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Die Berufung der Beklagten gegen den Gerichtsbescheid des
Sozialgerichts DAYsseldorf vom 09.07.2020 wird zurAYckgewiesen.

Die Beklagte trAxgt die erstattungsfAxhigen auA[Jergerichtlichen Kosten
der KlAxgerin fAYr das Berufungsverfahren.

Die Revision wird nicht zugelassen.

~

A
Tatbestand:
Die Beteiligten streiten AViber eine Rente wegen Erwerbsminderung.

Die KIArgerin ist im Jahr 1964 geboren. Sie ist wegen ihrer psychischen
Erkrankungen bereits seit A¥%ber zwei Jahrzehnten in fachArrztlicher Behandlung.
Sie war zuletzt als Fleisch- und WurstverkAruferin beschAxftigt. Ab Dezember 2016
war sie arbeitsunfAxhig erkrankt und erhielt bis April 2018 Krankengeld. Danach
bezog sie bis zum Juli 2019 Leistungen nach dem SGB Ill. Vom 04.04. bis



02.05.2017 nahm sie an einer stationAxren RehabilitationsmaA[Jnahme in der C-
Klinik in A teil; als Diagnosen wurden dort eine rezidivierende depressive StAfrung
(gegenwAxrtig mittelgradige Episode), eine AngststAfrung und eine MigrAxne mit
Aura genannt. Von dort wurde sie nach dem Bericht als arbeitsunfArhig, aber nicht
als erwerbsgemindert entlassen. Mit Bescheid vom 06.02.2018 wurde bei ihr ein
Grad der Behinderung von 30 festgestellt; als BeeintrAxchtigungen waren seelische
Erkrankung und MigrArne festgestellt worden.

Die KIAngerin beantragte im Juni 2018 bei der Beklagten eine Rente wegen
verminderter ErwerbsfAxhigkeit. Zur BegrAvandung verwies sie auf a[JJPsych.
Erkrankungen, Depressionen usw.a[][]. Die Beklagte lieA[] die KIAxgerin im August
2018 gutachterlich von der FachAxrztin fAYar Psychiatrie und Psychotherapie K
untersuchen. Die Gutachterin diagnostizierte eine a[J[JAngststAfrung, fast
vollstArndig remittiert, bei Axngstlicher PersAqnlichkeitsstruktura[JJ und sah die
ErwerbsfArhigkeit fA%r die letzte ausgeAYsbte TAxrtigkeit als VerkAruferin in der
Wurst- und Fleischabteilung eines Supermarktes als nicht eingeschrArnkt an. Es
bestA¥inden lediglich qualitative EinschrAxnkungen hinsichtlich der geistig-
psychischen Belastbarkeit. a[J[JDies sollte keine Verantwortung und keine
Anforderungen an das AnpassungsvermAfgen beinhalten.a[][] Die KIArgerin befinde
sich seit ca. 20 Jahren aufgrund wiederkehrender A[Jngste, insbesondere in
Belastungssituationen, in ambulanter psychiatrischer Behandlung. Die depressive
Symptomatik sei jetzt nach der Rehabilitation im Jahr 2017 abgeklungen, die
Axngstlichen Symptome trAxten hauptsAxchlich in Stresssituationen auf. Die
Beklagte lehnte daraufhin den Antrag der KIAxgerin mit Bescheid vom 10.09.2018
ab. Hiergegen erhob die KIAxgerin Widerspruch; sie leide an einer generalisierten
AngststAfrung sowie an MigrAxne mit Aura. Die Beklagte holte einen Befundbericht
des Neurologen und Psychiaters L aus Oktober 2018 ein. Dieser diagnostizierte bei
der KIArgerin zuletzt 4[J[JAngst und Depression, gemischta[J]. Nach erneuter
A[berprA¥%fung wies die Beklagte den Widerspruch mit Widerspruchsbescheid vom
15.01.2019 zurAVack.

Hiergegen hat die KIArgerin Klage vor dem Sozialgericht DA1/4s§eIdorf erhoben. Sie
sei aufgrund der generalisierten AngststAfrung sowie der MigrAxne mit Aura nicht
in der Lage, einer ErwerbstArtigkeit nachzugehen.

