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Die Klage wird abgewiesen. Kosten sind nicht zu erstatten.

Tatbestand:
Die Beteiligten streiten um die Zuerkennung der Merkzeichen AG und RF.

Mit Bescheid vom 23.04.2008 hatte der Beklagte bei dem 1933 geborenen Klager einen GdB von 80 und die Merkzeichen G und B
zuerkannt. Nach der gutachtlichen Stellungnahme vom 05.03.2008 lagen dabei ein Zustand nach Schlaganfall mit einem Einzel-GdB von 80
und ein Diabetesleiden mit einem GdB von 20 zu Grunde.

Auf Anderungsantrag des Klagers vom 11.02.2013 stellte der Beklagte mit Bescheid vom 09.07.2014 auf Grund einer wesentlichen
Anderung der Verhéltnisse gemaR § 48 SGB X einen GdB von 100 und die Voraussetzungen des Nachteilsausgleichs H (Hilflosigkeit) fest. Die
Zuerkennung der Merkzeichen AG und RF lehnte der Beklagte zugleich ab, da das Gehvermdgen des Klagers nicht in schwerstgradigem
MaBe eingeschrankt sei und der Klager an geeigneten 6ffentlichen Veranstaltungen weiterhin teilnehmen kénne. Nach der gutachtlichen
Stellungnahme vom 13.06.2014 und dem nervenarztlichen Gutachten von Dr. S vom 28.05.2014 berticksichtigte der Beklagte dabei
Hirndurchblutungsstérungen, Schlaganfallfolgen, Halbseitenldhmung links, Gangstérung mit einem Einzel-GdB von 80, Diabetes mellitus,
Polyneuropathie mit einem GdB von 20, Funktionsstérungen der Hift- und Kniegelenke mit einem GdB von 20,
WirbelsaulenverschleiBleiden, Fehlhaltung der Wirbelsaule mit einem GdB von 20, Harnblasenentleerungsstérung mit einem GdB von 20
und Bluthochdruck mit einem GdB von 10.

Mit Widerspruch vom 22.07.2014 beanspruchte der Klager die Merkzeichen AG und RF, da er zu seiner Fortbewegung, zum Windelwechsel
und zum Be- und Entkleiden auf fremde Hilfe angewiesen sei. Die Bewaltigung von Treppen und unebenen Wegen sei gutachtlich nicht
geprift worden. Gestitzt auf weitere gutachtliche Stellungnahmen von Frau Dr. X wies der Beklagte den Widerspruch mit
Widerspruchsbescheid vom 12.08.2014 zurlick. Zusatzliche Berucksichtigung fand bei den Verwaltungsentscheidungen die Befund- und
Behandlungsberichte von Internist Dr. C, Orthopade Dr. C2 und Nervenarzt Dr. S2 sowie das flr die Knappschaft-Bahn-See erstellte
Pflegegutachten des Dr. S3 vom November 2013, in dem ein Grundpflegebedarf von 124 Minuten taglich und Pflegestufe Il ausgewiesen
waren.

Mit der am 10.09.2014 eingelegten Klage macht der Klager Merkzeichen AG und RF unter Hinweis auf seine schwerwiegende
Gehbehinderung und das Urininkontinenzleiden geltend. Zudem hat er mit Fotos auf Sturzfolgen hingewiesen, die durch die ausgepragte
Gehbehinderung bedingt seien.

Der Klager beantragt,

den Beklagten unter Abanderung des Bescheides vom 09.07.2014 in der Fassung des Widerspruchsbescheides vom 12.08.2014 zu
verurteilen, die Merkzeichen aG und RF zuzuerkennen.

Der Beklagte beantragt,

die Klage abzuweisen.
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Das Gericht hat eine sozialmedizinische Begutachtung des Klagers im Rahmen eines Hausbesuches durch Dr. | veranlasst. In seinem
Gutachten vom 05.08.2015 flihrt der Sachverstandige ausgehend von den Behinderungen einer Halbseitenlahmung, Polyneuropathie und
Gleichgewichtsstdrungen mit einem Einzel-GdB von 100, Urininkontinenz nach den anamnestischen Verhaltnissen mit einem Einzel-GdB von
30, Diabetes mit einem GdB von 20 und Wirbelsdulenleiden mit einem GdB von 10 aus, dass der Kldger unter Nutzung des Rollators eine
zusammenhangende Wegstrecke von bis zu 100 m und von 200 - 300 m mit Pausen bewaltigen kénne. GrolRe kérperliche Anstrengung
ergebe sich mit zunehmender Gehstrecke, die schlieBlich zur Unterbrechung des Gehvorganges fiihre. Die Einschrankung des
Gehvermdgens sei nicht vergleichbar weitreichend wie bei dem berechtigten Personenkreis. Der Klager kdnne auch eine Reihe &ffentlicher
Veranstaltungen aufsuchen, wobei die Urininkontinenz nicht nachweislich entgegenstehe. Wegen der Einzelheiten nimmt das Gericht auf
das Gutachten Bezug.

