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|. Die Berufung der KIAxgerin gegen den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts
Landshut vom 18. Februar 2004 wird zurAYackgewiesen.

Il. AuA[Jergerichtliche Kosten sind nicht zu erstatten.

[ll. Die Revision wird nicht zugelassen.

Tatbestand:

Die 1948 im ehemaligen Jugoslawien geborene KIAxgerin wohnt derzeit in der
Republik Serbien und Montenegro. Sie hat keinen Beruf erlernt und war in ihrer
Heimat von August 1965 bis April 1969 und von April 1984 bis Mai 1997
versicherungspflichtig tArtig. Seit 28.05.1997 erhAxlt sie in ihrer Heimat
Invalidenrente.

In Deutschland hat sie von Mai 1969 bis August 1980 insgesamt 146 Monate lang
BeitrAnge zur Rentenversicherung entrichtet. Sie war als Fabrikarbeiterin in der
Autozulieferbranche tAxtig. Eine Anfrage beim letzten Arbeitgeber ist mit dem
Vermerk "EmpfArnger unbekannt" zurAYsckgesandt worden.

Mitte 2001 teilte der jugoslawische VersicherungstrArger mit, die KIAxgerin habe



am 31.03.1997 Rentenantrag gestellt. Auf den spAxteren Einwand der KIAxgerin,
deutsche Rente erst am 11.06. 2001 beantragt zu haben, stellte der
VersicherungstrArnger am 04.09.2002 klar, dass sich der Antrag vom 31.03. 1997
nur auf die jugoslawische Rente bezogen habe und ihre deutsche Rente erst am
10.01.2001 beantragt worden sei. Im AYbersandten Formblattgutachten vom
25.05.2001 heiA[t es, der nicht zufriedenstellend eingestellte Bluthochdruck habe
eine erhebliche hypertone Kardiopathie hervorgerufen. Die KIArgerin, die auch
einen Diabetes mellitus Il habe, sei seit 28.05.1997 Invalide.

Die Beklagte veranlasste eine ambulante Untersuchung der KlIArgerin in der
Allrztlichen Gutachterstelle R. , die vom 04.02. bis 06.02.2002 von dem Internisten
Dr.G. durchgefA%hrt wurde. Nach klinischer und rAfntgenologischer Untersuchung
inklusive EKG, augenAxrztlicher Untersuchung, Dopplersonographie und
Lungenfunktionsanalyse diagnostizierte der Gutachter am 07.02.2002
Bluthochdruck, Diabetes mellitus mit A[Jbergewicht und Hals- und
LendenwirbelsArulenbeschwerden bei Abnutzungserscheinungen. Er hielt leichte
Arbeiten ohne Akkord, Nachtschicht, hAxufiges BAYscken und ohne
Zwangshaltungen fA%r sechs Stunden zumutbar. Daraufhin lehnte die Beklagte den
Rentenantrag mit Bescheid vom 19.02.2002 mit der BegrAYsndung ab, die
KIAxgerin sei weder nach altem noch nach neuem Recht rentenberechtigt, da sie
noch mindestens sechs Stunden einsatzfAxhig sei. Den Widerspruch vom
05.04.2002 wies sie mit Bescheid vom 13.08.2002 zurAYack.

Dagegen hat die KIAxgerin am 24.10.2002 Klage erhoben und geltend gemacht, die
Befunde aus R. seien nicht objektiv. Nachdem die Beklagte mitgeteilt hatte, die
besonderen versicherungsrechtlichen Voraussetzungen seien IAxngstens bis zu
einem im Juni 1999 eingetretenen Leistungsfall erfAYllt, sind medizinische Befunde
aus der Zeit bis 1999 vorgelegt worden, die u.a. die Diagnose einer konzentrischen
Hypertrophie des Myocards der linken Kammer (Juni 1998) enthalten. DarAYsber
hinaus hat die KIAxgerin auf die seit 1996 notwendige laufende Axrrztliche
Behandlung hingewiesen. Der Beratungsarzt der Beklagten hat darin jedoch keinen
wesentlichen neuen medizinischen Sachverhalt erkannt. Das Sozialgericht hat die
Klage mit Gerichtsbescheid vom 18.02. 2004 abgewiesen. Ein Rentenanspruch
ergebe sich weder nach altem noch nach neuem Recht, da die besonderen
versicherungsrechtlichen Voraussetzungen nur bei einem Versicherungsfall vor Juni
1999 erfA%llt wAxren. Aus den vorhandenen medizinischen Unterlagen ergArben
sich keine Anhaltspunkte dafAvar, dass vor diesem Zeitpunkt eine relevante
Leistungsminderung eingetreten sei.