Das Sozialgericht holte Befundberichte von dem Neurologen und Psychiater L, der
Psychologin Frau B und dem Allgemeinmediziner Herrn R aus April, Mai bzw. Juli
2019 ein. Diese sahen die ErwerbsfAxhigkeit der KIAxgerin aufgrund der
psychischen Erkrankungen entweder als eingeschrAxnkt an oder sich ohne eine
konkrete Begutachtung nicht in der Lage, dies hinreichend zu beantworten. Die
Beklagte regte die Einholung eines aktuellen neurologisch-psychiatrischen
Fachgutachtens an.

Das Sozialgericht hat daraufhin Beweis erhoben durch Einholung eines neurologisch-
psychiatrischen Gutachtens. Der SachverstAxndigen V (Facharzt fA%r Neurologie
und Psychiatrie) hat in seinem SachverstArndigengutachten vom 02.09.2019 bei
der KIAxgerin eine komplizierte Migraine accompagnA©e sowie Angst und
Depression gemischt diagnostiziert. Die AJngste hAxtten ein solches AusmaA[], dass



aktuell und bis auf weiteres keine BerufstArntigkeit zugemutet werden kAfnne. Die
KIAxgerin sei nicht in der Lage, ein Kraftfahrzeug AVsber einen Radius zu steuern,
der mehr als zwei bis drei Kilometer von der gewohnten Umgebung abweiche. Sie
sei nicht in der Lage, Afffentliche Verkehrsmittel zu nutzen. Alle darA¥sber
hinausgehenden Anforderungen wAYsrden mit ZustAxnden innerer Panik belegt, die
dann neben Beklemmung und Herzrasen mit heftigen DurchfAxllen verbunden
seien. DarA%ber hinaus seien IntensitArnt und AusmaA[] der MigrArneattacken zu
beachten. Diese trArten in Rhythmen von etwa acht bis zehn Tagen und mit einer
Dauer von jeweils drei Tagen auf, in denen irgendeine Teilnahme am Sozialleben
oder Arbeitsprozess gar nicht mA9glich sei. Die bisher durchgefA¥hrten
Behandlungen seien vA{llig insuffizient und zum Teil falsch gewesen. Der Angst
hAxtte man mit konkreten Expositionen bzw. einer Angsttherapie begegnen
mAYsssen, die MigrAxne werde mit Paracetamol falsch behandelt. Vorstellbar sei bei
stringenten und konsequenten Behandlungsmethoden ein LeistungsvermAYgen von
mehr als drei bis maximal sechs Stunden; dies sei aber vom Ergebnis der
Behandlung abhAxrngig und deshalb nicht frei von spekulativem Charakter.

Die Beklagte hielt die Feststellungen des SachverstAxndigen zu den qualitativen
und insbesondere quantitativen LeistungseinschrAxnkungen nicht fAYar
objektivierbar. Das Ergebnis der Begutachtung &[J[] so Frau D in ihrer Axrztlichen
Stellungnahme fAYur die Beklagte vom 22.11.2019 4[][] trage nicht den erhobenen
Befunden Rechnung. Die Ergebnisse seien aufgrund des Untersuchungsverlaufs
nicht nachvollziehbar, sie beruhten letztlich allein auf den subjektiven Angaben der
KIArgerin. Der Untersuchungsbefund habe eine ausgeglichene Stimmungslage
beschrieben mit regelrechtem Antrieb und regelrechten kognitiven Funktionen. Im
Gutachten von Frau K im Verwaltungsverfahren sei ebenfalls noch eine ungestAfrte
AlltagsbewAxItigung beschrieben worden mit selbstAxndiger Erledigung des
Haushaltes, EinkAxufen, SpaziergAxngen mit dem Hund und Autofahrten in die
Stadt. Der MigrAxnekopfschmerz begrA¥nde lediglich kurzfristige Zeiten der
ArbeitsunfAxhigkeit; die KIAxgerin habe bei der Untersuchung im
Verwaltungsverfahren MigrArneanfArlle alle zwei Wochen angegeben. Angepasste
TAxtigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes seien fAY%r sechs Stunden und mehr
als mA9glich anzusehen.

