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1. Eine fiir das Ein- und Aussteigen aus dem Fahrzeug bendtigte vollstandig geéffnete Fahrzeugtir und das Erfordernis einer
entsprechenden Parkplatzbreite begriinden keinen Anspruch auf das Merkzeichen ,,aG".

2. Eine stark eingeschrankte Sehfahigkeit stellt auch dann keine gesundheitliche Beeintrachtigung dar, die zur Inanspruchnahme des
Nachteilsausgleichs ,aG" fuhrt, wenn die schwerbehinderte Person deswegen beim Gehen auf fremde Hilfe angewiesen ist.

1. Die Berufung des Klagers gegen das Urteil des Sozialgerichts Koblenz vom 30.09.2013 wird zuriickgewiesen.

2. AuBergerichtliche Kosten sind im Berufungsverfahren nicht zu erstatten.

3. Die Revision wird nicht zugelassen.

Tatbestand:

Die Beteiligten streiten (iber die Feststellung der gesundheitlichen Voraussetzungen des Nachteilsausgleichs "aG" (auBergewdhnliche
Gehbehinderung) nach dem Sozialgesetzbuch Neuntes Buch - Rehabilitation und Teilhabe behinderter Menschen - (SGB IX).

Der im Juli 1994 geborene Klager erlitt bei einem Fahrradunfall am 15.03.2011 unter anderem ein schweres Schadel-Hirn-Trauma mit
multiplen Mittelgesichtsverletzungen.

Am 02.09.2011 beantragte er die Feststellung einer Behinderung und bezog sich zur Begriindung auf den Entlassungsbrief der Klinik und
Poliklinik fir Mund-, Kiefer- und Gesichts-Chirurgie des Uni-Klinikums B, wo sich der Klager vom 15.03.2011 bis zum 04.04.2011 in
auBerdienstlicher Mitbetreuung und operativer Behandlung befand.

Das Amt flir soziale Angelegenheiten Koblenz zog ein sozialmedizinisches Gutachten fiir den Medizinischen Dienst der Krankenkassen
Rheinland-Pfalz (MDK) zur Prifung der Pflegebedurftigkeit auf Grund der Begutachtung durch den Arzt im MDK Dr. S am 30.09.2011 bei.
Weiterhin wurde ein Bericht des Neurologi-schen Rehabilitationszentrums G vom 04.07.2011 zur Akte genommen.

Die Mutter des Klagers Ubermittelte sodann einen vorladufigen Entlassungsbericht des Neurologischen Rehabilitationszentrums G, wo sich
der Klager vom 05.04.2011 bis 02.12.2011 in stationarer Behandlung befand. Danach sei der Klager in einem umfassenden
multidisziplinaren Therapieprogramm mit Ergo- und Physiotherapie, logopadischer und neuropsychologischer Therapie behandelt worden
und habe groRe Fortschritte flr sich erzielen kénnen. Zum Entlassungszeitpunkt habe der Klager mit FuBbandage selbststandig gehen
kdnnen. Er sei selbststandig in allen Lagewechseln und benétige noch wenig Unterstltzung beim Anziehen und Duschen. Das
Treppensteigen sei Uber drei Etagen mit Sicherungsperson und Elektrostimulation zur FuRhebung mdglich. Zur weiteren Aktivierung der
Handfunktion, Stabilisierung des Rumpfes und Verbesserung des Gangbildes sei ambulante Physiotherapie mehrfach wochentlich weiterhin
notwendig.

In der dazu gegenuber dem Amt fur soziale Angelegenheiten Koblenz abgegebenen gutachterlichen Stellungnahme vom 19.12.2011 wurden
folgende Beeintrachtigungen festgestellt:

Halbseitenlahmung nach Schadel-Hirntrauma (Einzel-GdB 80);

Hirnleistungsstérungen, Inkontinenz (Einzel-GdB 80);

Hemianopsie und Verlust des rechten Auges (Einzel-GdB 70).

