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Die Berufung der Klagerin gegen den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Oldenburg vom 13.8.2014 wird zurlickgewiesen.
AuBergerichtliche Kosten sind auch im Berufungsverfahren nicht zu erstatten.

Die Revision wird nicht zugelassen.

Tatbestand
Die Beteiligten streiten Uber die Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsminderung.

Die am 30.4.1963 geborene Klagerin hat keine abgeschlossene Berufsausbildung und war zuletzt bis Juni 2009 als Pflegeassistentin
beschaftigt. Mit Bescheid vom 2.2.2012 stellte die DAK-Gesundheit - Pflegekasse - bei der Klagerin die Pflegestufe | ab dem 1.3.2011 fest.
Nach eigenen Angaben der Klagerin stellte die Pflegekasse flir den Zeitraum ab November 2012 die Pflegestufe Il fest. Mit Bescheid vom
5.12.2016 leitete Pflegekasse die Klagerin mit Wirkung ab dem 1.1.2017 von der Pflegestufe 2 in den Pflegegrad 4 Uber. Bereits mit
Bescheid vom 12.6.2013 stellte das Niedersachsische Landesamt fiir Soziales, Jugend und Familie zudem bei der Klagerin ab dem 6.2.2013
einen Grad der Behinderung (GdB) von 80 fest und erkannte die Merkzeichen G, B und H zu. Mit Bescheid vom 11.4.2019 erhéhte sie den
GdB ab dem 12.12.2018 auf 90.

Am 12.8.2009 stellte die Klagerin bei der Beklagten einen Antrag auf Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsminderung. Als die ihrer
Meinung nach die Erwerbsminderung begriindenden Gesundheitsstérungen gab sie Depressionen und Riickenleiden an.

Im Rahmen des Verwaltungsverfahrens holte die Beklagte zunachst ein nervenarztliches Gutachten des Neurologen und Psychiaters Dr. D.
vom 14.10.2009 ein. Danach kann die Klagerin mittelschwere Arbeiten auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt in einem Umfang von sechs
Stunden und mehr Gberwiegend im Stehen, Gehen oder Sitzen auslben. AnschlieBend holte die Beklagte eine Stellungnahme ihres
beratungsérztlichen Dienstes (BAD, Dr. E.) vom 20.10.2009 sowie einen Befundbericht der behandelnden Arztin F., Facharztin fir
Psychiatrie, vom 21.12.2009 sowie von der G. -Klinik in Bad Zwischenahn vom 3.4.2010 ein. Der Beklagten lag des Weiteren ein Arztlicher
Entlassungsbericht der H. vom 2.6.2010 (iber eine Rehabilitationsmalnahme vom 21.4. bis 2.6.2010 vor. Danach kann die Klagerin leichte
Arbeiten, zeitweise im Stehen und Gehen sowie liberwiegend im Sitzen in einem Umfang von sechs Stunden und mehr austiben. Haufiges
Blcken, Hocken, Knien, Heben, Tragen und Bewegen von Lasten von mehr als zehn Kilogramm, inhalative Belastungen, Hautkontakt mit
Allergenen und Reizstoffen, langes Gehen, Tatigkeiten mit erhdhten Anforderungen an die Kontaktfahigkeit, Tatigkeiten mit erhéhten
Anforderungen an die Umstellungs- und Anpassungsfahigkeit, Tatigkeiten mit erhohter Stressbelastung, Treppensteigen und liberwiegendes
Stehen sollten vermieden werden. Letztlich holte die Beklagte noch eine weitere Stellungnahme des BAD (Dr. I.) vom 19.8.2010 ein.

Mit Bescheid vom 2.9.2010 lehnte die Beklagte schlieRlich den Antrag der Klagerin ab. Zur Begriindung fuhrte sie aus, dass die
Einschrankungen, die sich aus den Erkrankungen oder Behinderungen der Klagerin (Posttraumatische Belastungsstérung, lumbale und
sonstige Bandscheibenschaden mit Radikulopathie, Asthma bronchiale sowie schadlicher Gebrauch von Alkohol) ergaben, nicht zu einem
Anspruch auf eine Rente wegen Erwerbsminderung fiihrten, da die Klagerin in der Lage sei, mindestens sechs Stunden taglich unter den
Ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes erwerbstatig zu sein.