In seiner ergAxnzenden Stellungnahme vom 04.12.2019 hat der SachverstAxndige
V hierzu ausgefA¥hrt: Die Tatsache, dass die KIArgerin im Rahmen der
geschAVstzten Umgebung der Praxis bei entsprechend behutsamer Exploration
keine Angst gezeigt und emotional stabil gewesen sei, schlieA[Je nicht aus, dass die
A[Ingste unter externer Belastung auftreten. Er habe die Schilderung der Symptome
der KlIAxgerin hinsichtlich QualitAxt und QuantitArt auf Inkonsistenzen
AViberprAVift. Die Beklagte habe die vA{llig insuffiziente Behandlung nicht
gewAvirdigt.

Die KIArgerin hat beantragt,
unter Aufhebung des Bescheides vom 10.09.2018 in Fassung des

Widerspruchsbescheides vom 15.01.2019 die Beklagte zu verurteilen, Rente wegen
voller Erwerbsminderung ab Antragstellung nach MaA[Jgabe der gesetzlichen



Bestimmung zu gewAxhren.
Die Beklagte hat beantragt,
die Klage abzuweisen.

Mit Gerichtsbescheid vom 09.07.2020 hat das Sozialgericht den Bescheid der
Beklagten vom 10.09.2018 in Fassung des Widerspruchsbescheides vom
15.01.2019 aufgehoben und die Beklagte verurteilt, der KIAxgerin ausgehend von
einem Leistungsfall im Juni 2018 ab dem 01.01.2019 befristet bis zum 30.06.2021
Rente wegen voller Erwerbsminderung nach MaA[Jgabe der gesetzlichen
Bestimmungen zu zahlen, und im A[]brigen die Klage abgewiesen. Die
auA[Jergerichtlichen Kosten der KIArgerin habe die Beklagte zu 75% tragen.

Zur BegrA¥andung hat das Sozialgericht ausgefA%hrt: Die KIArgerin habe einen
Anspruch gegen die Beklagte auf GewAxhrung einer befristeten Rente wegen voller
Erwerbsminderung fA%r die Zeit vom 01.12.2018 (gemeint, so der Urteilstenor:
01.01.2019) befristet bis zum 31.05.2021. Die FArhigkeit der KIAxgerin, durch
erlaubte ErwerbstAntigkeit ein Arbeitsentgelt in nicht ganz unerheblichem Umfang
zu erzielen (ErwerbsfArhigkeit), sei jedenfalls seit Antragstellung durch
GesundheitseinschrAxnkungen auf psychiatrischen Fachgebiet beeintrArchtigt.

Zur Allberzeugung der Kammer stehe fest, dass die KIArgerin ab dem Zeitpunkt der
Antragstellung wegen Krankheit bzw. Behinderung nur noch in der Lage gewesen
sei, unter drei Stunden tAxglich TArtigkeiten in wechselnder KAqrperhaltung ohne
Akkordarbeit und Arbeiten unter Zeitdruck sowie an gefAxhrlichen Maschinen,
Leitern zu verrichten. Diese Beurteilung des LeistungsvermAfgens ergebe sich
unter BerAVicksichtigung aller EinzelumstAxnde aus einer Gesamtschau des A%ber
den Gesundheitszustand der KIAxgerin vorliegenden medizinischen Gutachtens
sowie der ergAxnzende Stellungnahme. Das LeistungsvermAfgen der 1964
geborenen KIAxgerin sei im gerichtlichen Verfahren durch Einholung eines
neurologisch-psychiatrischen Gutachtens A¥berprAY%ft worden. Der neurologisch-
psychiatrische SachverstArnndige V habe festgestellt, dass gerade in quantitativer
Hinsicht eine bedeutsame LeistungseinschrArnnkung bestehe. Die KIAxgerin leide an
einer komplizierten MigrAxne accompagnA®©e und Angst und depressiver StAfrung
gemischt. Die von ihm gezogenen Schlussfolgerungen entsprAxchen allgemein
anerkannten BegutachtungsmaA[JstAxben und das Ergebnis trage dem
Untersuchungsverlauf Rechnung. Nach Auswertung des bei der Begutachtung
erhobenen Befundes und der in den Akten befindlichen medizinischen Unterlagen
sei der SachverstAxndige zur AQJberzeugung der Kammer schlAYsssig und
widerspruchsfrei zu dem Ergebnis gelangt, dass die KIAxgerin nur noch in der Lage
gewesen ist, unter drei Stunden tAxglich kAqrperliche Arbeiten zu verrichten unter
BerAVacksichtigung der bereits vorerwArhnten qualitativen EinschrAxnkungen. Der
SachverstAxndige habe auch ausfA%hrlich und nachvollziehbar erlAnutert, wie sich
das Angst-PhAxnomen bei der KlIAngerin darstelle, welche Faktoren die Situation
verstArnrkten, wie die hochfrequentierte MigrAxne zusAxtzlich wirke und warum er
in der Zusammenschau zu dem Schluss der quantitativen Leistungsminderung
komme. Dies sei nachvollziehbar, insbesondere, da das multifaktorielle Geschehen



