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Die Berufung des KlAxgers wird zurAYackgewiesen.
Kosten sind nicht zu erstatten.
Tatbestand:

Streitig ist die WeitergewAxhrung einer Rente wegen voller Erwerbsminderung auf
Zeit.

Der am 3.7.1948 geborene tAVarkische KIArger hat im Herkunftsland eigenen
Angaben zufolge eine Lehre als Zimmermann absolviert und war in der
Bundesrepublik a[J[] abgesehen von spAxteren kurzzeitigen BeschAxftigungen &[]
zuletzt als Zimmermann-Vorarbeiter versicherungspflichtig beschArftigt (wegen der
Einzelheiten vgl. Blatt 185/191 der Rentenakte). Er bezieht seit dem 1.11.1998 eine
Rente wegen BerufsunfAxhigkeit (Bescheide vom 24.6. und 15.7.1999). Er hat einen
PKW und die hierfA%r erforderliche Fahrerlaubnis.

Nach Qurcth%hrung einer stationArren Heilbehandlung im Januar/Februar 2001
(zur nAxheren Feststellung der Einzelheiten wird auf Blatt 827/845 der Rentenakte



Bezug genommen) beantragte der KIAxger am 13.3.2001 die GewAxhrung von
Rente wegen ErwerbsunfAxhigkeit.

Nach entsprechender Begutachtung, im Rahmen derer der Verdacht auf eine
Herzerkrankung aufgekommen war (wegen der Einzelheiten vgl. Blatt 781/851 der
Rentenakte), gewArhrte die Beklagte dem KIArger Rente wegen voller
Erwerbsminderung auf Zeit vom 1.8. bis 30.9.2001 (Bescheid vom 12.7.2001).

Auf den WeitergewAxhrungsantrag des KIArgers vom 16.7.2001 und nach
DurchfA%hrung einer weiteren stationAxren Heilbehandlung nach zwischenzeitlich
erfolgter Bypass-Operation (wegen der Einzelheiten vgl. Blatt 1011/1021 und 1023
der Rentenakte) verlAnngerte die Beklagte die Zeitrente mit Bescheid vom
7.12.2001 bis zum 31.12.2001.

Dagegen erhob der ~KIAmger mit dem Ziel Widerspruch, die Rente wegen voller
Erwerbsminderung A¥ber den Wegfallzeitpunkt hinaus zu erhalten.

Die von der Beklagten hierauf veranlasste allgemeinmedizinische Begutachtung
(Gutachten Dr. H. vom 12.3.2002) erbrachte im Wesentlichen eine koronare
Herzerkrankung mit Zustand nach zweifacher Bypass-Operation bei koronarer
DreigefAxA[Jerkrankung mit guter linksventrikulAxrer Funktion, einen Diabetes
mellitus Typ Il ohne schwerwiegende periphere Polyneuropathie, eine mArA[Jige
Gonarthrose sowie Retropatellararthrose beidseits mit Belastungsbeschwerden,
eine beginnende bis mAxA[liggradige rechtsfAYhrende Coxarthrose beidseits ohne
wesentliche funktionelle EinschrAxnkungen sowie ein WirbelsAxulensyndrom
vorwiegend im Bereich der LendenwirbelsAxule ohne radikulArre Zeichen und ohne
schwerwiegende funktionelle EinschrAxnkungen. Leichte Arbeiten kAfnnten mehr
als sechs Stunden am Tag verrichtet werden.

Hierauf gestAYstzt wies die Beklagte den Widerspruch mit Widerspruchsbescheid
vom 22.4.2002 zurA¥%ack.

Dagegen hat der KIAxger am 3.5.2002 beim Sozialgericht Karlsruhe Klage erhoben,
mit der er sein Rentenbegehren weiterverfolgt hat.

Das SG hat die behandelnden AJrzte als sachverstAxndige Zeugen befragt (zur
nAxheren Feststellung der Einzelheiten wird auf Blatt 23/36 der SG-Akte Bezug
genommen).