Mit Bescheid vom 02.01.2012 stellte das Amt flr soziale Angelegenheiten Koblenz unter Berufung auf die Auswertung der beigezogenen
arztlichen Unterlagen und des Ergebnisses der Einschaltung des arztlichen Sachverstandigen einen GdB von 100 sowie das Vorliegen der
Merkzeichen "G", "B", "H" und "RF" fest. Das Vorliegen einer auRergewdhnlichen Gehbehinderung (Merkzeichen "aG") wurde ausdricklich
nicht festgestellt.

Sein am 13.01.2012 eingelegter Widerspruch war auf die zusatzliche Feststellung des Nachteilsausgleichs "aG" gerichtet. Zur Begriindung
trug der Klager vor, ihre Parkplatze wiirden so eng aneinander liegen, dass es ihm nicht mdglich sei, die Autotir weit zu 6ffnen, um
aussteigen zu kénnen ohne ein anderes Fahrzeug mit der Autotir zu beschadigen. Es gehe nicht um die Strecke, die er zurlicklegen musse,
sondern um den Platz zum Ein- und Aussteigen.

Durch Widerspruchsbescheid vom 06.02.2012 wies das Landesamt fur Soziales, Jugend und Versorgung den Widerspruch des Klagers
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zurlick, da die gesundheitlichen Voraussetzungen des Merkzeichens "aG" zur Inanspruchnahme von Nachteilsausgleichen nicht vorlagen.
Nach arztlicher Beurteilung sei der Klager nicht derart auBergewdhnlich gehbehindert, dass er sich dauernd nur mit fremder Hilfe oder nur
mit groBer Anstrengung auBerhalb seines Kraftfahrzeugs bewegen kdnne.

Zur Begrindung seiner hiergegen am 06.03.2012 beim Sozialgericht Koblenz (SG) erhobenen Klage hat der Klager vorgetragen, er sei auf
Grund der Bewer-tung mit dem Merkmal "G" auf die Benutzung der allgemein zur Verfligung stehenden Parkplatze angewiesen. Dort kénne
er nicht parken, weil er das Fahrzeug nicht verlassen kénne, wenn auf dem Nachbarparkplatz ein weiteres Fahrzeug stehe. Zur Teilnahme
am StraBenverkehr sei er auf die Benutzung von Schwerbehinderten-Parkplatzen angewiesen, da allein diese die notwendige Breite
aufwiesen, die es ihm ermdgliche, das Fahrzeug zu verlassen bzw. zu besteigen. Er kdnne ein Fahrzeug weder ohne Hilfe besteigen, noch
aus diesem aussteigen. Die jeweilige Person, die dabei helfe, bendtige eine komplett gedffnete Fahrzeugtlr oder einen Aktionsraum
daneben, um dem Klager das Ein- und Aussteigen zu ermdglichen. Dariber hinaus sei die Gehbehinderung des Klagers auch auerhalb des
Fahrzeugs auBergewdhnlich eingeschrankt, weil er dauernd auf fremde Hilfe angewiesen sei. Stufen konne er nicht alleine bewaltigen.
Erschwerend komme hinzu, dass der Klager ein Auge verloren habe und die Sehstarke des verbliebenen Auges bei unter 30 v.H. liege. Um
sich zu orientieren misse er deshalb bei noch gedffneter Fahrzeugtir seinen gesamten Kérper um fast 180 Grad nach rechts und links
drehen. Auch dazu bendtige er gentigend Raum neben und an der ganz gedffneten Fahrzeugtir. Diese notwendige Bewegungsfreiheit lasse
sich auf normalen Parkplatzen nicht erreichen. Auf Grund der vorliegenden gesundheitlichen Beeintrachtigungen sei der Kldger bereits ab
dem ersten Schritt auBerhalb des Kraftfahrzeugs auf fremde Hilfe angewiesen. Ohnehin kénne er sich nur unter Einsatz einer speziellen
Beinorthese (Myoorthese) bewegen, da er nur mit diesem Hilfsmittel in der Lage sei, seinen FuB anzuheben. Auch mit diesem Hilfsmittel
konne der Klager den FuB aber nur geringfligig heben, sodass bereits leichte Unebenheiten am Boden zum Sturz flhren kénnten.

