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Die Berufung des Klagers gegen das Urteil des Sozialgerichts Mannheim vom 19.01.2017 wird zurlickgewiesen.

AuBergerichtliche Kosten sind auch fur das Berufungsverfahren nicht zu erstatten.

Grlnde:

Der Klager begehrt Rente wegen Erwerbsminderung von der Beklagten.

Der 1956 in der Tlrkei geborene Klager hat keine Berufsausbildung absolviert. Er lebt seit 1971 in der Bundesrepublik und war hier von
September 1971 bis April 2001 als SchweiBer bei verschiedenen Arbeitgebern beschaftigt. Seither ist er arbeitsunfahig, arbeitslos bzw
arbeitsuchend und bezog Arbeitslosengeld (09.08.2002 - 30.01.2004), Arbeitslosenhilfe bis 31.12.2004 und anschlieBend bis heute
Arbeitslosengeld Il. Es ist ein Grad der Behinderung (GdB) von 50 vH festgestellt.

Der Klager beantragte erstmals im Jahr 2009 die Gewahrung von Erwerbsminderungsrente. Die damals zustandige DRV Nordbayern lehnte
den Antrag nach Beiziehung medizinischer Unterlagen ab. Im sich hieran anschlieBenden Klageverfahren (S 7 R 4161/09) vor dem
Sozialgericht Mannheim (SG) wurden medizinische Sachverstandigengutachten auf orthopadischem (Dr. P. v 25.08.2010, Diagnosen:
chronische Wirbelséulenbeschwerden bei leichten degenerativen Veranderungen, Ubergewicht und Rumpfmuskelschwéche; leichte und
gelegentlich mittelschwere Tatigkeiten vollschichtig méglich) und nach § 109 Sozialgerichtsgesetz (SGG) auf psychiatrischem Fachgebiet
(Dr. R. v 06.04.2011, Diagnosen: anhaltende somatoforme Schmerzstérung mit somatischen Anteilen; rezidivierende depressive Stérung,
gegenwartig mittelgradige Episode, Leistungsvermdégen mindestens 6h taglich auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt, als SchweiBer unter 3h
taglich) eingeholt. Mit Gerichtsbescheid vom 23.08.2011 wies das SG die Klage ab.

Am 30.09.2013 beantragte der Klager erneut die Gewahrung von Erwerbsminderungsrente bei der Beklagten. Dem Antrag beigefligt war ua
der Entlassungsbericht vom 20.12.2012 Uber eine stationare Reha-Manahme in der B.-Klinik K. vom 04.01.2012 bis zum 15.02.2012.
Hinsichtlich der Leistungsfahigkeit wird der Kldger dort fiir fahig erachtet, auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt 6 Stunden und mehr
leistungsfahig zu sein. In seinem zuletzt ausgelbten Beruf als Schweiler bestehe nur noch eine Leistungsfahigkeit von 3 bis 6 Stunden.

Die Beklagte beauftragte den Nervenfacharzt Dr. B. mit der Begutachtung des Klagers. Im Gutachten vom 25.04.2014, erstellt nach
ambulanter Untersuchung des Klagers, beschrieb der Sachverstandige eine vielschichtige Persdnlichkeitsakzentuierung bei gleichzeitig nur
niedrigem Persdnlichkeitsstrukturniveau; ein latentes Carpaltunnelsyndrom links, rezidivierende Schulterbeschwerden links ohne
neurologische Komplikationen und rezidivierende Lumboischialgie rechts ohne objektivierbare radikulare Ausfalle. Der Klager sei in der
Lage, leichte bis mittelschwere Tatigkeiten - unter Berlicksichtigung gewisser qualitativer Einschrankungen - vollschichtig zu verrichten.

Mit Bescheid vom 20.05.2014 lehnte die Beklagte den Rentenantrag ab. Da der Klager taglich sechs Stunden arbeiten kénne, sei er nicht
erwerbsgemindert. Auch teilweise Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit liege nicht vor. Aufgrund seines beruflichen Werdeganges sei
der Klager auf den allgemeinen Arbeitsmarkt breit verweisbar.

Hiergegen erhob der Kldger am 20.06.2014 Widerspruch. Er kdnne auch auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt nicht mehr 6h taglich arbeiten.
Seine orthopadischen und neurologischen Erkrankungen sowie der Diabetes mellitus seien derart fortgeschritten, dass eine
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Leistungsfahigkeit nicht mehr gegeben sei.

Nach Einholung einer beratungsarztlichen Stellungnahme bei Dr. Sch. wies die Beklagte den Widerspruch mit Widerspruchsbescheid vom
15.10.2014 zurtck. In der Begriindung wurde ua zur Frage des Berufsschutzes ausgeflhrt, dass der Klager als ungelernter Arbeiter auf alle
ungelernten Tatigkeiten verwiesen werden kdnne.

