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Die Berufung des Klagers gegen den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Mannheim vom 7. Juli 2014 wird zurlickgewiesen.

AuBergerichtliche Kosten auch des Berufungsverfahrens sind nicht zu erstatten.
Tatbestand:
Die Beteiligten streiten, ob dem Klager ab dem 1. September 2012 Rente wegen Erwerbsminderung zu gewahren ist.

Der Klager ist am 1957 geboren. Seit dem 9. Februar 2009 ist bei ihm ein Grad der Behinderung von 100 anerkannt (Bescheid des
Landratsamts R.-N.-Kreis vom 23. April 2009). Dem liegen folgende Funktionsbeeintrachtigungen zugrunde: Funktionsbehinderung des
linken Kniegelenkes, Wirbelsaulenverformung, Bandscheibenschaden, Schulter-Arm-Syndrom, Sehminderung, Verdauungsstérung,
psychovegetative Stoérungen, Kopfschmerzsyndrom, funktionelle Kreislaufstérungen, Enddarmerkrankung (in Heilungsbewahrung),
Teilverlust des Dickdarms, Anus praeter (kiinstlicher Darmausgang). Der Klager hat keinen Beruf erlernt. Zuletzt war er als
Gemeindearbeiter versicherungspflichtig beschaftigt. Seit dem 2. Mai 2011 ist er arbeitsunfahig bzw. arbeitslos.

Der Klager beantragte am 25. Oktober 2011 Rente wegen Erwerbsminderung und am 9. November 2011 Leistungen zur ambulanten
medizinischen Rehabilitation. Im Auftrag der Beklagten erstellte der Arzt fir Chirurgie/Unfallchirurgie Dr. G. auf Grund einer Untersuchung
des Klagers vom 13. Dezember 2011 unter dem 21. Dezember 2011 ein arztliches Gutachten. Er stellte folgende Diagnosen: bewegungs-
und belastungsabhangige rezidivierende Lumboischialgien (linksbetont) ohne jegliche Bewegungseinschrankung bei beklagter Bewegungs-
/Belastungsschmerzhaftigkeit, dem Alter nicht wesentlich vorauseilende degenerative Veranderungen, ein bisher rezidiv- und
metastasenfreier Verlauf eines Rektumkarzinoms (Erstdiagnose Juni 2008, Operation Oktober 2008), ein gut funktionierender auf Dauer
angelegter Anus praeter (komplikationslose Versorgung), ein chronisches Schmerzsyndrom bei unzureichender Medikamenteneinnahme
(laborchemisch bestatigt), eine Schwerhdrigkeit beidseits (mit Horgeraten gut versorgt), eine Sehschwache beidseits (adaquat versorgt),
eine muskulare Dysbalance der Rickenmuskulatur mit daraus resultierender Haltungsinsuffizienz sowie eine Hyperlipidamie. Der Klager sei
noch in der Lage, auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt leichte bis mittelschwere Tatigkeiten in wechselnder Kérperhaltung vollschichtig zu
verrichten. Nicht zumutbar seien Tatigkeiten mit besonderer Beanspruchung an das Hérvermdgen, mit standigen Arbeiten geblckt oder in
Wirbelsaulenzwangshaltung, mit erhohter Unfallgefahr sowie mit haufigem Steigen auf Leitern und Gerlsten. Das Leistungsvermdgen fir
die Tatigkeit als Gemeindearbeiter sei auf drei bis unter sechs Stunden abgesunken. Dr. G. empfahl Leistungen zur medizinischen
Rehabilitation und Leistungen zu Teilhabe am Arbeitsleben nach Abschluss des Rentenverfahrens. Die Beklagte lehnte den Rentenantrag ab
(Bescheid vom 28. Dezember 2011) und bewilligte Leistungen zur medizinischen Rehabilitation (Bescheid vom 9. Januar 2012).

Vom 6. Marz bis 27. Marz 2012 befand sich der Klager zur stationaren medizinischen Rehabilitation in der A.-S.I-Klinik in B. S ... Im
Entlassungsbericht vom 30. Marz 2012 berichtete Dr. M. Gber folgende Diagnosen: eine rezidivierende Lumboischialgie links bei
degenerativen Veranderungen und Fehlhaltung, Protrusionen L1/2 bis L4/5, ein supraanales Rektumkarzinom, eine neoadjuvante
Radiochemotherapie im August und September 2008 sowie eine Rektumexstirpation und Descendostomaanlage im Oktober 2008. Der
Klager kdnne leichte Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes sechs Stunden und mehr taglich verrichten. Ausgeschlossen seien
Tatigkeiten mit haufigem Heben, Tragen und Bewegen von Lasten Uber funf bis acht Kilogramm, standigen Rumpfzwangshaltungen,
haufigem Blicken, Betatigung der Bauchpresse, erhéhter Unfallgefahr, besonderer Beanspruchung des Hérvermdgens und wechselnden
Arbeitszeiten, insbesondere Nachtschicht.

Am 18. September 2012 beantragte der Klager erneut die Gewahrung von Rente wegen Erwerbsminderung. Dr. G. hielt seit Abschluss des
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Rehabilitationsverfahrens keine Anderung des Leistungsvermégens fiir gegeben (Stellungnahme vom 9. Oktober 2012). Die Beklagte lehnte
den Antrag mit Bescheid vom 11. Oktober 2012 ab. Der Klager kdnne noch mindestens sechs Stunden taglich unter den ublichen
Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes erwerbstatig sein. Solche Tatigkeiten seien ihm auch auf Grund seines bisherigen beruflichen
Werdeganges zumutbar, so dass er auch nicht berufsunfahig sei.

Hiergegen erhob der Klager am 31. Oktober 2012 Widerspruch, den der Widerspruchsausschuss der Beklagten mit Widerspruchsbescheid
vom 1. M&rz 2013 zurlickwies.

