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Die Berufung der Klagerin gegen den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Karlsruhe vom 12.08.2015 wird zuriickgewiesen.

AuBergerichtliche Kosten sind auch im Berufungsverfahren nicht zu erstatten.
Tatbestand:
Die Klagerin begehrt Rente wegen Erwerbsminderung.

Die 1977 geborene Klagerin hat eine Ausbildung zur Zahnarzthelferin abgebrochen. Im Anschluss war sie bis 31.01.2009 in verschiedenen
ungelernten - zuletzt geringfiigigen -Tatigkeiten beschaftigt. Im zeitlichen Anschluss hieran sind im Versicherungsverlauf bis 28.02.2013
neben einer geringfligigen Beschaftigung teilweise auch Zeiten von Schwangerschaft, Mutterschutz bzw. Pflichtbeitragszeiten wegen
Kindererziehung gespeichert. Vom 01.05.2014 bis 15.06.2014 bezog sie Leistungen nach dem Sozialgesetzbuch Zweites Buch (SGB II). Bei
ihr ist seit dem 10.02.2014 ein anerkannter Grad der Behinderung von 50 festgestellt. Seit 2015 ist auch die Pflegestufe 0 durch die
Pflegeversicherung festgestellt.

Am 06.02.2014 beantragte die Klagerin bei der Beklagten die Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsminderung. Aufgrund einer schweren
Depression und Borderline-Personlichkeitsstorung sei eine Erwerbsfahigkeit seit Anfang 2012 nicht mehr gegeben. Die Beklagte veranlasste
daraufhin die Begutachtung der Klagerin durch den Facharzt fiir Neurologie und Psychiatrie Dr. B ... In seinem Gutachten vom 26.03.2014
aufgrund der ambulanten Untersuchung der Klagerin am 11.03.2014 stellte Dr. B. nachfolgende Diagnosen:

1. Vielschichtige, kombinierte Personlichkeitsstorung 2. Belastungsabhangige Schulter-Arm-Beschwerden rechts 3. Adipositas 4. Neigung zu
funktioneller Beschwerdebildung.

Die Klagerin sei weiterhin in der Lage, leichte bis mittelschwere Tatigkeiten auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt noch tber sechs Stunden
taglich unter qualitativen Einschrankungen zu verrichten. Als Kassiererin an der Kasse kdnne sie nur noch unter drei Stunden taglich
arbeiten.

Mit Bescheid vom 02.04.2014 lehnte die Beklagte den Antrag der Klagerin ab. Es liege keine Erwerbsminderung im Sinne des § 43
Sozialgesetzbuch Sechstes Buch (SGB VI) vor.

Hiergegen richtete sich der am 24.04.2014 erhobene Widerspruch der Kldgerin. Aufgrund einer schweren Depression und einer Borderline-
Persdnlichkeitsstérung sei sie, die Klagerin, bereits mehrfach und tber Monate hinweg stationar behandelt worden. Durch diese
Erkrankungen sei sie nicht einmal mehr in der Lage, die Betreuung der Kinder sicherzustellen oder den Haushalt allein zu bewaltigen. Auch
die Zuerkennung der Schwerbehinderteneigenschaft bestatige den Eintritt eines Leistungsfalles.

Mit Widerspruchsbescheid vom 18.07.2014 wies die Beklagte den Widerspruch zuriick. Die Klagerin sei nach den durchgeflhrten
Ermittlungen in der Lage, leichte bis mittelschwere Tatigkeiten in Tagesschicht, ohne besonderen Zeitdruck, ohne regelmaRige nervdse
Anspannung, zu ebener Erde, nicht an unmittelbar gefahrdenden Maschinen und ohne Gberdurchschnittlich fordernde soziale Interaktionen
oder Anforderungen an die Konfliktfahigkeit sechs Stunden und mehr taglich zu leisten. Da die Klagerin nicht vor dem 02.01.1961 geboren
sei, komme auch eine Rente nach § 240 SGB VI nicht in Betracht.
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Hiergegen erhob die Klagerin am 11.08.2014 Klage zum Sozialgericht Karlsruhe (SG). Zur Begriindung trug die Klagerin im Wesentlichen
vor, dass die Beklagte ihre Leiden nicht ausreichend beriicksichtigt habe.

Die Beklagte trat der Klage unter Hinweis auf die Ausfiihrungen im Widerspruchsbescheid entgegen.