Sodann hat das SG Beweis erhoben durch Einholung des orthopArdischen
SachverstAxndigengutachtens von Dr. M. vom 30.12.2002. Dieser hat
orthopAxrdischerseits rezidivierend auftretende Arthralgien vorwiegend der Hand-,
Finger-, FUA[J- und Zehengelenke unklarer Genese und ohne Progredienz bei
beginnenden gelenkumbildenden VerAxnderungen der Finger-, Zehen- und
FuA[Jgelenke, eine schmerzhafte FunktionsstAfrung der LendenwirbelsAnule,
gelenkumbildende VerAxnderungen beider Kniegelenke, eine FunktionsstAfrung
des linken Schultergelenks bei subakromialem Impingement, eine Narbenbildung
am rechten Bein nach GefAxA[Jentnahme zur Bypass-Operation sowie beginnende



gelenkumbildende VerArnderungen der HAViftgelenke ohne FunktionsstAfrung
diagnostiziert und die Auffassung vertreten, der KIArger kAYnne nur noch

kA9 rperlich leichte Arbeiten ohne das Heben und Tragen mittelschwerer und
schwerer Lasten, ohne eine WirbelsArulenzwangshaltung, in klimageschAYstzten
RArumen, ohne extreme KAxlteexposition sowie ohne TArtigkeiten in
ausschlieA[Jlich knieender oder hockender Position mindestens sechs Stunden
tAnglich verrichten. Besondere Arbeitsbedingungen seien nicht erforderlich,
betriebsA¥%blichen Pausen seien ausreichend. Die WegefArhigkeit sei gegeben.

Daraufhin hat das SG die Klage ohne mAYandliche Verhandlung durch
Gerichtsbescheid vom 17.4.2003 abgewiesen.

Es hat unter Darstellung der fA%r die GewArhrung einer Rente wegen
Erwerbsminderung erforderlichen Voraussetzungen und der hierfAYar
maA[Jgebenden Rechtsvorschriften entschieden, dass der KlIAnger unter
BerA¥acksichtigung der AusfAYshrungen im SachverstAxndigengutachten von Dr. M.
trotz der orthopAxdischen Befunde noch leichte Arbeiten mindestens sechs Stunden
am Tag verrichten kAfnne. Dabei stAYanden die orthopArdischen
GesundheitsstAfrungen im Vordergrund der leistungseinschrAxnkenden Befunde
und unter BerA¥%cksichtigung der Auskunft des behandelnden Kardiologen sei
bezAVsglich der Herzerkrankung von einer Besserung auszugehen. Auf die
EntscheidungsgrA¥vande im A[Jbrigen wird Bezug genommen.

Gegen das ihm am 24.4.2003 zugestellte Urteil hat der KIAxger am 15.5.2003
Berufung eingelegt, mit der er sein Klagebegehren weiterverfolgt.

Der Senat hat die behandelnden A[Jrzte als sachverstAxndige Zeugen befragt. Die
Internistin Dr. K. berichtet im Wesentlichen A¥ber eine aktive rheumatoide
Arthritis, ein schweres degeneratives LendenwirbelsArulensyndrom sowie eine
koronare Herzerkrankung und hAxlt den KIAxger bei Beachtung qualitativer
EinschrArnkungen fAYr mindestens sechs Stunden am Tag leistungsfArhig. Der
OrthopArde E. AxuA[Jert sich &[] ohne nAxhere Leistungsbeurteilung &[] zu der
von ihm seit 1993 regelmArA[Jig durchgefA%hrten orthopAxdischen Behandlung
und der Allgemeinmediziner Dr. U. ist zusammenfassend der Auffassung, dass sich
der Gesundheitszustand des KIAxgers bis heute nicht gebessert, sondern eher
orthopAxrdischerseits verschlechtert habe. Auch leichte TAxtigkeiten seien in einem
Umfang von A¥iber drei Stunden tArglich nicht mehr mAfglich. Ferner liegt dem
Senat ein Arztbrief des behandelnden Neurologen und Psychiaters Dr. K. vom
8.6.2004 AViber ein beidseitiges Karpaltunnelsyndrom vor.

Zu dem Ergebnis der medizinischen Ermittlungen AxuA[Jert sich die Beklagte unter
Vorlage einer Arnrztlichen Stellungnahme von Dr. C. vom 19.11.2004. Darin wird zur
Stellungnahme des OrthopArden E. ausgefA¥hrt, dass wegen des von diesem
festgestellten radiologischen Befundes beider HAxnde als zusAxrtzliche qualitative
EinschrArnkung die Vermeidung von TArtigkeiten mit erforderlichem hAxufigem
Grob- und Feingriff zu beachten sei. Dr. U. habe bezAYglich der angenommenen
orthopArndischen Verschlechterung keine entsprechenden Befunde genannt,
weshalb weiterhin der Bericht des OrthopAxden maA[Jgebend sei. Hinsichtlich des



Karpaltunnelsyndroms seien keine Befunde mit Auswirkung auf das quantitative
LeistungsvermA9gen feststellbar (wegen der Einzelheiten vgl. Blatt 51/52 der LSG-
Akte).