Gegen den Ablehnungsbescheid legte die Klagerin am 27.9.2010 Widerspruch ein. Zur Begriindung fiihrte sie aus, dass ihre Erkrankungen
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und deren Auswirkungen nicht ausreichend gewlrdigt worden seien. Diesbezliglich nahm sie Bezug auf arztliche Atteste der behandelnden
Arztin F. vom 27.9.2010 und Dr. J., Facharzt fiir Allgemeinmedizin, vom 28.10.2010, die darin ihre Auffassung zum Ausdruck brachten, dass
die Klagerin erwerbsunfahig sei.

Im Rahmen des Widerspruchsverfahrens holte die Beklagte zunachst Befundberichte von der Psychiaterin F. vom 7.12.2010, von Dr. Becker
vom 10.2.2011 sowie von dem Pneumologen Dr. K. vom 18.2.2011 ein. Des Weiteren lag ein Entlassungsbericht des L. Dr. M. -
Fachkrankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatik - vom 20.5.2011 Uber eine dort vom 24.3.2011 bis 20.5.2011
durchgeflihrte stationare Behandlung vor. Auf Anforderung der Beklagten erstattete der Orthopade N. am 19.8.2011 ein fachorthopadisches
Gutachten. Danach kann die Klagerin leichte Arbeiten auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt zeitweise im Stehen, Sitzen und Gehen
vollschichtig ausiiben. Zu vermeiden seien schweres Heben und Tragen, Uberkopfarbeiten sowie Knien und Belastung auf Leitern. Am
1.9.2011 erstattete zudem der Neurologe und Psychiater Dr. O. ein neurologisch-psychiatrisches Fachgutachten. Danach kann die Klagerin
leichte bis mittelschwere Arbeiten auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt zeitweise im Stehen, Gehen und Sitzen vollschichtig austuben. Zu
vermeiden seien zu hohe Anforderungen an das Reaktions- und Konzentrationsvermaégen, die Steuerung komplexer Arbeitsvorgange sowie
schweres Heben und Tragen und Zwangshaltungen. Die Beklagte holte letztlich noch eine Stellungnahme vom BAD (Dr. P.) vom 13.9.2011
ein.

Mit Widerspruchsbescheid vom 9.11.2011 wies die Beklagte den Widerspruch der Klagerin als unbegriindet zurtick. Aus dem
Entlassungsbericht der Q. Klinik vom 2.6.2010 sowie aus den zusatzlich in dem Widerspruchsverfahren eingeholten Befundberichten und
Gutachten ergében sich keine weiteren Befunde, die zu einer Anderung der in dem Rentenverfahren bereits getroffenen sozialmedizinischen
Beurteilung fuhren kénnten.

Am 30.11.2011 hat die Klagerin Klage beim Sozialgericht (SG) Oldenburg erhoben. Zu deren Begriindung hat sie zunachst auf ihren
bisherigen Vortrag verwiesen. Sie sei weiterhin der Auffassung, dass sie keine Tatigkeiten von nennenswertem wirtschaftlichen Wert
verrichten kdnne. Sie beziehe seit dem 1.3.2011 Leistungen der Pflegeversicherung nach der Pflegestufe I, seit November 2012 der
Pflegestufe Il. Hinsichtlich des Ergebnisse der seitens des SG eingeholten Gutachtens werde auf die Stellungnahmen von Dr. J. vom
13.12.2013 und von Dr. R. vom 26.11.2013 verwiesen.

Die Beklagte hat demgegenuUber erwidert, dass die Voraussetzungen fur den Anspruch auf Rente wegen teilweiser bzw. voller
Erwerbsminderung weiterhin nicht erfillt seien. Der nach dem SGB IX festgestellte GdB sei ohne Riicksicht auf dessen Hohe bei der Priifung
des Antrages auf Rente wegen Erwerbsminderung nicht entscheidend. Der GdB sei ein MaB fiir die Beeintrachtigung der Teilhabe am Leben
in der Gesellschaft. Die Feststellung der Erwerbsminderung werde hingegen ausschlieflich unter Zugrundelegung der in §§ 43, 240 SGB VI
gesetzten Leistungsgrenzen und ggf. unter Beachtung des fiir den Versicherten maRgeblichen Berufes getroffen.