Das SG erhob Beweis durch Einholung einer sachverstandigen Zeugenauskunft des Facharztes fir Neurologie und Psychiatrie E ... Dieser
gab unter dem 16.10.2014 an, dass die maBgeblichen Leiden der Klagerin auf psychiatrischem Fachgebiet Iagen. Eine regelmaRige
berufliche Tatigkeit kénne nicht mehr geleistet werden. Es komme unvorhersehbar zu aggressiven Durchbriichen und depressiven Episoden,
so dass nicht gewahrleistet werden kdnne, dass eine regelmaBige Tatigkeit aufgenommen und aufrecht erhalten werden kénne. AuBerdem
zog das SG Unterlagen bei der Klinik H. M. in O. in Form von Entlassungsberichten vom 08.11.2012 und 10.12.2013, dem Zentralinstitut fir
seelische Gesundheit in M. in Form eines Arztbriefes vom 17.01.2014, dem Psychiatrischen Zentrum N. in W. in Form eines
Entlassungsberichts vom 30.01.2013 und eines Ambulanz-Verlaufsberichts vom 09.09.2014 sowie des Facharztes fur Innere Medizin Dr. B.
bei.

Dariber hinaus veranlasste das SG von Amts wegen die Begutachtung der Klagerin durch den Facharzt fir Neurologie und Psychiatrie sowie
psychotherapeutische Medizin Dr. W ... Dieser stellte in seinem Gutachten vom 06.03.2015 aufgrund der ambulanten Untersuchung der
Kldgerin am 05.03.2015 die Diagnose einer kombinierten Personlichkeitsstérung und einer leichten Depression. Eine quantitative
Leistungseinschrankung sei auf seinem Fachgebiet nicht begriindbar. Leichte und teilweise mittelschwere Frauenarbeiten im Rahmen einer
Flnf-Tage-Woche seien (bei Beachtung qualitativer Einschrankungen) acht Stunden je Arbeitstag zumutbar.

Nach vorheriger Anhdrung wies das SG die Klage mittels Gerichtsbescheid vom 12.08.2015 ab. Lediglich der als sachverstéandige Zeuge
gehorte Neurologe und Psychiater E. habe ein Leistungsvermdgens von mindestens sechs Stunden taglich verneint. Nach den
Uberzeugenden gutachtlichen Ausflihrungen des Facharztes fiir Neurologie und Psychiatrie sowie psychotherapeutische Medizin Dr. W. sei
diese Einschatzung aber nicht nachvollziehbar. Die Klagerin leide insbesondere an einer kombinierten Personlichkeitsstérung und einer
leichten depressiven Episode. Diese Beeintrachtigungen flhrten jedoch nur zur Einschrankung des Leistungsvermdgens der Klagerin in
qualitativer, nicht jedoch in quantitativer Hinsicht. Denn sie kdnne noch leichte und teilweise mittelschwere Tatigkeiten vollschichtig
ausuben. lhr seien lediglich schwere und mittelschwere kdrperliche Arbeiten unter Akkord-, FlieBband-, Schicht- und
Nachtarbeitsbedingungen sowie mit iberwiegendem Publikumsverkehr und mit erhéhter Verantwortung im Sinne einer Leitungsfunktion
nicht zumutbar. Auch eine rentenrelevante Minderung der Wegefahigkeit sei nicht festzustellen. Den gesundheitlichen Beeintrachtigungen
der Klagerin kdnne demnach hinreichend durch qualitative Leistungseinschrankungen Rechnung getragen werden.

Der Gerichtsbescheid wurde dem Bevollméachtigten der Kldgerin am 18.08.2015 mittels Empfangsbekenntnis zugestellt.

Hiergegen richtet sich die am 01.09.2015 zum Landessozialgericht Baden-Wirttemberg (LSG) erhobene Berufung der Klagerin. Das
Gutachten des Dr. W. weise Unstimmigkeiten auf und lasse Fragen offen. Bereits der vom Gutachter gebrauchte Begriff der Frauenarbeit sei
diskriminierend. Auch die Diagnosen und die Krankheitsveranderungen seien nicht zutreffend erfasst. Sie, die Klagerin, bendtige fir die
Bewaltigung des Alltags ein komplexes Hilfsnetz. Dieses belege die Erwerbsunfahigkeit und lasse nicht den Schluss zu, dass sie, die
Klagerin, sich hierauf eingerichtet habe. Auch durch die zahlreichen stationdren Aufenthalte seien ihre massiven gesundheitlichen
Einschrankungen nachgewiesen. Zu bertcksichtigen sei ferner die Zuerkennung der Pflegestufe 0 mit einer erheblichen Einschrankung der
Alltagskompetenz. Erganzend ist darliber hinaus die Bestatigung des Zentralinstituts fur Seelische Gesundheit M. vom 29.02.2016 vorgelegt
worden, wonach die Klagerin zwischen dem 13.01.2014 und dem 10.11.2014 an 32 ambulanten Sitzungen der Borderline Skillsgruppe
teilgenommen habe. Zwischen dem 27.08.2015 und dem 17.11.2015 sei ein weiterer Aufenthalt im Klinikum H. M. erforderlich gewesen
(Entlassbericht vom 30.11.2015).