Gegen den am 05.03.2004 zugestellten Gerichtsbescheid hat die KIArgerin am
01.06.2004 Berufung eingelegt. Entsprechend der in der Heimat festgestellten
InvaliditAxt sei ihre ErwerbsfAxhigkeit bereits vor 1997 gemindert gewesen. Dem
Gericht obliege die freie BeweiswAYsrdigung der in der Heimat erstellten
medizinischen Unterlagen ab 1996. Der Senat hat den Internisten Dr.R. zum
SachverstAxndigen bestellt und ihn um die Beurteilung des LeistungsvermAfgens
bis Juni 1999 gebeten. In seinem Gutachten vom 16.08.2004 nach Aktenlage hat
der SachverstArndige folgende GesundheitsstAfrungen fA%r relevant befunden:
Mittelgradiger labiler Bluthochdruck, gut eingestellter Altersdiabetes bei



Fettleibigkeit und mArA[Jige bis mittelgradige VerschleiA[JverAxnderungen der
WirbelsAxule. Seines Erachtens konnte die KIAxgerin bis Juni 1999 und danach acht
Stunden tArnglich TArtigkeiten unter den A¥%blichen Bedingungen eines
ArbeitsverhAxiltnisses verrichten. Unzumutbar waren schwere und mittelschwere
Arbeiten, das Heben und Tragen schwerer Lasten, gebAY%ickte Arbeitsweise,
Zwangshaltungen und Stressexpositionen (Zeitdruck, Akkord, FlieAJband, Wechsel-
und Nachtschicht, Publikumsverkehr und hohe Konzentrationsanforderungen).
Umstellungs- und AnpassungsvermAfgen sowie das GehvermA9gen seien nicht
eingeschrAnnkt. Gegen das am 24.08.2004 AVibersandte Gutachten hat die
KIArgerin keine EinwAxnde erhoben.

Die KIArgerin beantragt sinngemArA[], den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts
Landshut vom 18.02. 2004 aufzuheben und die Beklagte unter AbAxnderung ihres
Bescheides vom 19.02.2002 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom
13.08.2002 zu verurteilen, ihr ab 01.01.2001 Rente wegen verminderter
ErwerbsfArhigkeit zu gewAxhren.

Die Beklagte beantragt, die Berufung gegen den Gerichtsbescheid des
Sozialgerichts Landshut vom 18.02.2004 zurA¥Yackzuweisen.

Wegen weiterer Einzelheiten wird auf den Inhalt der Beklagtenakte, der Akte des
Sozialgerichts Landshut sowie der Berufungsakten Bezug genommen.

EntscheidungsgrA¥ande:

Die statthafte, form- und fristgerecht eingelegte Berufung ist zulArssig, erweist sich
jedoch als unbegrA¥andet. Der Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Landshut vom
18.02.2004 ist ebenso wenig zu beanstanden wie der Bescheid der Beklagten vom
19.02. 2002 in der Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 13.08.2002. Die
KIArgerin hat keinen Anspruch auf Rente wegen verminderter ErwerbsfAxhigkeit. Es
mag sein, dass ihr LeistungsvermAfgen derzeit in rentenrelevantem MaA[]
beeintrArchitgt ist. Sie erfA%llt jedoch nicht die besonderen
versicherungsrechtlichen Voraussetzungen fAY.r einen Rentenbezug.