Das SG hat von Amts wegen ein neurologisch-psychiatrisches Gutachten des Neurologen und Psychiaters Dr. K vom 26.06.2012 veranlasst.
Der Gutachter hat im Rahmen einer Zusatzuntersuchung am 26.06.2012 mit dem Klager einen Spaziergang lber eine Wegstrecke von 771
m unternommen. Die Strecke sei innerhalb von 14 Minuten ohne Pausen bewaltigt worden. Die Einschrankung des Gesichtsfelds nach links
berge die Gefahr einer Kollision, zum Beispiel mit Pas-santen oder Laternenmasten. Zusammenfassend hat der Sachverstandige unter
anderem ausgefihrt:

"Beim Spaziergang durch B ist insbesondere durch die Hemianopsie nach links deutlich, dass der Proband auf fremde Hilfe angewiesen ist,
da er alleine nicht in der Lage ist, Hindernisse im linken Gesichtsfeld, das ausgefallen ist, zu erfassen. Er geht leicht hinkend. Er bewaltigt
allerdings die beschriebene Gehstrecke ohne Pausen. Treppen kann er nicht steigen."

Zur Frage einer aulRergewdhnlichen Gehbehinderung ist der Sachverstandige zum Schluss gekommen, diese liege nicht vor. Zweifellos habe
der Klager eine Gehbehinderung. Die Gehstrecke sei zligig, jedoch nur besonderer Konzentration, einer Begleitperson und mit kérperlicher
Anstrengung zurlickzulegen.

In einer Stellungnahme zum Gutachten von Dr. K ist fiir den Klager vorgetragen worden, das darin beschriebene Gangbild sei "stark
untertrieben". Auf Grund der linksseitigen Hemiparese sei er nur unter Einsatz einer speziellen Beinorthese in der Lage, seinen FuR leicht
anzuheben. Ohne diese Orthese ware beim Gutachtertermin ein passiv beeintrachtigtes Gangbild erkennbar gewesen. Leichte Unebenheiten
am Boden lieBen den Klager schon hinstiirzen, und auch ein Treppensteigen ware fast unmdglich. Man misse den Klager standig beim
Gehen unterstitzen. Selbst unter Hilfenahme der speziellen Beinorthese verfuge er nur Uber eine eingeschrankte Gehfahigkeit. Tatsachlich
sei jeder Gang fur ihn mit sehr groBer Anstrengung maglich bzw. bei entsprechender Tagesform unmaglich. Dies beeintrachtige seine
Gehgeschwindigkeit enorm. Man kénne nicht von einem normal Gehenden ausgehen. Erganzend hat der Klager ein Attest des
behandelnden Psychologischen Psychotherapeuten Dr. phil. Dipl.-Psych. B vom 22.02.2013 vorgelegt. Danach bestiinden auf
neuropsychologischem Fachgebiet folgende Stérungen, die eine Auswirkung auf die Gehfahigkeit hatten: Hemianopsie mit entsprechenden
Einschrankungen in der raumlichen Wahrnehmung sowie ein ausgepragtes dysexekutives Syndrom mit eingeschrankter Krankheitseinsicht
und Stérungen der Handlungskontrolle, insbesondere eine reduzierte Impulskontrolle.

Das SG hat den Beteiligten die Ablichtung der Entscheidung des Bundessozialgerichts (BSG) vom 05.07.2007 - B 9/9a SB 5/06 R -
Ubersandt.