Am 2. April 2013 erhob der Klager Klage beim Sozialgericht Mannheim (SG). Er verwies - wie bereits mit seinem Widerspruch - auf einen
Zustand nach Kolonkarzinom mit Chemotherapie, Radiatio und einem Anus praeter, auf Bandscheibenprotrusionen LWK 1 bis 4, einen
Prolaps der Lendenwirbel 4 und 6 sowie eine Lumboischialgie links. AuBerdem bestehe eine ganz erhebliche Kurzsichtigkeit mit einer
starken Schwachsichtigkeit und einer erheblichen Fehlsichtigkeit. Zusatzlich leide er an einer beidseitigen Schwerhérigkeit. Wegen der
Vielzahl sowie der Schwere dieser Erkrankungen und der daraus resultierenden Beeintrachtigungen sei er nicht mehr in der Lage, Arbeiten
auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt auch nur mindestens sechs Stunden taglich auszutben.

Die Beklagte trat der Klage unter Hinweis auf den angefochtenen Widerspruchsbescheid entgegen und legte zudem eine sozialmedizinische
Stellungnahme des Facharztes fur Innere Medizin Dr. L. vom 10. Oktober 2013 vor. Es ergaben sich keine hinreichenden Zweifel an einem
mindestens sechsstindigen Leistungsvermogen. Insbesondere bestehe kein Anhalt fiir ein Wiederauftreten der 2008 erfolgreich
behandelnden Darmkrebserkrankung.

Das SG befragte behandelnde Arzte des Klagers schriftlich als sachverstéandige Zeugen. Arzt fiir Allgemeinmedizin Dr. Sc. berichtete unter
dem 14. August 2013, dass sich der Klager seit Januar 2012 in seiner kontinuierlichen hausarztlich-internistischen Betreuung befinde. Der
Klager habe initial Uber schwere, progrediente Riickenbeschwerden im Lumbosakralbereich mit Ausstrahlung in beide Beine beklagt. Unter
intensiver Schmerztherapie bei einer Schmerztherapeutin sei es zu heftiger Obstipation und Erbrechen, spater Diarrhoen gekommen. Im
weiteren Verlauf seien zunehmend Schwierigkeiten hinzugekommen und dann sei der Kldger zudem schwunglos, antriebslos, von erheblich
gedrickter Stimmungslage mit Schlafstérungen und ohne Lebensfreude gewesen. Der Klager sei nicht in der Lage, ganztags einer
Beschaftigung nachzugehen. Dies beruhe insbesondere auf der aktuellen mittelschweren depressiven Stimmungslage. Augenarzt Dr. Ha.
Ubermittelte einen Befundbericht vom 21. August 2013. Danach liegt beim Klager ein Strabismus divergens links, eine Amblyopie bei
Ametropie links, ein Astigmatismus beidseits, eine Myopie beidseits sowie eine Makuladegeneration beidseits vor. Der Visus betrage rechts
0,30 und links 0,05. Durch die eingeschrankte Sehfahigkeit und wegen erhdhter Lichtempfindlichkeit seien Tatigkeiten am Bildschirm eher
nicht maoglich. Alle Tatigkeiten, die keine erhéhten Anforderungen an die Sehfahigkeit stellten, kénnten in vollem Umfang ausgefihrt
werden. Das Heben von mehr als zehn Kilogramm sei ebenfalls nicht anzuraten, da auf Grund der Kurzsichtigkeit ein erhohtes Risiko fir eine
Netzhautablésung bestehe. Facharzt fiir Orthopadie Dr. Sch. berichtete unter dem 10. September 2013 iber eine einmalige Vorstellung des
Kldgers am 29. Mai 2012 in seiner Praxis. Dieser habe Uber Schmerzen in der rechten Lendenwirbelsaule mit Ausstrahlung in das linke Bein
bis in den FuB seit Gber einem Jahr geklagt. Zum Zeitpunkt der Vorstellung seien nur leichte Tatigkeiten ohne Zwangshaltung unter
Witterungsschutz durchfihrbar gewesen. Die Belastbarkeit sei deutlich unter vollschichtig gewesen, da er eine Sequestrotomie LWK 4/5
links in Erwagung gezogen habe. Eine sechsstiindige Tatigkeit sei nicht durchfihrbar, da chronische Beschwerden mit Ausstrahlung ins linke
Bein und Belastungsminderung bestanden hatten. Eine sichere gutachterliche Stellungnahme sei ihm aber nicht méglich. Facharzt fur
Neurologie und Psychiatrie An. berichtete unter dem 30. September 2013 uber Vorstellungen des Klagers im Jahr 2013 am 26. Juni und 11.
September. Er habe eine leichte bis mittelgradige Anpassungsstérung mit emotioneller Symptomatik mit Gedriicktheit, Schlafstérung und
vermehrtem Griibeln diagnostiziert. Er denke, dass der Klager in der Lage sei, taglich sechs Stunden leichte Tatigkeiten ohne schweres
Heben mit Zwangshaltung und Ahnlichem durchzufiihren. Unter dem 15. April 2014 berichtete er ergénzend, dass sich der Klager
inzwischen noch zwei weitere Male bei ihm vorgestellt habe. Er halte ihn weiterhin flr in der Lage, leichte Tatigkeiten Uiber sechs Stunden
mit den Ublichen Einschrankungen auszutben.

