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Die Berufung des Klagers gegen das Urteil des Sozialgerichts Potsdam vom 4. Marz 2010 wird zurlickgewiesen. Eine Kostenerstattung fir
das Berufungsverfahren findet nicht statt. Die Revision wird nicht zugelassen.

Tatbestand:
Der Klager begehrt im Berufungsverfahren zuletzt noch die Feststellung eines Grades der Behinderung (GdB) von 70.

Bei dem 1941 geborenen Klager stellte der Beklagte auf dessen Antrag vom 9. Februar 2006 mit Bescheid vom 28. Juni 2006 wegen einer
Funktionsbehinderung der Wirbelsaule, einer operierten Wirbelsaule sowie einer Versteifung von Wirbelsaulenabschnitten einen GdB von 30
sowie das Vorliegen einer dauernden EinbuRe der korperlichen Beweglichkeit fest. Die Voraussetzungen fiir die Zuerkennung des
beantragten Merkzeichens "G" lagen demgegenuber nicht vor. Den dagegen eingelegten Widerspruch des Klagers wies der Beklagte mit
Widerspruchsbescheid vom 30. August 2006 zurlck. Daraufhin erhob der Klager Klage zum Sozialgericht Potsdam (S 9 SB 294/06), mit der
er fur die Zeit vom 9. Februar 2006 bis zum 26. November 2008 die Feststellung eines GdB von 50 sowie des Merkzeichens "G" begehrte.

Am 4. Dezember 2007 beantragte der Klager die Neufeststellung des GdB sowie die Feststellung des Vorliegens der gesundheitlichen
Voraussetzungen des Merkzeichens "G" beim Beklagten. Mit Schriftsatz vom 13. Oktober 2008 erkannte der Beklagte im Verfahren S 9 SB
294/06 einen GdB von 40 ab dem 4. Dezember 2007 an.

Der Klager beantragte am 27. November 2008 beim Beklagten neben einer Neufeststellung des GdB die Zuerkennung der Merkzeichen "aG"
und "H". Nach Beiziehung medizinischer Unterlagen und Einholung einer versorgungsarztlichen Stellungnahme stellte der Beklagte mit Be-
scheid vom 24. Februar 2009 bei dem Klager mit Wirkung ab dem 18. September 2006 einen GdB von 50 sowie das Vorliegen der
gesundheitlichen Voraussetzungen fiir die Zuerkennung des Merkzeichens "G" fest und hob die Bescheide vom 28. Juni 2006 und 30. August
2006 entsprechend auf. Die gesundheitlichen Voraussetzungen fiir die Inanspruchnahme der Nachteilsausgleiche "aG" und "H" lagen nicht
vor. Der Feststellung des Gesamt-GdB lagen folgende Funktionsbeeintrachtigungen zugrunde:

Funktionsstérung der Wirbelsaule (Einzel-GdB 50) Versteifung von Wirbelsaulenabschnitten (Einzel-GdB 10) Nervenwurzelreizerscheinungen
beidseits (Einzel-GdB 10)

Der Beklagte erklarte den Bescheid hinsichtlich des festgestellten GdB und des Merkzeichens "G" zum Gegenstand des vor dem
Sozialgericht Potsdam anhangigen Klageverfahrens gegen den Bescheid vom 28. Juni 2006 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom
30. August 2006. Im Ubrigen kénne gegen den Bescheid Widerspruch erhoben werden. Den gegen den Bescheid vom 24. Februar 2009 vom
Klager eingelegten Widerspruch wies der Beklagte mit Widerspruchsbescheid vom 23. Marz 2009 mit der Begriindung zurlck, nach dem
medizinisch umfassend aufgeklarten Sachverhalt kame weder eine Feststellung eines hoheren GdB noch des Vorliegens der
Voraussetzungen fur die Zuerkennung der Merkzeichen "aG" und "H" in Betracht. Mit Bescheid vom 3. April 2009 berichtigte der Beklagte
den Bescheid vom 24. Februar 2009 dahingehend, dass die Entscheidung ab dem 27. November 2008 und nicht ab dem 18. September
2006 wirksam sei. Insoweit lage eine offenbare Unrichtigkeit vor, die jederzeit berichtigt werden kénne. Aus dem Zusammenhang des
Bescheides ergebe sich, dass dieser aufgrund des Verschlimmerungsantrages vom 27. November 2008 ergangen sei. Von dem Klager sei
auch keine ruckwirkende Feststellung beantragt worden. Im Rahmen der Datenverarbeitung sei irrtimlich das Eingangsdatum der Klage als
Antragsdatum aufgenommen worden.