Der Klager hat daraufhin mitteilen lassen, fur das Merkzeichen "aG" komme es allein darauf an, dass sich eine Person wegen der Schwere
ihres Leidens dauernd nur mit fremder Hilfe oder nur mit groBer Anstrengung aulRerhalb ihres Kraftfahrzeugs bewegen kénne. Es komme
nicht darauf an, welche konkrete Wegstrecke ein Schwerbehinderter auRerhalb seines Fahrzeugs zumutbar noch bewaltigen kdnne, sondern
darauf, unter welchen Bedingungen ihm dies mdéglich sei. Der Sachverstandige habe in seinem Gutachten festgestellt, dass der Klager auf
fremde Hilfe angewiesen sei. Die daraus gezogene Schlussfolgerung, eine auBergewdhnliche Gehbehinderung liege nicht vor, sei falsch. Der
Klager sei nicht allein in der Lage, sich zu bewegen. In diesem Zusammenhang sei zu bericksichtigen, dass neben den schweren Folgen des
Hirntraumas und den Ausfallen im linken Gesichtsfeld eine eingeschrankte Sehfahigkeit bestehe. Das rechte Auge sei unfallbedingt entfernt
worden. Auf dem linken Auge bestehe nur eine Sehfahigkeit von 30 v.H ... Der Klager sei auf Grund der vorliegenden gesundheitlichen
Beeintrachtigungen bereits ab dem ersten Schritt auBerhalb des Fahrzeugs auf fremde Hilfe angewiesen. Damit Iagen die Voraussetzungen
fur die Zuerkennung des Merkzeichens "aG" vor.

Mit Urteil vom 30.09.2013 hat das SG die Klage abgewiesen, da der Hilfebedarf des Klagers nicht aus einer Bewegungseinschrankung
resultiere. Fir die Gewahrung des Merkzeichens "aG" seien jedoch allein die Einschrankungen der Bewegungsfahigkeit maBgeblich. Ein- und
Ausstiegsprobleme aus einem Pkw, die auch durch andere technische Manahmen, wie zum Beispiel die Nutzung eines Pkw mit
Seitenschiebetiiren behoben werden kdnnten, seien nach Auffassung des Bundessozialgerichts nicht geeignet, das Merkzeichen "aG" zu
gewahren, da es denjenigen vorbehalten werden solle, die wegen der Schwere ihres Leidens bzw. ihrer Leiden schon beim ersten Schritt
auBerhalb des Pkw sehr groRe Mihe hatten, sich fortzubewegen. Der Klager habe dies derzeit noch nicht.

Am 28.01.2014 hat der Klager gegen das am 31.12.2013 zugestellte Urteil Berufung eingelegt und zur Begriindung seinen bisherigen
Vortrag im Wesentlichen wiederholt. Er sei auf Grund der Kombination der bei ihm vorliegenden erheblichen Erkrankungen in extremer
Weise in seinem Gehvermdgen eingeschrankt und vom ersten Schritt auRerhalb des Fahrzeugs an auf fremde Hilfe angewiesen.

Der Klager beantragt,

das Urteil des Sozialgerichts Koblenz vom 30.09.2013 aufzuheben sowie den Bescheid des Beklagten vom 02.01.2012 in Gestalt des
Widerspruchsbescheids vom 06.02.2012 abzuandern und den Beklagten zu verurteilen, bei ihm die gesundheitlichen Voraussetzungen des
Nachteilsausgleichs "aG" festzustellen.

Der Beklagte beantragt,

die Berufung zurlickzuweisen.

Der Beklagte tragt vor, die gesundheitlichen Voraussetzungen des Merkzeichens "aG" lagen beim Klager nicht vor, da die Annahme einer
Gehbehinderung nur auf einer Einschrankung der Gehfahigkeit und nicht auf Bewegungsbehinderungen anderer Art bezogen werden durfe.
Ebenso lagen die gesundheitlichen Voraussetzungen fiir eine Gleichstellung mit diesem Personenkreis nicht vor. Dem vorliegenden
Hilfebedarf werde durch die Zuerkennung der Merkzeichen "H" oder "B" bereits Rechnung getragen.
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Zur Erganzung des Tatbestands wird auf den Inhalt der Prozessakte und den Inhalt der den Klager betreffenden Schwerbehindertenakte des
Amts fir soziale Angelegenheiten Koblenz (Az.: 60 22 31 04897532) verwiesen, er war Gegenstand der miindlichen Verhandlung.
Entscheidungsgriinde:

Die zulassige Berufung hat in der Sache keinen Erfolg. Der Klager hat keinen Anspruch auf die Feststellung der gesundheitlichen
Voraussetzungen fir die Inanspruchnahme des Nachteilsausgleichs "AuRergewdhnliche Gehbehinderung" (Merkzeichen "aG").