Das SG wies die Klage mit Gerichtsbescheid vom 7. Juli 2014 ab. Der Klager sei noch in der Lage, mindestens sechs Stunden taglich leichte
Tatigkeiten auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt zu verrichten. Das SG stltzte sich auf die Ausflihrungen des Dr. M. vom 30. Marz 2012 sowie
auf das Gutachten des Dr. G ... Angesichts der Einschatzung des Dr. G. vermdge es sich der Einschatzung des Dr. Sch. nicht anzuschlieRen.
Bei der einmaligen Untersuchung durch Dr. Sch. habe dieser unauffallige Beinreflexe sowie keine neurologischen Ausfalle festgestellt.
Dariber hinaus habe er eingeraumt, keine sichere gutachtliche Stellungnahme abgeben zu kénnen. Von Seiten der stattgehabten
Darmkrebserkrankung bestunden keine Leistungseinschrankungen. Auch komme der Kldger mit der Versorgung Uber den Anus praeter gut
zurecht. Die geklagte Einschrankung des Sehvermdgens fuhre zu keiner abweichenden Beurteilung. Aus dem Befundbericht des Dr. Ha.
ergebe sich, dass hieraus lediglich Einschrankungen fiir Tatigkeiten am Bildschirm folgten. Die beim Klager vorliegenden qualitativen
Leistungseinschrankungen seien auch nicht ungewdhnlich; auch liege keine Summierung ungewdhnlicher Leistungseinschrankungen bzw.
eine schwere spezifische Leistungsbehinderung vor. Der Klager sei auch nicht berufsunfahig. Aufgrund seines beruflichen Werdeganges
musse er sich auf alle Arbeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes verweisen lassen, die ihm noch méglich seien.

Gegen den ihm am 9. Juli 2014 zugestellten Gerichtsbescheid hat der Klager am 15. Juli 2014 Berufung eingelegt. Er sei auf Grund des
Zusammenwirkens seiner vielfaltigen Leiden auf internistischem, psychiatrischem, orthopadischem, onkologischem, augen- und
ohrenarztlichem Fachgebiet nicht mehr in der Lage, auch leichte Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes in einem Umfang von sechs
und mehr Stunden taglich auszutiben. Der Schwerpunkt seiner Leistungseinschrankung basiere auf den standig vorhandenen Schmerzen. Er
sei aus der stationaren medizinischen Rehabilitationsmanahme in der A.-S.-Klinik arbeitsunfahig entlassen worden. Eine
Wiedereingliederung bei seiner Arbeitgeberin sei gescheitert. Eine Schmerztherapie bei Facharztin fiir Anasthesiologie Dr. Re. habe nichts
gebracht. Es bestinden nach wie vor ganz erhebliche Bandscheibenbeschwerden. Zudem sei im Jahr 2013 eine Operation am linken Knie
(Meniskus) durchgefuhrt worden. Die diesbezuglichen Probleme beeintrachtigten ihn zusatzlich. Sein Sehvermdgen sei sehr schlecht. Dies
sei bislang nicht ausreichend berlicksichtigt worden. Er habe auRer Haus aufgrund seines schlechten Sehvermdgens in Kombination mit dem
schlechten Horvermdgen ganz erhebliche Probleme. So sei er kirzlich beinahe umgefahren worden, weil er ein Auto nicht bemerkt habe. Er
traue sich inzwischen fast gar nicht mehr aus dem Haus, bei Dunkelheit schon gar nicht. Er habe keinen Pkw-Fihrerschein. Der Augenarzt
habe ihm abgeraten, mit dem Roller oder dem Fahrrad zu fahren. AuBer Haus musse er sich von seiner Frau oder seiner Tochter begleiten
lassen. Seine psychischen Beeintrachtigungen seien schwerer ausgepragt als dies vom sachverstandigen Zeugen An. bestatigt worden sei.
Dr. Sc. habe seinen diesbeziiglichen Gesundheitszustand zutreffender eingeschatzt. Er habe ganz erhebliche Schlafstérungen. Er sei
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diesbezuglich medikamentds mit einem schlafférdernden Antidepressivum eingestellt, sonst kdnne er GUberhaupt nicht mehr schlafen.
Schlafstérungen habe er aber trotzdem. Der Klager hat eine Bescheinigung des Dr. Ha. vom 3. Juni 2015 vorgelegt. Danach besteht auf dem
rechten Auge ein Visus von 0,40; mit dem linken Auge sei Fingerzahlen moglich und die Handwegung erkennbar. Zu dem Gutachten des
Sachverstandigen Prof. Dr. Ro. (dazu unten) hat der Klager vorgetragen, der Sachverstandige gehe von einer Summierung ungewéhnlicher
Leistungseinschrankungen oder einer schweren spezifischen Leistungsbehinderung aus. Allein die Eindugigkeit sei als eine schwere
spezifische Leistungsbehinderung einzuordnen und die zusatzlichen Einschrankungen aufgrund der orthopadischen Stérungen sowie des
klnstlichen Darmausgangs bewirkten eine Summierung von Leistungseinschrankungen mit besonderer Schwere. Eine spezifische
Verweisung durch die Beklagte sei erforderlich. Die von Prof. Dr. Ro. genannten Tatigkeiten seien angesichts der Befunde nicht
nachvollziehbar.

Der Klager beantragt,

den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Mannheim vom 7. Juli 2014 aufzuheben sowie die Beklagte unter Aufhebung ihres Bescheides vom
11. Oktober 2012 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 1. Marz 2013 zu verurteilen, ihm Rente wegen voller Erwerbsminderung,
hilfsweise Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung, hilfsweise Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit, ab dem
1. September 2012 zu gewahren, hilfsweise, Prof. Dr. Ro. erganzend zu der Frage Stellung nehmen zu lassen, welchen Gefahren der Klager
aufgrund seines eingeschrankten Sehvermdégens in Kombination mit seinem eingeschrankten Hérvermdgen im &ffentlichen Verkehr
ausgesetzt ist.

Die Beklagte beantragt,
die Berufung zuriickzuweisen.

Die Beklagte halt an ihrer Entscheidung fest und verweist auf ihren erstinstanzlichen Vortrag sowie die Ausfiihrungen im angefochtenen
Gerichtsbescheid. Sie hat sozialmedizinische Stellungnahmen des Internisten Dr. L. vom 3. August 2015 und vom 20. November 2015
vorgelegt. Die von Prof. Dr. R ... festgestellte Fahigkeit des Klagers zur auch vollschichtigen Verrichtung von Sortiertatigkeiten,
Verpackertatigkeiten, Kontrolltatigkeiten von leichten Teilen und Waren im Bereich der verarbeitenden Gewerbes, als Warensortierer und
Warenaufmacher sei zu bestatigen.