Das SG hat zur Aufklarung des Sachverhaltes zunachst Befundberichte des Orthopaden Dr. S. vom 2.4.2012, des Facharztes fir
Nervenheilkunde T. vom 3.5.2012 und von Dr. J. vom 24.5.2012 eingeholt. Des Weiteren hat Dr. U., Arzt fir Neurologie und Psychiatrie, auf
Anforderung des SG am 23.12.2012 ein neurologisch-psychiatrisches Gutachten erstattet. Danach kann die Kldgerin aus neurologischer
Sicht und auch unter Bertcksichtigung der benannten nicht nervenarztlichen Diagnosen kérperlich leichte, nur vereinzelt noch
mittelschwere Tatigkeiten im Umfang von sechs Stunden und mehr ausiiben. Sie sei geistig in der Lage, nur Tatigkeiten mit einer einfachen
Beanspruchung auszuliben. Sie kdnne solche Tatigkeiten nicht dauerhaft im Gehen oder Stehen verrichten, dauerhaft nur im Sitzen. Sie
kénnte solche Tatigkeiten jedoch wechselweise im Gehen, Stehen oder Sitzen ausuben. Solche Tatigkeiten kénnten in geschlossenen
Raumen, auch im Freien, dort allerdings nur unter Witterungsschutz, ausgeiibt werden. Die Klagerin kénne nicht standig, sondern nur
vereinzelt in geblckter oder sonstiger Zwangshaltung tatig sein. Gleiches gelte fur Tatigkeiten im Knien oder Hocken sowie bei
Uberkopfarbeiten. Das Heben und Tragen von Lasten bis fiinf Kilogramm, vereinzelt bis zehn Kilogramm, sei zumutbar. Aufgrund der
psychiatrischen Erkrankung seien Tatigkeiten unter einem besonderen Zeitdruck oder Stress nicht zumutbar. Akkordtatigkeiten seien strikt
zu meiden. Tatigkeiten am FlieBband und an laufenden Maschinen seien ansonsten maglich, jedoch keine Tatigkeiten in Nacht- oder
Wechselschicht. Die Gebrauchsfahigkeit der Hande sei nicht eingeschrankt; Tatigkeiten auf Gerlsten, Leitern und Treppen seien ebenso
maoglich.

Auf weitere Anordnung des SG hat sodann die Orthopadin V. am 20.8.2013 ein fachorthopadisches Gutachten erstellt. Nach deren
Einschatzung sei die Klagerin aus orthopadischer Sicht noch in der Lage kérperlich leichte und gelegentlich mittelschwere Tatigkeiten mit
geistig normaler Beanspruchung und in gelegentlichem Wechsel zwischen Stehen, Gehen und Sitzen auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt im
Umfang von sechs Stunden und mehr zu verrichten. AuszuschlieBen seien haufiges Arbeiten in vorniibergeneigter oder geblickter
Korperposition oder anderweitigen Zwangshaltungen des Rumpfes, das Heben und Tragen von Lasten Uber zehn Kilogramm, haufiges
Uberkopfarbeiten, Arbeiten mit haufigen Kopfumwendbewegungen, manuelle Belastungen des rechten Armes, Gewichtbelastungen des
rechten Armes, haufiges Arbeiten in kniender oder hockender Kdrperposition, das haufige Besteigen von Treppen, Leitern und Gerlsten
sowie eine Haltungskonstanz im Sitzen tber zwei Stunden und im Stehen und Gehen iber 60 Minuten. Die Wegefahigkeit sei nicht in
rentenrelevanter Weise aufgehoben.

Die Klagerin hat weiterhin u.a. einen Bericht des W. - Rheumazentrum - vom 12.6.2012 {iber eine stationare Behandlung vom 14.6. bis
22.6.2012 sowie arztliche Atteste der behandelnden Arzte Dr. R., Facharzt fiir Neurologie und Psychiatrie, vom 26.11.2013 und Dr. J. vom
13.12.2013 beigebracht.