Die Klagerin beantragt,

den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Karlsruhe vom 12.08.2015 sowie den Bescheid der Beklagten vom 02.04.2014 in der Gestalt des
Widerspruchsbescheids vom 18.07.2014 aufzuheben und die Beklagte zu verurteilen, der Klagerin Rente wegen voller Erwerbsminderung,
hilfsweise wegen teilweiser Erwerbsminderung, ab dem 01.02.2014 zu gewahren,

hilfsweise, zum Beweis der Tatsache, dass die Klagerin bereits mit der Wahrnehmung der Aufgaben des Alltags uberfordert ist und dass sie
nicht in der Lage ist, den Haushalt zu fihren und die Betreuung der Kinder sicherzustellen, den Ehemann der Klagerin, Herrn Ch. M., L., 7 ...
0., als Zeugen zu vernehmen,

hilfsweise, den benannten Zeugen dazu zu vernehmen, dass das Krankheitsbild der Kldgerin zu einem Verlust ihrer Impulskontrolle fihrt und
dass schon objektiv harmlose Situationen zu einer Eskalation der Situation flihren kénnen,

hilfsweise, den gerichtlichen Sachverstandigen Prof. Dr. M. Sch., zu laden Uber das Psychiatrische Zentrum N., H., 6 W., personlich zu laden
und zu vernehmen.

Die Beklagte beantragt,
die Berufung zurlickzuweisen.

Zutreffend habe das SG die Klage abgewiesen. Die Beklagte hat die Stellungnahme des Facharztes flir Psychiatrie und Psychotherapie N.
vom 16.02.2016 vorgelegt.

Der Senat hat daraufhin die erneute Begutachtung der Klagerin durch den Facharzt fur Psychiatrie und Psychotherapie Prof. Dr. Sch.
veranlasste. Dieser hat in seinem Gutachten vom 10.01.2017 aufgrund ambulanter Untersuchungen der Klagerin am 05.12.2016 und
23.12.2016 u.a. unter Durchfiihrung von testpsychologischen Beschwerdevalidierungsverfahren die Diagnosen einer rezidivierenden
depressiven Stérung (gegenwartig leichtgradige Episode) und einer emotional instabilen Personlichkeitsstorung vom Borderline-Typ gestellt.
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Bei Zusammenschau der klinischen und testpsychologischen Befunde sei davon auszugehen, dass zumindest in Bezug auf die kognitiven
Defizite eine unauthentische Beschwerdeprasentation im Sinne aggravatorischen Verhaltens wahrscheinlich sei. Die Klagerin sei noch in der
Lage, leichte Tatigkeiten und vorlibergehend mittelschwere Arbeiten unter Beriicksichtigung qualitativer Leistungseinschrankungen sechs
Stunden und mehr taglich im Rahmen einer Finf-Tage-Woche zu verrichten.

Mit Schreiben vom 21.03.2017 hat die Klagerin Einwande gegen das Gutachten erhoben. Bereits ihr Geburtsdatum sei falsch erfasst.
Unerwahnt bleibe, dass sie, die Klagerin, in Begleitung ihres Enemannes erschienen und diesem nur gestattet gewesen sei, an einem
Vorgesprach teilzunehmen. Soweit der Gutachter erwahne, dass Reha-MaRnahmen bislang nie ein Thema gewesen seien, sei von Seiten der
Pflegeversicherung keine realistische Mdglichkeit gesehen worden, die Pflegebedirftigkeit zu vermeiden, zu vermindern oder eine
Verschlimmerung zu verhiten. Unzutreffend sei auch, dass bei dem Sohn eine Borderline-Personlichkeitsstdrung diagnostiziert worden sei.
Der Grund fir den zeitweisen Aufenthalt des jlingeren Sohnes bei den Schwiegereltern basiere auf einer Vereinbarung mit dem Jugendamt,
um die hausliche Situation zu entlasten. Auch der auf S. 15 des Gutachtens geschilderte Polizeieinsatz sei unzutreffend. Der Ehemann habe
zur Deeskalation gemeinsam mit dem alteren Sohn die Wohnung freiwillig verlassen. Die angegebenen wochentlichen Therapiesitzungen
trafen ebenfalls nicht zu, da die Therapeutin aufgrund zahlreicher nicht wahrgenommener Termine und fehlender Mitarbeit eine
Weiterbehandlung abgelehnt habe. Auch die Angabe der Pflegestufe 0 wegen sechsmal jahrlich auftretender depressiver Phasen sei
unzutreffend. Die beschriebene Tagesstruktur gehe an der Realitat vorbei. Nur durch mehrere Impulse des Ehemannes vermdge sie, die
Klagerin, aufzustehen. AusschlieBlich der Ehemann bereite das Frihstick und Gbernehme das Wecken der Kinder und die Koordinierung des
Ablaufs. Das Abraumen ubernehme sie nur dann, wenn der Ehemann in Frihschicht arbeite. Auch die Hausarbeit werde ausschlieRlich durch
den Ehemann erledigt. Der Ehemann mdsse ihr, der Klagerin, auch unter der Woche Elan geben. Auch die Ausflihrungen zur Wegefahigkeit
seien nicht plausibel. Entgegen den Ausfiihrungen des Gutachters wiirde sich durch die Berentung auch keine Besserstellung ergeben. Dem
Vorwurf der negativen Antwortverzerrung und einer instruktionswidrigen Antwortverzerrung sei schlieflich entgegenzutreten. Es falle
vielmehr auf, dass der Gutachter die Einschrankungen verharmlose. Schlieflich wirden auch die Schlussfolgerungen hinsichtlich der
qualitativen und quantitativen Leistungseinschrankung nicht verfangen.