Der Senat hat Dr. Ha. schriftlich als sachverstandigen Zeugen befragt. Dr. Ha. hat unter dem 27. April 2015 berichtet, dass der Visus des
Klagers mit bester Brillenkorrektur rechts 0,3 und links 1/35 (=0,028) betrage. Es bestehe ein eingeschranktes raumliches Sehvermdgen,
eine reduzierte Sehscharfe bei beidaugigen Sehen durch die Stérung des linken Auges, asthenopische Beschwerden, erhdhte
Lichtempfindlichkeit und Blendungsempfindlichkeit.

Der Senat hat Landesarzt fir Sehbehinderte und Blinde in Baden-Wurttemberg Prof. Dr. Ro. von Amts wegen zum gerichtlichen
Sachverstandigen bestellt. Dieser hat aufgrund einer Untersuchung des Klagers vom 6. Oktober 2015 sein Gutachten vom 23. Oktober 2015
vorgelegt. Neben einer durch Brille korrigierbaren ausgepragten Fehlsichtigkeit Iagen an beiden Augen deutliche durch die Kurzsichtigkeit
hervorgerufene Veranderungen der Netzhaut im Bereich der Stelle des scharfsten Sehens vor. Darliber hinaus bestehe seit jeher eine
Schwachsichtigkeit des linken Auges; dieses sei inzwischen funktionell erblindet. Als Folge der Eindugigkeit bestehe ein Verlust des
raumlichen Sehvermdgens, dartiber hinaus werde durch die Veranderungen der Stelle des scharfsten Sehens am besseren rechten Auge die
Lesefahigkeit beeintrachtigt. Es bestehe eine schwere spezifische Leistungsbehinderung aufgrund der Eindugigkeit, und die zusatzlichen
Einschrankungen aufgrund der orthopadischen Stérungen sowie des klnstlichen Darmausgangs bewirkten eine Summierung von
Leistungseinschrankungen mit besonderer Schwere (Hinweis auf Sachsisches Landessozialgericht [LSG], Urteil vom 15. Januar 1999 - L 6 RJ
271/01 - juris). Es sei daher eine spezifische Verweisung durch die Beklagte erforderlich. Wesentliche Einschrankung sei vor allem die
Gefahrdung bei Tatigkeiten auf Leitern oder Gerusten. Dariiber hinaus erscheine eine Bildschirmtatigkeit ohne geeignete
sehbehindertenspezifische Ausstattung ungeeignet; allerdings misse hierbei zusatzlich die seit jeher nahezu fehlende Lesefahigkeit
berlcksichtigt werden. Andererseits seien aus augenarztlicher Sicht keine Einschrankungen der Schwere der Tatigkeit notwendig, so dass
der Klager schwere korperliche Arbeiten ohne Einschrankung von Heben und Tragen von Lasten leisten kdnnte. Auch ein dauerndes oder
Uberwiegendes Stehen, Gehen oder Sitzen sowie eine gleichférmige Kdrperhaltung erschienen aus augenarztlicher Sicht genauso denkbar
wie haufiges Blicken. Es bestiinden von seinem Fachgebiet her auch keine Einwande gegen Akkord-, FlieBband-, Schicht-, Nachtarbeit,
Arbeiten in Kalte, unter Warmeeinfluss, unter Einwirkung von Staub, Gasen, Dampfen, Nasse, Arbeiten im Freien oder gegen eine besondere
geistige Beanspruchung. Der Klager sei aus augenarztlicher Sicht unverandert in der Lage, eine wirtschaftlich verwertbare leichte, einfache
und vollschichtige (sechs Stunden am Tag an fiinf Tagen pro Woche) Tatigkeit des allgemeinen Arbeitsmarktes (wie Verpacken leichter
Industrie- und Handelserzeugnisse oder Priifen, Montieren oder Sortieren solcher Gegenstande oder eine andere leichte Hilfstatigkeit)
auszuuben. Eine Burotatigkeit sei ungeeignet, Tatigkeiten als Pfortner, Museumswarter oder Telefonist eher ungeeignet. Die vorliegende
Sehbehinderung schranke die Orientierung und Mobilitat des Klagers nur unwesentlich ein, so dass dieser aus augenarztlicher Sicht vier Mal
500 Meter arbeitstaglich in zumutbarem Zeitaufwand zu Fu zurlicklegen kdnnte. Zur Begutachtung sei der Klager allerdings mit einem
Rollator erschienen und habe sich mit diesem Hilfsmittel nur relativ langsam bewegen kénnen. Das Flhren eines Kraftfahrzeuges sei dem
Klager nicht mehr maéglich.

Zu den weiteren Einzelheiten des Sach- und Streitstandes wird auf die Akten des Senats und des SG sowie auf die beigezogenen Akten der
Beklagten Bezug genommen.

Entscheidungsgrinde:

1. Die gemaR § 143 SGG statthafte und gemaR § 151 Abs. 1 SGG form- und fristgerecht eingelegte Berufung, die nicht der Zulassung bedarf,
weil der Klager Leistungen fiir mehr als ein Jahr begehrt (vgl. § 144 Abs. 1 Satz 2 SGG), ist auch im Ubrigen zuléssig.

