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Die Berufungen des Klagers gegen die Urteile des Sozialgerichts Ulm vom 23.01.2013, im Verfahren S 8 R 2418/11 in der Fassung des
Berichtigungsbeschlusses vom 14.08.2013, werden zurlickgewiesen.

Aulergerichtliche Kosten des Berufungsverfahrens sind nicht zu erstatten.
Tatbestand:

Zwischen den Beteiligten ist die Gewahrung einer Rente wegen voller, hilfsweise wegen teilweiser, Erwerbsminderung ab 2005 sowie die
Gewahrung einer Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit vor dem 01.07.2009 streitig.

Der 1954 geborene Klager, bei dem ein Grad der Behinderung von 50 seit dem 16.01.2012 festgestellt ist, absolvierte nach dem
Hauptschulabschluss eine Ausbildung fur den Verwaltungsdienst bei der damaligen Bundesanstalt fur Arbeit. AnschlieBend war er dort als
Sachbearbeiter tatig. Nach einer Fortbildung zum Dipl.-Verwaltungswirt war er ab Marz 1981 als "Erster Sachbearbeiter fir Angelegenheiten
nach dem Sozialgerichtsgesetz" (1. SB-SGG) tatig. Zu seinen Aufgaben gehorte die fachliche Verantwortung fiir die Durchfiihrung der
Aufgaben nach dem Sozialgerichtsgesetz (SGG) im Arbeitsamt bzw. der Agentur fur Arbeit, die Organisation, Fiilhrung und Steuerung der
Rechtsbehelfsstelle, die Koordination der Zusammenarbeit zwischen der Rechtsbehelfsstelle und anderen Bereichen der Behdrde sowie
Vertretung vor den Sozialgerichten. Der Klager wurde insoweit zunachst nach der Vergltungsgruppe Ill des Vergitungstarifvertrags zum
Manteltarifvertrag fir Angestellte der Bundesagentur fir Arbeit (MTA) und nach 5-jahriger Bewahrung nach der Vergltungsgruppe Il
(entsprechend Besoldungsgruppe A 13 BBesG) entlohnt. Im Anschluss an eine langer dauernde Erkrankung (Arbeitsunfahigkeit ab dem
04.10.2004) und einer stufenweisen Wiedereingliederung sowie nach anschlieBender Verwendung an wechselnden Arbeitsstellen innerhalb
der Bundesanstalt fur Arbeit (nunmehr Bundesagentur fiir Arbeit) als 1. SB-SGG war der Klager bei - aus Griinden des Bestandsschutzes -
unveranderter Vergutung nach Vergitungsgruppe Il des MTA ab dem 01.07.2007 - auf eigenem Wunsch - mit auf 50 % reduzierter
Arbeitszeit wieder bei der Arbeitsagentur in R. als "Sachbearbeiter fiir Angelegenheiten des Sozialgerichtsgesetzes" tatig. Die Tatigkeit
endete nach dem Abschluss eines Aufhebungsvertrages mit dem 28.01.2009. In der Zeit von Marz bis Juni 2009 absolvierte er einen 18-
tagigen Lehrgang zum Fachanwalt fur Sozialrecht (120 Zeitstunden Unterricht zuzuglich 15 Zeitstunden fir - bestandene - Klausuren).

Am 22.06.2005 hatte der Klager erstmals die Gewahrung einer Erwerbsminderungsrente beantragt. Nachdem die Beklagte u.a. ein
Gutachten durch den Facharzt fir Psychiatrie, Psychotherapie und Naturheilverfahren H. veranlasste, der unter dem 28.07.2005 eine langer
anhaltende Anpassungsstorung bei tiefgreifender ungeklarter Konfliktsituation am Arbeitsplatz, eine komplexe Personlichkeitsstorung mit
schizoiden, histrionischen und zwanghaften Angsten sowie erheblichen narzisstischen Defiziten und arterielle Hypertonie diagnostizierte und
die Einschatzung vertrat, dass der Kldger auRerhalb der konfliktbeladenen Situation am letzten Arbeitsplatz, nach einer psychotherapeutisch
begleiteten Wiedereingliederung (quantitativ) uneingeschrankt leistungsfahig fir seine letzte Tatigkeit und den allgemeinen Arbeitsmarkt
sei, lehnte die Beklagte den Antrag mit Bescheid vom 16.08.2005 ab. Nachdem ein Widerspruchverfahren nach einer Begutachtung des
Klagers durch den Internisten Dr. R. keine Abhilfe brachte (Widerspruchsbescheid vom 10.10.2006), verlief auch eine gerichtliche
Uberpriifung fiir den Klager erfolglos (Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Heilbronn vom 21.08.2007 [S 8 R 3958/06], Urteil des
Landessozialgerichts Baden-Wirttemberg [LSG] vom 23.01.2009 [L 4 R 4350/07], Beschluss des Bundessozialgerichts [BSG] vom
27.08.2009 [B 13 R 85/09 B]).

Bereits am 26.02.2009 beantragte der Klager erneut die Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsminderung ab dem 01.06.2005. Ferner
beantragte er am gleichen Tag die Uberpriifung des Ablehnungsbescheids der Beklagten vom 16.08.2005 im Wege des § 44
Sozialgesetzbuch Zehntes Buch (SGB X).
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Den Uberpriifungsantrag lehnte die Beklagte mit Bescheid vom 08.07.2009 mit der Begriindung ab, die Uberpriifung habe ergeben, dass
weder das Recht unrichtig angewandt worden noch von einem unrichtigen Sachverhalt ausgegangen worden sei. Der Klager habe keine
neuen Sachverhalte vorgetragen.

Den hiergegen am 10.07.2009 erhobenen Widerspruch wies die Beklagte mit Widerspruchsbescheid vom 22.02.2010 zurlick. Bei Erteilung
des Bescheides vom 16.08.2005 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 10.10.2006 sei der Klager in der Lage gewesen, seinem
bisherigen Beruf mindestens sechs Stunden taglich nachzugehen. Berufsunfahigkeit im Sinne des §§ 240 Sozialgesetzbuch Sechstes Buch
(SGB VI) habe nicht vorgelegen. Das hiergegen vom Klager mit der am 12.03.2010 erhobenen Klage zum Sozialgericht Ulm (SG)
angestrengte Klageverfahren (- S 4 R 856/10 -) wurde mit Beschluss vom 18.11.2010 zum Ruhen gebracht.

Im Hinblick auf den erneuten Rentenantrag veranlasste die Beklagte eine Begutachtung des Klagers durch den Neurologen und Psychiater
Dr. C ... Dieser diagnostizierte in seinem Gutachten vom 26.10.2009 eine rezidivierende depressive Stérung, derzeit remittiert,
differenzialdiagnostisch eine bipolare affektive Stérung, gegenwartig remittiert sowie fortgesetzten Alkohol- und Nikotinabusus. Der Klager
habe im psychischen Querschnitt ein weitgehend unauffalliges Bild geboten, insb. habe sich keine depressive Verstimmung erheblichen
Ausmales gefunden. Das Zustandsbild habe sich in den letzten Jahren trotz kontinuierlicher ambulanter und stationarer psychiatrischer und
psychotherapeutischer Behandlung nicht hinreichend stabilisiert. Insofern sei die Kompensationsfahigkeit des Klagers nachvollziehbar
erheblich gemindert. Tatigkeiten unter Zeitdruck oder solche mit vermehrter Eigenverantwortlichkeit fihrten zu einem deutlich erhéhten
Risiko einer psychischen Dekompensation. Dr. C. vertrat die Einschatzung, der Klager kdnne seine letzte Tatigkeit als Dipl.-Verwaltungswirt,
die er bis Januar 2009 ausgelbt habe, seitdem nur noch in einem Umfang von unter drei Stunden taglich austben. Klar strukturierte
Tatigkeiten ohne besonderen Zeitdruck und ohne vermehrte Verantwortlichkeit seien ihm jedoch noch im Umfang von sechs Stunden taglich
und mehr maglich.

Gestltzt auf die gutachterliche Einschatzung von Dr. C. lehnte die Beklagte mit Bescheid vom 10.03.2010 die Gewahrung einer Rente
wegen Erwerbsminderung in vollem Umfang ab.