Hiergegen hat der Klager am 23.10.2014 Klage zum SG erhoben. Zur Begriindung hat er sein bisheriges Vorbringen wiederholt und vertieft.
Aufgrund seiner orthopadischen und neurologischen Erkrankungen sei er nicht mehr in der Lage, auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt
mindestens 3 Stunden erwerbstatig zu sein. In der Tlrkei habe er seit dem 14. Lebensjahr den Beruf des SchweiRers erlernt und in diesem
seitdem stetig gearbeitet.

Die Beklagte ist der Klage entgegengetreten und hat auf die Begriindung des Widerspruchsbescheids Bezug genommen. Auch wenn man
Berufsschutz bejahe, bestehe kein Rentenanspruch, da der Klager auf die Tatigkeit eines Poststellenmitarbeiters verwiesen werden kénne.

Das SG hat Beweis erhoben durch die Einholung schriftlicher Zeugenauskiinfte der behandelnden Arzte. Die Fachérztin fiir Anasthesiologie
und Schmerztherapeutin Dr. Ka.-Schd. hat im Schreiben vom 16.03.2015 mitgeteilt, der Klager sei zuletzt am 24.08.2012 in
schmerztherapeutischer Behandlung bei ihr gewesen, so dass sie keine Auskunft geben kénne. Die Facharztin fur Innere
Medizin/Diabetologie Dr. W. hat mit Schreiben vom 16.03.2015 mitgeteilt, dass sich der Kldger nur zur einmaligen Behandlung am
01.10.2013 bei ihr vorgestellt habe. Der Diabetes sei zu diesem Zeitpunkt entgleist gewesen. Der Kldger habe sodann an einer Diabetes-
Schulung am 9.10.2013 und 16.10.2013 teilgenommen. Der Facharzt fiir Orthopadie und Unfallchirurgie Dr. Wo. hat mit Schreiben vom
19.03.2015 mitgeteilt, dass der Klager auch mit den orthopadischen Beschwerden in der Lage sei, leichte bis mittelschwere Arbeiten ohne
groRRe Ruckenbelastungen mindestens 6 Stunden taglich auszuliben (Bl 42 SG-Akte). Der Facharzt fir Psychiatrie Dr Ha., Psychiatrisches
Zentrum N., hat mit Schreiben vom 26.03.2015 mitgeteilt, der Klager werde in regelmaRigen, etwa 6-wdchigen, Abstanden, vorstellig. Er sei
in der Lage, leichte Tatigkeiten bis zu 6 Stunden zu verrichten (Bl 45 SG-Akte).

Auf Antrag und Kostenrisiko des Klagers hat das SG Beweis erhoben durch die Einholung eines Sachverstandigengutachtens nach § 109
Sozialgerichtsgesetz (SGG) bei dem Facharzt fiir Psychiatrie Dr. G ... Im Gutachten vom 17.01.2016 (Bl 63 ff SG-Akte), erstellt nach
ambulanter Untersuchung am 04.12.2015 hat der Sachverstandige folgende Diagnosen gestellt: - chronische rezidivierende Depression,
gegenwartig mittelgradige depressive Episode, - chronische Schmerzstérung mit somatischen und psychischen Faktoren. Der Klager sei
psychiatrisch schwergradig erkrankt. In psychopathologischer Sicht sei der Klager zwar wach und allseits orientiert gewesen. Die
Konzentrationsfahigkeit sei jedoch erheblich gemindert gewesen und die Auffassungsfahigkeit deutlich verlangsamt. Kurzzeit- und
Altgedachtnis seien leicht gestort. Es liege seit Antragstellung ein aufgehobenes Leistungsvermdgen sowohl fiir die zuletzt ausgeibte
Tatigkeit als Schweiler als auch flr den allgemeinen Arbeitsmarkt vor. Im Rahmen der Begutachtung habe der Klager (iber eine starke
Vergesslichkeit berichtet. Er habe zudem Uber Lustlosigkeit, Schlafstérungen und wenig Antrieb geklagt. Im Hinblick auf Aktivitaten sowie
seinen Tagesablauf habe der Klager mitgeteilt, dass er in den letzten Jahren kaum soziale Kontakte gehabt habe. Er versuche, regelmaRig in
die Moschee zu gehen. Sein Tagesablauf bestehe aus Griibeln und Zweifeln sowie Zukunftsangsten.