2. Die Berufung ist aber unbegriindet. Das SG hat die Klage zu Recht abgewiesen. Denn der Bescheid der Beklagten vom 11. Oktober 2012
in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 1. Marz 2013 ist rechtmaRig. Der Klager hat keinen Anspruch auf Gewahrung von Rente
wegen voller, teilweiser Erwerbsminderung oder teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit ab dem 1. September 2012 (vgl. § 99
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Abs. 1 Sozialgesetzbuch Sechstes Buch [SGB VI]).

a) Versicherte haben nach § 43 Abs. 2 Satz 1 SGB VI 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 (insoweit mit Wirkung zum 1. Januar
2008 geandert durch Artikel 1 Nr. 12 RV-Altersgrenzenanpassungsgesetz vom 20. April 2007, BGBI. 1, S. 554), wenn sie voll bzw. teilweise
erwerbsgemindert sind (Nr. 1), in den letzten flnf Jahren vor Eintritt der Erwerbsminderung drei Jahre Pflichtbeitrage fiir eine versicherte
Beschaftigung oder Tatigkeit haben (Nr. 2) und vor Eintritt der Erwerbsminderung die allgemeine Wartezeit erfiillt haben (Nr. 3). Voll
erwerbsgemindert sind nach § 43 Abs. 2 Satz 2 SGB VI Versicherte, die wegen Krankheit oder Behinderung auf nicht absehbare Zeit auler
Stande sind, unter den Ublichen 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 auler Stande sind, unter den Ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarkts mindestens sechs Stunden taglich erwerbstatig zu
sein. Sowohl fur 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 kdrperlichen und geistigen Leistungsfahigkeit beeintrachtigt wird und in welchem
Umfang sich eine Leistungsminderung auf die Fahigkeit, erwerbstatig zu sein, auswirkt. Bei einem Leistungsvermdégen, das dauerhaft eine
Beschaftigung von mindestens sechs Stunden taglich bezogen auf eine Flinf-Tage-Woche ermdglicht, 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 bericksichtigen (§ 43 Abs. 3 SGB VI).

b) Diese Voraussetzungen flr die Gewahrung von Rente wegen Erwerbsminderung liegen beim Klager nicht vor. Der Senat ist Giberzeugt,
dass der Klager zumindest leichte Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes noch mindestens sechs Stunden pro Tag verrichten kann.

(1) Der Klager leidet unter verschiedenen gesundheitlichen Beeintrachtigungen.

Auf augenarztlichem Gebiet liegt bezliglich des rechten Auges eine reduzierte Sehscharfe, ein eingeengtes Gesichtsfeld, deutliche
Netzhautveranderungen bei hochgradiger Kurzsichtigkeit (myopia magna) sowie Stabsichtigkeit, bezuglich des linken Auges
Schwachsichtigkeit bei Schielamblyopie, ebenfalls deutliche Netzhautveranderungen bei hochgradiger Kurzsichtigkeit (myopia magna),
Stabsichtigkeit und Gesichtsfeldeinengung sowie eine AuBenschielstellung des linken Auges vor. Auf dem linken Auge besteht mit einer
Sehscharfe von 0,5/50 eine faktische Erblindung und damit insgesamt eine funktionelle Eindugigkeit. Am rechten Augen besteht eine
deutliche Minderung der Sehscharfe mit zusatzlichen Ausfallen im Bereich der Stelle des scharfsten Sehens. Dies ergibt sich aus dem
Gutachten des gerichtlichen Sachverstandigen Prof. Dr. Ro ... Seine Feststellungen decken sich im Wesentlichen mit den Angaben in der
vom Klager vorgelegten Bescheinigung des Dr. Ha. vom 3. Juni 2015

Auf orthopadischem Fachgebiet besteht eine rezidivierende Lumboischialgie links bei degenerativen Verdanderungen und Fehlhaltung sowie
Protrusionen L1/2 bis L4/5. Dies entnimmt der Senat dem Reha-Entlassungsbericht des Dr. M ...

Auf internistischem Gebiet besteht ein Zustand nach supraanalem Rektumkarzinom, neoadjuvanter Radiochemotherapie im August und
September 2008 sowie einer Rektumexstirpation und Descendostomaanlage im Oktober 2008. Auch dies entnimmt der Senat dem Reha-
Entlassungsbericht des Dr. M ...

Auf psychiatrischem Fachgebiet besteht beim Klager eine leichte bis mittelgradige Anpassungsstorung. Dies ergibt sich aus der
sachverstandigen Zeugenaussage des Arztes An ...

SchlieRlich leidet der Klager unter einer Schwerhdérigkeit beidseits, die mit Horgeraten gut versorgt ist. Dies ergibt sich aus dem im
Verwaltungsverfahren eingeholten Gutachten des Dr. G., das der Senat im Wege des Urkundsbeweises verwerten kann (vgl. etwa
Bundessozialgericht [BSG], Beschluss vom 14. November 2013 - B 9 SB 10/13 B - juris, Rn. 6; BSG, Urteil vom 5. Februar 2008 - B 2 U 8/07
R - juris, Rn. 51).

(2) Die festgestellten korperlichen Gesundheitsstorungen schranken das berufliche Leistungsvermdgen des Klagers nur in qualitativer, nicht
aber in zeitlicher Hinsicht ein.

Dies gilt zunachst mit Blick auf die Erkrankungen der Augen. Der Senat entnimmt dem Sachverstandigengutachten des Prof. Dr. Ro. und den
sachverstandigen Zeugenaussagen des Dr. Ha., dass der Klager alle Tatigkeiten, die keine erhdhten Anforderungen an die Sehfahigkeit
stellen, ohne zeitliche Einschrankung ausliben kann. Ausgeschlossen sind Tatigkeiten am Bildschirm und mit der Notwendigkeit fliissigen
Lesens, gefahrdende Tatigkeiten wie Arbeiten auf Geristen und Leitern sowie das Heben von Lasten von mehr als zehn Kilogramm, da
ansonsten ein erhéhtes Risiko fur eine Netzhautablésung besteht.