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

Entscheidungsgriinde:

Der Senat konnte in der Sitzung vom 17.05.2017 unter dem Vorsitz der Vorsitzenden Richterin am Landessozialgericht G.-B. entscheiden.
Der von der Klagerin gestellte Befangenheitsantrag wurde in der mindlichen Verhandlung als unzulassig verworfen.

Die gem. §§ 143, 144, 151 Sozialgerichtsgesetz (SGG) statthafte und auch sonst zulassige Berufung der Klagerin ist nicht begriindet. Der
Bescheid der Beklagten vom 02.04.2014 in der Gestalt des Widerspruchsbescheids vom 18.07.2014 ist rechtmafRig und verletzt die Klagerin
nicht in ihren Rechten. Die Beklagte hat die Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsminderung zu Recht abgelehnt. Die Klagerin hat hierauf
keinen Anspruch.

Der geltend gemachte Anspruch richtet sich nach § 43 SGB VI in der ab 01.01.2008 geltenden Fassung des Art. 1 Nr. 12 RV
Altersgrenzenanpassungsgesetz vom 20.04.2007 (BGBI. I, 554).

Versicherte haben nach § 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, wenn sie voll- bzw. teilweise
erwerbsgemindert sind (Nr. 1), in den letzten funf Jahren vor Eintritt der Erwerbsminderung drei Jahre Pflichtbeitrage fir eine versicherte
Beschaftigung oder Tatigkeit haben (Nr. 2) und vor Eintritt der Erwerbsminderung die allgemeinen Wartezeit erfullt haben (Nr. 3). Voll
erwerbsgemindert sind nach § 43 Abs. 2 Satz 2 SGB VI Versicherte, die wegen Krankheit oder Behinderung auf nicht absehbare Zeit auRer
Stande sind, unter den (iblichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes 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 aulBer Stande sind, unter den Ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes mindestens sechs Stunden taglich erwerbstatig zu
sein. Sowohl fir die Rente wegen teilweiser als auch fir die Rente wegen voller Erwerbsminderung ist Voraussetzung, dass die
Erwerbsfahigkeit wegen 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 Leistungsvermdgen, das dauerhaft eine
Beschaftigung von mindestens sechs Stunden taglich bezogen auf eine Flnf-Tage-Woche ermdglicht, liegt keine Erwerbsminderung im
Sinne des § 43 Abs. 1 und Abs. 2 SGB VI vor. Wer noch sechs Stunden und den Ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes
arbeiten kann, ist nicht erwerbsgemindert; dabei ist die jeweilige Arbeitsmarktlage nicht zu bertcksichtigen (§ 43 Abs. 3 SGB VI).

Davon ausgehend steht der Klagerin keine Erwerbsminderungsrente zu. Eine Erwerbsminderung aufgrund der bei ihr bestehenden
Gesundheitsbeeintrachtigungen ist nicht nachgewiesen. Sie ist nach wie vor dazu in der Lage, zumindest leichten Tatigkeiten des
allgemeinen Arbeitsmarktes in einem zeitlichen Umfang von sechs Stunden und mehr taglich im Rahmen eine Flnf-Tage-Woche
nachzugehen.