durch die einzelnen Faktoren gegenseitig beeinflusst werde und sich potenziere. Die
Kammer sei daher AVberzeugt, dass der Leistungsfall einer vollen
Erwerbsminderung im Sinne von A& 43 Abs. 2 SGB VI jedenfalls zum Zeitpunkt der
Antragstellung eingetreten sei.

Soweit die Beklagte einwende, die Schilderung des Tagesablaufs spreche gegen die
AngststAfrung, werde auf die Beschreibung des AngstphAxnomens verwiesen. Die
KIAxgerin kAfnne sich lediglich in einem (geschAYstzten) kleinen Radius bewegen,
Gehe sie darA¥ber hinaus, flottierten die GrundArngste so stark, dass es zu
intensiven kAfrperlichen Reaktionen komme. Weder Pkw noch Afffentliche
Verkehrsmittel kAfnnten darAVsber hinaus benutzt werden. Auch der Hinweis der
Beklagten auf ArbeitsunfAxhigkeit bei MigrAxneattacken gehe nach Auffassung der
Kammer fehl. Die MigrArneattacken hAxtten eine solche HArufigkeit laut Angaben
des Gutachters, dass diese nicht mehr durch ArbeitsunfAxhigkeitszeiten gedeckt
bzw. aufgefangen werden kAfnnten. Zu berAVcksichtigen sei insgesamt das
multifaktorielle Geschehen, dass dann in der Gesamtschau zu dem
nachvollziehbaren Ergebnis der vollen Erwerbsminderung fAY:hrt.

Die der KIAxgerin zuerkannte Rente sei nach A§ 102 Abs. 2 Satz 1 SGB VI zu
befristen. Demnach wAYrden u.a. Renten wegen verminderter ErwerbsfAxhigkeit
auf Zeit geleistet. Die RentengewAxhrung erfolge nur unbefristet, wenn es
unwahrscheinlich sei, dass die Minderung der ErwerbsfArhigkeit behoben werden
kAfnnen. Dies sei nicht der Fall. Der SachverstAxndige habe festgestellt, dass
letztlich auch die MigrAxnebehandlung bisher unzureichend sei und auch die
stattgehabte Psychotherapie letztlich am konkreten Behandlungsbedarf
vorbeigegangen sei. Der SachverstArnndige habe prognostisch eine
ErwerbsfAxhigkeit fAYar bis sechs Stunden als mA9Yglich angesehen. Dies werde
nachzuprA¥%fen sein, in einem Weiterbewilligungsverfahren. Aktuell kAfnne
jedenfalls auch nach den A[JuA[Jerungen des SachverstAxndigen nicht von einer
dauerhaften Erwerbsminderung ausgegangen werden.