Das Sozialgericht Potsdam wies die Uber das Anerkenntnis des Beklagten in dem Verfahren S 9 SB 294/06 hinausgehende Klage mit Urteil
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vom 4. Marz 2010 ab. Der Beklagte stellte entsprechend seinem abgegebenen Teilanerkenntnis mit Bescheid vom 17. Marz 2010 mit
Wirkung fir die Zeit vom 4. Dezember 2007 bis zum 26. November 2008 fiir den Klager einen GdB von 40 fest. Gegen das Urteil des
Sozialgerichts Potsdam vom 4. Marz 2010 legte der Klager Berufung zum Landessozialgericht Berlin-Brandenburg zum Aktenzeichen L 11 SB
78/10 ein. Der Beklagte erkannte im dortigen Verfahren bei dem Klager das Vorliegen eines GdB von 50 sowie der gesundheitlichen
Voraussetzungen fir die Zuerkennung des Merkzeichens "G" ab dem 18. September 2006 an, indem er den Berichtigungsbescheid vom 3.
April 2009 aufhob. Im Ubrigen erklarten die Beteiligten das Verfahren libereinstimmend fiir erledigt. Der 11. Senat hatte im dortigen
Verfahren auf Antrag des Klagers nach § 109 Sozialgerichtsgesetz (SGG) ein Sachverstandigengutachten vom 11. Januar 2011 nebst
erganzender gutachterlicher Stellungnahme vom 25. Juli 2011 bei dem Orthopaden Dr. L eingeholt, der in seinem Gutachten, auf das wegen
der Einzelheiten verwiesen wird, bei dem Klager aufgrund der Verlan-gerung der Versteifungskette der Wirbelsaule durch eine Operation im
April 2008 ab diesem Zeitpunkt einen GdB von 70 beflirwortete, sowie eine erganzende gutachterliche Stellungnahme bei Dr. B vom 24. Mai
2011, in der dieser darlegte, dass Dr. L selbst keine Untersuchungs-befunde erhoben habe, die seine Schlussfolgerung rechtfertigen
kénnten, so dass er an seiner Bewertung festhalte.

Der Klager hat am 23. April 2009 auch Klage gegen den Bescheid des Beklagten vom 24. Februar 2009 in der Gestalt des
Widerspruchsbescheides vom 23. Marz 2009 in der Fassung des Berichtigungsbescheides vom 3. April 2009 erhoben, mit der er die
Feststellung eines GdB von 80 sowie des Vorliegens der gesundheitlichen Voraussetzungen der Merkzeichen "aG" und "H" jeweils ab dem
27. November 2008 geltend machte. Das Sozialgericht hat ein Sachverstandigengutachten bei dem Chirurgen und Sozialmediziner Dr. B
eingeholt, der in seinem Gutachten vom 10. Dezember 2009 nach Untersuchung des Klagers am 8. Dezember 2009 eine zunehmende
Funktionseinschréankung im thorakolumbalen Wirbelséulenabschnitt seit der Stellung des Anderungsantrages vom 25. November 2008
feststellte und zu einer Einschatzung der Funktionsstérung der Lendenwirbelsaule mit einem Einzel-GdB von 50 gelangte. Da keine weiteren
Gesundheitsstérungen bei dem Klager vorlagen, bilde dies zugleich den Gesamt-GdB. Der Klager kénne sich trotz eines anhaltenden,
postoperativen Schmerzzustandes aufgrund Funktionsbehinderungen groRer Wirbelsaulenabschnitte nach Versteifungsoperation auRerhalb
eines Kraftfahrzeuges ohne fremde Hilfe bewegen. Die von dem Klager bei der Fortbewegung als groB empfundene Anstrengung entspreche
nicht den objektiven Befunden. Bei diesem lagen weder die Voraussetzungen flr die Zuerkennung des Merkzeichen "aG" noch "H" vor. In
einer erganzenden gutachterlichen Stellungnahme vom 1. Februar 2010 hielt der Sachverstandige an seiner Einschatzung fest. Auf der
Grundlage der Feststellungen des Sachverstandigen Dr. Bhat das Sozialgericht Potsdam die Klage mit weiterem Urteil vom 4. Marz 2010
abgewiesen.