Im Hinblick auf die Entrichtung tAYarkischer BeitrAxge hat der Senat mit Beschluss
vom 4.8.2005 die Landesversicherungsanstalt Oberfranken und Mittelfranken zum
Verfahren beigeladen.

Der KIAxger beantragt,

den Gerichtsbescheid des Sozialgerichts Karlsruhe vom 17. April 2003 aufzuheben
und die Beklagte unter AbArnderung des Bescheides vom 7. Dezember 2001 in der
Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 22. April 2002 zu verurteilen, ihm AYiber
den 31.12.2001 hinaus Rente wegen voller Erwerbsminderung zu gewArhren.

Die Beklagte beantragt,

die Berufung zurA%ckzuweisen.

Sie hAxlt die angegriffene Entscheidung fAYar zutreffend.
Die Beigeladene stellt keinen Antrag.

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sachverhalts und des Beteiligtenvorbringens
wird auf die Gerichtsakten beider RechtszAYage und die Rentenakten der Beklagten
Bezug genommen.

EntscheidungsgrA¥ande:

Die Berufung des KlAxgers, A¥ber die der Senat mit dem EinverstArndnis der
Beteiligten ohne mAYndliche Verhandlung entscheidet (A§ 124 Abs. 2
Sozialgerichtsgesetz [SGG]), ist zulAxssig, in der Sache jedoch nicht begrAYindet.
Der KIAxger hat keinen Anspruch auf GewAxhrung von Rente wegen voller
Erwerbsminderung AViber den 31.12.2001 hinaus, weil er zur A[lberzeugung des
Senats noch in der Lage ist, leichte TArtigkeiten des allgemeinen Arbeitsmarktes
bei Beachtung weiterer A%blicher qualitativer EinschrAxnkungen mindestens sechs
Stunden am Tag zu verrichten.

Der Senat weist die Berufung im Wesentlichen aus den GrAYanden der
angefochtenen Entscheidung und der BegrAvandung der streitgegenstAxndlichen
Bescheide folgend als unbegrA¥andet zurAVsck und sieht deshalb insoweit von einer
weiteren Darstellung der EntscheidungsgrA¥nde ab (A§ 136 Abs. 3 und A§ 153 Abs.
2 SGG).

ErgAxnzend weist der Senat auf Folgendes hin:

Auszugehen ist vorliegend nach der vom SG eingeholten Auskunft des
behandelnden Kardiologen Dr. D. von einer nach der Bypass-Operation gebesserten
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kardialen Situation. Danach und auch unter BerAV%cksichtigung der Auskunft des
Allgemeinmediziners Dr. U. liegt der Schwerpunkt der leistungseinschrAxnkenden
Befunde jetzt im orthopArdischen Bereich. Letztere Befunde sind unter
BerAYacksichtigung des vom SG eingeholten orthopAxdischen
SachverstAxndigengutachtens, der AusfA¥%hrungen von Dr. K. und der Auskunft des
OrthopAxrden E. zur AJberzeugung des Senats im Sinne eines mindestens
sechsstAvsndigen LeistungsvermAfgens bei Beachtung qualitativer
EinschrAxnkungen geklAxrt. Insoweit schlieA[Jt sich der Senat der schlA%ssigen und
nachvollziehbaren Beurteilung von Dr. C. in dessen Axrztlicher Stellungnahme vom
19.11.2004 an, auch soweit darin TArtigkeiten mit erforderlichem hArufigem Grob-
und Feingriff nicht mehr fA%r zumutbar erachtet werden. Hierin liegt zur
Aberzeugung des Senats allerdings keine wesentliche weitere BeeintrArchtigung,
da gelegentliche Anforderungen dieser Art nicht ausgeschlossen sind. Nach der
Auskunft von Dr. U. wurde das Karpaltunnelsyndrom der von Dr. K. aufgezeigten
Indikation entsprechend operiert. Zureichende Anhaltspunkte dafAY%r, dass daraus
weitergehende qualitative LeistungseinschrArnkungen folgen, sind nach dem
Gesamtergebnis des Verfahrens ebenso wenig ersichtlich wie das Vorliegen einer
mehr als nur vorA¥sbergehenden erheblichen psychischen
LeistungsbeeintrArchtigung. Unerheblich ist, ob a[J[] wie Dr. U. meint ][] in der
Gesundheitssituation des KIAxgers keine Besserung eingetreten ist, allenfalls ist von
einer A[Jnderung der orthopArdischen Befunde auszugehen, die aber im oben
beschriebenen Sinne zu beurteilen ist. Anhaltspunkte dafAYr, dass sich diese
Befunde zwischenzeitlich in rentenrechtlich relevantem Umfang verschlechtert
haben, sind weder ersichtlich noch vorgetragen.