Nach § 69 Abs. 4 SGB IX treffen die zustandigen Behdrden die erforderlichen Feststellungen in Verfahren nach § 69 Abs. 1 SGB IX, wenn
neben dem Vorliegen der Behinderung weitere gesundheitliche Merkmale Voraussetzung flr die Inanspruchnahme von Nachteilsausgleichen
sind. Nach § 69 Abs. 1 Satz 1 SGB IX stellen die fiir die Durchfiihrung des Bundesversorgungsgesetzes zustandigen Behérden das Vorliegen
einer Behinderung und den Grad der Behinderung fest. GemaR § 2 Abs. 1 Satz 1 SGB IX sind Menschen behindert, wenn ihre kérperliche
Funktion, geistige Fahigkeit oder seelische Gesundheit mit hoher Wahrscheinlichkeit langer als sechs Monate von dem flr das Lebensalter
typischen Zustand abweicht und daher ihre Teilhabe am Leben in der Gesellschaft beeintrachtigt ist. Die Auswirkungen auf die Teilhabe am
Leben in der Gesellschaft werden als Grad der Behinderung nach Zehnergraden abgestuft festgestellt (§ 69 Abs. 1 Satz 4 SGB IX). Dabei
gelten die MaBstabe des § 30 Abs. 1 des Bundesversorgungs—gesetzes - BVG - und der auf Grund des § 30 Abs. 16 BVG erlassenen
Rechtsverordnung entsprechend (vgl. § 69 Abs. 1 Satz 5 SGB IX). Somit ist entsprechend § 30 Abs. 1 Satz 1 BVG der GdB nach den
allgemeinen Auswirkungen der Funktionsbeeintrachtigungen, die durch die als Schadigungsfolge anerkannten korperlichen, geistigen oder
seelischen Gesundheitsstérungen bedingt sind, in allen Lebensbereichen zu beurteilen. Im Interesse einer einheitlichen und gleichmaRigen
Behandlung hat das Bundesministerium flr Arbeit und Soziales auf Grund der Ermachtigung in § 69 Abs. 1 Satz 5 und § 30 Abs. 17 BVB a.F.
(entspricht § 30 Abs. 16 BVG der aktuellen Fassung) die Versorgungsmedizin-Verordnung vom 10.12.2008 - VersMedV - erlassen, nach
dessen § 2 Satz 1 die Grundsatze unter anderem fir die Feststellung des Grades der Schadigungsfolgen im Sinne des § 30 Abs. 1 BVG und
Kriterien in der Anlage hierzu festgelegt werden. Die Anlage wird gemaR § 2 Satz 2 VersMedV auf der Grundlage des aktuellen Stands der
medizinischen Wissenschaft unter Anwendung der Grundsatze der evidenzbasierten Medizin erstellt und fortentwickelt. Diese
"Versorgungsmedi-zinischen Grundsatze" - VmG - ersetzen die bis zum 31.12.2008 anzuwendenden Anhaltspunkte fur die arztliche
Gutachtertatigkeit im sozialen Entschadigungsrecht und nach dem Schwerbehindertenrecht (letzte Ausgabe 2008).

Gemal Teil D Ziffer 3 a VmG ist flir die Gewahrung von Parkerleichterungen fiir schwerbehinderte Menschen nach dem
StraBenverkehrsgesetz (StVG) die Frage zu beurteilen, ob eine auRergewdhnliche Gehbehinderung vorliegt. Als schwerbehinderte Menschen
mit auBergewohnlicher Gehbehinderung sind solche Personen anzusehen, die sich wegen der Schwere ihres Leidens dauerhaft nur mit
fremder Hilfe oder nur mit groBer Anstrengung auferhalb ihres Kraftfahrzeuges bewegen kénnen. Hierzu zahlen Querschnittsgelahmte,
Doppeloberschenkelamputierte, Doppelunterschenkelamputierte, Hiftexartikulierte und einseitig Oberschenkelamputierte, die dauernd
auBer Stande sind, ein Kunstbein zu tragen oder nur eine Beckenkorbprothese tragen kénnen oder zugleich Unterschenkel- oder
Armamputiert sind, sowie andere schwerbehinderte Menschen, die nach versorgungsarztlicher Feststellung, auch auf Grund von
Erkrankungen dem vorstehend aufgefiihrten Personenkreis gleichzustellen sind (Teil D Ziffer 5 b VmG).