Das SG hat weiteren Beweis erhoben durch die Einholung eines Sachverstandigengutachtens bei der Facharztin fiir Neurologie und
Psychiatrie Dr. E ... Im Gutachten vom 11.04.2016 (Bl 99 ff SG-Akte), erstellt nach ambulanter Untersuchung des Klagers am 16.03.2016,
hat die Sachverstandige folgende Diagnosen gestellt: - Anpassungsstérung mit langerer depressiver Reaktion - anhaltende Schmerzstérung
mit somatischen und psychischen Faktoren - Karpaltunnelsyndrom links, beginnend rechts - Polyneuropathie - Tinnitus beidseits - chronisch
rezidivierendes HWS-Syndrom ohne neurologische Ausfalle - chronisch rezidivierendes LWS-Syndrom ohne neurologische Ausfélle - Zustand
nach Apoplex 1984 und 6/12 - Diabetes mellitus, insulinpflichtig - Adipositas - Impingementsyndrom beidseits. Die klinisch-neurologische
Untersuchung habe keine relevanten neurologischen Ausfalle noch Paresen ergeben. In psychopathologischer Sicht sei der Klager
bewusstseinsklar und allseits orientiert gewesen. Anhaltspunkte fiir Wahnerleben oder inhaltliche Denkstérungen hatten nicht vorgelegen.
Zum Tagesablauf hat die Sachverstandige mitgeteilt, der Klager bete bei Sonnenaufgang. Zwischen 9-10 Uhr stehe er auf und gegen 10.30
Uhr nehme er zusammen mit der Ehefrau - ein von dieser zubereitetes - Frihstlck zu sich. Tagslber lese er viel und gehe fast taglich in die
Moschee. 2 Mal/Woche gehe er schwimmen. Am Nachmittag gebe es eine warme Mahlzeit, zu der auch oft die funf Kinder mit den
Enkelkindern kamen. Nach einem kleinem Abendessen sehe er bis spat in die Nacht fern und gehe zwischen 1 und 2 Uhr zu Bett. Das Lang-
/Kurzzeitgedachtnis sowie die Konzentrationsfahigkeit seien zwar eingeschrankt. Es bestiinden aber lediglich qualitative, nicht aber
quantitative Einschrankungen. Es sei ein beschwerdebetontes Verhalten mit demonstrierten Gedachtnis- und Merkfahigkeitsstérungen zu
konstatieren. Der Klager sei auch mit den psychischen Beschwerden in seinen Fahigkeiten, sich an Regeln und Routinen anzupassen,
Aufgaben zu strukturieren und zu planen, fachliche Kompetenzen anzuwenden, seiner Entscheidungs- und Urteilsfahigkeit, seiner
Kontaktfahigkeit zu Dritten, seiner Gruppenfahigkeit, seiner Fahigkeit familiare Beziehungen aufzunehmen, seiner Fahigkeit zur Selbstpflege
und der Wegefahigkeit nicht eingeschrankt. Aufgrund der beginnenden Polyneuropathie seien dem Klager Tatigkeiten mit besonderen
Anforderungen an die Stand- und Gangsicherheit nicht mehr méglich. Dem Tinnitus sei durch die Vermeidung von Tatigkeiten mit
vermehrter Larmbelastung Rechnung zu tragen. Es bestiinden leichte Einschrankungen der Flexibilitat und Umstellungsfahigkeit, der
Durchhaltefahigkeit und der Selbstbehauptungsfahigkeit. Diesen Einschrankungen misste im Rahmen eines entsprechenden
leidensgerechten Arbeitsplatz Rechnung getragen werden. Dem Gutachten von Dr. G. kdnne nicht gefolgt werden, da der
Untersuchungsbefund in dessen Gutachten im Wesentlichen auf der Ubernahme der subjektiven Angaben des Klagers beruhe. Auch sei die
gutachterliche Schlussfolgerung nicht nachvollziehbar. Aus einer Schmerzstérung sowie einer mittelgradigen depressiven Episode wirden in
der Regel qualitative, aber keine quantitativen Einschrankungen resultieren. Leichte bis mittelschwere Tatigkeiten kdnnten mindestens
sechs Stunden taglich verrichtet werden.