Mit Gerichtsbescheid vom 13.8.2014 hat das SG die Klage abgewiesen. Seine Entscheidung hat es damit begriindet, dass die Klagerin
keinen Anspruch auf Zahlung einer Rente wegen Erwerbsminderung habe, da sie nicht mindestens teilweise erwerbsgemindert sei. Im
Vordergrund stiinden bei der Klagerin in erster Linie Gesundheitsbeeintrachtigungen auf psychiatrischem, in zweiter Linie auf
orthopadischem Fachgebiet. Unter Berlcksichtigung der wahrend des Verwaltungs- und des Gerichtsverfahrens beigezogenen arztlichen
Unterlagen und insbesondere der eingeholten Gutachten des Dr. U. und der Frau V. sei die Klagerin weiterhin in der Lage, auf dem
allgemeinen Arbeitsmarkt sechs Stunden und mehr tatig zu sein. Die vom SG beauftragten Sachverstandigen hatten die Klagerin eingehend
untersucht und alle Befunde sorgfaltig bewertet. Die Gutachter leiteten nachvollziehbare und tberzeugende Folgerungen aus den
Untersuchungsergebnissen ab. Die Gutachten seien insbesondere auch hinsichtlich der geduRerten Einschatzung zum
Restleistungsvermdgen plausibel und kongruent. Zur seitens der Sachverstandigen Goeing angeregten Einholung eines
schmerztherapeutischen Zusatzgutachtens sehe sich das SG nicht veranlasst, zumal die Einordnung von Schmererkrankungen und deren
Auswirkungen auf die Leistungsfahigkeit in das Fachgebiet der Psychiatrie fielen und umfassend von Dr. U. gewurdigt worden seien. Die im
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Nachgang zu den Begutachtungen vorgelegten arztlichen Stellungnahmen vermdégen die grindlichen und im Einzelnen nachvollziehbaren
gerichtlicherseits eingeholten Gutachten nicht wesentlich zu erschittern. Eine atypische Summierung von Leistungseinschrankungen oder
schwere spezifische Leistungsbehinderungen lagen nicht vor. Aus der Feststellung des GdB von 80 ergebe sich keine andere Entscheidung
hinsichtlich der Leistungsfahigkeit der Klagerin, da diese nicht gleichbedeutend mit einem entsprechenden Herabsinken der
Erwerbsfahigkeit sei.

Gegen den ihr am 20.8.2014 zugegangenen Gerichtsbescheid hat die Klagerin am 1.9.2014 Berufung eingelegt. Zu deren Begriindung tragt
sie vor, dass sie weiterhin geltend mache, dass sie aufgrund ihrer Erkrankungen auf psychiatrischem und orthopadischem Fachgebiet,
jedoch auch wegen ihrer Asthmaerkrankung, auch leichteste Tatigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes nicht mehr verrichten kénne. Die
Leistungsbeurteilung der erstinstanzlichen Gutachter werde nicht geteilt. Die Gutachterin V. habe angeflhrt, dass im Zweifelsfall die
Einholung eines schmerztherapeutischen Gutachtens diskutiert werden kénne, welches die Wechselwirkungen zwischen neurologisch-
psychiatrischen Beeintrachtigungen und Veranderung des Bewegungsapparates naher beleuchten kénne. Dies sei jedoch nicht geschehen.
Aus der eingereichten Bescheinigung von Dr. . sowie dessen Befundbericht ergebe sich, dass aufgrund des Schmerzsyndroms sowie der seit
Jahren bestehenden Depression, welche auch nach mehreren stationaren Behandlungen nicht habe gebessert werden kdnnen, die Klagerin
bis auf weiteres zumindest mittelfristig tber ein ausreichendes berufliches Leistungsvermdgen nicht mehr verfiige. Seit dem Jahr 2011 sei
eine deutliche Verschlechterung eingetreten. Nach Auffassung von Dr. J. stelle das Ergebnis des Gutachtens nur eine Momentaufnahme dar,
welche nicht dem seit langer Zeit bestehenden Krankheitsbild mit allen seinen Belastungen, Schmerzen und Funktionseinbuen entspreche.
Des Weiteren verweise sie auf die Stellungnahme von Frau F., die eine traumaspezifische Behandlung fiir dringend erforderlich erachte und
die Ablehnung einer Erwerbsminderungsrente auf Zeit aus facharztlicher Sicht vollkommen unverstandlich sei und jeglichen
Behandlungserfordernissen widerspreche.