Der Senat folgt der Leistungseinschatzung der im Klage- und Berufungsverfahren beauftragten Gutachter Dr. W. und Dr. Sch. sowie dem
Gutachter aus dem Verwaltungsverfahren Dr. B ... Letzteres Gutachten hat der Senat im Wege des Urkundsbeweises verwertet. Die
Gerichtsgutachter haben (bereinstimmend eine rezidivierende Depression mit aktuell leichtgradiger Auspragung angenommen. Im Ubrigen
lasst der Senat dahinstehen, ob bei der Klagerin die Diagnose einer kombinierten Persénlichkeitsstérung (so Drs. W. und B.) oder einer
emotional instabilen Personlichkeit vom Borderline-Typ (so Dr. Sch.) zu diagnostizieren ist. MaBgeblich fiir die Beurteilung der
Erwerbsfahigkeit ist nicht die Diagnose, sondern die hieraus resultierende Beeintrachtigung. Im Rahmen der Begutachtungen war die
Klagerin jeweils wach, bewusstseinsklar, zu Person, Ort, Zeit und Situation uneingeschrankt orientiert. Es fanden sich keine manifesten
formalen Denkstdrungen, insbesondere keine Hemmung oder Verlangsamung des Denkens, kein griibelndes, umstandliches oder
eingeengtes Denken. Eine Inkoharenz, ein beschleunigtes Denken, ein Gedankendrangen oder eine Ideenflucht waren nicht feststellbar.
Auch das Auffassungs- und Konzentrationsvermégen war altersentsprechend durchschnittlich gut. Klinisch relevante mnestische
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Funktionsstérungen in Bezug auf das Kurz- und Langzeitgedachtnis waren nicht ersichtlich. Starke Auspragungen kognitiver
Ermiudungszeichen im Rahmen der beiden jeweils mehrstiindigen Untersuchungssitzungen bei Dr. Sch. waren nicht zu beobachten. Auch
pathologische Angste, Zwangssymptomatiken im Sinne von Zwangsgedanken, -impulsen oder -handlungen waren nicht eruierbar. Es fanden
sich keine Hinweise auf paranoides Erleben. Der Antrieb war situationsadaquat. Die Stimmungslage subdepressiv herabgemindert mit etwas
eingeengter, jedoch nicht aufgehobener emotionaler Schwingungsfahigkeit. Eine Ichstérung war ebenso wie eine Sinnestauschung nicht
feststellbar. Soweit die Neigung zu impulshaften AuBerung negativer Einschatzungen, verbunden mit Herabsetzung und Krénkung des
Gegenlbers, von der Klagerin angegeben wurde, ist diese im Kontext der zu diagnostizierenden Persdnlichkeitsstérung zu sehen.
Gleichzeitig liegt aber keine solche Personlichkeitspathologie vor, die es der Klagerin gleichsam unmdglich machen wirde, auf
entsprechende Krankungen und die von ihr beschriebene interpersonellen Manipulationen und Intrigen im sozialen Umfeld zu verzichten.
Diese Selbststeuerung kostet die Klagerin aus Ich-strukturellen Griinden mehr "energetischen Aufwand" als eine Durchschnittsperson. Die
Selbststeuerung ist ihr aber - wie sie bei den Untersuchungen demonstrierte - mdglich und im relevanten beruflichen Kontext auch
zumutbar. Insoweit fanden sich auch keinerlei Hinweise daftr, dass bei der Klagerin eine solche Persénlichkeitspathologie vorliegt, die ihr
die Einsicht in die Konsequenzen ihres Tuns und ihre Starkungsfahigkeit in Psychose-ahnlicher Weise aufheben wirde. Soweit die
vorliegenden Gesundheitsstérungen zu einer Minderung der psychovegetativen Stressbelastung flhren, sind der Klagerin Tatigkeiten mit
entsprechender Belastung - etwa durch erhéhten Zeitdruck (z.B. Akkordarbeit) oder durch unphysiologische psychovegetative Belastungen
(z.B. Nachtarbeit) - nicht zumutbar. Auf Grund der Personlichkeitsstérung sind auch die sozialen Kompetenzen der Klagerin gemindert,
weshalb jede Tatigkeit, die das selbststandige Bewaltigen von auch herausfordernden interpersonellen Interaktionen bedingt - etwa durch
unmittelbaren Kundenkontakt -, fir die Klagerin nicht in Frage kommt. Auch Tatigkeiten, die anhaltend hohe Anforderungen an das
Aufmerksamkeits- und Reaktionsvermdgen abverlangen - etwa Tatigkeiten an gefahrlichen laufenden Maschinen, Tatigkeiten mit
Kontrollfunktion und der Notwendigkeit sofortigen Eingreifens im Indikationsfall -, sind von der damit notwendigerweise verbundenen
psychovegetativen Belastung auszuschlieBen. Entsprechendes gilt fur Tatigkeiten mit erhéhter Verantwortung fir Personen oder Sachwerte.
Auf Grund der von der Klagerin geltend gemachten erhdhten Erschépfbarkeit sollten auch kdrperlich schwere und anhaltend mittelschwere
Tatigkeiten gemieden werden. In Ubereinstimmung mit Dr. Sch., Dr. W. sowie Dr. B. ist die Klagerin jedoch weiterhin in der Lage, kérperlich
leichte Tatigkeiten und vorlibergehend mittelschwere Tatigkeiten, die den oben aufgefiihrten qualitativen Leistungsdefiziten Rechnung
tragen, sechs Stunden und mehr im Rahmen einer Finf-Tage-Woche zumutbar zu verrichten. Erganzend weist der Senat insoweit auch
darauf hin, dass die Klagerin trotz der unstreitig schon ins Berufsleben eingebrachten Einschrankungen auch langjahrig vollschichtig tatig
war.