Mit Urteil vom 19.01.2017 hat das SG die Klage abgewiesen. Die angefochtenen Bescheide der Beklagten seien rechtmaRig und verletzten
den Klager nicht in seinen Rechten. Er habe keinen Anspruch auf Rente wegen Erwerbsminderung, auch nicht auf Rente wegen teilweiser
Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit. Das SG hat sich hierbei maBgeblich auf das Sachverstandigengutachten von Dr. E. und auf die
Auskunft des Orthopaden Dr. Wo. gestutzt. Der Klager kénne jedenfalls kérperlich leichte Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes mehr
als sechs Stunden taglich verrichten. Es kénne dahinstehen, ob der Klager als Facharbeiter zu qualifizieren sei, denn er kénne zumutbar auf
eine Tatigkeit als Poststellenmitarbeiter verwiesen werden. Hierbei handele es sich um eine regelmaRig leichte korperliche Arbeit.
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Gegen das seinem Prozessbevollmachtigten am 06.03.2017 gegen Empfangsbekenntnis zugestellte Urteil des SG hat der Klager am
09.03.2017 Berufung beim Landessozialgericht Baden-Wirttemberg eingelegt. Zur Begriindung hat er sein bisheriges Vorbringen
vollumfanglich aufrecht erhalten. Er hat klargestellt, dass er iber keine abgeschlossene Berufsausbildung verfiigt. Er habe allerdings von
1971 bis 2001 als Schweiler gearbeitet. Die Tatigkeit eines Poststellenmitarbeiters sei ihm aus gesundheitlichen Grinden nicht mehr
maglich, wie sich aus dem Gutachten Dr. G.s ergebe. Er leide an schweren Depressionen und einer anhaltenden Schmerzstérung mit
somatischen und psychischen Faktoren, weshalb er auch unter den Ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes nicht mehr drei
bzw sechs Stunden erwerbstétig sein kénne. Dies werde durch das Sachverstéandigengutachten Dr. G.s bestatigt. Auch die Arzte im
Psychiatrischen Zentrum N. in Wi. wlrden den Klager fur nicht mehr sechs Stunden erwerbstatig erachten.

Der Klager beantragt,

das Urteil des Sozialgerichts Mannheim vom 19.01.2017 und den Bescheid der Beklagten vom 20.05.2014 in der Gestalt des
Widerspruchsbescheids vom 15.10.2014 aufzuheben und die Beklagte zu verurteilen, ihm ab Antragstellung Rente wegen voller, hilfsweise
teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit zu gewahren.

Die Beklagte beantragt,

die Berufung zuriickzuweisen.

Mit Schreiben des Berichterstatters vom 09.10.2017 sind die Beteiligten darauf hingewiesen worden, dass beabsichtigt ist, die Berufung
ohne mundliche Verhandlung und ohne Mitwirkung der ehrenamtlichen Richter durch Beschluss nach § 153 Abs 4 Sozialgerichtsgesetz
(SGG) zuruckzuweisen, da der Senat die Berufung einstimmig fir unbegrindet und eine mandliche Verhandlung nicht fur erforderlich halt.
Den Beteiligten ist Gelegenheit zur Stellungnahme bis zum 09.11.2017 gegeben worden. Die Beklagte hat sich mit der vorgesehenen

Verfahrensweise einverstanden erklart. Der Klager hat sich nicht geauRRert.

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sachverhalts und des Vorbringens der Beteiligten wird auf die Akte des Senats sowie die
beigezogenen Akten des SG und der Beklagten Bezug genommen.

Die nach den §§ 143, 144, 151 Abs 1 SGG form- und fristgerecht eingelegte Berufung des Klagers ist zulassig, aber unbegriindet.

Der Bescheid der Beklagten vom 20.05.2014 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 15.10.2014 ist rechtmaRig und verletzt den
Klager nicht in seinen Rechten. Zu Recht hat das SG die Klage abgewiesen. Der Klager hat keinen Anspruch auf die Gewahrung einer
Erwerbsminderungsrente, da er nicht erwerbsgemindert ist. Auch auf eine Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit
besteht kein Anspruch. Der Senat weist die Berufung durch Beschluss ohne miindliche Verhandlung und ohne Beteiligung ehrenamtlicher
Richter gemaR § 153 Abs 4 SGG zurlck, da er sie einstimmig fiir unbegriindet und eine mundliche Verhandlung nicht fiir erforderlich halt.
Die Beteiligten sind zu dieser Verfahrensweise gehért worden.

Der geltend gemachte Anspruch richtet sich nach § 43 Sozialgesetzbuch - Sechstes Buch - (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 Erwerbs-minderung und nach § 43 Abs 1 Satz 1 SGB VI
Anspruch auf Rente wegen teilweiser Erwerbs-minderung bis zum Erreichen der Regelaltersgrenze, wenn sie voll bzw teilweise
erwerbsgemindert sind (Nr 1), in den letzten finf Jahren vor Eintritt der Erwerbsminderung drei Jahre Pflicht-beitrage fir eine versicherte
Beschaftigung oder Tatigkeit haben (Nr 2) und vor Eintritt der Erwerbsminderung die allgemeine Wartezeit erfillt haben (Nr 3).