Hiergegen erhob der Kldger am 12.03.2010 Widerspruch. Nach einer Uberpriifung, nach der der Kléger in Ansehung des herabgesunkenen
psychischen Leistungsvermdgens gesundheitlich nicht mehr in der Lage sei, eine Tatigkeit mit Vorgesetztenfunktion zu verrichten
(berufskundliche Stellungnahme vom 08.06.2010), bewilligte die Beklagte dem Kldger mit Bescheid vom 22.06.2010 Rente wegen teilweiser
Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit ab dem 01.07.2009 bis zum Monat des Erreichens der Regelaltersrente. Die Beklagte entschied
ferner, dass die Rente ab dem 01.07.2009 wegen der Uberschreitung der Hinzuverdienstgrenzen, die sich anhand des Bemessungsentgelts
fur die vom Klager bezogenen Sozialleistung berechne, nicht gezahlt werde. Mit Bescheid vom 07.06.2011 berechnete die Beklagte die
Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung neu und bewilligte dem Klager ab dem 01.07.2011 laufende Rentenzahlungen i.H.v. 702,84 EUR.

Der Klager hielt seinen dartber hinausgehenden Widerspruch aufrecht und machte geltend, bereits seit Juni 2005 erwerbsgemindert zu
sein.

Die Beklagte zog sodann ein Gutachten des arztlichen Dienstes der Bundesagentur fiir Arbeit vom 15.09.2010 bei, in dem dem Klager ein
vollschichtiges Leistungsvermdégen fur sechs Stunden taglich und mehr fir leichte, klar strukturierte Tatigkeiten ohne hohe
Verantwortlichkeit, ohne hohe Anforderungen an das Umstellungs- und Anpassungsvermogen sowie ohne Zeitdruck und ohne Nachtschicht
attestiert wurde. Ferner veranlasste die Beklagte eine weitere Begutachtung des Klagers durch Dr. M., Arztin fiir Neurologie, Psychiatrie und
Psychotherapie. In ihrem freien psychiatrischen Gutachten vom 14.02.2011 diagnostizierte Dr. M. eine Personlichkeitsstérung vom
vermeidend-selbstunsicheren Typ. In der Untersuchungssituation hatten sich, so Dr. M., keine verminderte Stressbelastbarkeit und keine
Hinweise auf ein schwereres depressives Bild oder auf schwerere konzentrative Probleme gezeigt. Die Stressbelastbarkeit sei in Bezug auf
personlichkeitsimmanente Faktoren reduziert. Die zuletzt ausgelbte Tatigkeit als Sachbearbeiter am Arbeitsamt bzw. Tatigkeiten, die mit
hohem Druck, Stress und hoher Verantwortung fiir Personen und Sachwerte verbunden seien, seien nicht zumutbar. Dagegen seien
samtliche leichten bis mittelschweren (auch) kérperliche Tatigkeiten in einem Umfang von sechs Stunden und mehr taglich zumutbar.

Die Beklagte wies daraufhin den Widerspruch des Klagers mit Widerspruchsbescheid vom 23.03.2011 zurtick. Die durchgefiihrten
Ermittlungen hatten, so die Beklagte begriindend, keine Befunde ergeben, die zu einer weiteren Einschrankung der bisherigen
sozialmedizinischen Leistungsbeurteilung gefiihrt hatten. Eine Verschlechterung des gesundheitlichen Zustands sei erst ab Juni 2009
eingetreten, erst ab diesem Zeitpunkt - keinesfalls aber zu einem friiheren Zeitpunkt - sei die Ausibung des bisherigen Berufes als leitender
Sachbearbeiter oder in der Verweisungstatigkeit als einfacher Sachbearbeiter nicht mehr méglich. Es bestehe nach einer Gesamtschau aller
Befunde aber weiterhin ein Leistungsvermdgen von mindestens sechs Stunden taglich auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt fiir korperlich
leichte bis mittelschwere Tatigkeiten.

Hiergegen erhob der Kldger am 26.03.2011 Klage zum SG (S 8 R 1060/11), mit der er sein Begehren, die Gewahrung einer Rente wegen
voller Erwerbsminderung, weiterverfolgte. Ihm seien, so der Klager begriindend, leichte Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes nicht
mehr mindestens sechs Stunden taglich zuzumuten. AuRerdem sei sein Leistungsvermdégen nicht erst seit Juni 2009 gemindert.

Das ruhende Klageverfahren betr. die ablehnende Entscheidung im Uberpriifungsverfahren rief der Kldger am 20.07.2011 wieder an. Es
wurde unter dem Aktenzeichen S 8 R 2418/11 weitergefihrt.

Die Beklagte trat den Klagen jeweils entgegen.

Das SG befragte die behandelnden Arzte des Klagers schriftlich als sachverstandige Zeugen. Der Arzt fiir Sportmedizin und Chirotherapie Dr.
B. gab in seiner Auskunft vom 24.10.2011 an, aus internistischer/allgemeinmedizinischer Sicht seien leichte Tatigkeiten noch durchfiihrbar,
soweit sie nicht auBergewdhnliche Stressoren darstellten. Der Facharzt flir psychosomatische Medizin und Psychotherapie Dr. V. teilte unter
dem 10.11.2011 mit, bei dem Klager bestehe eine Dysthymia bei abhdngiger und zwanghafter Neurosenstruktur, eine rezidivierende
depressive Episode sowie Angst und depressive Stérung gemischt. Nach der langjahrigen seelischen Beeintrachtigung sei das Risiko einer
neuen seelischen Kompensation zwingend zu vermeiden. Eine Umstellung von der frilheren herausgehobenen Vorgesetztentatigkeit auf
eine untergeordnete, leichte und klar strukturierte Hilfstatigkeit bedeute eine vollige Neuorientierung mit enormer Abwertung, die bei
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Einschrankungen betr. des Umstellungs-, Anpassungs- und Durchhaltevermdgens sowie wegen einer zwanghaften Neurosenstruktur mit
hohen Uberforderungen verbunden sei. Der Neurologe und Psychiater Dr. D. teilte in seiner Stellungnahme vom 02.01.2012 mit, der Klager
leide unter rezidivierenden depressiven Episoden mit eingetretener Chronifizierung der depressiven Stimmungslage. Eine wesentliche
Veranderung des Gesundheitszustandes habe sich im Verlauf nicht ergeben, der Klager habe weiterhin unter wechselnden Stimmungslagen
gelitten und bereits bei geringen Anforderungen zu seelischen Dekompensationen geneigt. Trotz intensiver psychotherapeutischer
Behandlung sei es nicht gelungen, eine Belastbarkeit fir die Arbeitstatigkeit herzustellen. Der Klager sei nicht dazu in der Lage, leichte
Arbeiten auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt mindestens sechs Stunden taglich zu verrichten.

Das SG ernannte sodann Dr. K., Arzt fir Neurologie und Psychiatrie, zum gerichtlichen Sachverstandigen und beauftragte ihn mit der
Erstattung eines Gutachtens. In seinem neurologisch-psychiatrisches Fachgutachten vom 06.05.2012 diagnostizierte Dr. K. beim Klager eine
Persdnlichkeitsstérung mit vorwiegend narzisstischen, passiv-aggressiven Zlgen. Der Gutachter beschrieb eine gute affektive
Schwingungsfahigkeit und eine mirrisch-dyshorische, nicht jedoch eine depressive Stimmung. Es hatten sich keine Hinweise auf Stérungen
der Auffassungsgabe, des Konzentrationsvermégens oder der Merkfahigkeit gezeigt. Nach seiner Einschatzung sei - bei Wiederaufnahme
einer geregelten Psychotherapie - eine Stabilisierung des Leistungsvermdgens im Sinne leichter beruflicher Tatigkeiten des allgemeinen
Arbeitsmarktes erreichbar. Den Einschrankungen durch die Personlichkeitsstruktur des Klagers sei dadurch Rechnung zu tragen, dass
Arbeiten unter Stressbelastungen und Zeitdruck sowie Arbeiten mit regelmaRigem Kundenverkehr und erhéhten Anforderungen an die
Teamfahigkeit des Klagers zu vermeiden seien. Unter Beachtung dieser qualitativer Einschrankungen sei eine Tatigkeit in einem zeitlichen
Umfang von sechs Stunden und mehr taglich zumutbar. Der Gutachter teilte ferner mit, dass die wiederholt geduRerte Diagnose einer
schweren Depression im Rahmen seiner Begutachtung nicht nachzuvollziehen gewesen sei. Zwar handele es sich bei der vorliegenden
Persdnlichkeitsstérung des Kldgers um eine gravierende psychische Erkrankung, allerdings sei diese therapeutisch stabilisierbar.

