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1. Die Klage wird abgewiesen.

2. Die Beteiligten haben einander keine Kosten zu erstatten.

Tatbestand

Die Beteiligten streiten um die Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsminderung nach dem Sozialgesetzbuch Sechstes Buch (SGB VI).
Umstritten ist dabei insbesondere, ob eine Erwerbsminderung in rentenberechtigendem AusmaR bereits zu einem Zeitpunkt eingetreten ist,
zu dem die flr einen Rentenanspruch erforderliche gesetzliche Vorversicherungszeit noch nicht erflllt war oder ob hierfiir ein spaterer
Zeitpunkt ab August 2014 anzunehmen ist, bei dem die versicherungsrechtlichen Voraussetzungen vorlagen.

Die 1954 geborene Klagerin war nach einem abgeschlossenen Studium der Betriebswirtschaft zunachst bis 1994
rentenversicherungspflichtig beschaftigt und dann von 1994 bis 2011 als Beamtin bei der deutschen Telekom tatig. Nach ihrer
Pensionierung wegen Dienstunfahigkeit zum 01.04.2011 nahm die Kldgerin im September 2011 eine geringflgige versicherungspflichtige
Beschaftigung als Alltagsbegleiterin in der mobilen Altenhilfe auf, zunachst mit einem Stundenumfang von 50,40 Stunden im Monat bei drei
Arbeitstagen in der Woche und ab dem 01.01.2014 mit 10 Stunden in der Woche an 5 Arbeitstagen. Seit dem 01.01.2016 ist die Klagerin
nicht mehr erwerbstatig. Bei der Klagerin wurde mit Bescheid vom 22.02.2002 ein Grad der Behinderung von 80 festgestellt wegen ,,Folgen
nach Wirbelsaulenoperation, Sehbehinderung und seelischer bzw. psychischer Stérung”.

Am 22.09.2014 beantragte die Klagerin bei der Beklagten die Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsminderung. Zur Begriindung gab die
Klagerin an, dass sie sich seit 2008 wegen ihrer Sehbehinderung, einer Psychose und eines Bandscheibenvorfalls flir erwerbsgemindert
halte.

Der Beklagten lagen im Verwaltungsverfahren eine Vielzahl von medizinischen Befundunterlagen vor, unter anderem der Hausarztin der
Klagerin Dr. E., des Facharztes flr Psychiatrie Dr. F. und des Augenarztes Dr. C. AuRerdem lagen eine gutachtliche Stellungnahme zum
Gesundheitszustand der Klagerin aus dem Pensionierungsverfahren vor und ein Gutachten zur Feststellung von Pflegebedurftigkeit vom
07.10.2013.

Auf Veranlassung der Beklagten erstattete der Facharzt fur Neurologie und Psychiatrie Dr. H. ein neurologisch-psychiatrisches
Fachgutachten vom 31.03.2015. Er stellte die folgenden Diagnosen:

- Paranoide Psychose aus dem schizophrenen Formenkreis, derzeit remittiert

- Schizophrenes Residuum

- Visusminderung

Insgesamt sei das Konzentrations-, Reaktions-, Umstellungs- und Anpassungsvermdgen der Klagerin so weit herabgesetzt, dass ihre
maximale Leistungsfahigkeit unter drei Stunden taglich liege. Angaben zu der Frage, seit wann dieses aufgehobene Leistungsvermdgen
besteht, macht der Sachverstandige nicht.

Nach Einholung einer sozialmedizinischen Leistungsbeurteilung der beratenden Arztin Dr. K. vom 28.04.2015 lehnte die Beklagte mit
Bescheid vom 29.04.2015 den Antrag auf Gewahrung einer Rente wegen Erwerbsminderung ab. Die Klagerin sei bereits seit dem
08.09.2010 dauerhaft voll erwerbsgemindert. Zu diesem Zeitpunkt habe es an den besonderen versicherungsrechtlichen Voraussetzungen
fur eine Rentengewahrung gefehlt, da die Klagerin im Zeitraum vom 08.09.2005 bis zum 07.09.2010 keinen Monat mit Pflichtbeitragen
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erfullt habe. Auch Ausnahmetatbestande zur Erflllung der versicherungsrechtlichen Voraussetzungen flr eine Rentengewahrung lagen bei
der Klagerin nicht vor.

Hiergegen erhob die Klagerin am 08.05.2015 Widerspruch, den sie damit begriindete, dass die Erwerbsminderung erst zum Zeitpunkt der
Rentenantragstellung aufgetreten sei.