Die Befristung erfolge nach A§ 102 Abs. 2 Satz 2 SGB VI fAYar IAxngstens drei Jahre
nach Rentenbeginn. Unter BerAVicksichtigung der AusfAYshrungen des
SachverstArndigen und den seit ErAqffnung des Gutachtens bekannten vom
SachverstAxndigen vorgeschlagenen Behandlungsstrategien sei die
Erwerbsminderungsrente auf 30 Monate zu befristen. Befristete Renten wegen
verminderter ErwerbsfAxhigkeit wAYsrden nach A§ 101 Abs. 1 SGB VI nicht vor
Beginn des siebten Kalendermonats nach dem Eintritt der Minderung der
ErwerbsfAxhigkeit geleistet. Ausgehend von einem Leistungsfall im Juni 2018 sei
frAYshester Leistungszeitpunkt daher der 01.01.2019.

Die Kostenentscheidung beruhe auf A§ 193 SGG und berAYcksichtige, dass eine
unbefristete Rente wegen voller Erwerbsminderung nicht bewilligt worden sei, der
SachverstAxndige allerdings einen Leistungsfall ab Antragstellung angenommen
habe.

Gegen den ihr am 13.7.2020 zugestellten Gerichtsbescheid hat die Beklagte am
21.7.2020 Berufung eingelegt.
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Zur BegrA¥sndung wiederholt sie (fast wortgleich) die AusfAYzhrungen ihrer A[Jrztin
Frau D aus ihrer Arrztlichen Stellungnahme fA%r die Beklagte vom 22.11.2019. Auf
den Hinweis des Senates, dass zu diesen AusfAYzhrungen der SachverstArndige V in
seiner ergAxnzenden Stellungnahme vom 04.12.2019 bereits erwidert hatte, hat
der Beklagte auf eine weitere Stellungnahme von Frau D vom 11.12.2020
verwiesen, die dort ihre vorangegangene Stellungnahme vom 22.11.2019 im
Wesentlichen wiederholt und ergAxnzend ausfAYhrt, bezAYglich der MigrAxne
erfolge keine medikamentA{se prophylaktische Behandlung.

Die Beklagte beantragt,

den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts DAYssseldorf vom 09.07.2020 zu Axndern
und die Klage abzuweisen.

Die KIArgerin beantragt,
die Berufung der Beklagten zurAVickzuweisen.

Sie ist der Auffassung, das Sozialgericht habe die Beklagte zu Recht zur
GewAxrhrung einer befristeten vollen Erwerbsminderungsrente verurteilt. Da sie
weiterhin auA[Jerstande sei, eine ErwerbstAntigkeit auszuA¥ben, werde sie
rechtzeitig die Weiterbewilligung der Rente A¥iber den 30.06.2021 hinaus
beantragen.

Die Beteiligten haben sich AYibereinstimmend mit einer Entscheidung des Senates
durch Urteil ohne mAYandliche Verhandlung einverstanden erklAxrt.

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sach- und Streitstandes wird auf den Inhalt
der Gerichtsakte und der beigezogenen Verwaltungsakte der Beklagten Bezug
genommen, die Gegenstand der Beratung des Senates waren.

A
EntscheidungsgrAvnde:

Der Senat hat durch Urteil ohne mAYandliche Verhandlung entschieden, nachdem
die Beteiligten sich hiermit A%bereinstimmend einverstanden erklAxrt haben (A§
124 Abs. 2 SGG).

Die Berufung der Beklagten ist zulAxssig, in der Sache indes nicht begrA%ndet. Das
Sozialgericht hat die Beklagte auf die zulAxssig erhobene kombinierte Anfechtungs-
und Leistungsklage (A§ 56, A§ 54 Abs. 1 Satz 1 Fall 1, Abs. 4 SGG) zu Recht
verurteilt, der KIAxgerin ausgehend von einem Leistungsfall im Juni 2018 ab dem
01.01.2019 befristet bis zum 30.06.2021 eine Rente wegen voller
Erwerbsminderung nach MaA[Jgabe der gesetzlichen Bestimmungen zu zahlen.

1. Ob die Klageabweisung im A[Jbrigen zu Recht erfolgte und insbesondere die
Erwerbsminderungsrente zu Recht als Zeitrente ausgeurteilt wurde, hatte der Senat
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nicht zu entscheiden, weil die KIAxgerin keine Berufung erhoben hat.

2. Das Sozialgericht hat zutreffend entschieden und dargelegt, dass die KIArgerin
im ausgeurteilten Umfang einen Anspruch auf eine Rente wegen voller
Erwerbsminderung hat.