Der Klager ist der gutachterlichen Einschatzung entgegen getreten und formulierte hierzu Fragen an Dr. K., zu denen sich der Gutachter in
einer erganzenden Stellungnahme vom 15.09.2012 auBerte, ohne in Ansehung der klagerischen Einwendungen von seiner
Leistungseinschatzung abzurtcken.

Mit Urteilen vom 23.01.2013, bezuglich des Verfahrens S 8 R 2418/11 korrigiert durch Beschluss vom 14.08.2012, wies das SG die Klagen
sodann ab. Zur Begrindung im Verfahren S 8 R 1060/11 fiihrte es aus, der Klager habe weder Anspruch auf Gewahrung einer Rente wegen
voller Erwerbsminderung noch auf Gewahrung einer zeitlich friiher beginnenden Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei
Berufsunfahigkeit. Er sei weder voll noch zu einem fritheren Zeitpunkt berufsunfahig. Der Klager sei - bei zumutbarer Aufnahme einer
regelmaRBigen psychiatrischen und psychotherapeutischen Behandlung - innerhalb von sechs Monaten wieder in der Lage, klar strukturierte
Tatigkeiten ohne besonderen Zeitdruck und ohne vermehrte Verantwortlichkeit vollschichtig zu verrichten. In Anbetracht der vorliegenden
Personlichkeitsstérung mit vorwiegend narzisstischen und paranoiden Ziigen und in Ubereinstimmung mit dem Gutachter Dr. K. seien - mit
Blick auf die bestehenden qualitativen Leistungsbeeintrachtigungen - lediglich Arbeiten unter Stressbelastung und Zeitdruck sowie Arbeiten
mit regelmaligem Kundenverkehr und erhéhten Anforderungen an die Teamfahigkeit des Kldgers zu vermeiden. Diese qualitativen
Leistungseinschrankungen schléssen damit weder leichtere Aufsichts- und Sortiertatigkeiten noch kérperlich schwerere Tatigkeiten ohne
besondere Anforderungen an die Teamfahigkeit des Klagers aus. Die Aufnahme solcher Tatigkeiten stehe unter der Voraussetzung, dass der
Klager erneut eine geeignete psychotherapeutische Behandlung in Angriff nehme. Langer als sechs Monate andauernde medizinische
Einschrankungen bestinden nach den schlussigen und Gberzeugenden Ausfihrungen von Dr. K. fir die genannten Tatigkeiten nicht.
Daruber hinaus bestehe auch kein Anspruch auf eine vor dem 01.07.2009 beginnende Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei
Berufsunfahigkeit. Unter Beriicksichtigung der weitgehend in ihren Schlussfolgerungen Ubereinstimmenden Gutachten von Dr. K., Dr. M. und
Dr. C., aber auch der im Verwaltungsverfahren des vorhergehenden Rentenverfahrens eingeholten Gutachten des Psychiaters und
Psychotherapeuten H. und des Internisten Dr. R. (Gutachten vom 17.01.2006) sei das Gericht davon Uberzeugt, dass der Klager bis zum
anerkannten Leistungsfall Mitte 2009 noch in der Lage gewesen sei, seine bisherige Tatigkeit (ggf. an einem anderen Arbeitsplatz) als 1. SB-
SGG vollschichtig zu verrichten. Zu berticksichtigen sei dabei auch, dass der Klager in der ersten Jahreshalfte 2009 noch in der Lage
gewesen sei, erfolgreich an einer Fortbildungsveranstaltung flr Fachanwalte im Sozialrecht teilzunehmen. Ferner enthalte das
Vorerkrankungsverzeichnis der Krankenkasse vom 14.12.2009 zwischen dem 31.01.2006 und dem 15.12.2008 keine langeren einschlagigen
Arbeitsunfahigkeitszeiten. Hinweise darauf, dass die fehlenden langeren Arbeitsunfahigkeitszeiten auf die Tatsache zurtickzufihren seien,
dass der Klager ab 01.07.2007 bei reduzierter Arbeitszeit tatig gewesen sei, bestiinden nicht. Denn bei dem bestehenden Krankheitsbild
waren ansonsten auch bei einer nur halbschichtigen Beschaftigung langere Zeiten der Arbeitsunfahigkeit zu erwarten gewesen. Auf die vom
Klager thematisierte Zumutbarkeit der Verweisung auf einen Beruf aus einer niedrigeren Stufe im Sinne des Stufenschemas komme es vor
diesem Hintergrund nicht an. Selbst wenn davon auszugehen sei, dass der Klager seine Tatigkeit als 1. SB-SGG (bzw. ein Aquivalent davon)
vor dem 01.07.2009 nur noch weniger als sechs Stunden habe verrichten kdnnen, ware in diesem Fall eine Verweisung des Klagers auf eine
Tatigkeit als "normaler" bzw. sonstiger Sachbearbeiter einer Agentur fiir Arbeit sowohl gesundheitlich als auch sozial zumutbar gewesen.

Zu Begriindung der Entscheidung im Uberpriifungsverfahren nach § 44 SGB X (S 8 R 2418/11) fiihrte das SG aus, dass ein unanfechtbarer
Verwaltungsakt mit Wirkung fur die Vergangenheit zurlickzunehmen sei, soweit bei dessen Erlass das Recht unrichtig angewandt oder von
einem Sachverhalt ausgegangen worden sei, der sich als unrichtig erweise und soweit deshalb Sozialleistungen zu Unrecht nicht erbracht
worden seien. Dies sei bei Erlass des Bescheides vom 16.08.2005 nicht der Fall gewesen, da der Kldger weder voll noch teilweise
erwerbsgemindert (bei Berufsunfahigkeit) gewesen sei.

Gegen die ihm jeweils am 21.02.2013 zugestellten Urteile hat der Klager am 03. und am 04.03.2013 jeweils Berufung eingelegt (- L5 R
930/13 - und - L 5 R 950/13 -), die mit Beschluss vom 25.03.2013 zur gemeinsamen Verhandlung und Entscheidung verbunden wurden.

Der Klager halt die angefochtenen Urteile flr unzutreffend und unvollstandig. Er macht geltend, es sei eine Zuruckverweisung an das SG
erforderlich. Dieses habe den eigentlichen Streitstoff weitgehend nicht aufgegriffen und daher auch nicht berticksichtigt, so dass es die
Klagen ohne zureichende Priifung und Begriindung abgewiesen habe. Es sei nach wie vor nicht ersichtlich, was dem geltend gemachten
Anspruch konkret entgegenstehe. Eine detaillierte Begriindung erscheine weder mdéglich noch erforderlich, er habe seinen
Rechtsstandpunkt bereits im Widerspruchs- und Klageverfahren erschépfend dargelegt.