Der Klager verbleibt bei der Auffassung, dass sein Gehvermdgen auf das Schwerste eingeschrankt sei. Wegen eines Gesamtaufwandes von
zwei Stunden kénne er auch nicht an den meisten 6ffentlichen Veranstaltungen wie Kino, Oper, Schauspiel oder Konzerten teilnehmen,
zumal die Inkontinenz nicht zumutbar mit Windelhosen auszugleichen sei.

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sach- und Streitstandes wird auf die Prozessakte, auf die Vorprozessakte S 2 SB 741/11 und auf die
Verwaltungsakte des Beklagten verwiesen, die Gegenstand der miindlichen Verhandlung waren.

Entscheidungsgrinde:
Die Klage ist unbegriindet.

Der Klager wird durch die angefochtenen Bescheide nicht im Sinne von § 54 Abs. 2 Satz 1 des Sozialgerichtsgesetzes (SGG) beschwert, denn
er hat keinen Anspruch auf die Zuerkennung der Merkzeichen AG und RF.

GemaR § 69 Abs. 1 und 4 des 9. Buches des Sozialgesetzbuches (SGB IX) stellt die zustandige Behérde auf Antrag des behinderten
Menschen die gesetzlichen Voraussetzungen fir die Inanspruchnahme von Nachteilsausgleichen wie den beantragten Merkzeichen AG und
RF fest.

Flr das Merkzeichen der auBergewdhnlichen Gehbehinderung, AG, trifft § 146 Abs. 3 SGB IX seit Ende 2016 folgende Regelungen:
Schwerbehinderte Menschen mit auRergew6hnlicher Gehbehinderung sind Personen mit einer erheblichen mobilitatsbezogenen
Teilhabebeeintrachtigung, die einem Grad der Behinderung von mindestens 80 entspricht. Eine erhebliche Teilhabebeeintrachtigung liegt
vor, wenn sich die schwerbehinderten Menschen wegen der Schwere ihrer Beeintrachtigung dauernd nur mit fremder Hilfe oder mit groRer
Anstrengung auBerhalb ihres Kraftfahrzeuges bewegen kénnen. Hierzu zahlen insbesondere schwerbehinderte Menschen, die auf Grund der
Beeintrachtigung der Gehfahigkeit und Fortbewegung - dauerhaft auch fur sehr kurze Entfernungen - aus medizinischer Notwendigkeit auf
die Verwendung eines Rollstuhls angewiesen sind. Verschiedenste Gesundheitsstorungen (insbesondere Stérungen bewegungsbezogener,
neuromuskularer oder mentaler Funktionen, Stérungen des kardiovaskularen oder Atmungssystems) kénnen die Gehfahigkeit erheblich
beeintrachtigen. Diese sind als auBergewohnliche Gehbehinderung anzusehen, wenn nach versorgungsarztlicher Feststellung die
Auswirkung der Gesundheitsstérung sowie deren Kombination auf die Gehfahigkeit dauerhaft so schwer ist, dass sie der unter Satz 1
genannten Beeintrachtigungen gleichkommt. Nach der bisherigen zusammenfassenden Umschreibung in Teil D 3. der
versorgungsmedizinischen Grundsatze (VmG) sind als schwerbehinderte Menschen mit auBergewohnlicher Gehbehinderung solche
Personen anzusehen, die sich wegen der Schwere ihres Leidens dauernd nur mit groer Hilfe oder nur mit groRer Anstrengung auBerhalb
ihrer Kraftfahrzeuges bewegen kénnen. Dazu zahlen Querschnittsgelahmte, Doppeloberschenkelamputierte,
Doppelunterschenkelamputierte, Hiftexartikulierte und einseitig Oberschenkelamputierte, die dauernd auBer Stande sind, ein Kunstbein zu
tragen oder nur eine Beckenkorbprothese tragen kdnnen oder zugleich unterschenkel- oder armamputiert sind sowie andere
schwerbehinderte Menschen, die nach versorgungsarztlicher Stellungnahme dem vorstehend aufgeflihrten Personenkreis gleichzustellen
sind. Nach der Rechtsprechung des Bundessozialgerichtes dazu ist maRgebend fiir die Gleichstellung mit dem berechtigten Personenkreis
nicht allein die Hohe des Gesamtbehinderungsgrades oder der das Gehvermdgen betreffenden Einzelbehinderung, sondern das AusmaR der
Einschrankungen der korperlichen Fahigkeit zu gehen. In einer funktionalen Betrachtungsweise sind die Schadigungen des
Bewegungsapparates, insbesondere der unteren Extremitaten hinsichtlich ihrer Auswirkungen flr die Gehfunktion dahingehend zu
bewerten, ob durch sie die Fortbewegungsfahigkeit beim Gehen auf das Schwerste, in ungewdhnlich hohem MaRe beeintrachtigt oder
ausgeschlossen ist (vgl. z. B. BSG Urteil vom 27.02.2012 - B 9 SB 9/01 R). Entscheidendes Kriterium fur eine auBergewdhnliche
Gehbehinderung ist nach beiden Vorgaben nicht in erster Linie die Lange der noch zu bewaltigenden Strecke, sondern die besondere
Schwere der Gehstérung, die das Zuriicklegen kurzer Wegstlicke nur unter gréter Anstrengung oder nur mit wesentlicher fremder Hilfe,
mithin auf eine unzumutbare Art und Weise gestattet.