Gegen das ihm am 18. Marz 2010 zugestellte Urteil hat der Klager am 19. April 2010, einem Montag, Berufung zum Landessozialgericht
Berlin-Brandenburg eingelegt, mit der er sein Begehren zunachst weiter verfolgt, dann jedoch auf die Geltendmachung eines GdB von 70 ab
dem 27. November 2008 beschrankt hat. Zur Begriindung verweist er auf das im Rahmen des Verfahrens L 11 SB 78/10 eingeholte
Gutachten von Dr. L.

Der Senat hat Beweis erhoben durch Einholung eines medizinischen Sachverstandigengutachtens bei dem Orthopaden und Chirurgen Dr. T,
der in seinem Gutachten vom 28. Februar 2012 aufgrund der Untersuchung des Klagers am 21. Februar 2012 ab November 2008 einen GdB
von 50 flir gegeben erachtete. Dem legte er folgende Funktionsbeeintrachtigungen zugrunde:

Wirbelsaulenkomplex (HWS/BWS/LWS mitsamt langstreckiger Versteifung) (Einzel-GdB 50) Beginnender Huftgelenksverschleif (Einzel-GdB
10) Arterieller Hypertonus (Einzel-GdB unter 10)

Dabei flihrt Dr. T aus, dass bei dem Klager eine langstreckige Versteifung bestlinde, die im Grunde genommen einen Wirbelsaulenabschnitt
erfasse und nicht mit langstreckigen Verstei-fungen, wie dies bei Skolioseoperationen tUber zwei Wirbelsdulenabschnitten der Fall ware, zu
vergleichen sei. Nennenswerte Funktionsstorungen im Bereich der Brustwirbelsaule hatten sich nicht feststellen lassen. Im Bereich der
Halswirbelsaule bestiinden leichte, allenfalls maRige Beweglichkeitseinschrankungen. Eine hohere Bewertung des GdB sei nicht
gerechtfertigt, weil auch der Klager keine anhaltenden oder starken motorischen Ausfalle beschreibe. Die anderweitigen Feststellungen von
Dr. L in seinem Gutachten seien nicht nachvollziehbar, da trotz der festgestellten starken Ausfalle Dr. L keine Atrophie am linken Ober- und
Unterschenkel beschrieben habe. Dr. L habe keine Messung der Beinumfange vorgenommen, wahrend Dr. T keine signifikanten
Umfangsdifferenzen der Beinumfange hatte feststellen koénnen. Es sei allgemein bekannt, dass motorische Defizite zu
Muskelrlickbildungen/Atrophien fihrten. Die Behinderungen des Klagers wirkten sich nicht gegenseitig verstarkend oder anderweitig
besonders nachhaltig aus. Der Klager sei - wenn auch mit Pausen nach etwa einer Stunde Fahrzeit - nach seiner eigenen Darstellung in der
Lage, langere Wegstrecken mit seinem Auto zurlckzulegen.

Der Klager beantragt,

das Urteil des Sozialgerichts Potsdam vom 4. Marz 2010 sowie den Bescheid des Beklagten vom 24. Februar 2009 in der Gestalt des
Widerspruchsbescheides vom 23. Marz 2009 zu andern und den Beklagten zu verpflichten, bei dem Klager ab dem 27. November 2008
einen GdB von 70 festzustellen.

Der Beklagte beantragt,

die Berufung zuriickzuweisen.

Er halt die angegriffene Entscheidung fir zutreffend.

Dem Senat haben die Verwaltungsvorgange des Beklagten sowie die Gerichtsakten des Verfahrens S 9 SB 294/06/L 11 SB 78/10 vorgelegen.
Diese waren Gegenstand der miindlichen Verhandlung. Wegen der weiteren Einzelheiten des Sach- und Streitstandes wird Bezug
genommen auf die Schriftsatze, das Protokoll und die Verwaltungsvorgange des Beklagten.

Entscheidungsgrinde:

Die Berufung des Klagers ist zulassig, insbesondere statthaft gemaR § 144 Absatz 1 SGG, in der Sache jedoch nicht begrindet.
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Zu Recht hat das Sozialgericht mit dem angegriffenen Urteil die Klage abgewiesen. Der Bescheid des Beklagten vom 24. Februar 2009 in der
Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 23. Marz 2009 ist rechtmaRig. Der Klager hat keinen Anspruch gegen den Beklagten auf
Feststellung eines GdB von 70 ab dem 27. November 2008.