Der Klager beantragt - sachgerecht gefasst -,
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das Urteil des Sozialgerichts Ulm vom 23.01.2013 aufzuheben und die Beklagte unter Abanderung des Bescheides vom 10.03.2010 in der
Fassung des Bescheides vom 22.06.2010 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 22.03.2011 zu verurteilen, ihm
Erwerbsminderungsrente in groftmaéglichem Umfang ab Juni 2005 in gesetzlicher Hohe zu gewahren,

sowie

das Urteil des Sozialgerichts Ulm vom 23.01.2013 in der Fassung des Berichtigungsbeschlusses vom 14.08.2013 aufzuheben und den
Beklagten unter Aufhebung des Bescheides vom 08.07.2009 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 22.02.2010 zu verurteilen, den
Bescheid vom 16.08.2005 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 10.10.2006 zurlick zu nehmen und ihm Erwerbsminderungsrente
im groRtmaoglichen Umfang ab Juni 2005 in gesetzlicher Hohe zu gewahren,

ferner,

zur Aufklarung der Entwicklung des Gesundheitszustandes und der dadurch bedingten Einschrankungen der Erwerbsfahigkeit des Klagers
Dr. K. unter Beriicksichtigung des Gutachtens von Dr. C. vom 22./26.10.2009, der Stellungnahme von Dr. G. vom 22.12.2009, der
Stellungnahme von Prof. Dr. G. vom 04.11.2009 und 13.12.2010 zu den am 02.01.2013 formulierten Fragen sowie zum Gutachten des Dr.
W. vom 12.02.2016 und zur nervenarztlichen Stellungnahme der Beklagten vom 21.04.2016 zu hdren, ob die beiden Stellungnahmen bei
der gutachterlichen AuRerung beriicksichtigt wurden, wie sich diese auf die Beurteilung ausgewirkt haben und ob weiterer Kldrungsbedarf
gesehen werde, ob sich aus dem Gutachten von Dr. W. Auswirkungen auf seine Beurteilung ergeben, inwieweit dem Gutachten von Dr. W.
gefolgt werde und welchen Gutachtensaussagen, aus welchen Griinden, gefolgt werde.

Dr. K. dazu zu héren, welche Erkenntnisse und Uberlegungen er mit der gutachterlichen Aussage hinsichtlich einer bereits damaligen
gesundheitlichen Uberforderung durch die berufliche Tatigkeit, der nachfolgenden (Uber-) Belastung des Restleistungsvermdgens und der
Entwicklung der Leistungsfahigkeit, der (andernfalls vermeidbaren) dritten langfristigen Episode schwerer Depression an Ende 2008, der
Bestimmung des Zeitpunkts, zu dem die Erwerbsfahigkeit im Beruf und in vergleichbaren Tatigkeiten auf weniger als sechs Stunden
gesunken sei, verbinde.

Ferner Dr. K. dazu zu befragen,

ob es sich bei den von ihm benannten dauerhaften gesundheitlichen Schaden um Folgen einer schweren Depression handelt bzw. welcher
Zusammenhang mit diesen Erkrankungen (ab 1999) bestehe und wie das Risiko einer erneuten schweren Depression durch psychische
Uberforderungen einzuschatzen sei, ob mit den beschriebenen Einschrankungen auch Zwénge, Handlungsstérungen oder "Unvermégen”
durch ungeniigende Stressresistenz, Frustrationstoleranz, fehlenden Antrieb, erschopfte Willenskraft, unzureichende Anpassungs-
/Umstellungsfahigkeit und Schwierigkeiten der Verarbeitung im Spannungsfeld friherer und zwischenzeitlicher Tatigkeitsebene mit
Uberforderung/Unterforderung bzw. Uberqualifikation/Unterqualifikation verbunden sei und wie die krankheitsbedingten psychischen
Einschrankungen der Willensbildung von zumutbarer Willensanstrengung abzugrenzen sei,

wie die unterschiedlichen Einschatzungen - insb. der beiden Gutachter - zu erklaren sind, ob es evtl. Sondermeinungen gibt, eine
abweichende Lehrmeinung oder einen Schulenstreit, an welchen wissenschaftlichen Erkenntnissen oder arztlichem Erfahrungswissen sich
die bisherige Beurteilung orientiere, wie danach zwischen "Erleben in der Begutachtungssituation" und der "dokumentierten Entwicklung" in
der Vergangenheit (auch hinsichtlich des wiederholt unberticksichtigt gebliebenen Berichts der M.-B.-Klinik fiir die Zeit vom 09.11.2004 bis
18.01.2005) zu gewichten sei, wie das Ergebnis des Gerichtsgutachtens kontrolliert, gesichert bzw. von welchem Wahrscheinlichkeitsgrad
auszugehen sei, wie sich - auch rickschauend - auswirke, dass anstatt der empfohlenen Verhaltenstherapie eine ausschlieflich
tiefenpsychologisch orientierte Therapie stattfand und der letzte diesbezligliche Antrag von Ende 2010 bis Ende 2012 zwei Jahre abgelehnt
worden sei,

was daflr spreche, dass durch die Gesundheitsstérungen und das eingeschrankte Leistungsvermégen keine den Ublichen Bedingungen des
allgemeinen Arbeitsmarktes entsprechende Leistungsfahigkeit mehr gegeben sein kdénne,

ob es Anhaltspunkte flir erhebliche Einschrankungen mit besonderen Schwierigkeiten hinsichtlich der Gewéhnung und Anpassung an einen
neuen Arbeitsplatz bzw. fir Uberforderung oder zu vermeidende Unterforderung in der Arbeitssituation am allgemeinen Arbeitsmarkt gebe,

von welchen konkreten medizinischen Anknipfungstatsachen (positives und negatives Leistungsbild, Besonderheiten der Anpassungs- und
Umstellungsfahigkeit, Frustrationstoleranz, fehlende Stressresistenz, ab wann ) ein evtl. erganzendes berufs-/arbeitsmarktkundliches
Gutachten auszugehen habe,

ob er nicht trotzdem von nicht genutzten Mdglichkeiten zu positiven Entwicklungsprozessen durch unterlassene MaRnahmen der
medizinischen/beruflichen Rehabilitation (Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben) ausgehe und wie sich evtl. Versaumnisse der
Vergangenheit auf die bisherige und kinftige Leistungsfahigkeit auswirkten.

Hilfsweise,

Dr. K. zur Erlauterung seines Sachverstandigengutachtens zu laden und ihm die benannten Fragen zu stellen.

Ferner,

Dr. W. zur Erlduterung seines Sachverstandigengutachtens zu laden und ihn zur gesundheitlichen Entwicklung zwischen 2004/2005 und
seinem Gutachten vom 12.02.2016 zu befragen, insb. zum Beklagteneinwand der im Langsschnitt des Krankheitsverlaufs erkennbar
werdenden Fluktuation der krankheitsimmanenten Einschrankungen sowie zur Verschlechterungstendenz und zur Abnahme der

gesundheitlichen Restkompetenzen sowie zu deren Meinung, dass im Sinne einer zunehmenden Verschlechterungstendenz aus
facharztlicher Sicht entgegen seinem Gutachten mit hoher Wahrscheinlichkeit und ausreichender Sicherheit erst ab 30.11.2015 von einer
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globalen psycho-physischen Minderbelastbarkeit auszugehen sei, welche mit einer globalen quantitativen Leistungsminderung auf unter
drei Stunden taglich deckungsgleich sei.

Ferner,
Prof. Dr. G., Facharzt fir psychosomatische Medizin und Psychotherapie, L. Weg, B., auf der Basis seiner Stellungnahmen vom 04.11.2009
und vom 13.12.2010 zum weiteren gerichtlichen Sachverstandigen zu ernennen und von ihm ein ("Ober-") Aktenlagegutachten zur

Entwicklung des Gesundheitszustandes und der Leistungseinschrankungen seit 2004/2005 einzuholen,

zur Beurteilung der Auswirkungen auf den Arbeitsmarkt eine berufs /arbeitsmarktkundliche Stellungnahme der Bundesagentur fiir Arbeit
einzuholen.

SchlieRlich,
die Verfahren an das Sozialgericht Ulm zurlickzuverweisen,

die Voraussetzungen fur die Anwendung des § 192 Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 SGG zu schaffen, die Kosten der Gutachten des Dr. K. vom 06.05.2012
und des nach § 109 SGG erstatteten Gutachtens des Dr. W. der Beklagten, hilfsweise der Staatskasse aufzuerlegen.

Hilfsweise,

die Revision zuzulassen.

Die Beklagte beantragt,

die Berufungen zurtickzuweisen.

Sie hat die erstinstanzlichen Entscheidungen (zunachst) flr zutreffend erachtet und hierzu auf eine Stellungnahme ihres
Beratungsarztlichen Dienstes, flir den Dr. Sch. unter dem 15.03.2013 ausgeflhrt hat, weitere medizinische Ermittlungen seien nicht
erforderlich, verwiesen.