Sie [die Klagerin] weist dariber hinaus erneut darauf hin, dass bei ihr ein GdB von 80 bzw. 90 festgestellt und ihr die Nachteilausgleiche
,G", ,B“ und ,H" zuerkannt worden seien. Zudem erfille sie ausweislich der Bescheide der Pflegekasse die Voraussetzungen fiir die
Pflegestufe Il bzw. den Pflegegrad 4. Die Klagerin verweist im Ubrigen auf die im Berufungsverfahren eingereichten Befunde behandelnder
Arzte. Soweit eine Erfilllung der versicherungsrechtlichen Voraussetzungen fiir einen Versicherungsfall ab dem 2.7.2013 zu verneinen sei,
vertritt sie die Meinung, dass bereits vor dem 1.7.2013 von einer Erwerbsminderung auszugehen sei. Dies sei, neben den medizinischen
Befunden, auch daraus ersichtlich, dass die Gutachter in den Fahrtkostenabrechnungen die Gutachtertermine betreffend bescheinigt hatten,
dass eine Begleitung erforderlich sei bzw. die Benutzung 6ffentlicher Verkehrsmittel flr nicht zumutbar gehalten werde. Pflegebediirftigkeit
(Pflegestufe 1) und der GdB von 80 bestiinden zudem schon seit November 2012 bzw. Februar 2013.

Die Klagerin beantragt schriftsatzlich,

1. den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Oldenburg vom 13.8.2014 und den Bescheid der Beklagten vom 2.9.2010 in der Gestalt
des Widerspruchsbescheides vom 9.11.2011 aufzuheben,
2. die Beklagte zu verurteilen, ihr eine Rente wegen Erwerbsminderung gemaR den gesetzlichen Bestimmungen zu zahlen.

Die Beklagte beantragt schriftsatzlich,

die Berufung zuriickzuweisen.

Sie verweist hinsichtlich der seitens der Klagerin beigebrachten medizinischen Befunde im Wesentlichen auf die eingeholten
Stellungnahmen des BAD vom 10. und 14.11.2014 sowie 29.10.2015 (Dr. X.). Nach Wiirdigung des Arztlichen Entlassungsberichts der Y. sei
zwar von einer vollen Erwerbsminderung auf Zeit vom 22.5.2017 (Datum der Reha-Antragstellung) bis zum 31.12.2020 aus medizinischen
Grinden auszugehen. Allerdings konne eine Rente mangels Erfiillung der versicherungsrechtlichen Voraussetzungen nicht bewilligt werden.
Im fraglichen Funf-Jahreszeitraum lagen keinerlei Pflichtbeitrage vor.

Die Klagerin hat dem Senat Entlassungsbriefe des Z. in Brake vom 19.8.2014 {iber eine stationare Behandlung der Klagerin vom 13. bis
16.8.2014 sowie des AA. in Varel vom 24.10.2014 (iber eine stationare Behandlung vom 21. bis 25.10.2014, eine Stellungnahme des
behandelnden Psychotherapeuten Dr. AB. vom 13.1.2016, Arztbriefe der AC. vom 20.10.2017 Uber die dort stattfindende ambulante
Behandlung und vom 11.4.2018 Uber eine stationare Behandlung vom 29.3. bis 12.4.2018 sowie einen Befundbericht der AC. vom
1.12.2017 vorgelegt. Des weiteren hat ein Arztlicher Entlassungsbericht der Fachklinik AD. in Oldenburg vom 28.11.2018 (iber eine vom
15.8. bis 28.11.2018 durchgefiihrte Entwdhnungsmalnahme vorgelegen. Danach sei die Klagerin aus nervenarztlicher Sicht sowohl flr ihre
letzte berufliche Tatigkeit als auch auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt nur unter drei Stunden leistungsfahig.

Dem Senat haben zudem Versicherungsverlaufe / KontolUbersichten der Beklagten vom 12.6.2015, 21.6.2017 und 7.1.2019 vorgelegen.

