnen. Die Frist fir die wirksame
Zahlung eines freiwilligen Beitrags fur Juli 1998 betrug 9 Monate (Juli 1998 bis Marz 1999). Sie hatte nach Unterbrechung erneut am
1.10.1999 beginnen kdénnen und hatte daher mit Ablauf des Monats Juni 2000 geendet; die Fristen fir die wirksame Zahlung freiwilliger
Beitrage flr die Monate August bis Dezember 1998 hatten entsprechend (jeweils um einen Monat) friiher geendet (zur - umstrittenen -
Frage der Fristberechnung bei § 198 SGB VI naher KassKkomm/Peters, SGB VI § 198 Rdnr. 9). Eine erneute Unterbrechung der (neuen)
Zahlungsfristen hatte erst mit einem Verfahren uber die Weitergewahrung der Rente eintreten kénnen. Ein solches Rentenverfahren ist
erstmals wieder mit dem am 10.10.2000 gestellten Weitergewahrungsantrag der Klagerin anhangig geworden; zu diesem Zeitpunkt waren
aber auch die erneut in Gang gesetzten Zahlungsfristen bereits abgelaufen gewesen und hatten deswegen nicht mehr unterbrochen werden
kénnen.

Die Klagerin misste daher nach der Hartefallregelung des § 197 Abs. 3 SGB VI oder auf Grund eines sozialrechtlichen Herstellungsanspruchs
berechtigt sein, die Liicke in den Anwartschaftserhaltungszeiten von Juli 1998 bis Juli 1999 noch durch wirksame Zahlung freiwilliger
Beitrage vollstandig zu schlieBen. Beides ist indessen nicht der Fall, weshalb der Senat offen lassen kann, ob der sozialrechtliche
Herstellungsanspruch neben § 197 Abs. 3 SGB VI anwendbar ist und ob die Frage des Hartefalls nach § 197 Abs. 3 Satz 1 SGB VI im
Rentenverfahren oder nur in einem auf entsprechenden Antrag des Versicherten durchzufiihrenden gesonderten Verwaltungsverfahren zu
prufen ware.

Die Anwendung der Hartefallregelung in § 197 Abs. 3 SGB VI scheidet schon deshalb aus, weil seit Ablauf der genannten Zahlungsfristen
(weit) Uber ein Jahr vergangen ist; flir hohere Gewalt i. S. d. § 27 Abs. 3 SGB X ist nichts ersichtlich. Die Beklagte hat seinerzeit auch eine ihr
der Klagerin gegenlber bestehende Beratungspflicht aus § 14 SGB | nicht verletzt. Um konkrete Beratung wegen der Aufrechterhaltung der
versicherungsrechtlichen Voraussetzungen fiir die Gewahrung von Erwerbsminderungsrente durch die Zahlung freiwilliger Beitrage hat die
Kladgerin nicht nachgesucht. Es hat fur die Beklagte (bzw. deren Rechtsvorgangerin) auch kein Anlass flir eine entsprechende
Spontanberatung bestanden. Die Stellung von Rentenantragen oder von Antragen auf Weitergewahrung einer bewilligten Zeitrente fir sich
allein genlgt hierfir nicht; bei Stellung des ersten Weitergewahrungsantrags im Oktober 2000 waren die Zahlungsfristen der Beitrage flr
Juli bis Dezember 1998 im Ubrigen bereits abgelaufen. Bei Erlass des Bescheids vom 27.9.1999 iiber die Gewahrung einer Zeitrente hat die
Beklagte die Klagerin durch das diesem Bescheid beigefiigte Merkblatt allgemein darlGber informiert, dass bei Wegfall der Zeitrente wegen
Erwerbsminderung ein zukunftiger Rentenanspruch wegen Erwerbsminderung nur aufrechterhalten werden kann, wenn die Monate nach
dem Rentenwegfall mit Beitrags- oder Beitragserhaltungszeiten belegt seien. Fur weiteren Beratungsbedarf ist die Kldgerin aufgefordert
worden, sich ggf. an die D. R. Baden-Wirttemberg zu wenden, was nicht geschehen ist. Diese Hinweise sind bei gegebener Sachlage
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ausreichend gewesen. Die Klagerin war schon in den Bescheiden vom 4.8.1994 und 7.10.1998 unter Beifligung entsprechender Merkblatter
Uber die Modalitaten fir die Aufrechterhaltung des Versicherungsschutzes und auch tber das Erfordernis liickenloser
Anwartschaftserhaltungszeiten ab 1.1.1998 ggf. durch Zahlung freiwilliger Beitrage innerhalb der mageblichen Zahlungsfristen unterrichtet
worden und man hatte ihr mit Schreiben vom 21.9.1999 das Bestehen einer Licke ihres Versicherungskotos ab 1.7.1998 mitgeteilt. Die
Beklagte war zu weiteren Beratungen wegen der Wahrung einer Anwartschaft auf Rente wegen Erwerbs-/Berufsunfahigkeit nicht
verpflichtet. Dazu ware sie nur gehalten gewesen, wenn die Klagerin, etwa auf die Hinweise in dem genannten Merkblatt, um zusatzlich
Beratung gebeten hatte.

Il. Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG.

Griinde fur die Zulassung der Revision bestehen nicht (§ 160 Abs. 2 SGG).
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