Die RechtmAxA[Jigkeit der angefochtenen Bescheide beurteilt sich entsprechend
der Rentenantragstellung am 10.01.2001 sowohl nach dem bis 31.12.2000 als auch
nach dem ab 01.01.2001 geltenden Recht. Auch wenn die KIArgerin ihren
Rentenantrag erst am 10.01. 2001, also nach In-Kraft-Treten des A§ 43 SGB VI n.F.
gestellt hat, sind die dadurch ersetzten Vorschriften des SGB VI auch nach dem
31.12.2000 noch auf den bis dahin bestehenden Anspruch anzuwenden, wenn der
Anspruch bis zum Ablauf von drei Kalendermonaten nach der Aufhebung geltend
gemacht wird (A§ 300 Abs.2 SGB VI). In den besonderen versicherungsrechtlichen
Voraussetzungen hat sich hingegen keine VerArnderung ergeben. Sowohl nach
altem als auch nach neuem Recht muss der Versicherte in den letzten fA%nf Jahren
vor Eintritt der Erwerbsminderung drei Jahre PflichtbeitrAnge fAY4r eine versicherte
BeschAxftigung oder TAntigkeit oder fAYar eine einer Pflichtbeitragszeit
gleichgestellte Zeit haben. Diese Voraussetzungen kAfnnte die KIAxgerin lediglich
erfAYillen, wenn sie vor Juni 1999 erwerbsunfArhig geworden wAxre. Insoweit wird


https://dejure.org/gesetze/SGB_VI/43.html
https://dejure.org/gesetze/SGB_VI/300.html

auf die zutreffenden EntscheidungsgrA¥nde des Sozialgerichts Landshut Bezug
genommen und von einer weiteren Darstellung der EntscheidungsgrA¥ande
gemAxA[] A§ 153 Abs.2 SGG abgesehen.

Zutreffend hat das Sozialgericht auch entschieden, dass der Versicherungsfall der
ErwerbsunfAxhigkeit vor Juni 1999 nicht eingetreten ist. Mit dieser Beurteilung
stAVstzt sich der Senat auf das Gutachten des SachverstAxndigen Dr.R. , der die
vorhandenen Unterlagen sorgfAxitig gewAvardigt und seine Beurteilung schlAYassig
begrAVsndet hat. Als Internist verfA%gt er A¥ber die einschlArngige Fachkompetenz,
die strittigen Auswirkungen der vorhandenen GesundheitsstAfrungen sachgerecht
zu beurteilen. Als langjAxhriger Gutachter im Bereich der Bayerischen
Sozialgerichtsbarkeit verfAYgt er auch A¥ber die nAtige Erfahrung, um die
gleichmAxA[Jige Bewertung der relevanten GesundheitsstAYrungen sicherzustellen.
Die KIArgerin hat gegen dessen Gutachten keinerlei EinwAxnde erhoben. Auch hat
sie selbst erst 2001 den Rentenatrag gestellt.

Dass die KIAxgerin bereits seit 1997 in ihrer Heimat als invalide gilt, ist nicht
geeignet, den Beweiswert des neutralen SachverstArndigengutachtens zu
schmAxrlern. Insoweit wird erneut auf die A¥berzeugenden EntscheidungsgrA¥ande
des streitgegenstArndlichen Gerichtsbescheides gemArA[] A§ 153 Abs.2 SGG Bezug
genommen.

Die EinschAxtzung der InvaliditAxt durch den jugoslawischen VersicherungstrAnger
beruht in erster Linie auf der Annahme einer hypertonen Kardiopathie entsprechend
einer Langzeit-EKG-Untersuchung aus dem Jahre 1998. Zweifellos besteht eine seit
1995 dokumentierte labile BlutdruckerhAfhung mit belastungsabhArngigen
hypertonen Regulierungen. Zusammenwirkend mit dem erheblichen A[Jbergewicht
resultiert daraus eine mittelgradige EinschrAxnkung der Kreislaufleistungsbreite, so
dass schwerere kA{rperliche Belastungen und Stresseinwirkungen AViberfordernd
wirken kAYnnen.