Mit Beschluss vom 6.2.2018 hat der Senat die Berufung auf den Berichterstatter Ubertragen. Mit weiterem Beschluss vom 9.2.2018 hat der
vormalige Berichterstatter auf Antrag der Beteiligten das Ruhe des Verfahrens bis zur Beendigung der der Klagerin mit Bescheid der
Beklagten vom 24.1.2018 bewilligten medizinischen Rehabilitation angeordnet. Auf Antrag der Klagerin vom 28.11.2018 ist das Verfahren
unter dem Aktenzeichen L 12 R 193/18 fortgesetzt worden.

Mit Schriftsatzen vom 29.3. und 10.4.2019 haben sich die Beteiligten mit einer Entscheidung durch Urteil ohne miindliche Verhandlung
durch den Berichterstatter einverstanden erklart.

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sachverhalts und des Ubrigen Vorbringens der Beteiligten wird auf den Inhalt der Prozessakten und
der Verwaltungsakte der Beklagten Bezug genommen, die der Entscheidungsfindung zugrunde gelegen haben.
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Entscheidungsgriinde

Der Senat konnte Uber die Berufung gemaR § 155 Abs. 3, 4 SGG durch seinen Berichterstatter als Einzelrichter und gemaR § 124 Abs. 2 SGG
durch Urteil ohne mindliche Verhandlung entscheiden, nachdem die Beteiligten ihr Einverstandnis damit erklart hatten.

Die zulassige Berufung ist unbegriindet, da das SG die Klage zu Recht abgewiesen hat. Die angegriffenen Bescheide der Beklagten sind
nicht zu beanstanden. Zutreffend hat sie die Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsminderung abgelehnt.

Versicherte haben nach § 43 Abs. 1 SGB VI bis zum Erreichen der Regelaltersgrenze Anspruch auf Rente wegen teilweiser
Erwerbsminderung, wenn sie teilweise erwerbsgemindert sind, in den letzten finf Jahren vor Eintritt der Erwerbsminderung drei Jahre
Pflichtbeitrage fur eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit haben und vor Eintritt der Erwerbsminderung die allgemeine Wartezeit
erfullt haben. Teilweise erwerbsgemindert sind Versicherte, die wegen Krankheit oder Behinderung auf nicht absehbare Zeit auBerstande
sind, unter den Ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes mindestens sechs Stunden taglich erwerbstatig zu sein. Ein Anspruch
auf Rente wegen voller Erwerbsminderung setzt nach § 43 Abs. 2 S. 2 SGB VI voraus, dass der Versicherte wegen Krankheit oder
Behinderung auf nicht absehbare Zeit auer Stande ist, unter den tblichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes mindestens drei
Stunden taglich erwerbstatig zu sein. Erwerbsgemindert im Sinne einer vollen oder teilweisen Erwerbsminderung nach § 43 Abs. 1 bzw. 2
SGB VI ist nach § 43 Abs. 3 SGB VI hingegen nicht, wer unter den Ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes mindestens sechs
Stunden taglich erwerbstatig sein kann; dabei ist die jeweilige Arbeitsmarktlage nicht zu beriicksichtigen.

Hinsichtlich eines etwaig anzunehmenden Leistungsfalles nach dem 1.7.2013 liegen die Voraussetzungen fir die Gewahrung einer Rente
wegen Erwerbsminderung bereits deshalb nicht vor, da die Klagerin in den letzten finf Jahren vor Eintritt der Erwerbsminderung nicht drei
Jahre Pflichtbeitrage flr eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit vorweisen kann (vgl. § 43 Abs. 1 S. 1 Nr. 2 und Abs. 2 S. 1 Nr. 2 SGB
VI). Insofern verweist der Senat zunachst auf die Hinweise der vormaligen Berichterstatter vom 2.9.2015 und 24.10.2016, auf die
beigebrachten Versicherungsverlaufe bzw. Kontolbersichten der Beklagten sowie deren diesbezlgliche Ausflihrungen, die nach Aktenlage
nicht zu beanstanden sind. Allein erganzend weist der Senat darauf hin, dass auch unter Berticksichtigung der seitens der Agentur fiir Arbeit
Brake gemeldeten Zeiten fiir die Jahre 2016 und 2017 die erforderlichen 36 Monate Pflichtbeitragszeiten ebenfalls nicht erfullt werden, weil
es sich bei den gemeldeten Zeiten nicht um Pflichtbeitragszeiten oder diesen gleichgestellte Zeiten (vgl. § 55 Abs. 2 SGB VI) handelt.
Darlber hinaus kommt die Verlangerung eines bei einem spateren Leistungsfalls entsprechend spater anzunehmenden Fiinf-Jahres-
Zeitraums durch die genannten Zeitraume nicht in Betracht, da diese nicht nach § 58 Abs. 1 Nr. 3 SGB VI als Anrechnungszeiten zu
bewerten sind, da sie nichti. S. v. § 58 Abs. 2 SGB VI eine der dort genannten Zeiten unterbrochen haben bzw. keinen Anschluss an diese
aufweisen. Mangels Erflllung der erforderlichen , Drei-Flnftel-Belegung*” fir einen Leistungsfall nach dem 1.7.2013 ist unerheblich, ob und
inwieweit sich das Leistungsvermdgen der Klagerin nach diesem Zeitpunkt entwickelt hat. Die diesbezuglich im Rahmen des
Berufungsverfahrens beigebrachten, den Zeitraum ab 2014 betreffenden Entlassungsberichte vermdgen daher, selbst wenn aus ihnen sich
eine andere Beurteilung des Leistungsvermogens ergabe, keinen Rentenbezug begriinden.