Zwar fallt der Klager - was zwischen den Beteiligten unstreitig ist - zum Perso-nenkreis der schwerbehinderten Menschen im Sinne des § 2
Abs. 2 SGB IX, da bei ihm ein Grad der Behinderung von wenigstens 50 vorliegt und er seinen Wohnsitz im Geltungsbereich des SGB IX hat,
doch gehért er nicht zu dem vorstehenden im Einzelnen aufgeflhrten Personenkreis des Teil D Ziffer 5 b VmG.

Der Klager ist auf Grund seiner Erkrankungen auch nicht dem aufgefuhrten Personenkreis gleichzustellen. Nach Teil D Ziffer 5 ¢ VmG darf
die Annahme einer auBergewohnlichen Gehbehinderung nur auf eine Einschrankung der Gehfahigkeit und nicht auf
Bewegungsbehinderungen anderer Art bezogen werden. Bei der Frage der Gleichstellung von behinderten Menschen mit Schaden an den
unteren GliedmaRen ist zu beachten, dass das Gehvermdégen auf das Schwerste eingeschrankt sein muss und deshalb als
VergleichsmaBstab am Ehesten das Gehvermdgen eines Doppeloberschenkelamputierten heranzuziehen ist. Dies gilt auch, wenn
Gehbehinderte einen Rollstuhl benutzen: Es genugt nicht, dass ein solcher verordnet wurde; die Betroffenen mussen vielmehr standig auf
den Rollstuhl angewiesen sein, weil sie sich sonst nur mit fremder Hilfe oder nur mit groRer Anstrengung fortbewegen kénnen. Als
Erkrankungen der inneren Organe, die eine solche Gleichstellung rechtfertigen, sind beispielsweise Herzschaden mit schweren
Dekompressionserscheinungen oder Ruheinsuffizienz sowie Krankheiten der Atmungsorgane mit Einschrankungen der Lungenfunktion
schweren Grades anzusehen.

Grunde die gemaR Teil D Ziffer 5 ¢ VmG die Gleichstellung mit den konkret benannten Personenkreisen rechtfertigen, liegen beim Klager
nicht vor.

Die im Widerspruchsverfahren vom Klager geltend gemachten Schwierigkeiten beim Ein- und Aussteigen aus einem Fahrzeug, die eine
vollstandig gebffnete Fahrzeugtir und einen entsprechend breiteren Parkplatz erfordern, reichen fur eine Gleichstellung nicht aus, wie das
SG bereits zu Recht ausgefiihrt hat. Der Senat schlieft sich insofern der Auffassung des BSG an, wonach es darauf ankommt, ob sich der
Klager wegen der Schwere seines Leidens nur mit groRer Anstrengung auBerhalb seines Kraftfahrzeugs bewegen kann, somit
Schwierigkeiten beim Verlassen des Fahrzeugs insoweit nicht in Betracht kommen, zumal diese von der Art und Ausstattung des Fahrzeugs
abhangen (BSG, Urteil vom 05.07.2007 - B 9/9 a SB 5/06 R, juris Rn. 21). Das SG hat in diesem Zusammenhang bereits zutreffend darauf
hingewiesen, dass die vom Klager beschriebenen Probleme auch durch technische MaBnahmen, wie zum Beispiel die Nutzung eines Pkw mit
Seitenschiebetiiren behoben werden kénnen.