Nach § 69 Absatz 1 Satz 1 SGB Sozialgesetzbuch Neuntes Buch (SGB IX) stellen die fiur die Durchfiihrung des Bundesversorgungsgesetzes
zustandigen Behorden auf Antrag des behinderten Menschen das Vorliegen einer Behinderung und den Grad der Behinderung fest. Die
Auswirkungen auf die Teilhabe am Leben in der Gesellschaft werden nach Satz 4 der Vorschrift als Grad der Behinderung nach
Zehnergraden abgestuft festgestellt, wobei eine Feststellung nach § 69 Absatz 1 Satz 6 SGB IX nur zu treffen ist, wenn ein Grad der
Behinderung von wenigstens 20 vorliegt. Liegen mehrere Beeintrachtigungen der Teilhabe am Leben in der Gesellschaft vor, so wird nach §
69 Absatz 3 SGB IX der Grad der Behinderung nach den Auswirkungen der Beeintrachtigungen in ihrer Gesamtheit unter Bericksichtigung
ihrer wechselseitigen Beziehungen festgestellt. Der Beurteilung sind fiir die Zeit bis zum 31. Dezember 2008 die vom Bundesministerium fur
Arbeit und Soziales herausgegebenen und nach standiger Rechtsprechung des Bundessozialgerichts als antizipiertes
Sachverstandigengutachten geltenden "Anhaltspunkte fir die arztliche Gutachtertatigkeit im sozialen Entschadigungsrecht und nach dem
Schwerbehindertenrecht" (AHP) zugrunde zu legen (fur die vorliegend streitgegenstandliche Zeit ab dem 27. November 2008 in der ab dem
1. Januar 2008 geltenden Ausgabe 2008). Fir die Zeit ab dem 1. Januar 2009 ist fiir die Beurteilung - ohne dass hinsichtlich der
medizinischen Bewertung eine grundsatzliche Anderung eingetreten ware - auf die als Anlage zu § 2 der Versorgungsmedizin-Verordnung
vom 10. Dezember 2008 verdffentlichten "Versorgungsmedizinischen Grundsatze" zurlickzugreifen, die durch die 1., 2., 3. und 4.
Verordnung zur Anderung der Versorgungsmedizin-Verordnung vom 1. Mérz 2010, vom 14. Juli 2010, vom 17. Dezember 2010 und vom 28.
Oktober 2011 geandert worden sind.

Danach ist der GdB des Klagers von dem Beklagten ab dem 27. Januar 2008 mit dem angegriffenen Bescheid zu Recht mit einem GdB von
50 bewertet worden. Der Senat nimmt insoweit auf die zutreffenden Entscheidungsgriinde des angefochtenen Urteils Bezug und sieht nach
§ 153 Absatz 2 SGG von einer weiteren Darstellung der Entscheidungsgriinde ab. Auch nach der im Berufungsverfahren durchgefiihrten
weiteren medizinischen Sachaufklarung durch Ein-holung eines Sachverstandigengutachtens bei dem Orthopaden und Chirurgen Dr. T
kommt eine héhere Bewertung des GdB nicht in Betracht. Der Sachverstandige Dr. T hat in seinem Gutachten nach Untersuchung des
Klagers den Gesamt-GdB ab November 2008 mit 50 als angemessen bewertet erachtet und dabei nicht nur die Bewertung durch Dr. B
bestatigt, sondern sich insbesondere mit dem von dieser Bewertung abweichenden Gutachten des Orthopaden Dr. L ausfiihrlich
auseinandergesetzt und nachvollziehbar dargelegt, dass die von dem Sachverstandigen Dr. L fiir eine hohere Bewertung des GdB
herangezogenen motorischen Ausfalle weder von dem Klager selbst als anhaltend oder stark beschrieben wurden noch mit den
Feststellungen von Dr. L in Ubereinstimmung zu bringen sind, der keine Atrophien bei dem Klager beschrieben hat. Diesen {iberzeugenden
Darlegungen des Sachverstandigen Dr. T schlieft sich der Senat an.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 Absatz 1 SGG.

Die Revision war nicht zuzulassen, weil Zulassungsgriinde gemaR § 160 Absatz 2 SGG nicht gegeben sind.
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