Mit Bescheid vom 05.12.2014 hat die Beklagte dem Klager anstelle der bisherigen Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei
Berufsunfahigkeit eine Altersrente fiir schwerbehinderte Menschen ab 01.10.2014 mit einem Zahlbetrag in Hohe von 1.466,53 EUR
monatlich ab 01.10.2014 und in Héhe von 1.461,63 EUR monatlich ab 01.01.2015 bewilligt.

Auf Antrag des Klagers nach § 109 SGG hat der Senat Dr. W., Facharzt fiir psychosomatische Medizin und Psychotherapie sowie fiir
Allgemeinmedizin, zum gerichtlichen Sachverstandigen ernannt und mit der Erstattung eines Gutachtens beauftragt. In seinem facharztlich
psychosomatischen psychotherapeutischen Gutachten vom 12.02.2016 hat Dr. W. beim Klager eine narzisstische Stérung, eine
Angststorung und eine Zwangsstorung i.S. einer Handlungsstdrung diagnostiziert. Er hat von einer eingeschrankten Introspektionsfahigkeit,
einem eingeschrankten Selbstbild, das fast ausschlieflich um seine Fahigkeiten und Leistungen kreise, sowie einer zwanghaften,
selbstqualerischen Rechthaberei berichtet. Der Klager sei nicht in der Lage, einer beruflichen Tatigkeit drei Stunden taglich nachzugehen.
Die Leistungseinschrankung bestehe seit der Erkrankung im Jahr 2004/2005 und der folgenden missgluckten Wiedereingliederung. Dies
folge, so der Gutachter, aus dem Verlauf der Erkrankung, die eine typische Entwicklung im Sinne einer Eskalation zeige. Zwar wichen seine
Befunde nicht von denen, die von den Vorgutachtern erhoben wurden, ab, er gewichte jedoch die Stérungen, insb. die narzisstische Stérung,
anders als die zuvor befassten Gutachter.

Die Beklagte hat sich, nachdem ihr das Gutachten tbersandt worden ist, durch Dr. Z., Facharzt fir Psychiatrie und Psychotherapie, arztlich
beraten lassen. Dr. Z. hat in seiner Stellungnahme vom 21.04.2016 ausgefuhrt, im Langsschnitt des Krankheitsverlaufs zeige sich eine
Fluktuation der krankheitsimmanenten Einschrankungen mit einer Verschlechterungstendenz und einer Abnahme der gesundheitlichen
Restkompetenzen. So habe Dr. K. zwar noch eine vollschichtige Leistungsfahigkeit bekundet, jedoch die dringende Notwendigkeit einer
Behandlungsintensivierung beschrieben. Auch habe er von sich verstarkenden Persdnlichkeitsziigen berichtet, die sich nunmehr, im
Gutachten von Dr. W., manifestiert hatten. So wiirden jetzt tiefere Stérungen deutlich. Diese dokumentierte Verschlechterung lasse
nunmehr schliissig eine globale psycho-physische Minderbelastbarkeit, auch in quantitativer Hinsicht, deutlich werden. Gestlitzt hierauf hat
die Beklagte unter dem 28.04.2016 ein Vergleichsangebot unterbreitet, dem Klager, anstelle seiner bisherigen Rente wegen teilweiser
Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit, eine unbefristete Rente wegen voller Erwerbsminderung aufgrund eines am 30.11.2015
eingetretenen Leistungsfalls ab dem 01.12.2015 zu gewahren.

Der Klager ist dem Vergleichsangebot der Beklagten nicht beigetreten. Die Einschatzung, der Leistungsfall sei erst am 30.11.2015
eingetreten, habe keine medizinische Basis.

Hinsichtlich der weiteren Einzelheiten des Sach- und Streitstandes wird auf die Prozessakten beider Rechtszlige sowie die bei der Beklagten
fur den Klager gefiihrten Verwaltungsakten, die Gegenstand der mindlichen Verhandlung vom 31.08.2016 geworden sind, sowie die
Niederschrift der miindlichen Verhandlung vom 31.08.2016 verwiesen.

Entscheidungsgrinde:

Die gemaR § 151 Abs. 1 SGG form- und fristgerecht eingelegten Berufungen des Klagers sind statthaft (vgl. §8 143, 144 SGG) und damit
insg. zuldssig. Sie fihren fir den Klager jedoch nicht zum Erfolg.

Der Senat konnte in der Sache entscheiden, obschon der Klager zum Termin am 31.08.2016 nicht erschienen ist. Der Klager wurde in der
Ladung vom 29.06.2016 ausdricklich auf diese Mdglichkeit hingewiesen (§§ 153 Abs. 1, 110 Abs. 1 Satz 2 SGG). Darlber, dass den Antragen
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des Klagers, den Termin zur mindlichen Verhandlung aufzuheben und in eine weitergehende Beweisaufhahme einzutreten, nicht
nachgekommen wird, wurde der Klager jeweils zeitnah unter dem 04.07.2016 und dem 15.08.2016 in Kenntnis gesetzt.

Das SG hat die Klagen zu Recht abgewiesen. Der Bescheid vom 10.03.2010 in der Fassung des Bescheides vom 22.06.2010 in der Gestalt
des Widerspruchsbescheides vom 22.03.2011, mit dem dem Klager bei gleichzeitiger Ablehnung weitergehender Anspriche eine Rente
wegen teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit ab dem 01.07.2009 bewilligt wurde, ist, wie der Bescheid vom 08.07.2009 in der
Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 22.02.2010, mit dem die Ricknahme des ablehnenden Bescheides vom 16.08.2005 in der Gestalt
des Widerspruchsbescheides vom 10.10.2006 abgelehnt wurde, rechtmaRig. Der Kldger hat keinen Anspruch auf Gewahrung einer Rente
wegen voller oder die hilfsweise begehrte Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung ab 2005 und auf die Gewahrung einer Rente wegen
teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit vor dem 01.07.2009.

Der Senat ist hierbei, da der Klager das Vergleichsangebot der Beklagten vom 28.04.2016 nicht angenommen hat, im Rahmen der
klagerseits gestellten Antrage, vollumfanglich zur Entscheidung berufen, ohne an den Inhalt des Vergleichsangebots der Beklagten
gebunden zu sein.

Gem. § 43 Abs. 1 Satz 1 bzw. Abs. 2 Satz 1 SGB VI haben Versicherte bis zum Erreichen der Regelaltersgrenze Anspruch auf Rente wegen
teilweiser bzw. voller Erwerbsminderung, wenn sie teilweise bzw. voll erwerbsgemindert sind, in den letzten funf Jahren vor Eintritt der
Erwerbsminderung drei Jahre Pflichtbeitrage flr eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit haben und vor Eintritt der Erwerbsminderung
die allgemeine Wartezeit erflllt haben. Teilweise erwerbsgemindert sind Versicherte, die wegen Krankheit oder Behinderung auf nicht
absehbare Zeit auerstande sind, unter den Ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarkts mindestens sechs Stunden taglich
erwerbstatig zu sein (§ 43 Abs. 1 Satz 2 SGB VI); volle Erwerbsminderung liegt vor, wenn das Leistungsvermdgen auf unter drei Stunden
taglich abgesunken ist (§ 43 Abs. 2 Satz 2 SGB VI). Erwerbsgemindert ist nicht, wer unter den Ublichen Bedingungen des allgemeinen
Arbeitsmarkts mindestens sechs Stunden taglich erwerbstatig sein kann; dabei ist die jeweilige Arbeitsmarktlage nicht zu berlcksichtigen (§
43 Abs. 3 SGB VI).