Nach A§ 43 Abs. 2 Satz 1 SGB VI haben Versicherte Anspruch auf Rente wegen
voller Erwerbsminderung, wenn sie voll erwerbsgemindert sind (A§ 43 Abs. 2 Satz 1
Nr. 1 SGB VI). Ferner mAVssen sie in den letzten fAYanf Jahren vor Eintritt der
Erwerbsminderung drei Jahre PflichtbeitrAxge fAYar eine versicherte BeschAxftigung
oder TAntigkeit (A§ 43 Abs. 2 Satz 1 Nr. 2 SGB VI) haben sowie vor Eintritt der
Erwerbsminderung die allgemeine Wartezeit erfA%llt haben (A§ 43 Abs. 2 Satz 1 Nr.

3 SGB VI).

Die versicherungsrechtlichen Voraussetzungen des A§ 43 Abs. 2 Satz 1 SGB VI sind
erfAvilit. Die KIArgerin ist ferner voll erwerbsgemindert. Denn sie ist wegen
Krankheiten auf nicht absehbare Zeit auA[Jerstande, unter den A%blichen
Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes mindestens drei Stunden tArglich
erwerbstAntig zu sein (A§ 43 Abs. 2 Satz 2 SGB VI).

Die KIArgerin leidet unter MigrAxne und Depression. Dies ist zwischen den
Beteiligten auch nicht streitig. Die genauere Differentialdiagnose der Depression ist
nicht entscheidend. Entscheidend ist im Recht der Erwerbsminderung vielmehr, wie
sich diese Krankheiten auf das ErwerbsvermAfgen der KIArgerin auswirken.
a[J0MaA[Jgebend fAY4r die sozialmedizinische Beurteilung des LeistungsvermA9gens
ist bei psychischen StAfrungen a[J]] ebenso wie bei primArr somatisch
begrAVsndeten Erkrankungen &a[][] nicht die konkrete Diagnose, sondern Art, Umfang
und Dauer der Symptomatik und deren Auswirkung auf die LeistungsfArhigkeit im
Erwerbs- lebena[][] (so zutreffend Deutsche Rentenversicherung, Leitlinie:
Beurteilung, Sozialmedizinische Beurteilung bei psychischen und
VerhaltensstAfrungen, August 2021 incl. Update 2018, S. 24; abrufbar unter
www.deutsche-rentenversicherung.de).

Das Sozialgericht hat zu Recht ausgefA¥shrt, dass diese Erkrankungen der KIAxgerin
ihre ErwerbsfArhigkeit aufheben. Der Senat nimmt auf die zutreffenden
AusfAYshrungen des Sozialgerichts Bezug und macht sich diese zu Eigen (A§ 153
Abs. 2 SGG).

Das Vorbringen der Beklagten im Berufungsverfahren Axndert daran nichts, weil sie
im Wesentlichen nur ihr bisheriges Vorbringens wiederholt, zu dem der
SachverstAxndige V in seiner ergAxnzenden Stellungnahme vom 04.12.2019 jedoch
bereits Stellung genommen und mit der sich wiederum das Sozialgericht in seinen
EntscheidungsgrA¥nden auseinandergesetzt hat. Die Beklagte wiederum hat sich
weder mit den AusfA%hrungen des SachverstArndigen V noch des Sozialgerichts
auseinandergesetzt, sondern ist fast unverAxndert bei ihrem bisherigen Vortrag
verblieben. Sie hat A¥%berdies die im erstinstanzlichen Verfahren beigezogenen
Befundberichte der die KIAxgerin behandelnden A[Jrzte nicht gewAYsrdigt.
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Bei der Beurteilung psychischer Erkrankungen ist jedoch eine IAxngsschnittliche
Betrachtung A angezeigt, um die Entwicklung der Erkrankung und ihre
Auswirkungen auf das Leben und das ErwerbsvermAfgen der bzw. des Erkrankten
erkennen und nachzeichnen zu kAfnnen. &[][JDie sozialmedizinische Beurteilung
kann sich jedoch nicht nur auf den aktuellen psychischen Befund stAVstzen, sondern
muss in der Zusammenschau aller erhobenen Befunde und Informationen erfolgen,
auch unter BerAVicksichtigung des LAxngsschnittesa[][] (so zutreffend Deutsche
Rentenversicherung, Leitlinie: Beurteilung, Sozialmedizinische Beurteilung bei
psychischen und VerhaltensstAfrungen, August 2021 incl. Update 2018, S. 33;
abrufbar unter www.deutsche-rentenversicherung.de). Eine solche
|IAxngsschnittliche Betrachtung hat die Beklagte nie vorgenommen. Bereits deshalb
greift ihr Hinweis auf ein abweichendes Untersuchungsergebnis im
Verwaltungsverfahren zu kurz.