Aufgrund der Erkrankungen auf orthopadischem Fachgebiet sind Tatigkeiten mit haufigem Heben, Tragen und Bewegen von Lasten (iber
funf bis acht Kilogramm, standige Rumpfzwangshaltungen, haufiges Blicken sowie Tatigkeiten mit Betatigung der Bauchpresse
ausgeschlossen. Dies folgert der Senat aus dem Reha-Entlassungsbericht des Dr. M ... Zeitliche Leistungseinschrankungen folgen aus den
festgestellten gesundheitlichen Beeintrachtigungen auf orthopadischem Fachgebiet nicht. Dies entspricht auch den
Leistungseinschatzungen des Dr. G. und des Dr. M ... Die gegenteilige Auffassung des Dr. Sch. ist ohne tragfahige Begriindung geblieben
und fuhrt daher zu keiner anderen Beurteilung. Dr. Sch. hat zur Begriindung zum einen mitgeteilt, dass er eine Sequestrotomie in Erwagung
gezogen habe. Allein die Uberlegung, therapeutische MaRnahmen durchzufiihren, vermag aber eine zeitliche Leistungseinschrénkung nicht
zu begriinden. Zum anderen hat Dr. Sch. lediglich die eigenen Angaben des Klagers uber chronische Beschwerden mit Ausstrahlung ins linke
Bein und Belastungsminderung zugrunde gelegt, ohne diese zu kritisch wiirdigen oder zu objektivieren. Im Ubrigen hat Dr. Sch. auch selbst
eingeraumt, dass ihm eine sichere gutachterliche Stellungnahme nicht maglich sei.

Zeitliche Einschrankungen resultieren auch nicht aus den Erkrankungen auf den anderen medizinischen Fachgebieten. Die Schwerhdérigkeit
schlielt lediglich Tatigkeiten mit besonderer Beanspruchung des Hérvermdgens auf. Den Folgen der im Jahr 2008 stattgehabten
Krebserkrankung, die nicht wieder aufgetreten ist, ist jedenfalls durch die bereits aus orthopadischen Griinden vorgenommenen

L4 R2963/14


https://dejure.org/gesetze/SGB_VI/99.html
https://dejure.org/gesetze/SGB_VI/43.html
https://dejure.org/gesetze/SGB_VI/43.html
https://dejure.org/gesetze/SGB_VI/43.html
https://dejure.org/BGBl/BGBl%20I%202007,%20554
https://dejure.org/gesetze/SGB_VI/43.html
https://dejure.org/gesetze/SGB_VI/43.html
https://dejure.org/gesetze/SGB_VI/43.html
https://dejure.org/gesetze/SGB_VI/43.html
https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=B%209%20SB%2010/13%20B
https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=B%202%20U%208/07%20R
https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=B%202%20U%208/07%20R

L 4 R 2963/14 - Sozialgerichtsbarkeit Bundesrepublik Deutschland

Einschrankungen auf leichte Tatigkeiten hinreichend Rechnung getragen. Der Senat entnimmt schlieBlich der sachverstandigen
Zeugenaussage des Arztes An., dass auch die leichte bis mittelgradige Anpassungsstérung des Klagers einer leichten Tatigkeit sechs
Stunden pro Tag nicht entgegensteht.

(3) Ob dem Klager ein Arbeitsplatz vermittelt werden kann oder nicht, ist fir den geltend gemachten Anspruch auf Rente wegen
Erwerbsminderung nicht erheblich. Die jeweilige Arbeitsmarktlage ist nicht zu berlcksichtigen (§ 43 Abs. 3 SGB VI). MaRgebend ist, ob der
Klager mit dem ihm verbliebenen Restleistungsvermdgen - wenn auch mit qualitativen Einschrankungen - in der Lage ist, zumindest
korperlich leichte Tatigkeiten arbeitstaglich fir mindestens sechs Stunden zu verrichten, er also in diesem zeitlichen Umfang unter den
Ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarkts erwerbstatig sein kann, wovon im Regelfall ausgegangen werden kann (vgl. z.B. BSG,
Urteil vom 19. Oktober 2010 - B 13 R 78/09 R - juris, Rn. 31). Dies bejaht der Senat wie zuvor dargelegt.

(4) Allerdings liegt bei dem Klager eine schwere spezifische Leistungsbehinderung vor. In einem solchen Fall kann der Arbeitsmarkt selbst
bei einem noch vorhandenen sechsstiindigen Leistungsvermdgen ausnahmsweise als verschlossen gelten (siehe - auch zum Folgenden -
etwa Urteil des Senats vom 21. November 2014 - L 4 R 4797/13 - nicht verdéffentlicht). Dem liegt der Gedanke zugrunde, dass eine
Verweisung auf noch vorhandenes Restleistungsvermdgen nur dann maglich ist, wenn nicht nur die theoretische Mdglichkeit besteht, einen
entsprechenden Arbeitsplatz zu erhalten.

Eine schwere spezifische Leistungsbehinderung liegt nur vor, wenn bereits eine erhebliche (krankheitsbedingte) Behinderung ein weites
Feld von Verweisungsmadglichkeiten versperrt. Hierzu kdnnen - unter besonderer Beriicksichtigung der jeweiligen Einzelfallumstande -
beispielsweise Einaugigkeit, Einarmigkeit und Einschrankungen der Arm- und Handbeweglichkeit sowie besondere Schwierigkeiten
hinsichtlich der Gewdhnung und Anpassung an einen neuen Arbeitsplatz zahlen (vgl. BSG, Urteil vom 9. Mai 2012 - B 5 R 68/11 R - juris, Rn.
28 m.w.N.). Beim Klager liegt aufgrund der faktischen Blindheit des linken Auges eine funktionelle Eindugigkeit vor, die die Benennung einer
konkreten Verweisungstatigkeit erfordert. Ob (zusatzlich) auch eine Summierung von Leistungseinschrankungen aufgrund der
orthopadischen Stérungen und des kiinstlichen Darmausganges vorliegt, kann daher dahinstehen.