Bei der Beurteilung des geltend gemachten Rentenanspruchs ist ferner von Bedeutung, dass dem Klager mit Bescheid vom 05.12.2014 ab
dem 01.10.2014 anstelle der ihm ab dem 01.07.2009 gewahrten Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit eine
Altersrente flr schwerbehinderte Menschen bewilligt worden ist. § 34 Abs. 4 Nr. 1 SGB VI, der als Sonderregelung zu § 89 SGB VI eine
negative Anspruchsvoraussetzung darstellt, bestimmt hierzu, dass nach bindender Bewilligung einer Rente wegen Alters oder fiir Zeiten des
Bezugs einer solchen Rente der Wechsel in eine Rente wegen verminderter Erwerbsfahigkeit ausgeschlossen ist. Da nicht ersichtlich ist,
dass der Bescheid von 05.12.2014 nicht bindend geworden ist oder keine entsprechenden Rentenzahlungen an den Klager geleistet worden
sind, ist ein Wechsel der Rentenart ab dem 01.10.2014 grundsatzlich nicht méglich; der Klager kann grundsatzlich ab dem 01.10.2014 keine
Rente wegen voller Erwerbsminderung mehr beanspruchen. Da jedoch ein "Wechsel" i.S.d. § 34 Abs. 4 SGB VI nicht vorliegt, wenn dem
Rentenbegehrenden riickwirkend ab einem Zeitpunkt vor Beginn der Altersrente eine Rente wegen Erwerbsminderung anerkannt wird (vgl.
hierzu Freudenberg in: Schlegel/Voelzke, jurisPK-SGB VI, 2. Aufl. 2013, § 34 SGB VI, Rn. 84; BSG, Urteil vom 26.07.2007 - B 13 R 44/06 R - in
juris), liegt vorliegend jedenfalls fiir die davor liegende Zeit dann kein verbotener Wechsel vor, wenn ein Anspruch auf Gewahrung einer
Rente wegen voller Erwerbsminderung vor dem 01.10.2014 bestanden hat. Dies ist jedoch zur Uberzeugung des Senats nicht der Fall. Der
Klager war weder zum 30.09.2014 (noch danach) oder zu einem friiheren Zeitpunkt (voll) erwerbsgemindert. Der Senat folgt insofern der
schlissigen und nachvollziehbaren Einschatzung des im erstinstanzlichen Verfahren gutachterlich gehérten Dr. K ... Dieser hat bezogen auf
die dortige Untersuchung des Klagers nachvollziehbar dargelegt, dass eine rentenberechtigende Leistungseinschrankung beim Klager nicht
besteht. Er hat bei einer erhaltenen quantitativen Leistungsfahigkeit in Ansehung der von ihm erhobenen Befunde lediglich davon berichtet,
dass bestimmte qualitative Anforderungen an eine Tatigkeit des Klagers nicht mehr gestellt werden dirfen. So hat er, in Ubereinstimmung
mit den Vorgutachtern Dr. C. und Dr. M., Einschrankungen der Kompensationsfahigkeiten des Klagers gesehen, jedoch klar strukturierte
Tatigkeiten ohne besonderen Zeitdruck und ohne vermehrte Verantwortlichkeit flr zumutbar erachtet. Auch Dr. M. hat eine aufgrund
personlichkeitsbezogener Faktoren reduzierte Stressbelastbarkeit gesehen und deshalb (nur) die zuletzt ausgelibte Tatigkeit des Klagers
sowie Tatigkeiten mit hohem Druck, Stress und erhéhter oder hoher Verantwortung flir Personen und Sachwerte fir nicht zumutbar
erachtet. Ausdricklich hat sie jedoch leichte bis mittelschwere Tatigkeiten im Umfang von sechs Stunden taglich und mehr fir zumutbar
erachtet. Die insoweit Ubereinstimmenden Ausfihrungen der Gutachter zum Leistungsbild des Klagers lassen den Senat nicht daran
zweifeln, dass dem Klager bis zum 30.09.2014 die Durchfiihrung einer leichten Tatigkeit noch in einem Umfang von sechs Stunden taglich
und mehr zumutbar war, sofern bestimmte qualitative Leistungsausschllssen (keine Arbeiten unter Stressbelastungen und Zeitdruck, keine
Arbeiten in regelmaBigem Kundenverkehr und mit erhéhten Anforderungen an die Teamfahigkeit) vermieden werden. Diese Einschatzung
entspricht auch der Beurteilung durch den behandelnden Arzt fiir Sportmedizin und Chirotherapie Dr. B., der ebenfalls leichte Tatigkeiten
ohne auBergewohnliche Stressoren fiir moglich erachtet hat. Der Senat vermag sich demgegentiber der Einschatzung von Dr. W. in dessen
Gutachten vom 12.02.2016, dass der Klager (seit 2004/2005) nicht in der Lage sei, einer dreistiindigen beruflichen Tatigkeit nachzugehen,
nicht anzuschlieBen. Zwar hat Dr. W. beim Klager eine narzisstische Stérung, eine Angststérung und eine Zwangsstérung i.S. einer
Handlungsstérung diagnostiziert und von einer eingeschrankten Introspektionsfahigkeit, einem eingeschrankten Selbstbild sowie einer
zwanghaften, selbstqualerischen Rechthaberei berichtet, jedoch hat Dr. W. keine, die Leistungseinschatzung tragenden
psychopathologischen Befunde mitgeteilt. Er hat vielmehr angefiihrt, dass seine Befunde nicht von denen der Vorgutachter abweichen.
Diese tragen jedoch eine rentenbegriindende quantitative Leistungsreduzierung gerade nicht. So hat Dr. K. von einer gut erhaltenen
affektiven Schwingungsfahigkeit, einer nicht depressiven Stimmung berichtet und Hinweise auf Stérungen der Auffassungsgabe, des
Konzentrationsvermdgens oder der Merkfahigkeit verneint. Da aus dem Gutachten von Dr. W. uUberdies nicht hervorgeht, dass der Klager in
seiner Fahigkeit, seinen Lebensalltag zu bewaltigen maRgeblich eingeschrankt ist, vermag sich der Senat der Leistungseinschatzung von Dr.
W., auch in Ansehung der angefiihrten krankheitsbedingten misstrauischen Abwehrhaltung gegeniiber einer Erwerbstatigkeit, auch bezogen
auf den von ihm angenommenen Leistungsfall im Jahr 2004/2005, nicht anzuschlieen. Insofern ist flir den Senat auch maRgeblich, dass Dr.
W. in seinem Gutachten weder eine Anamneseerhebung dargestellt, noch sich mit den aktenkundigen arztlichen und gutachterlichen
Stellungnahmen auseinandergesetzt und er demzufolge seine Einschatzung lediglich mit seiner abweichenden Gewichtung begriindet hat.
SchlieRlich vermag die von der Beklagten vorgelegte arztliche Stellungnahme von Dr. Z. eine abweichende Beurteilung des Senats nicht zu
begrinden. Dr. Z. flhrt zwar an, dass die eingeschrankte Introspektionsfahigkeit, das eingeschrankte Selbstbild und die zwanghafte
Rechthaberei Ausdruck einer sich im Laufe der Zeit verstarkenden Krankheitsentwicklung seien, die zu einer zunehmenden Abnahme der
dem Klager verbleibenden Ressourcen seiner psychischen Belastbarkeit gefiihrt haben, indes sieht der Senat hierin, in Ermangelung
konkreter psychisch bedingter Einschrankungen, keinen Hinweis auf eine quantitative Leistungsreduzierung.
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Mithin war der Kldger zur Uberzeugung des Senats bis zum 30.09.2014 (und auch dariiber hinaus) in der Lage, bei Vermeidung bestimmter
qualitativer Anforderungen (Tatigkeiten mit einer hohen Stress- und Druckbelastung und erhéhter Verantwortung fir Personen und
Sachwerte) einer leichten Tatigkeit in einem zeitlichen Umfang von sechs Stunden taglich und mehr nachzugehen. Er war daher weder voll,
noch teilweise erwerbsgemindert.

Anhaltspunkte dafir, dass beim Klager eine Summierung ungewdhnlicher Leistungsbeeintrachtigungen oder eine spezifische
Leistungsbeeintrachtigung gegeben waren, bestehen nicht. Die bestehenden qualitativen Leistungseinschrankungen sind bereits durch den
Umstand, dass nur leichte Arbeiten zumutbar sind, mitbertcksichtigt. Schlieflich ist auch nicht von einem verschlossenen Arbeitsmarkt im
Sinne der Rechtsprechung des BSG und der dort aufgestellten Kriterien auszugehen (siehe u.a. Urteil vom 05.10.2005-B 5 R] 6/05 R - in
juris).