Die KIArgerin ist wegen ihrer psychischen Erkrankung der Depression bereits seit
mindestens zwei Jahrzehnten in fachAxrztlicher Behandlung. Ihr behandelnder
Neurologe und Psychiater Herr L hat in seinem ausfAYhrlichen sechsseitigen
Befundbericht vom 18.04.2019 dargelegt, dass er die KIAxgerin bereits seit dem
Jahr 1997 fachArrztlich behandelt. Seine Wiedergabe von rund 40 Vorstellungen der
KIAxgerin bei ihm belegt, dass die KIAxgerin durchgehend (jedenfalls) seit dem Jahr
1997 unter A[Jngsten und Depressionen litt, spArter a[J[] ab dem Jahr 2000 &[]
sodann auch unter MigrArne. ErgAxnzend dazu hat die Diplom-Psychologin Frau B
in ihrem Bericht vom 05.05.2019 A¥ber die Ergebnisse der ambulanten
Verhaltenstherapie in der Zeit von MAxrz 2017 bis November 2018 berichtet. Auch
daraus ergibt sich anschaulich der Leidensdruck der KIAxgerin aufgrund ihrer
neurologisch-psychiatrischen Erkrankungen. Dasselbe gilt fAYar den Befundbericht
des Allgemeinmediziners Herrn R vom 24.06.2019, bei dem die KIArgerin
fortlaufend ab Januar 2018 a[J[Jca. alle 2 Wochena[][] vorsprach und AYiber
Kopfschmerzen, AngstzustAxnde und SchafstAfrungen klagte.

Der Leidensdruck der KIAxgerin wird ferner durch den
Rehabilitationsentlassungsbericht der C-Klinik A vom 10.05.2017 belegt. Dort wurde
die KIArgerin a[JJaufgrund der psychischen InstabilitAnta[][] arbeitsunfAxhig
entlassen. Die ErwerbsfAxhigkeit sei zwar gegeben; begrAYsndet wurde diese
EinschArtzung indes nicht. Das ErwerbsvermA9Ygen sei aber a[J[Jerheblich
gefArhrdeta[][. Die Klinik diagnostizierte neben der AngststAfrung und der
MigrArne &[JJeine rezidivierende StAfrung, gegenwAxrrtig mittelgradige
Episodea[][.

Von diesen AVbereinstimmenden Befunden zu den Auswirkungen der Erkrankungen
der KIAxgerin weicht allein Frau K in ihrem Gutachten fAV4r die Beklagte im
Verwaltungsverfahren ab. Eine Depression hat sie als einzige gar nicht
diagnostiziert. Hinsichtlich der Angsterkrankung sei eine vollstAxndige Remission
gegeben. Diesen letztlich punktuellen aJJAusnahmebefunda[]] konnte der
SachverstAxndige V in seinem SachverstAxndigengutachten aber nicht bestAntigen:
die Beklagte selbst hatte angeregt, ein aktuelles SachverstAxndigengutachten
einzuholen. Er hat vielmehr an die vorgenannten Befunde der behandelnden A[Jrzte
sowie der Psychologin angeknAYspft und diese bestAxtigt. Er hat insbesondere



nachvollziehbar ausgefAYhrt, warum sich die AngststAfrung in der geschAVstzten
Untersuchungssituation nicht zeigte.