Nach Auswertung des Gutachtens von Dr. | steht zur Uberzeugung der Kammer fest, dass der Klager nach den genannten MaRstaben nicht
auBergewohnlich gehbehindert ist. Das Gehvermdgen des Klagers ist zwar weitreichend und erheblich durch den Folgezustand nach
Schlaganfall mit Halbseitenlahmung, Polyneuropathie und Gleichgewichtsstérungen eingeschrankt, allerdings nicht in dem geforderten
Ausmal, wonach eine Fortbewegung nur mit fremder Hilfe oder mit groBer Anstrengung von Anfang an im Sinne der erheblichen
mobilitdtsbezogenen Teilhabebeeintrachtigung maglich ist. Dr. | hat dazu dargelegt, dass der Klager keine kérperliche Unterstitzung des
Gehvorganges in der Ebene durch eine andere Person bendtigt. Er kdnne sich unter Nutzung seines Rollators sowohl innerhalb als auch
auBerhalb der Wohnung aus eigener Kraft mit einem verlangsamten Gangbild und deutlichem Nachziehen des linken Beines fortbewegen.
Im Rahmen der Untersuchung beobachtete der Sachverstandige eine problemlos bewaltigte Gehstrecke von 40 m. Unter Berticksichtigung
der physiologischen Einschrankungen des Bewegungsapparates und der das Gehvermdgen betreffenden Anamnese leitet der
Sachverstandige eine zusammenhangende Wegstrecke von bis zu 100 m ab, die erst zum Ende hin durch eine sich aufbauende Erschdpfung
infolge zunehmender Anstrengung ein Pausieren verlangt. Eine schwerstgradige Einschrankung des Gehvermdgens, wie bei dem in den
versorgungsmedizinischen Grundsatzen beispielshaft angeflihrten berechtigten Personenkreis, besteht bei dem Klager hingegen nicht.
Sowohl hinsichtlich der erforderlichen Anstrengungen als auch in Bezug auf die konkrete Bewaltigung der Gehbewegungen und die zu
erwartende Streckenlange sei der Klager eindeutig besser gestellt als der berechtigte Personenkreis. Der Hinweis des Klagers auf
gravierende Sturzfolgen und vermehrte Sturzneigung fihrt nicht zu einer anderen Einschatzung der Kammer, zumal einzelne Stiirze und
deren Folgen nicht den Schluss auf ein standig auf das Schwerste eingeschranktes Gehvermdgen, mithin auf eine weiter reichende
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Einschrankung des Gehvermdgens zulassen. Eine besondere Hinfalligkeit des Klagers, die eine Einlassung auf den Gehvorgang per se
unzumutbar machen wiirde, ist weder gutachtlich aufgezeigt worden noch war sie der Kammer im Rahmen der miindlichen Verhandlung
ersichtlich.