Der Senat verneint auch unter BerAYcksichtigung der nicht wesentlich
eingeschrAnnkten GebrauchsfAxhigkeit der HAxnde eine Summierung
ungewAdhnlicher LeistungseinschrArnkungen bzw. eine schwere spezifische
Leistungsbehinderung, die dazu zwingen wAYrde, unter diesem Gesichtspunkt eine
konkrete TArtigkeit auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt zu benennen, die der
mindestens sechsstAvsndig arbeitsfArhige KIAxger noch verrichten kann, bzw. zu
prA%fen, inwiefern derartige ArbeitsplAxtze AVsberhaupt vorhanden sind (BSG SozR
2200 A§ 1246 Nrn. 75, 81, 90, 104, 117, 136).

Nur ausnahmsweise u.a. in diesen FArllen ist nAxmlich auch fAY4r einen auf den
allgemeinen Arbeitsmarkt verweisbaren Versicherten mit vollschichtigem
LeistungsvermAfgen fAVur leichte Arbeiten die Benennung einer konkreten
VerweisungstAxtigkeit erforderlich, wenn die ErwerbsfArhigkeit durch mehrere
schwerwiegende gesundheitliche EinschrAxnkungen oder eine besonders
einschneidende Behinderung gemindert ist (BSG SozR 3 &[][] 2200 A§ 1246 Nr. 50).
In der Rechtsprechung des BSG sind bestimmte FAxrlle anerkannt (z.B. Einarmigkeit,
vgl. BSG a.a.0. mwN), zu denen der vorliegende Fall aber nicht gehAqrt. Vielmehr
muss eine VerweisungstAntigkeit erst benannt werden, wenn die gesundheitliche
FAxhigkeit zur Verrichtung selbst leichter TAxtigkeiten in vielfArltiger und
auA[JergewAfhnlicher Weise eingeschrArnkt ist. Dies ist jedenfalls dann nicht der
Fall, wenn ein Versicherter noch vollschichtig kAqrperlich leichte Arbeiten ohne
Heben und Tragen von GegenstAxnden AViber 5 kg, ohne AViberwiegendes Stehen
und Gehen oder stArndiges Sitzen, nicht in NAxsse, KAxlte oder Zugluft, ohne



hAxufiges BAYcken, ohne Zwangshaltungen, ohne besondere Anforderungen an die
Fingerfertigkeit und nicht unter besonderen Unfallgefahren zu verrichten vermag
(BSG a.a.0.; SozR 3-2200 A§ 1246 Nr. 90). Denn ein Teil dieser EinschrAxnkungen
stimmt bereits mit den TAxtigkeitsmerkmalen einer kAYrperlich leichten TAxtigkeit
AViberein; dies gilt insbesondere fAY4r die geminderte FAxhigkeit, Lasten zu
bewAxltigen, und die geringe Belastbarkeit der WirbelsAxule (BSG a.a.0.) mit den
hierauf beruhenden EinschrArnkungen. Nicht anders liegt der Fall des KIAxgers.
Auch bei ihm wird den wesentlichen qualitativen EinschrArnkungen bereits dadurch
Rechnung getragen, dass ihm nur noch leichte Arbeiten zugemutet werden. Die
AVibrigen qualitativen EinschrAxnkungen engen das Arbeitsfeld des KIArgers auf
dem allgemeinen Arbeitsmarkt darAYber hinaus nicht in ungewAfhnlicher Weise
weiter ein.

Daher weist der Senat lediglich hilfsweise darauf hin, dass der KIAngeerit dem ihm
verbliebenen RestleistungsvermAfgen z. B. noch in der Lage ist, die TAntigkeit
eines PfAqrtners (an einer Nebenpforte) zu verrichten.