Hinsichtlich des Zeitraumes bis zum 1.7.2013 sind die Beklagte und das SG unter Berlcksichtigung der oben zitierten Rechtsgrundlagen und
der von ihnen (erganzend) veranlassten medizinischen Sachaufklarung rechtsfehlerfrei zu der Beurteilung gelangt, dass die medizinischen
Voraussetzungen fiir den von der Klagerin verfolgten Rentenanspruch nicht vorliegen. Der Senat macht sich diese Ausfihrungen nach
eigener Priifung zu Eigen und nimmt zur Vermeidung von Wiederholungen darauf zunachst Bezug (§& 136 Abs. 3, 153 Abs. 2 SGG). Das
Vorbringen der Klagerin und die Uberpriifung der Sach- und Rechtslage in dem Berufungsverfahren rechtfertigen keine andere Beurteilung.

Dies gilt zunachst insbesondere hinsichtlich des Vorbringens der Klagerin bezlglich der bei ihr festgestellten GdB und Pflegebedirftigkeit.
Ob und ggf. in welcher Hohe fiir eine Person ein GdB festgestellt wurde, steht mit der Frage, ob bei ihr nach rentenrechtlichen Vorschriften
eine (volle) Erwerbsminderung besteht, in keinerlei Wechselwirkung, weil die jeweiligen gesetzlichen Voraussetzungen vollkommen
unterschiedlich sind (vgl. Bundessozialgericht (BSG), Urteil vom 8.8.2001 - B 9 SB 5/01 B). Gleiches gilt fur die Feststellung der Pflegestufen
/ Pflegegraden bzw. der Pflegebedurftigkeit nach §§ 14, 15 SGB XI (a. F.), fUr die ebenfalls andere Kriterien gelten (vgl. dazu: Bayerischer
Verwaltungsgerichtshof, Urteil vom 19.10.2006 - 12 B 04.2692).

Die seitens der Klagerin und ihrer behandelnden Arzte geduBerten Bedenken hinsichtlich der erstinstanzlich erstellten Gutachten vermag
der Senat nicht zu teilen. Diese sind in sich schliissig und nachvollziehbar. Der Senat verweist diesbeziiglich insoweit zunachst erneut auf
die Ausfiihrungen des SG, macht sich diese zu Eigen und sieht insoweit von einer weiteren Darstellung der Entscheidungsgriinde gemaR §
153 Abs. 2 SGG ab.

Der Argumentation der die Kldgerin behandelnden Arzte, dass es sich bei den Gutachten nur um Momentaufnahmen handele, welche dem
seit langer Zeit bestehenden Krankheitsbild der Kldgerin nicht entsprachen, vermag der Senat nicht zu folgen. Sowohl der Sachverstandige
Dr. U. als auch die Sachverstandige V. haben die Krankengeschichte der Klagerin bei der Erstellung ihrer Gutachten berlcksichtigt. Des
Weiteren haben sie die Klagerin nach ihren Beschwerden befragt und eine Untersuchung durchgefiihrt. Daher ist auch die Kritik der
behandelnden Arztin F. an den Gutachten nicht nachvollziehbar. Fiir die seitens der Kl&gerin behauptete deutliche Verschlechterung des
Beschwerdebildes gibt es nach den Gutachten ebenfalls keine Anhaltspunkte.