Voll erwerbsgemindert sind nach § 43 Abs 2 Satz 2 SGB VI Versicherte, die wegen Krankheit oder Behinderung auf nicht absehbare Zeit
auBer Stande sind, unter den 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
auBer Stande sind, unter den ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarkts mindestens sechs Stunden taglich erwerbstatig zu sein.
Sowohl fur die Rente wegen teilweiser als auch fur die Rente wegen voller Erwerbsminderung ist Voraus-setzung, 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 korperlichen und geistigen Leistungsfahigkeit beeintrachtigt wird und in welchem Umfang sich eine
Leistungsminderung auf die Fahigkeit, erwerbstatig zu sein, auswirkt.

Bei einem Leistungsvermodgen, das dauerhaft eine Beschaftigung von mindestens sechs Stunden taglich bezogen auf eine Fliinf-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
bertcksichtigen (§ 43 Abs 3 SGB VI).

Zur Uberzeugung des Senats kann der Klager taglich noch mindestens 6 Stunden arbeiten, weshalb er nicht erwerbsgemindert ist. Diese
Uberzeugung schopft der Senat aus dem Sachverstandigengutachten der Facharztin fiir Neurologie und Psychiatrie Dr. E. Im Gutachten vom
11.04.2016 hat die Sachverstandige folgende Diagnosen gestellt: - Anpassungsstérung mit langerer depressiver Reaktion - anhaltende
Schmerzstérung mit somatischen und psychischen Faktoren - Karpaltunnelsyndrom links, beginnend rechts - Polyneuropathie - Tinnitus
beidseits - chronisch rezidivierendes HWS-Syndrom ohne neurologische Ausfalle - chronisch rezidivierendes LWS-Syndrom ohne
neurologische Ausfalle - Zustand nach Apoplex 1984 und 6/12 - Diabetes mellitus, insulinpflichtig - Adipositas - Impingementsyndrom
beidseits. Die klinisch-neurologische Untersuchung hat nach den Darlegungen Dr. E.s keine relevanten neurologischen Ausfélle noch
Paresen ergeben. In psychopathologischer Sicht ist der Klager bewusstseinsklar und allseits orientiert gewesen. Anhaltspunkte fur
Wahnerleben oder inhaltliche Denkstérungen haben nicht vorgelegen. Zwar ist das Lang-/Kurzzeitgedachtnis sowie die
Konzentrationsfahigkeit eingeschrankt gewesen. Die Sachverstandige hat aber fiir den Senat plausibel dargelegt, dass hieraus lediglich
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qualitative, nicht aber quantitative Einschrankungen resultieren. Es haben nur leichte Einschrankungen der Flexibilitat und
Umstellungsfahigkeit, der Durchhaltefahigkeit und der Selbstbehauptungsfahigkeit bestanden. Zudem hat Dr. E. ein beschwerdebetontes
Verhalten mit demonstrierten Gedachtnis- und Merkfahigkeitsstorungen beschrieben. MaRgeblich fiir den Senat hat die Sachverstandige
herausgestellt, dass der Klager auch mit den psychischen Beschwerden in seinen Fahigkeiten, sich an Regeln und Routinen anzupassen,
Aufgaben zu strukturieren und zu planen, fachliche Kompetenzen anzuwenden, seiner Entscheidungs- und Urteilsfahigkeit, seiner
Kontaktfahigkeit zu Dritten, seiner Gruppenfahigkeit, seiner Fahigkeit familiare Beziehungen aufzunehmen, seiner Fahigkeit zur Selbstpflege
und der Wegefahigkeit nicht eingeschrankt ist. Dr. E. hat dargelegt, dass aufgrund der beginnenden Polyneuropathie Klager Tatigkeiten mit
besonderen Anforderungen an die Stand- und Gangsicherheit nicht mehr maglich sind. Dem Tinnitus ist durch die Vermeidung von
Tatigkeiten mit vermehrter Larmbelastung Rechnung zu tragen. Tétigkeiten mit permanenter Zwangshaltung, standige Uber-Kopf-Arbeiten,
das Heben und Tragen von Lasten von (iber 10 kg, Tatigkeiten unter Zeitdruck, FlieRbandarbeiten, Akkordarbeit, die Ubernahme erhéhter
oder hoher Verantwortung oder die Notwendigkeit der Steuerung komplexer Arbeitsvorgange sowie Tatigkeiten mit hohen Anforderungen
an Konzentration, Merkfahigkeit, Anpassungs- und Umstellungsvermdgen sind dem Klager nicht mehr méglich, wie Dr. E. ausgefihrt hat.
Daruber hinaus sind Tatigkeiten unter vermehrter Larmbelastung und mit besonderen Anforderungen an die Stand- und Gangsicherheit zu
vermeiden. Dies deckt sich mit den Einschatzungen Dr. B.s und Dr. Wo.s. Aus dem Diabetes und Beschwerden an den Augen ergeben sich
keine quantitativen Einschrankungen. Qualitative Einschrankungen wie Arbeiten ohne besonders qualifizierte Anforderungen an das
Sehvermégen sind zu beachten. Unter Beriicksichtigung dieser qualitativen Einschrankungen kann der Klager zur Uberzeugung Senats noch
leichte bis mittelschwere Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes mindestens sechs Stunden taglich verrichten, wie dies auch Dr. E. und
Dr. Wo. dargelegt haben. Soweit Gutachter Dr. G. zu einem aufgehobenen Leistungsvermédgen gelangt ist, vermochte dies den Senat
ebenso wenig Uberzeugen wie das von den Behandlern aus dem Psychiatrischen Zentrum N. angenommene Leistungsvermdgen von bis zu
6 Stunden.