Ein Anspruch auf Gewahrung einer Rente wegen voller oder teilweiser Erwerbsminderung besteht mithin nicht.

Der Klager hat auch keinen Anspruch auf eine teilweise Erwerbsminderungsrente bei Berufsunfahigkeit vor dem 01.07.2009. Der Bescheid
vom 10.03.2010 in der Fassung des Bescheides vom 22.06.2010 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 22.03.2011 ist auch
insoweit rechtmagig.

Der geltend gemachte Anspruch auf Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit ab Juni 2005 beurteilt sich nach § 240
SGB VI. Hiernach haben bei Erfiillung der sonstigen Voraussetzungen, Versicherte, die vor dem 02.01.1961 geboren und berufsunfahig sind,
Anspruch auf Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit. Berufsunfahig sind nach & 240 Abs. 2 SGB VI Versicherte,
deren Erwerbsfahigkeit wegen Krankheit oder Behinderung im Vergleich zur Erwerbsfahigkeit von kdrperlich, geistig und seelisch gesunden
Versicherten mit ahnlicher Ausbildung und gleichwertigen Kenntnissen und Fahigkeiten auf weniger als sechs Stunden gesunken ist. Der
Kreis der Tatigkeiten, nach dem die Erwerbsfahigkeit von Versicherten zu beurteilen ist, umfasst alle Tatigkeiten, die ihren Kraften und
Fahigkeiten entsprechen und ihnen unter Berlcksichtigung der Dauer und des Umfangs ihrer Ausbildung sowie ihres bisherigen Berufs und
der besonderen Anforderungen ihrer bisherigen Berufstatigkeit zugemutet werden kénnen. Zumutbar ist stets eine Tatigkeit, fir die die
Versicherten durch Leistungen zur beruflichen Rehabilitation mit Erfolg ausgebildet oder umgeschult worden sind. Berufsunfahig ist nicht,
wer eine zumutbare Tatigkeit mindestens sechs Stunden taglich ausiuben kann; dabei ist die jeweilige Arbeitsmarktlage nicht zu
berlicksichtigen. Die soziale Zumutbarkeit einer Verweisungstatigkeit richtet sich nach der Wertigkeit des bisherigen Berufs. Die Rspr. des
BSG hat insoweit das so genannte Mehrstufenschema entwickelt. Die Stufen sind von unten nach oben nach ihrer Leistungsqualitat, diese
gemessen nach Dauer und Umfang der im Regelfall erforderlichen Ausbildung und beruflichen Erfahrung, nicht nach Entlohnung oder
Prestige, geordnet. Danach sind bei den Angestelltenberufen zu unterscheiden: Ungelernte Berufe (Stufe I); Berufe mit einer Ausbildung bis
zu zwei Jahren (Stufe Il); Berufe mit einer Ausbildung von mehr als zwei Jahren (Stufe Ill); Berufe, die zusatzliche Qualifikationen oder
Erfahrungen oder den erfolgreichen Besuch einer Fachschule voraussetzen (Stufe IV), zu ihr gehéren Facharbeiter mit Vorgesetztenfunktion
gegenuber anderen Facharbeitern, Spezialfacharbeiter, Meister, Berufe mit Fachschulqualifikation als Eingangsvoraussetzung; Berufe, die
einen erfolgreichen Abschluss einer Fachhochschule oder eine zumindest gleichwertige Berufsausbildung voraussetzen (Stufe V); Berufe,
deren hohe Qualitat regelmaRig auf einem Hochschulstudium oder einer vergleichbaren Qualifikation beruht (Stufe VI). Eine Verweisung
kann nur auf einen Beruf derselben qualitativen Stufe oder der nachst niedrigeren erfolgen (BSG, Urteil vom 29.06.2004 - B4 RA 5/04 R - in
juris). Bisheriger Beruf ist in der Regel die letzte versicherungspflichtige Beschaftigung oder Tatigkeit, von der auch bei nur kurzfristiger
Auslibung auszugehen ist, wenn sie zugleich die qualitativ hdchste im Berufsleben des Versicherten gewesen ist.

Der 4. Senat des LSG ist in seinem Urteil vom 23.01.2009 (- L 4 R 4350/07 -) anhand der Erwerbsbiographie des Klagers zu der Einschatzung
gelangt, dass der bisheriger Beruf des Klagers der eines 1. SB-SGG ist und ihm in Anlegung der MaRgaben des Mehrstufenschemas die
Tatigkeit eines Sachbearbeiters in der Widerspruchsstelle sozial zumutbar war. Der erkennende Senat schlieft sich den Ausflihrungen des 4.
Senats im benannten Urteil nach eigener Prifung an. Eine Tatigkeit als Sachbearbeiter ist dem Klager bis zum 30.06.2009 auch
gesundheitlich in einem zeitlichen Umfang von sechs Stunden taglich und mehr méglich gewesen. Dies folgt fiir den Senat bereits daraus,
dass der Klager diese Tatigkeit bis einschlieBlich Januar 2009 tatsachlich im Umfang von 50% der regularen Arbeitszeit ausgelbt hat. Ferner
hat der Klager in der Zeit von Marz bis Juni 2009 erfolgreich einen Fachanwaltslehrgang flir Sozialrecht absolviert. Bereits hieraus wird
ersichtlich, dass, anders als der Klager vorbringt, seine psychische Leistungsfahigkeit nicht maRgeblich eingeschrankt war. SchlieRlich stitzt
sich der Senat auf das Gutachten des Facharztes fiir Psychiatrie, Psychotherapie und Naturheilverfahren H., der schllssig und
nachvollziehbar ausgefiihrt hat, dass der Klager auBerhalb der konfliktbeladenen Situation am innegehabten letzten Arbeitsplatz
uneingeschrankt leistungsfahig fur seine letzte Tatigkeit war.

Der Bescheid vom 10.03.2010 in der Fassung des Bescheides vom 22.06.2010 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 22.03.2011
ist mithin rechtmaRig.

Der Berufung ist auch insoweit fir den Klager erfolglos, als er sich dagegen wendet, dass die Beklagte mit ihrem Bescheid vom 08.07.2009
(Widerspruchsbescheid vom 22.02.2010) die Ricknahme des Bescheides vom 16.08.2005 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom
10.10.2006 und die Gewahrung einer Erwerbsminderungsrente bereits ab dem Jahr 2005 abgelehnt hat. Die Riicknahme des Bescheides
vom 16.08.2005 beurteilt sich nach § 44 SGB X. Nach dessen Abs. 1 ist der Verwaltungsakt, soweit sich im Einzelfall ergibt, dass bei Erlass
eines Verwaltungsaktes das Recht unrichtig angewandt oder von einem Sachverhalt ausgegangen worden ist, der sich als unrichtig erweist,
und soweit deshalb Sozialleistungen zu Unrecht nicht erbracht oder Beitrage zu Unrecht erhoben worden sind, auch nachdem er
unanfechtbar geworden ist, mit Wirkung fiir die Vergangenheit zurtickzunehmen. Da der Klager jedoch, wie oben ausgefihrt, zu keinem
Zeitpunkt erwerbsgemindert bzw. erst ab dem 01.07.2009 berufsunfahig war, hat die Beklagte im Bescheid vom 16.08.2005 das Recht
weder unrichtig angewandt, noch ist sie von einem unrichtigen Sachverhalt ausgegangen. Sie hat die Ricknahme zu Recht abgelehnt.

Der Senat sieht sich auch nicht dazu gedrangt, den Anregungen des Klagers folgend, Dr. K. und Dr. W. persénlich zu befragen, Dr. K.
abermals erganzend zu der Leistungseinschatzung von Dr. W. zu befragen, von Amts wegen ein weiteres Gutachten bei Prof. Dr. G. und ein
arbeitsmarktkundliches Gutachten bei der Bundesagentur fur Arbeit einzuholen. Nach § 103 Satz 1 SGG erforscht das Gericht den
Sachverhalt von Amts wegen, ohne an das Vorbringen und Beweisantrage der Beteiligten gebunden zu sein (§ 103 Satz 2 SGG).