Zwar tragt die Klagerin hinsichtlich des Gutachtens der Sachverstandigen V. richtigerweise vor, dass diese ausgefuhrt habe, dass im
Zweifelsfall die Einholung eines schmerztherapeutischen Gutachtens diskutiert werden kénne, welches die Wechselwirkungen zwischen
neurologisch-psychiatrischen Beeintrachtigungen und Veranderung des Bewegungsapparates naher beleuchten kénnte. Allerdings fiihrt die
Gutachterin V. unmittelbar zuvor auch aus, dass der Sachverhalt im Grunde sowohl auf neurologisch-psychiatrischem als auch auf
orthopadischem Fachgebiet geklart sei, und unmittelbar anschlieBend, dass es fraglich sei, ob sich die bei der Klagerin bestehende Situation
des Antriebsmangels durch eine schmerztherapeutische Begutachtung eindeutig klaren lasse. Daher und aufgrund dessen, dass sich der
Gutachter Dr. U. mit den somatoformen Stérungen und den bei der Klagerin bestehenden Depressionen bereits auseinandergesetzt hatte
und eine weitere Sachverhaltsaufklarung nicht fir erforderlich hielt, war der Sachverhalt nicht durch Einholung eines
schmerztherapeutischen Gutachtens weiter aufzuklaren. Letztlich folgt aus den vorgelegten Fahrtkostenabrechnungen der Gutachter, in
denen sie eine Begleitung zum Termin fir erforderlich bzw. die Benutzung 6ffentlicher Verkehrsmittel fir nicht zumutbar hielten, keine
andere Beurteilung des Leistungsvermdgens der Klagerin. Die Gutachter Dr. U. und V. haben die Wegefahigkeit der Klagerin, insbesondere
auch bei Benutzung o6ffentlicher Verkehrsmittel, in ihren Gutachten ausdriicklich bejaht.
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Anhaltspunkte flr eine Summierung ungewoéhnlicher Leistungseinschrankungen (vgl. Bundessozialgericht (BSG), Urteil vom 9.5.2012-B5 R
68/11 R) oder eine schwere spezifische Leistungsbehinderung (vgl. dazu BSG, Urteil vom 10.12.2003 - B 5 R] 64/02 R) sind nicht ersichtlich.

Der Klagerin waren in dem hier relevanten Zeitraum bis einschlieBlich 1.7.2013 leidensgerechte Erwerbstatigkeiten unter Beriicksichtigung
der in den Gutachten im Einzelnen aufgezeigten qualitativen Einschrankungen noch in einem Umfang von werktaglich mindestens sechs
Stunden zumutbar. Diese Einschrankungen reduzierten die Erwerbsmaglichkeiten der Kldgerin zwar in qualitativer, nicht jedoch in
quantitativer Hinsicht, auch nicht in einem MaRe, dass der Arbeitsmarkt fiir sie als verschlossen betrachtet werden musste.

Die Gewahrung einer Rente wegen teilweiser Erwerbsminderung bei Berufsunfahigkeit kommt vorliegend nicht in Betracht, da die Klagerin
nach dem 1.1.1961 geboren worden ist (vgl. § 240 Abs. 1 Nr. 1 SGB VI). Sie muss sich daher auch insoweit auf samtliche, ihr gesundheitlich
noch zumutbare Erwerbstatigkeiten auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt verweisen lassen. Diesbezlglich wird auf die obigen Ausfihrungen
verwiesen.

Das Risiko einen leidensgerechten Arbeitsplatz zu finden, fallt nicht in den Aufgabenbereich der gesetzlichen Rentenversicherung, sondern
gehért zu demjenigen der Arbeitsverwaltung (st. Rspr., vgl. BSG, Urteil vom 27.4.1979 - 4 R] 107/77).

Die Kostenentscheidung folgt aus §§ 183, 193 SGG und beriicksichtigt das Unterliegen der Klagerin.
Grunde fur die Zulassung der Revision (§ 160 Abs. 2 SGG) liegen nicht vor.
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