Dr. E. hat fir den Senat Uberzeugend dargelegt, dass beim Klager allenfalls qualitative, nicht aber quantitative Einschrankungen des
Leistungsvermdgens bestehen. Sie hat insbesondere schliissig dargelegt, dass der Klager sich an Regeln anpassen, Aufgaben strukturieren
und planen sowie fachliche Kompetenzen anwenden kann. Keine Einschrankung besteht in seiner Entscheidungs- und Urteilsfahigkeit, seiner
Kontaktfahigkeit zu Dritten, seiner Gruppenfahigkeit, seiner Fahigkeit familidre Beziehungen aufzunehmen, seiner Fahigkeit zur Selbstpflege
und der Wegefahigkeit. Die Beurteilung der Leistungsfahigkeit korrespondiert auch mit dem von Dr. E. erhobenen psychopathologischen
Befund. Die Sachverstandige hat insoweit ausgefiihrt, dass der Klager gepflegt zur Begutachtung erschienen ist. Er ist bewusstseinsklar und
geistesgegenwartig gewesen. Er ist in alle Richtungen orientiert und der Gedankengang unauffallig gewesen. Anzeichen fiir Wahnerleben
und inhaltliche Denkstérungen ebenso wie Halluzinationen oder eine illusionare Wahrnehmung gab es nicht. Soweit mnestische Funktionen
des Klagers eingeschrankt waren, insbesondere die Merkfahigkeit, hat Dr. E. Validierungstests durchgefiihrt, die das demonstrierte
Verhalten nicht vollumfanglich bestatigt haben. Dr. E. hat insoweit eine nicht bewusstseinsnahe suboptimale Anstrengungsbereitschaft
konstatiert und dies fiir den Senat nachvollziehbar aus von ihr durchgefiihrten Symptomvalidierungstests abgeleitet. Dr. E. hat sich auch
eingehend mit dem Gutachten Dr. G.s auseinandergesetzt und fiir den Senat (iberzeugend ausgefiihrt, dass Befunderhebung und
Leistungsbeurteilung Dr. G. im Wesentlichen auf der Ubernahme der subjektiven Beschwerdeangaben des Klégers beruhen und nicht einer
Plausibilitats- bzw Validierungspriifung unterzogen worden sind, weshalb den Einschatzungen Dr. G.s nicht gefolgt werden kann. Zudem ist
das Gutachten von Dr. G. auch insofern unschlissig als er diagnostisch nur eine mittelgradige depressive Episode annimmt, aber dann von
einer schwergradigen psychischen Erkrankung ausgeht.

Hinsichtlich der orthopadischen Gesundheitsstérungen teilt der Senat die Auffassung des SG, dass sich aus den Ausfiihrungen des
behandelnden Orthopaden Dr. Wo. nachvollziehbar ergibt, dass das von ihm angenommene vollschichtige Leistungsvermégen auf dem
allgemeinen Arbeitsmarkt flr leichte bis mittelschwere Tatigkeiten besteht. Dies deckt sich auch mit den Befunden und Schlussfolgerungen
des Dr. P. im Gutachten vom 25.08.2010, die dortigen Diagnosen (chronische Wirbelsdulenbeschwerden bei degenerativen Veranderungen,
Ubergewicht und Rumpfmuskelschwéche) bestehen im Wesentlichen unverandert.