Auch die eingeschrankte Sehfahigkeit durch Verlust eines Auges und einer Sehstarke des verbliebenen Auges unter 30 v.H. stellt keine
gesundheitliche Beeintrachtigung dar, die zur Inanspruchnahme des Nachteilsausgleichs "aG" fuhrt. Nach Teil D Ziffer 5 ¢ VmG darf die
Annahme einer auergewohnlichen Gehbehinderung nur auf eine Einschrankung der Gehfahigkeit und nicht auf Bewegungsbehinderungen
anderer Art bezogen werden. Der Senat folgt der Auffassung des LSG Nordrhein-Westfalen (Urteil vom 19.06.2001 - L 6 SB 32/01, juris Rn.
24, 25), wonach es nicht ausreicht, dass behinderte Personen zum Beispiel auf Grund eines gestérten Orientierungsvermogens ein
gewunschtes Ziel nicht alleine erreichen kénnen. Selbst blinde Menschen erhalten danach nicht den Nachteilsausgleich "aG" (so auch
Hausmann, Schillings, Wendler, Sozialrecht, begutachtungsrelevanter Teil, Kommentar, Stand Januar 2010 S. 328).

Dies wird nach Auffassung des Senats auch durch die Systematik der Versorgungsmedizinischen Grundsatze bestatigt. Nach Teil D Ziffer 2 c
VmG ist die Berechtigung fir eine standige Begleitung (Merkzeichen "B") unter anderem anzunehmen bei Blinden und Sehbehinderten.
Wahrend diese Personengruppe somit im Zusammenhang mit dem Merkzeichen "B" (dessen Voraussetzungen im Fall des Klagers
festgestellt wurden), ausdricklich benannt wurde, sind diese Gesundheitsstorungen in Teil D Ziffer 3 VmG fur auBergewdhnliche
Gehbehinderungen nicht als maBgeblich aufgefiihrt worden. Hieraus ist der Schluss zu ziehen, dass sehbehinderte Menschen zwar eine
Berechtigung fiir eine standige Begleitung (Merkzeichen "B") haben, nicht jedoch dem ausdriicklich benannten Personenkreis der
aulergewdhnlich Gehbehinderten gleichzustellen sind. Ansonsten hatte der Verordnungsgeber Blindheit und Sehbehinderungen nicht nur in
Teil D Ziffer 2 ¢ VmG sondern auch in der Ziffer 5 aufgefuhrt. Deshalb kommt es auf die vom behandelnden Psychologischen
Psychotherapeut B attestierte Hemianopsie nach links mit entsprechenden Einschrankungen der raumlichen Wahrnehmung nicht an.

Dass der Klager sich wegen der Schwere seines Leidens nur unter ebenso groRen kdrperlichen Anstrengungen fortbewegen kann, wie die in
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Teil D Ziffer 5 b VmG beschriebenen Personen ist nach Uberzeugung des Senats nicht gegeben. Der Gutachter Dr. K hat in seinem
neurologisch-psychiatrischen Gutachten ausfihrlich und nachvollziehbar einen Spaziergang mit dem Klager beschrieben. Danach ging der
Klager leicht hinkend und bewaltigte die Gehstrecke von 771 m innerhalb von 14 Minuten ohne Pausen. Auch im Entlassungsbericht des
Neurologischen Reha-Zentrums G wurde beschrieben, dass der Kldager zum Entlassungszeitpunkt selbststandig mit FuBbandage gehen
konnte und das Treppensteigen (ber drei Etagen mit Sicherungsperson und Elektrostimulation zur FuBhebung méglich war. Dass der Klager
nach Auffassung des Sachverstandigen Dr. K beim Gehen auf fremde Hilfe angewiesen ist, beruht auf der Einschrankung des Gesichtsfelds
nach links, auf Grund dessen der Klager nicht in der Lage ist, Hindernisse im linken Gesichtsfeld zu erfassen und die Gefahr einer Kollision
zum Beispiel mit Passanten und Laternenmasten besteht. Eine solche Stérung der Orientierungsfahigkeit ist aber aus den vorgenannten
Grunden flr die Feststellung des Merkzeichens "aG" ohne Bedeutung und dem wird durch das Vorliegen des Merkzeichens "H" Rechnung
getragen.

Die Berufung ist somit zuriickzuweisen.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 SGG.

Die Revision wird nicht zugelassen, da Revisionszulassungsgrinde gemaR § 160 Abs. 2 Nrn. 1 und 2 Sozialgerichtsgesetz - SGG - nicht
vorliegen.
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