Soweit die Klagerin Einwande gegen das Gutachten von Dr. Sch. erhoben hat, sind diese nicht geeignet, die Nachvollziehbarkeit und
Schlussigkeit des Gutachtens zu beeintrachtigen. Zum einen betreffen diese allenfalls Randbereiche wie etwa die Nennung des
Geburtsdatums, die Anwesenheit des Ehemanns bei der Begutachtung, Bereitschaft zu Reha-MaBnahmen, Erkrankungen eines Sohnes, die
naheren Umstande des Aufenthalts des jlingeren Sohnes bei den Schwiegereltern und der geschilderte Polizeieinsatz, die fir die
Leistungseinschatzung nicht relevant sind. Zum anderen sind die Einwande aber auch nicht geeignet, den vom Gutachter genannten
psychischen Befund zu widerlegen, da sie hierzu in keinem Zusammenhang stehen. Insoweit leitet der Gutachter fur den Senat
nachvollziehbar und schllssig aus den mitgeteilten psychischen Befunden die oben dargestellten qualitativen Leistungseinschrankungen ab
und zeigt in Ubereinstimmung mit den Gutachtern Dr. W. und Dr. B. auf, dass der Klagerin weiterhin leichte Tétigkeiten des allgemeinen
Arbeitsmarktes vollschichtig zumutbar sind. In Ubereinstimmung mit den Gutachtern und den Ausfiihrungen des Kl&gervertreters geht auch
der Senat davon aus, dass sich die Klagerin ein komplexes Netzwerk geschaffen hat, dass sie in der Bewaltigung von Alltagsproblemen
unterstiitzt. Entgegen den Ausfiihrungen des Klagervertreter sieht der Senat jedoch in Ubereinstimmung mit den Gutachtern Dr. Sch., Dr. W.
und Dr. B. keine medizinische Notwendigkeit hierfiir. Darliber hinaus vermdgen auch die Einwande der Klagerin gegen die in der
Untersuchungssituation vom Gutachter festgestellten Verdeutlichungstendenzen im Sinne negativer Antwortverzerrungen und
instruktionswidriger Anstrengungsminderleistungen nicht zu verfangen. Insoweit ist insbesondere auf den von Dr. Sch. als
Beschwerdevalidierungsverfahren eingesetzten WMT verwiesen. Hierbei handelt es sich um eines der weltweit am besten untersuchten
Verfahren zur Anstrengungsbereitschaft in Untersuchungssituationen mit hohen Sensitivitats- und Spezifitatswerten. In einer PC-gestutzten
Testversion wird einem Probanden dort eine nur vordergriindig schwierige Lernaufgabe (Wortpaare) gestellt. Die Lernleistung wird
anschliefend in unterschiedlichen Aufgabenstellungen abgerufen. Die Werte in den Untertests zur Messung der Anstrengungsbereitschaft
waren massiv auffallig. Die hier gezeigten Leistungen lagen weit unter denen kooperationswilliger dementer Probanden oder von
mittelgradig bis schwer hirnverletzten Probanden. Insgesamt wiesen die Testergebnisse auf eine instruktionswidrige
Anstrengungsminderleistung hin. Im Ergebnis ist nach den schlissigen und nachvollziehbaren Ausfiihrungen des Dr. Sch. in dessen
Gutachten vom 10.01.2017 davon auszugehen, dass die in den Priifungen gezeigten Leistungen nicht den tatsachlichen Fahigkeiten der
Kladgerin entsprachen. Auch vor diesem Hintergrund konnte sich der Senat von einer quantitativen Leistungseinschrankung nicht zu
Uberzeugen.

Eine quantitative Leistungseinschatzung flr leichte Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes lasst sich auch aus der sachverstandige
Zeugenaussage des behandelnden Arztes E. nicht ableiten. Dieser hat keine Befunde und Einschrankungen mitgeteilt, die eine derartige
Einschatzung tragen kdnnten. Darliber hinaus lasst die sachverstandige Zeugenauskunft nicht nur eine Unterscheidung zwischen
guantitativer und qualitativer Leistungseinschatzung, sondern auch zwischen Arbeits- und Erwerbsunfahigkeit vermissen. SchlieBlich aber ist
durch die gerichtlichen Sachverstandigengutachten auch geklart, dass die Erkrankung der Klagerin keine derart gravierende Auswirkung
hat. Die Leistungseinschatzung des behandelnden Arztes ist damit widerlegt. Der Beurteilung der beruflichen Leistungsfahigkeit eines
Versicherten durch gerichtliche Sachverstandige kommt nach st. Rspr. des Senats (statt vieler Urteil des Senats vom 22.02.2017,-L5R
791/15 -, n.v.; vgl auch LSG Baden-Wrttemberg, Urteil vom 17.01.2012, L 11 R 4953/10, n.v.) grundsatzlich ein héherer Beweiswert zu als
der Einschatzung der behandelnden Arzte. Bei der Untersuchung von Patienten unter therapeutischen Gesichtspunkten spielt die Frage nach
der Einschatzung des beruflichen Leistungsvermogens i.d.R. keine Rolle. Dagegen ist es die Aufgabe des gerichtlichen Sachverstandigen,
die Untersuchung gerade im Hinblick darauf vorzunehmen, ob und in welchem Ausmaf gesundheitliche Beschwerden zu einer
Einschrankung des beruflichen Leistungsvermégens flhren. In diesem Zusammenhang muss der Sachverstandige auch die
Beschwerdeangaben eines Versicherten danach Gberprifen, ob und inwieweit sie sich mit dem klinischen Befund erklaren lassen.