Der Widerspruch wurde mit Widerspruchsbescheid vom 28.12.2015 zuriickgewiesen, da die versicherungsrechtlichen Voraussetzungen fir
eine Rentengewahrung nicht vorlagen.

Hiergegen richtet sich die am 28.01.2016 bei dem Sozialgericht Wiesbaden erhobene Klage. Die Klagerin wiederholt zur Begriindung ihr
Vorbringen im Vorverfahren.

Die Klagerin beantragt,

die Beklagte unter Aufhebung des Bescheides vom 29.04.2015 in Gestalt des Widerspruchbescheides vom 28.12.2015 zu verurteilen, ihr
eine Rente wegen Erwerbsminderung zu gewahren.

Die Beklagte beantragt,
die Klage abzuweisen.

Sie verweist zur Begrindung auf den Inhalt der angefochtenen Bescheide. Die versicherungsrechtlichen Voraussetzungen fir eine Rente
wegen Erwerbsminderung lagen erst bei einem Leistungsfall ab dem 02.08.2014 vor, der Leistungsfall sei aber bereits am 08.09.2010
eingetreten.

Das Gericht hat zur Aufklarung des Sachverhalts Befundberichte bei den behandelnden Arzten angefordert, namlich bei der Fachéarztin fir
Allgemeinmedizin Dr. E. vom 25.04.2016 (BI. 95f. d.A., Patiendaten BI. 268-276 d.A.), dem Neurologen und Psychiater Dr. F. vom 18.03.2016
(BI. 93 d.A., Patientenakte BI. 235-238 d.A.), dem Augenarzt Dr. C. vom 03.05.2016 (BI. 98ff. d.A.) und vom 19.11.2016 (BI. 118 d.A,;
Patientenakte BIl. 242-246 d.A.). AuBerdem hat das Gericht bei der Postbeamtenkrankenkasse die medizinischen Unterlagen Uber die
Klagerin angefordert, insbesondere zwei Pflegegutachten vom 07.10.2013 und vom 16.12.2015. Der Caritasverband D-Stadt hat Angaben
Uber die dortige geringfligige Beschaftigung der Klagerin vorgelegt.

Zur weiteren Aufklarung des Sachverhalts hat das Gericht von Amts wegen ein neurologisch-psychiatrisches Gutachten bei dem Arzt fiir
Neurologie und Psychiatrie Dr. S. vom 10.11.2017 eingeholt. Dieser kommt nach Untersuchung der Klagerin am 08.11.2017 zu dem
Ergebnis, dass bei der Klagerin die massive Sehminderung aufgrund der Makuladegeneration im Vordergrund des Beschwerdesyndroms
stehe. Er diagnostiziert eine gemischte schizoaffektive Stérung in derzeit vollstandiger Remission. Einen schizophrenen Residualzustand
diagnostiziert er nicht. Im Hinblick auf die stattgehabten rezidivierenden psychotischen Episoden sei die Klagerin unter Medikation derzeit
beschwerdefrei und nicht in ihrer Leistungsfahigkeit gemindert. Die Klagerin sei von 2010 bis zum Zeitpunkt der Rentenantragstellung ohne
weiteres in der Lage gewesen, eine leichte Betreuungstatigkeit in der Altenhilfe zwischen 3 und 6 Stunden zu erfillen. Eine dezidierte
Aussage zur augenblicklichen Leistungsfahigkeit fehlt.

Schliellich hat das Gericht von Amts wegen ein augenfacharztliches Gutachten des Augenarztes Prof. Dr. R. vom 13.02.2019 eingeholt.
Nach Untersuchung der Kldgerin am 27.11.2018 diagnostiziert der Sachverstandige auf seinem Fachgebiet eine Makuladegeneration bei
juxtafovealen Teleangiektasien mit zentralen Gesichtsfeldausfallen und verminderter zentraler Sehscharfe. Eine relevante Sehminderung
der Klagerin habe seit 2001 bestanden. Im Zeitraum bis Dezember 2017 hatten die Werte der Sehscharfe geschwankt, im gesamten Verlauf
sei insgesamt eine Verschlechterung zu beobachten. Eine konkrete Aussage zum zeitlichen Umfang der Erwerbsfahigkeit der Klagerin macht
der Sachverstandige nicht. lhre Wegefahigkeit sei aufgrund des eingeschrankten Sehvermdgens eingeschrankt.

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sach- und Streitstandes im Ubrigen wird auf die wechselseitigen Schriftsitze, die Sitzungsniederschrift
vom 08.07.2019 und die Verwaltungsakte der Kldgerin bei der Beklagten, die Gegenstand der Entscheidung war, verwiesen.