Sofern sich der Klager zur Begriindung einer Erwerbsminderung auf den ihm zuerkannten GdB von 50 beruft, ist dies nicht relevant. Die
Festsetzung des GdB erfolgt nach anderen MaRstdben als denen in der gesetzlichen Rentenversicherung zur Feststellung der Minderung der
Erwerbsfahigkeit. Ruckschlisse aus einem GdB auf eine Einschrankung des rentenrechtlichen Leistungsvermdégens lassen sich nicht ziehen
(vgl LSG Berlin-Brandenburg 22.11.2012 -L 22 R 43/12, juris).

Der Klager hat auch keinen Anspruch auf Gewahrung einer Rente wegen teilweiser Erwerbs-minderung bei Berufsunfahigkeit.

Anspruch auf Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung haben nach § 240 Abs 1 SGB VI bei Erfullung der sonstigen Voraussetzungen bis
zur Erreichung der Regelaltersgrenze auch Versicherte, die vor dem 02.01.1961 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 dhnlicher 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 Beriicksichtigung der Dauer und des Umfangs ihrer Ausbildung sowie ihres
bisherigen Berufs unter besonderen Anforderungen ihrer bisherigen Berufstatigkeit zugemutet werden kdnnen. 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 ausiiben kann; dabei ist die jeweilige
Arbeitsmarktlage nicht zu bertcksichtigen.

Kann der Versicherte seinen "bisherigen Beruf" aus gesundheitlichen Griinden nicht mehr ver-richten, ist zu ermitteln, ob es zumindest eine
Tatigkeit gibt, die ihm sozial zumutbar ist ("sub-jektive Zumutbarkeit") und die er gesundheitlich wie fachlich noch bewaltigen kann
("objektive Zumutbarkeit"). Ausgangspunkt der Priifung der Berufsunfahigkeit ist danach der "bisherige Beruf", den der Versicherte
ausgelbt hat. Dabei ist unter dem bisherigen Beruf in der Regel die letzte nicht nur voriibergehend vollwertig ausgelibte
versicherungspflichtige Beschaftigung oder Tatigkeit jedenfalls dann zu verstehen, wenn sie zugleich die qualitativ hochste im Berufsleben
des Versicherten war (BSG 20.08.1997, 13 RJ 39/96, SozR 3-2600 & 43 Nr 17 = juris Rn 16). Der Klager hat den Beruf des SchweiRers nicht
erlernt und ist durch Kiindigung vom bisherigen Beruf losgelést worden, weshalb der Berufsschutz nach 16jahriger Arbeitslosigkeit ohnehin
zweifelhaft ware (vgl Gurtner in KassKkomm § 240 Rn 22). Ob er gleichwohl als Facharbeiter in die dritte Stufe des Mehrstufenschemas
einzuordnen ist, kann jedoch dahinstehen, denn die Beklagte hat den Klager rechtmaRig auf die Tatigkeit eines Poststellenmitarbeiters
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verwiesen. Eine Verweisung auf diese Tatigkeit ist dem Klager subjektiv zumutbar, denn diese Tatigkeit stellt fir einen Facharbeiter
grundsatzlich eine zumutbare Verweisungstatigkeit dar, die auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt auch in ausreichendem Umfang zur
Verfligung steht. Die Tatigkeit ist nach dem Ergebnis der Beweisaufnahme auch objektiv zumutbar, denn die vorhandenen
Gesundheitsstérungen beeintrachtigen den Klager zur Uberzeugung Senats nicht so weitgehend, dass eine Tatigkeit als
Poststellenmitarbeiter - hierbei handelt es sich um eine leichte Wechseltatigkeit - nicht mehr leidensgerecht ware. Die Tatigkeit umfasst das
Sortieren, Kuvertieren bzw. Verpacken der Post, das Frankieren und Bereitstellen der ausgehenden Post, das Bedienen der Kuvertier- und
Frankiermaschine und Beschriften der ausgehenden Aktenpost. Hierbei handelt es sich um eine regelmaRig leichte kérperliche Arbeit in
geschlossenen Raumen im Wechsel von Sitzen, Gehen und Stehen (LSG Baden-Wrttemberg 17.07.2006 - L 10 R 953/05). Auch kann der
Klager die fiir die Ausiibung der genannten Verweisungstatigkeit erforderlichen Kenntnisse und Fertigkeiten zur Uberzeugung Senats
innerhalb von drei Monaten erwerben. Der Senat teilt auch die Auffassung des SG, dass Im Ubrigen konnte der Klager auch ohne weiteres
auf die zur Uberzeugung des Senats ebenfalls noch leidensgerechte Tatigkeit des Registrators verwiesen werden kénnte (vgl dazu
Senatsurteil vom 13.11.2012, L 11 R 5240/10, juris). Derartige Tatigkeiten existieren auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt in ausreichendem
Umfang (LSG Baden-Wurttemberg 28.08.2014, L 13 R 3020/13; 25.09.2012, L 13 R 6087/09). Die Tatigkeit der Registratoren umfasst das
Vergeben von Aktenzeichen entsprechend geltenden Aktenplanen und -nummern, das Anlegen von Neuakten, das Beachten von
Aktenordnungen sowie das Aussondern von Altakten. Dabei achten sie auf die Einhaltung von Aufbewahrungsfristen. Um elektronische
Informationen zu archivieren, verwenden Registratoren elektronische Archivsysteme, in denen Dokumente schnell wiedergefunden werden
kdnnen. Sie speichern und verwalten digitale Dokumente mit spezieller Software. Im Bereich der Aktenhaltung und Registratur sind sie
auBerdem flr die Terminliberwachung und allgemeine Verwaltungsarbeiten verantwortlich (vgl dazu www.berufenet.de). Die hierzu
erforderlichen Fahigkeiten und Kenntnisse kann der Klager innerhalb von drei Monaten erwerben, auch wenn er eine verwaltungsnahe bzw
kaufmannische Ausbildung nicht absolviert hat. Es kann dahingestellt bleiben, ob der Klager bereits iber Kenntnisse im Umgang mit
Computern verfugt. Denn von einem Facharbeiter kann jedenfalls erwartet werden, die Grundkompetenz zum Einsatz des PC innerhalb des
genannten Zeitraums zu erwerben (Senatsurteil vom 13.11.2012, L 11 R 5240/10 mwN, juris). Desgleichen stehen der Ausiibung einer
Tatigkeit als Registrator keine gesundheitlichen Umstande entgegen. Die Tatigkeit eines Registrators ist gepragt durch Arbeiten im Sitzen
(vgl. www.berufenet.de), aber auch im Wechselrhythmus von Sitzen, Gehen und Stehen. In kérperlicher Hinsicht sind Gberwiegend leichte
Tatigkeiten zu verrichten. Schweres Heben und Tragen ist nicht notwendig; ggf muss mit Aktenstiicken bis 10 kg Gewicht umgegangen
werden, was der Klager nach dem Ergebnis der Beweiserhebung noch kann. Besondere psychische Belastungen kommen nicht vor.