Der Klager erfullt auch nicht die Voraussetzungen des Merkzeichens RF fir die Rundfunkgeblihrenverminderung. Zu dem berechtigten
Personenkreis gehéren behinderte Menschen mit einem GdB von wenigstens 80, die wegen ihres Leidens an 6ffentlichen Veranstaltungen
selbst mit Hilfe von Begleitpersonen oder mit technischen Hilfsmitteln (z. B. Rollstuhl) standig nicht teilnehmen kénnen. Als verhindert
gelten auch behinderte Menschen, die durch ihre Behinderung auf ihre Umgebung unzumutbar abstoBend und stérend wirken (z. B. durch
Entstellung, Geruchsbelastigung bei unzureichend verschlieBbarem kiinstlichem Ausgang, haufige hirnorganische Anfalle, grobe
unwillkirliche Kopf- und GliedmaBenbewegungen bei Spastikern, laute Atemgerausche etwa bei Asthmaanfallen). Die behinderten
Menschen missen allgemein von 6ffentlichen Zusammenkiinften ausgeschlossen sein. Es genlgt nicht, dass sich die Teilnahme an
einzelnen nur gelegentlich stattfindenden Veranstaltungen bestimmter Art verbietet.

Nach den Ausflihrungen von Dr. | ist die Kammer davon Uberzeugt, dass der Klager unter Nutzung seiner Restmobilitat und geeigneter
Inkontinenzartikel an einer Auswahl éffentlicher Veranstaltungen teilnehmen kann. Soweit die konkreten Ortlichkeiten die Bewéltigung
langerer Gehstrecken verlangen wiirden, kdnnte sich der Klager eines Rollstuhls und einer Begleitperson bedienen. Seine gesundheitlichen
Beeintrachtigungen stehen einem derart gestalteten Aufenthalt beispielsweise in Museen, bei 6ffentlichen Vortragen, bei Musik- oder
Kirchenveranstaltungen nicht entgegen. Wie der Sachverstandige ausfuhrt, lasst sich die Urininkontinenz zu dem Veranstaltungszweck
durch die Nutzung von Windelhosen ausgleichen. Soweit sich durch Blasenvorentleerung und eine zeitliche Anpassung des Trinkverhaltens
der unwillkiirliche Urinabgang nicht im Einzelfall verhindern lasst, kann dieser mit handelsiblichen Windelhosen aufgefangen werden, ohne
dass es nachvollziehbar zu einer unangemessenen Geruchsbelastigung bis zum jeweiligen Wechsel oder bis zum Ende der Veranstaltung
kommt. Handelstbliche Windelhosen mit einem Fassungsvermaégen von rund 3000 ml unter Laborbedingungen und rund 1500 ml in der
praktischen Anwendung (vgl. z. B. die Verdffentlichung des Selbsthilfeverbandes Inkontinenz e.V. "Windeln bei Inkontinenz") nehmen ohne
Weiteres eine wiederholte Blasenentleerung auf. Bei einer Gppigen Gesamtflissigkeitsaufnahme von drei Litern pro 24 Stunden-Tag bzw. in
16 Wachstunden ergibt sich eine durchschnittliche Ausscheidungsmenge von 125 ml pro Stunde auf 24 Stunden und von knapp 190 ml bei
vollstandiger Ausscheidung Uber 16 Stunden. Ohne zusatzliche Gestaltung durch Vorentleerung oder zeitlich angepasstes Trinkverhalten ist
danach Uber einen Zeitraum von 2,5 Stunden uberschlagig mit einer Ausscheidungsmenge von nicht mehr als einem halben Liter zu
rechnen, die weit unter der Aufnahmekapazitat einer geeigneter Windelhose liegt. Danach ergeben sich fiir den Klager erhebliche
Spielrdume, deutlich kiirzere Veranstaltungen von beispielsweise einer Stunde Dauer nebst An- und Abfahrt zu besuchen. Dariiber hinaus
ware es dem Klager auch ohne Weiteres zumutbar, am Veranstaltungsort unter Nutzung einer groRrdumigen behindertengerechten Toilette
einen Windelwechsel, ggf. mit Hilfe einer Begleitperson, vorzunehmen. Die Privatsphare wirde dabei gewahrt werden. SchlieBlich ist nicht
ersichtlich, dass ein Urinabgang in geeignete Inkontinenzartikel zu sofortiger unzumutbarer Geruchsbelastigung fur das Umfeld fihren
wirde.

Die Kostenentscheidung gemaR § 193 SGG tragt der Erfolglosigkeit der Klage Rechnung.
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