Auch die Feststellung eines Grades der Behinderung von 50 belegt nicht, dass die Klagerin erwerbsgemindert ist. 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 (Bundessozialgericht (BSG), Beschluss vom 08.08.2001 - B 9 SB
5/01 B -, in juris, Rn. 5; BSG, Beschluss vom 09.12.1987 - 5b B] 156/87 -, in juris). Fir die Erwerbsminderung nach § 43 SGB VI sind die
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Erwerbsmaglichkeiten des Betroffenen maRgeblich, wahrend § 69 Abs. 1 Satz 5 SGB IX in der bis zum 14.01.2015 geltenden Fassung und §
159 Abs. 7 SGB IX in der seit dem 15.01.2015 geltenden Fassung (geandert durch Art. 1a des Gesetzes vom 07.01.2015, BGBI. Il, S. 15) auf
die abstrakten MaRstdbe des § 30 Abs. 1 Bundesversorgungsgesetz (BVG) verweist (BSG, Beschluss vom 08.08.2001 - B9 SB 5/01 B -, in
juris, Rn. 5; BSG, Beschluss vom 09.12.1987, - 5b BJ 156/87 -, in juris). Auch die festgestellte Pflegestufe 0 ist nicht geeignet, die
eingeholten Gutachten zu widerlegen. Aus den medizinischen Unterlagen ergibt sich ein klares und eindeutiges Bild der (lediglich
qualitativen) Leistungseinschrankungen. Bei einer Gesamtbetrachtung sind dauerhafte gravierende Leistungseinschrankungen damit nicht
ersichtlich. Anhaltspunkte dafiir, dass bei der Klagerin eine Summierung ungewdhnlicher Leistungsbeeintrachtigungen oder eine spezifische
Leistungsbeeintrachtigung gegeben ist, bestehen nicht. Ein GroRteil der qualitativen Beschrankungen werden bereits durch den Umstand,
dass nur leichte Arbeiten zumutbar sind, mitbericksichtigt. SchlieBlich ist hier auch nicht von einem verschlossenen Arbeitsmarkt im Sinne
der Rechtsprechung des BSG und der dort aufgestellten Kriterien auszugehen (siehe BSG, Urteil vom 30.11.1983, - 5 ARKn 28/82 - ; siehe
insbesondere auch hierzu den bestatigenden Beschluss des GroRen Senats des BSG vom 19.12.1996, - GS 2/95 -; siehe auch BSG, Urteil
vom 05.10.2005, - B 5 R| 6/05 R -, alle in juris). Es war im Ubrigen im Hinblick auf das zur Uberzeugung des Senats bestehende
Leistungsvermdgen von mindestens sechs Stunden pro Arbeitstag unter Beriicksichtigung nicht arbeitsmarktunublicher qualitativer
Leistungseinschrankungen zu der Frage, inwieweit welche konkrete Tatigkeit der Klagerin leidensgerecht unzumutbar ist, keine Prifung
durchzufiihren, da die jeweilige Arbeitsmarktlage bei einer Leistungsfahigkeit von sechs Stunden taglich oder mehr nicht zu berlcksichtigen
ist (§43 Abs. 3 letzter Halbsatz SGB VI).

Die Klagerin hat auch keinen Anspruch auf eine Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit (§ 240 SGB VI).
Voraussetzung eines solchen Rentenanspruchs ist, dass die Klagerin vor dem 02.01.1961 geboren ist. Die Klagerin ist jedoch 1977 und
damit nach dem Stichtag geboren.