Anhaltspunkte dafir, dass vorliegend in der Person des Klagers eine Summierung ungewdhnlicher Leistungsbeeintrachtigungen oder eine
spezifische Leistungsbeeintrachtigung gegeben ware bestehen nicht, ein Teil der qualitativen Beschrankungen wird bereits durch den
Umstand, dass nur leichte Arbeiten zumutbar sind, mitbertcksichtigt.

SchlieBlich ist hier auch nicht von einem verschlossenen Arbeitsmarkt im Sinne der Rechtsprechung des BSG und der dort aufgestellten
Kriterien auszugehen (siehe BSG 30.11.1983, 5a RKn 28/82, BSGE 56, 64, SozR 2200 § 1246 Nr 110; siehe insbesondere auch hierzu den
bestatigenden Beschluss des Groen Senats vom 19.12.1996, BSGE 80, 24, SozR 3-2600 § 44 Nr 8; siehe auch BSG 05.10.2005, B 5 R] 6/05
R, SozR 4-2600 § 43 Nr 5). 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 Leistungs-einschrankungen zu
der Frage, inwieweit welche konkrete Tatigkeit dem Klager noch leidensgerecht und zumutbar ist, keine Priifung durchzufiihren, da die
jeweilige Arbeitsmarktlage bei einer Leistungsfahigkeit von sechs Stunden taglich und mehr nicht zu berticksichtigen ist (§ 43 Abs 3 letzter
Halbsatz SGB VI).

Der Sachverhalt ist vollstandig aufgeklart; die vorhandenen Gutachten und Arztauskinfte bilden eine ausreichende Grundlage fiir die
Entscheidung des Senats. Die vorliegenden Gutachten von Dr. B., Dr. E. und die sachverstandige Zeugenauskunft des Dr. Wo. haben dem
Senat die fiir die richterliche Uberzeugungsbildung notwendigen sachlichen Grundlagen vermittelt (§ 118 Abs 1 Satz 1 SGG, § 412 Abs 1
ZPO). Die Gutachten gehen von zutreffenden tatsachlichen Voraussetzungen aus, enthalten keine unlésbaren inhaltlichen Widerspriche und
geben auch keinen Anlass, an der Sachkunde der Gutachter zu zweifeln; weitere Beweiserhebungen waren daher von Amts wegen nicht
mehr notwendig.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG.

Griinde fur die Zulassung der Revision liegen nicht vor (§ 160 Abs 2 Nr 1 und 2 SGG).
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