Die Beklagte hat als Verweisungstatigkeiten Tatigkeiten als Sortierer, Verpacker, Kontrolleur von leichten Teilen und Waren im Bereich des
verarbeitenden Gewerbes, als Warensortierer und Warenaufmacher benannt. Es steht zur Uberzeugung des Gerichts fest, dass der Klager
solche Tatigkeiten noch verrichten kann. Der gerichtliche Sachverstandige Prof. Dr. Ro. hat ausdriicklich die Einschatzung vertreten, dass
der Klager aus augenarztlicher Sicht solche Tatigkeiten verrichten kann, sofern hierbei der von orthopadischer Seite geforderte Wechsel
zwischen sitzender und stehender Tatigkeit gewahrleistet ist. Solche Tatigkeiten verlangen keine Sehfahigkeit, wie sie fur flissiges Lesen
Voraussetzung ist. Deswegen geht der Hinweis des Klagers, ihm sei flissiges Lesen nicht mehr mdglich, ins Leere.

(5) Auch die Wegefahigkeit des Klagers war und ist gegeben. Neben der zeitlich ausreichenden Einsetzbarkeit eines Versicherten am
Arbeitsplatz gehért zur Erwerbsfahigkeit auch das Vermdgen, eine Arbeitsstelle in zumutbarer Zeit aufsuchen zu kénnen. Das BSG hat
dieses Vermdgen nur dann fur gegeben erachtet, wenn es dem Versicherten méglich ist, Entfernungen von tber 500 Metern zu FuRl
zuriickzulegen, weil davon auszugehen ist, dass derartige Wegstrecken ublicherweise erforderlich sind, um Arbeitsstellen oder Haltestellen
eines oOffentlichen Verkehrsmittels zu erreichen (zum Ganzen z.B. BSG, Urteil vom 17. Dezember 1991 - 13/5 R] 73/90 - juris, Rn. 16 ff.;
Urteil vom 12. Dezember 2011 - B 13 R 21/10 R - juris, Rn. 21 f.; Urteil vom 12. Dezember 2011 - B 13 R 79/11 R - juris, Rn. 19 f.). Der
Klager ist in der Lage, eine Gehstrecke von 500 Metern viermal in weniger als 20 Minuten taglich zurickzulegen und 6ffentliche
Verkehrsmittel zu benutzen. Aus den &rztlichen AuBerungen ergeben sich keine Befunde, die fiir eine unter den genannten MaRstében
eingeschrankte Gehfahigkeit des Klagers sprechen. Dass der Klager zur Begutachtung beim gerichtlichen Sachverstandigen Prof. Dr. Ro. mit
einem Rollator erschienen ist, steht der Wegefahigkeit nicht entgegen. Auch die Verwendung eines Rollators ist zur Uberwindung der
genannten Gehstrecke zumutbar (vgl. LSG Bayern, Urteil vom 29. Januar 2014 - L 1 R 1104/11 - juris, Rn. 66). Dass Prof. Dr. Ro. hierzu
keine weiteren Feststellungen getroffen hat, ist entgegen der Auffassung des Klagers nicht zu monieren. Denn Prof. Dr. Ro. hatte allein die
gesundheitlichen Einschrankungen auf augenarztlichem Fachgebiet zu beurteilen, nicht auf orthopadischem Fachgebiet.

(6) Aus der Anerkennung eines Grades der Behinderung von 100 folgt ebenfalls nicht, dass der Klager erwerbsgemindert ware. Zwischen der
Schwerbehinderung nach dem Sozialgesetzbuch Neuntes Buch (SGB IX) und der Erwerbsminderung nach dem SGB VI besteht keine
Wechselwirkung, da die gesetzlichen Voraussetzungen unterschiedlich sind (BSG, Beschluss vom 8. August 2001 - B 9 SB 5/01 B - juris, Rn.
5, BSG, Beschluss vom 9. Dezember 1987 - 5b B] 156/87 - juris, Rn. 3). Fur die Erwerbsminderung nach § 43 SGB VI sind die
Erwerbsmaglichkeiten des Betroffenen maRgeblich, wahrend § 69 Abs. 1 Satz 5 SGB IX in der bis zum 14. Januar 2015 geltenden Fassung
und § 159 Abs. 7 SGB IX in der seit dem 15. Januar 2015 geltenden Fassung (geandert durch Art. 1a des Gesetzes vom 7. Januar 2015, BGBI.
I, S. 15) auf die abstrakten MaRstabe des § 30 Abs. 1 Bundesversorgungsgesetz (BVG) verweist (vgl. BSG, Beschluss vom 8. August 2001 -
B 9 SB 5/01 B - juris, Rn. 5; BSG, Beschluss vom 9. Dezember 1987 - 5b B] 156/87 - juris, Rn. 3).

¢) Der Klager hat auch keinen Anspruch auf Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit.

Anspruch auf Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit haben nach § 240 Abs. 1 SGB VI bei Erfiillung der sonstigen
Voraussetzungen bis zur Erreichung der Regelaltersgrenze (insoweit mit Wirkung zum 1. Januar 2008 geandert durch Art. 1 Nr. 61 RV-
Altergrenzenanpassungsgesetz vom 20. April 2007, BGBL. I, S. 554) auch Versicherte, die vor dem 2. Januar 1961 geboren und berufsunfahig
sind. Berufsunfahig sind nach § 240 Abs. 2 SGB VI Versicherte, deren Erwerbsfahigkeit wegen Krankheit oder Behinderung im Vergleich zur
Erwerbsfahigkeit von korperlich, geistig und seelisch gesunden Versicherten mit ahnlicher Ausbildung und gleichwertigen Kenntnissen und
Fahigkeiten auf weniger als sechs Stunden 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 Berlcksichtigung der Dauer und des
Umfangs ihrer Ausbildung sowie ihres bisherigen Berufs unter besonderer Anforderung ihrer bisherigen Berufstatigkeit zugemutet werden
koénnen. Zumutbar ist stets eine Tatigkeit, fur die die Versicherten durch Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben mit Erfolg ausgebildet
oder umgeschult worden sind. Berufsunfahig ist nicht, wer eine zumutbare Tatigkeit mindestens sechs Stunden taglich austben kann; dabei
ist die jeweilige Arbeitsmarktlage nicht zu bertcksichtigen.