Der Senat war auch nicht gehalten, den in der mindlichen Verhandlung gestellten Beweisantragen bzw. Beweisanregungen nachzugehen.
Soweit die Klagerin die Vernehmung des Ehemanns als Zeugen beantragt hat, so war das Gericht nicht gehalten, diesem Antrag zu
entsprechen. Denn der Amtsermittlungsgrundsatz (§ 103 Satz 1 SGG) zwingt das Gericht nicht dazu, vollig ungeeignete Beweismittel
heranzuziehen (Leitherer, in: Meyer-Ladewig/Keller/Leitherer, SGG, 11. Auflage 2014, § 103 Rdnr. 8). So liegt der Fall hier. Die von der
Klagerin im Rahmen der mindlichen Verhandlung formulierten Beweisfragen sollen unter Beweis stellen, dass sie aus medizinischen
Grinden mit der Wahrnehmung des Alltags iberfordert ist, dass sie nicht in der Lage ist, den Haushalt zu flihren und die Betreuung der
Kinder sicherzustellen sowie dass ihr Krankheitsbild zu einem Verlust ihrer Impulskontrolle fiihrt und dass schon objektiv harmlose
Situationen zu einer Eskalation der Situation filhren. Zu diesen medizinischen Fragen soll der Ehemann als Zeuge gehort werden. Diese
Fragen kann der Ehemann der Klagerin, der - soweit ersichtlich - kein Arzt ist und auch sonst Uber keinerlei medizinische Vorbildung verflgt,
nicht beantworten, da er diesbeziiglich nicht sachkundig ist. Er ist als Beweismittel insoweit ungeeignet. Im Ubrigen kann als wahr
unterstellt werden, dass die Klagerin den Haushalt nicht fihrt, die Betreuung der Kinder nicht sicherstellt und schon objektiv harmlose
Situationen zu einer Eskalation der Situation filhren. In Ubereinstimmung mit den Gutachtern geht der Senat jedoch davon aus, dass die
Einschrankung im Bereich der Haushaltsfihrung und Kinderbetreuung nicht auf gesundheitliche Einschrankungen zurlckzufiihren sind und
die bestehende Erkrankung auf nervenarztlichem Fachgebiet lediglich zu qualitativen Einschrankungen fuhrt.

Der Senat war auch nicht verpflichtet, auf den Hilfsantrag der Kldgerin den Gutachter Prof. Dr. Sch. zur Vernehmung in die miindliche
Verhandlung zu laden. Nach §§ 103, 118 Abs. 1 S. 1 SGG iVm § 411 Abs. 3 Zivilprozessordnung (ZPO) kann das Gericht das Erscheinen des
Sachverstandigen anordnen, damit er das schriftliche Gutachten erldutert. Grundsatzlich steht es im pflichtgemaRen Ermessen des Gerichts,
ob es einen Sachverstandigen zur mindlichen Erlauterung seines Gutachtens laden will (vgl Bundesverfassungsgericht (BVerfG), Beschluss
vom 29.8.1995, - 2 BvR 175/95, in juris). Zwar wird mit § 411 Abs 3 ZPO die Befugnis des Prozessgerichts statuiert, von sich aus, "von Amts
wegen", also ohne Anregung oder Antrag eines Beteiligten den Sachverstandigen zum Termin zu laden und dort zu héren, um fehlerhafte
tatsachliche Annahmen, Lucken oder Widerspriche im Gutachten in Gegenwart der Beteiligten mandlich zu erdrtern und nach Maglichkeit
auszuraumen (BSG, Urteil vom 16.01.1986, - 4b RV 27/85 -, in juris; vgl auch BSG, Beschluss vom 11.10.1988, - 5 B] 250/88 -, beide in juris).
Allerdings ist ein Prozessbeteiligter nicht gehindert, ein Tatigwerden des Prozessgerichts vom Amts wegen nach § 411 Abs. 3 ZPO
anzuregen. Diese Anregung ("Antrag") muss aber bestimmten Anforderungen entsprechen: Sie muss Ausflihrungen enthalten, aufgrund
derer sich das Gericht schlissig werden kann, ob es Uberhaupt Anlass hat, den Sachverstandigen zur mandlichen Erlduterung seines
schriftlichen Gutachtens zum Termin zu laden; die Anregung muss zumindest bei einem anwaltlich vertretenen Klager im Rahmen seiner
Mitwirkungsobliegenheit regelmaRig so rechtzeitig nach Erstattung des schriftlichen Gutachtens beim Prozessgericht eingebracht werden,
dass dieses entsprechend der Konzentrationsmaxime (vgl § 106 Abs. 2 SGG) in der Lage ist, den Sachverstandigen noch zum nachsten
Termin zu laden und die Streitsache in einer mindlichen Verhandlung zu erledigen (vgl BSG, Urteil vom 16.01.1986, - 4b RV 27/85 -, in
juris). Einen Antrag, der - wie hier - den vorgenannten Anforderungen nicht genlgt, kann das Prozessgericht ablehnen, ohne dass es das ihm
durch § 411 Abs. 3 ZPO eingeraumte Ermessen Uberschreitet (vgl. BSG Urteil vom 16.01.1986, - 4b RV 27/85 -, in juris).

Einen Antrag auf Ladung des Gutachters hat die rechtskundig vertretene Klagerin erst am 15.05.2017 (16:04 Uhr Eingang bei der Poststelle)
gestellt. Eine Ladung zum Termin war damit nicht mehr moglich, weshalb der Antrag abzulehnen war.

Die Berufung konnte deshalb keinen Erfolg haben, das SG hat die Klage zu Recht abgewiesen.
Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG.

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