Die 2002 erfolgte Untersuchung in R. belegt jedoch, dass keine sekundArren
Organkomplikationen vorliegen, wie sie bei IArnger bestehendem schwererem
Hochdruck zu erwarten wAxren. Insbesondere fanden sich kein Hinweis fAY%r eine
belastungsbedingte Hypertrophie der linken Herzkammer und im Belastungs-EKG
keine VerAxnderungen im Sinn einer koronaren Mangeldurchblutung. Bei dieser
Befundlage sind leichte und ruhige ArbeitstAxtigkeiten keinesfalls ein
Kreislaufrisiko. Eine quantitative EinschrArnkung der EinsatzfAxhigkeit ist nach den
in Deutschland geltenden sozialmedizinischen Beurteilungsregeln und nach
klinischer Erfahrung nicht begrA¥ndbar.

Neben der Bluthochdruckkrankheit litt die KIAxgerin bereits vor Juni 1999 unter
einem leichten Altersdiabetes, der mit Tabletten gut eingestellt ist. Eine wesentliche
zusAntzliche LeistungseinschrAxnkung resultiert daraus nicht, nachdem
Organkomplikationen etwa von Seiten der Nieren oder der Augen auszuschlieA[Jen
waren.

Die rAfntgenologisch beschriebenen VerschleiAJverArnderungen der Hals- und
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LendenwirbelsAxule sind mit keinen wesentlichen FunktionseinschrAxnkungen oder
Nervenwurzelreizerscheinungen verbunden. Auch sind bei der Begutachtung 2002
keine subjektiven Beschwerden seitens des Bewegungsapparates angegeben
worden. Eine zusAxrtzliche Leistungsminderung besteht nur bei Lastenbewegungen
und Zwangshaltungen wie gebAVickter Arbeitsweise.

Zusammenfassend konnte die KIArgerin bis Juni 1999 noch leichte und ruhige
Arbeiten ohne Zwangshaltungen vollschichtig verrichten. Mit diesem
RestleistungsvermAfgen war die KIAxgerin in der Lage, eine Vielzahl von
TAxtigkeiten zu verrichten, wie sie A¥iblicherweise von ungelernten Arbeitern
gefordert werden. Mangels eingeschrAxnkten Geh-, Seh- und HAfrvermA9Ygens bei
ausreichender Belastbarkeit von WirbelsAxule und Herz-Kreislauf-System
erscheinen Verrichtungen wie z.B. Zureichen, Abnehmen, Transportieren,
Verpacken, Aufsicht und Kontrolle mAfglich. Die PrAY4fung einer Summierung
ungewAdghnlicher LeistungseinschrAxnkungen erAYbrigt sich daher.

Ob der KIAxgerin ein Arbeitsplatz tatsAxchlich hArtte vermittelt werden kAYnnen,
ist rechtlich unerheblich, weil vollschichtig einsatzfAxhigen Versicherten der
Arbeitsmarkt offen steht und das Risiko der Arbeitsplatzvermittlung von der
gesetzlichen Arbeitslosenversicherung und nicht von der gesetzlichen
Rentenversicherung zu tragen ist. Insoweit muss sich die im Ausland wohnhafte
KIAxgerin wie eine in Deutschland lebende Versicherte behandeln lassen.
Entscheidend ist, dass die KIAxgerin die vollschichtige TAxtigkeit unter
betriebsAYblichen Bedingungen erbringen konnte, weil zusAxtzliche Pausen nicht
erforderlich waren, und dass die Anmarschwege zur Arbeit problemlos
zurAVackgelegt werden konnten. Die KIAxgerin konnte sich auch noch auf eine
andere als die zuletzt ausgeAVibte TAntigkeit umstellen, so dass die konkreten
Erfordernisse der TArtigkeit als Fabrikarbeiterin in der Autozulieferbranche
dahingestellt bleiben konnten.

Die Kostenentscheidung beruht auf A§ 193 SGG.

GrAvande, die Revision zuzulassen, sind nicht ersichtlich.

Erstellt am: 01.02.2005

Zuletzt verandert am: 22.12.2024
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