Ausgangspunkt der Beurteilung der Berufsunfahigkeit ist der bisherige Beruf. Bisheriger Beruf im Sinne des § 240 SGB VI ist nach standiger
Rechtsprechung des BSG in der Regel die letzte, nicht nur voriibergehend vollwertig ausgelbte versicherungspflichtige Beschaftigung oder
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Tatigkeit (z. B. BSG, Urteil vom 29. Marz 1994 - 13 R] 35/93 - juris, Rn. 16; BSG, Urteil vom 18. Februar 1998 - B 5 R] 34/97 R - juris, Rn. 13;
BSG, Urteil vom 20. Juli 2005 - B 13 RJ 19/04 R -juris, Rn. 15). Die soziale Zumutbarkeit einer Verweisungstatigkeit richtet sich nach der
Wertigkeit des bisherigen Berufs. Zur Erleichterung dieser Beurteilung hat die Rechtsprechung des BSG (vgl. z.B. Urteil vom 29. Marz 1994 -
13 R) 35/93 - juris, Rn. 17; BSG Urteil vom 25. Juli 2001 - B 8 KN 14/00 R -juris, Rn. 15) die Berufe der Versicherten in Gruppen eingeteilt.
Diese Berufsgruppen sind ausgehend von der Bedeutung, die Dauer und Umfang der Ausbildung flr die Qualitat eines Berufs haben,
gebildet worden. Entsprechend diesem so genannten Mehrstufenschema werden die Arbeiterberufe durch Gruppen mit den Leitberufen des
Facharbeiters mit Vorgesetztenfunktion bzw. des besonders hoch qualifizierten Facharbeiters, des Facharbeiters (anerkannter
Ausbildungsberuf mit einer Ausbildungszeit von mehr als zwei Jahren), des angelernten Arbeiters (sonstiger Ausbildungsberuf mit einer
Regelausbildungszeit von drei Monaten bis zu zwei Jahren) und des ungelernten Arbeiters charakterisiert. Innerhalb der Gruppe der
angelernten Arbeiter differenziert das BSG nochmals hinsichtlich der Versicherten, die der oberen und unteren Gruppe der Angelernten
angehdren. Dem unteren Bereich sind alle Tatigkeiten mit einer regelmaRigen, auch betrieblichen Ausbildungs- und Anlernzeit von drei bis
zwolf Monaten und dem oberen Bereich dementsprechend die Tatigkeiten mit einer Ausbildungs- oder Anlernzeit von tber zwdlIf bis zu 24
Monaten zuzuordnen (BSG, Urteil vom 29. Marz 1994 - 13 RJ 35/93 - juris, Rn. 20). Die Einordnung eines bestimmten Berufs in dieses
Mehrstufenschema erfolgt aber nicht ausschlieRlich nach der Dauer der absolvierten formlichen Berufsausbildung. Ausschlaggebend hierfir
ist vielmehr allein die Qualitat der verrichteten Arbeit, d. h. der aus einer Mehrzahl von Faktoren zu ermittelnde Wert der Arbeit fir den
Betrieb. Es kommt auf das Gesamtbild an. Eine Verweisung kann nur auf einen Beruf derselben qualitativen Stufe oder der nachst
niedrigeren erfolgen (BSG, Urteil vom 29. Juli 2004 - B 4 RA 5/04 R - juris, Rn. 33).

Die von dem Klager zuletzt ausgelibte versicherungspflichtige Beschaftigung als Gemeindehelfer war keine Tatigkeit, die eine Anlern- oder
Ausbildungszeit von mehr als zwolf Monaten voraussetzte. Gegenteiliges hat der Klager zu keinem Zeitpunkt behauptet und die
vorliegenden Akten geben hierfur keine Anhaltspunkte.

Da der Klager allenfalls zum unteren Bereich der angelernten Arbeiter gehort, kann er grundsatzlich auf alle auf dem allgemeinen
Arbeitsmarkt vorkommenden Tatigkeiten verwiesen werden. Im Hinblick auf die oben festgestellte spezifische Leistungseinschrankung
bedarf es allerdings ausnahmsweise der Benennung einer konkreten Verweisungstatigkeit. Insofern kann auf die obigen Ausfiihrungen zur
Zumutbarkeit der von der Beklagten benannten Tatigkeiten verwiesen werden.

d) Dem hilfsweise gestellten Antrag des Klagers, Prof. Dr. Ro. erganzend zu der Frage Stellung nehmen zu lassen, welchen Gefahren der
Klager aufgrund seines eingeschrankten Sehvermdgens in Kombination mit seinem eingeschrankten Horvermdgen im offentlichen Verkehr
ausgesetzt ist, musste der Senat - unabhangig davon, ob es sich um einen ordnungsgemalen Beweisantrag handelt - nicht folgen. Prof. Dr.
Ro. hat in seinem Gutachten vom 23. Oktober 2015 ausgefuhrt, die Sehbehinderung des Klagers schranke seine Orientierung und Mobilitat
nur unwesentlich ein, so dass der Klager aus augenarztlicher Sicht vier Mal 500 Meter arbeitstaglich in zumutbarem Zeitaufwand zu FuR
zuriicklegen kénnte. Diese AuBerung ist eindeutig und gibt keinen Anlass zu Nachfragen. Dies gilt auch unter Beriicksichtigung der
Schwerhérigkeit des Klagers, denn diese ist durch eine Hérgerateversorgung adaquat kompensiert, was sich bereits aus dem Gutachten des
Dr. G. ergibt.

3. Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 Abs. 1 Satz 1, Abs. 4 SGG.

4. Die Revision war nicht zuzulassen, da Grunde hierflr (vgl. § 160 Abs. 2 SGG) nicht vorliegen.
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