Zu berAYicksichtigen ist dabei zur A[Jberzeugung des Senates, dass V ein sehr
erfahrener SachverstAxndiger ist, der insbesondere fAYr die nordrhein-
westfAxlische Sozialgerichtsbarkeit seit mehreren Jahrzehnten sozialmedizinische
Gutachten erstellt. Richtig ist, dass seine AusfA¥hrungen inhaltlich knapp sind.
Gleichwohl IArsst sich aus ihnen schlAYassig herleiten, dass er a[J[] im Gegensatz zu
der Beklagten a[][] alle aktenkundigen medizinischen Vorbefunde und Berichte
berAVicksichtigt und gewAvardigt hat. Wie sich die Erkrankungen auf das
ErwerbsvermAfgen der KIAxgerin auswirken, hat er zwar straff, aber
nachvollziehbar dargelegt. Dass er den Beschwerdevortrag der KIAxgerin
a[0ungeprAv.fta[]] A¥sbernommen habe, wie dies die Beklagte mutmaA[Jt, ergibt
sich aus dem Gutachten nicht. Angesichts der Erfahrung des SachverstArxndigen ist
diese Unterstellung der Beklagten auch lebensfremd. Dass er eine Validierung des
Vorbringens der KIAxgerin vorgenommen hat, hat der SachverstArndige in seiner
ergAxnzenden Stellungnahme zudem ausdrAVicklich bestAntigt.

GrundsAxntzlich muss die Beurteilung eines SachverstAxndigen nach dem aktuellen
wissenschaftlichen Erkenntnisstand erfolgen, dessen Ausgangsbasis die
FachbAY%cher und Standardwerke insbesondere zur Begutachtung im jeweiligen
Bereich, die jeweiligen Leitlinien der Arbeitsgemeinschaft der wissenschaftlich-
medizinischen Fachgesellschaften (AWMF) und anderer aktueller
VerAqffentlichungen sind (BSG vom 09.06.2006 &[J[] B 2 U 1/05 R). Auf seiner in
seinem Gutachten angegebenen, frei abrufbaren Praxis-Homepage verweist der
SachverstArnndige V auf mehrere eigene Fach-VerAfffentlichungen (&[[Jdiverse Fach-
Artikel in den Bereichen Psychiatrie und Psychopharmakologie, (a[]}), Herausgeber
und Co-Autor a[JJAngst-Zwang-Depressionena[Jja[][]), so dass der Senat keinen
Zweifel daran hat, dass der SachverstAxndige den aktuellen wissenschaftlichen
Erkenntnisstand beachtet und diesem entsprochen hat. Testpsychologische
Zusatzuntersuchungen zur Beschwerdevalidierung wAxren ggf. wAYanschenswert
(dazu Keller jurisPR-SozR 20/2020 Anm. 6), sind aber nur eines von mehreren
Mitteln zur Beschwerdevalidierung (vgl. Keller a.a.0.) und fAYr die Verwertbarkeit
eines SachverstArndigengutachtens nicht zwingend und ausnahmslos erforderlich
(vgl. auch Deutsche Rentenversicherung, Leitlinie: Beurteilung, Sozialmedizinische
Beurteilung bei psychischen und VerhaltensstAfrungen, August 2021 incl. Update
2018, S.A 41 f.; abrufbar unter www.deutsche-rentenversicherung.de: a[J[JAls
ErgArnzung zur Anamnese und Befunderhebung stehen psychodiagnostische
Verfahren zur VerfAYagung, die im Rahmen der klinischen Psychologie sowie der
Arbeits-, Betriebs- und Organisationspsychologie entwickelt wurden. (a[J}) Ein
unreflektierter, routinemAxA[Jiger Einsatz solcher Verfahren ist abzulehnen.a[]).

3. Die Kostenentscheidung beruht auf A§ 193 SGG und berAVcksichtigt, dass die
Berufung der Beklagten keinen Erfolg hatte.

4. GrAYande, im Sinne von A§ 160 Abs. 2 SGG die Revision zuzulassen, lagen nicht
vor.


https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=B%202%20U%201/05%20R
https://dejure.org/gesetze/SGG/193.html
https://dejure.org/gesetze/SGG/160.html
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