Beim Antrag auf Einholung eines Gutachtens (Nr. 3 des klagerischen Schriftsatzes vom 01.07.2016; Nr. 5 des klagerischen Schriftsatzes vom
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11.08.2016) handelt es sich dem Grunde nach um einem Beweisantrag i.S.d. § 118 Abs. 1 SGG i.V.m. §§ 402 ff Zivilprozessordnung. Die
Beweisaufnahme im Wege des Strengbeweises ist an gesetzliche Voraussetzungen Uber die Beweisaufnahme gebunden, weswegen er die
prozessordnungsgemaRen Mindestvoraussetzungen erflllen muss. Zu diesen zahlen u.a. die Benennung der Tatsachen, die bewiesen
werden sollen (Beweisthema) und die Formulierung des Beweisergebnisses. Diesen Anforderungen genugt der schriftsatzliche Antrag des
Klagers nicht. Vielmehr soll Prof. Dr. G. zur "Entwicklung des Gesundheitszustandes und der Leistungseinschrankungen" gehért werden. Der
Klager hat gerade nicht unter Beweis gestellt, dass er bereits vor dem 01.12.2015 bzw. dem 01.10.2014 erwerbsgemindert gewesen sei.
Der Antrag zielt vielmehr im Kern darauf ab, dass erst die weitere Beweisaufnahme - die Erstellung eines "Obergutachtens" durch Prof. Dr.
G. - selbst die entscheidungserheblichen Tatsachen aufklaren soll. Einem derartigen Antrag braucht nicht nachgegangen zu werden (vgl.
BSG, Urteil vom 19.10.2011 - B 13 R 33/11 R - m.w.N. in juris). Im Ubrigen bedingt weder der Umstand, dass die gerichtlichen Gutachter
divergierende Leistungseinschatzungen abgegeben haben, noch der, dass der Senat sich der Einschatzung eines der Gutachter (teilweise)
nicht anzuschlieBen vermag, das Erfordernis einer weitergehenden Sachverhaltsaufklarung.

Auch dem Antrag (richtigerweise der Anregung) des Klagers, Dr. K. zu dem Gutachten von Dr. C., den Stellungnahmen von Dr. G. und Prof.
Dr. G., zum Gutachten von Dr. W. und zur nervenarztlichen Stellungnahme der Beklagten zu héren und ihm die im Antrag wiedergegebenen
Fragen zu stellen bzw. Dr. K. persdnlich zu héren (Frage Nr. 1 des Schriftsatzes vom 01.07.2016; Nr. 3 des klagerischen Schriftsatzes vom
11.08.2016), ist nicht nachzugehen. Soweit der Klager Dr. K. zu den benannten (gutachterlichen) Stellungnahmen und deren
Berlicksichtigung in seinem Gutachten befragt wissen will, ergibt sich dies bereits aus dem Gutachten selbst, in dem Dr. K. die jeweiligen
Stellungnahmen referiert hat. Im Ubrigen zielen die auf Seite 2 des Schriftsatzes vom 01.07.2016 (als Fragen Nr. 1 - 5) formulierten Fragen,
die der Klager bereits inhaltsgleich im erstinstanzlichen Verfahren unter dem 02.01.2013 vorgelegt hat, samtlich auf vertiefende und
erganzende Erlauterungen des Gutachters zu den in seinem Gutachten getroffenen Aussagen. Mit den im Gutachten und der erganzenden
Stellungnahme vom 15.09.2012 enthaltenen Ausfuhrungen hat Dr. K. jedoch bereits die vom SG gestellten Beweisfragen umfassend und
ausfuhrlich beantwortet, so dass die vom Klager gestellten Fragen lediglich einer vertiefenden Erlduterung, jedoch nicht einer weiteren
Aufklarung des Sachverhalts dienen; eine darliber hinausgehende (erneute) Befragung des Gutachters ist mithin nicht geboten.

Darlber hinaus werden durch § 103 SGG vom jeweils erkennenden Gericht keine grenzenlosen Beweisermittlungen verlangt. So ist bloBen
Vermutungen oder auch angeregten Beweisermittlungen ins Blaue hinein nicht nachzugehen (Leitherer, a.a.0., § 103, Rn. 16). Die vom
Klager angefiihrte Frage an Dr. K., bspw. ob sich durch die Einschatzung von Dr. W. eine Anderung seiner Einschatzung ergibt, veranlasst
den Senat vor diesem Hintergrund nicht, Dr. K. erganzend zu befragen. Der klagerische Vortrag lasst bereits vermissen, aus welchen
Griinden sich vor den Ausfiihrungen von Dr. W., die von ihm erhobenen Befunde wichen nicht von denen der Vorgutachter ab, die
divergierende Leistungseinschéatzung griinde vielmehr in einer anderen Gewichtung der bestehenden Gesundheitsstérungen, eine Anderung
der Leistungseinschatzung ergeben kénnte (vgl. Leitherer, a.a.0., § 103, Rn. 7a). Da Dr. W. insb. weder die Nachvollziehbarkeit der
Einschatzung von Dr. K. in Frage stellt oder weitergehende Befunde mitgeteilt hat, er vielmehr die Subjektivitat seiner Einschatzung
hervorhebt, sieht sich der Senat weder veranlasst, noch gedrangt, Dr. W. zum Vergleichsvorschlag der Beklagten bzw. der diesem zu
Grunde liegenden beratungsarztlichen Stellungnahme von Dr. Z. erganzend (persénlich) zu befragen und sodann Dr. K. hierzu und zu (vom
Klager) noch zu formulierenden Nachfragen (personlich) anzuhéren (Frage Nr. 2 des Schriftsatzes vom 01.07.2016; Nr. 4 des klagerischen
Schriftsatzes vom 11.08.2016). SchlieBlich ist der Senat auch nicht gedrangt, Dr. W. zur Erlauterung seines Gutachtens und der
gesundheitlichen Entwicklung zwischen 2004/2005 und seinem Gutachten vom 12.02.2016, insb. zum Vorbringen der Beklagten hierzu,
personlich zu befragen. Dr. W. hat seine Einschatzung zum Krankheitsverlauf in seinem Gutachten bereits dargelegt und diesen
ausdrucklich zur Grundlage seiner Einschatzung betr. den Eintritt des Leistungsfalls gemacht.

Auch der Antrag, "zur Beurteilung der Auswirkungen auf den Arbeitsmarkt eine berufs-/arbeitsmarktkundliche Stellungnahme der
Bundesagentur flr Arbeit einholen" (Frage Nr. 4 im Schriftsatz vom 01.07.2016; Nr. 6 des klagerischen Schriftsatzes vom 11.08.2016) lasst
bereits nicht erkennen, was sich wie, streitentscheidend, auf den Arbeitsmarkt auswirken soll.

Mithin hat das SG die Klagen in nicht zu beanstandender Weise abgewiesen.
Da das SG die Klagen weder abgewiesen hat, ohne in der Sache zu entscheiden (§ 159 Abs. 1 Nr. 1 SGG), noch das erstinstanzliche

Verfahren an einem wesentlichen Mangel leidet (§ 159 Abs.2 Nr. 2 SGG), ist das Verfahren nicht an das SG zurlckzuverweisen. Die
Berufungen sind zurlickzuweisen.

Uber die Antrage, die Kosten der Gutachten des Dr. K. und des Dr. W. der Beklagten, hilfsweise der Staatskasse aufzuerlegen, entscheidet
der Senat mit gesondertem Beschluss (vgl. § 192 Abs. 4 Satz 2 SGG).

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG. Dem Antrag des Klagers, (in der mindlichen Verhandlung) "die Voraussetzungen fiir die
Anwendung des § 192 Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 SGG zu schaffen" ist hierbei nicht zu entsprechen, da in Ansehung der obigen Ausfihrung keinerlei
Veranlassung dazu besteht, der Beklagten Missbrauchlichkeitskosten nach § 192 Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 SGG aufzuerlegen.

Grinde fur die Zulassung der Revision (§ 160 Abs. 2 SGG) liegen nicht vor.
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