Entsprechende TArtigkeiten sind im Lohngruppenverzeichnis i.d.F. des
A[lnderungstarifvertrages Nr. 11 vom 22.3.1991 des Manteltarifvertrags fAYar
Arbeiterinnen und Arbeiter der LArnder Il der Lohngruppe 2 (Arbeiter mit
TAxtigkeiten, fAY4r die eine eingehende Einarbeitung erforderlich ist a[J[] Ziff. 1.9)
zugeordnet.

Der PfAqrtner an der Nebenpforte hat insbesondere bekannte Fahrzeuge der Firma
bzw. Mitarbeiter passieren zu lassen (vgl. BSG vom 22.10.1996 a[][] 13 RJ 35/95 a[][]
und Urteil des 2. Senats des Landessozialgerichts Baden-WAYirttemberg vom
25.6.1997 a[J0 L 2 ) 3307/96 -). Die TAxtigkeit des PfAqrtners an der Nebenpforte
kann im Wechsel von Sitzen und Stehen ausgeAYsbt werden und ist nicht mit dem
Heben und Tragen von Lasten verbunden. TAxtigkeiten eines PfAqrtners an der
Nebenpforte erfordern auch keine besonderen sprachlichen Anforderungen an das
KommunikationsvermA9gen.

PfAqrtnertArtigkeiten kommen darAViber hinaus in den unterschiedlichsten
AusprArngungen vor. Der KlIAnger kAqnnte deshalb in einem Bereich eingesetzt
werden, der nicht in erster Linie durch Publikumsverkehr geprAngt ist.
PfAqrtnertAntigkeiten eignen sich auch fAYar Personen, deren obere ExtremitAxten
FunktionsbeeintrAxchtigungen aufweisen oder deren Hebe- und TragefAxhigkeit aus
anderen GrAYanden eingeschrAxnkt ist, weil derartige EinschrAxnkungen sich &[] je
nach konkretem Arbeitsplatz a[][] berAVacksichtigen lassen (vgl. zur
PfAqrtnertAntigkeit faktisch Einarmiger und in der SchlAVisselverwaltung Urteil des
8. Senats des LSG Baden-WAYsrttemberg vom 17.10.1997 &[] L 8 ) 262/97 -,
gestAvstzt auf entsprechende berufskundliche Feststellungen des a[J[] damaligen
a0 Landesarbeitsamtes Baden-WAVarttemberg). Es gibt nach Feststellungen des
Berufsverbandes Deutscher Wach- und Sicherheitsunternehmen e.V. sogar
TAxtigkeiten im Pfortenbereich, die lediglich im Sitzen ausgefAYshrt werden
kAfinnen und bei denen der PfAqrtner nur auf ein Klingelzeichen hin die TAVar
Adffnen muss. Der Senat hat deshalb bereits entschieden, dass selbst eine
erhebliche BeeintrAxchtigung beider oberer ExtremitAnten mit einer dadurch
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bedingten eingeschrArnkten Beweglichkeit und der UnfArhigkeit, Lasten von
mindestens 5 kg zu heben oder zu tragen, ihrer Art nach selbst bei Eintritt einer
Verschlimmerung einer PfAqrtnertAxtigkeit der beschriebenen Art nicht
entgegensteht (Urteil des erkennenden Senats vom 28.1.2004 aJJ L 3 RJ 1120/03

-).

ArbeitsplAntze als PfAqrtner sind auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt in
genA¥igender Anzahl vorhanden und sind nicht nur leistungsgeminderten
BetriebsangehAqrigen vorbehalten, sondern werden auch mit Bewerbern vom freien
Arbeitsmarkt besetzt (vgl. Urteil des 8. Senats des LSG Baden-WAYirttemberg vom
17.10.1997 &[] L 8 ) 262/97 -). Ob ArbeitsplAntze als PfAqrtner an der Nebenpforte
frei oder besetzt sind, ist nicht zu ermitteln, denn das Risiko, dass der KlAxger
mA9glicherweise keinen geeigneten Arbeitsplatz finden kAfnnte, geht nicht zu
Lasten des TrArngers der gesetzlichen Rentenversicherung (BSG SozR 3-2200 A§
1246 Nr. 41; BSG SozR 2200 A§ 1246 Nr. 19; BSG NZS 1993, 403, 404 und vom
21.7.1992 a[j0 3 RA 13/91 -).

Die Kostenentscheidung beruht auf A§ 193 SGG.

GrAYande fAYar die Zulassung der Revision liegen nicht vor.

Erstellt am: 06.07.2006

Zuletzt verandert am: 21.12.2024
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