Entscheidungsgriinde
Die Klage ist zulassig aber nicht begriindet.

Die Klagerin ist durch den angefochtenen Bescheid vom 29.04.2015 in Gestalt des Widerspruchbescheids vom 28.12.2015 nicht in ihren
Rechten verletzt, denn ihr steht kein Anspruch auf Gewahrung einer Rente wegen verminderter Erwerbsfahigkeit zu. Die Beklagte ist
zutreffend davon ausgegangen, dass die Klagerin zu dem Zeitpunkt, als die versicherungsrechtlichen Voraussetzungen erstmals wieder
vorlagen, bereits voll erwerbsgemindert war, und daher kein Leistungsfall mehr eintreten konnte.

Gemal’ § 43 Abs. 1 Satz 1 und Abs. 2 Satz 1 SGB VI haben Versicherte bis zum Erreichen der Regelaltersgrenze Anspruch auf Rente wegen
teilweiser bzw. voller Erwerbsminderung, wenn sie

1. teilweise bzw. voll erwerbsgemindert sind,

2. in den letzten fUnf Jahren vor Eintritt der Erwerbsminderung drei Jahre Pflichtbeitrage fur eine versicherte Beschaftigung oder Tatigkeit
haben und

3. vor Eintritt der Erwerbsminderung die allgemeine Wartezeit erfillt haben.

Teilweise erwerbsgemindert sind gemaR § 43 Abs. 1 Satz 2 SGB VI Versicherte, die wegen Krankheit oder Behinderung auf nicht absehbare
Zeit aulerstande sind, unter den Ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes mindestens sechs Stunden taglich erwerbstatig zu
sein. Voll erwerbsgemindert sind gemaR § 43 Abs. 2 Satz 2 SGB VI demgegentuber Versicherte, die wegen Krankheit oder Behinderung auf
nicht absehbare Zeit aullerstande sind, unter den Ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes mindestens drei Stunden taglich
erwerbstatig zu sein. Voll erwerbsgemindert sind nach § 43 Abs. 2 Satz 3 SGB VI auch
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1. Versicherte nach § 1 Satz 1 Nr. 2 SGB VI, die wegen Art oder Schwere der Behinderung nicht auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt tatig
sein kénnen, und

2. Versicherte, die bereits vor Erfiillung der allgemeinen Wartezeit voll erwerbsgemindert waren, in der Zeit einer nicht erfolgreichen
Eingliederung in den allgemeinen Arbeitsmarkt.

Erwerbsgemindert ist der Vorschrift des § 43 Abs. 3 SGB VI zufolge nicht, wer unter den ublichen Bedingungen des allgemeinen
Arbeitsmarktes mindestens sechs Stunden taglich erwerbstatig sein kann; dabei ist die jeweilige Arbeitsmarktlage nicht zu berlicksichtigen.

Unter Zugrundelegung dieser MaRstabe ist die Kammer nach dem Ergebnis der Beweisaufnahme zu der Uberzeugung gelangt, dass die
Kldgerin am 02.08.2014 bereits voll erwerbsgemindert war und damit zu dem Zeitpunkt in dem die gesetzliche Vorversicherungszeit im
Sinne des § 43 Abs. 1 und 2 Nr. 2 SGB VI von 36 Kalendermonaten Pflichtbeitragen erfullt gewesen ware, kein Leistungsfall mehr eintreten
konnte.

Diese Beurteilung ergibt sich unter Berticksichtigung aller Einzelumstande des vorliegenden Falles aus einer Gesamtschau der tber den
Gesundheitszustand der Klagerin vorliegenden arztlichen Befunde, Stellungnahmen und medizinischen Sachverstandigengutachten auch
unter Berlcksichtigung der von der Klagerin tatsachlich erbrachten Arbeitsleistung. Trotz der zum Teil widersprichlichen Diagnosen und
Aussagen zum Leistungsvermégen der Klégerin, ist die Kammer zu der Uberzeugung gelangt, dass die Beklagte bereits vor dem 02.08.2014
auBerstande war, unter den Ublichen Bedingungen des allgemeinen Arbeitsmarktes mindestens drei Stunden taglich erwerbstatig zu sein.

Diese Einschatzung folgt nicht bereits unmittelbar daraus, dass die Klagerin im Pensionierungsverfahren als dienstunfahig eingestuft wurde.
MaRBstab im Pensionierungsverfahren ist die Dienstunfahigkeit, die nicht mit der Erwerbsfahigkeit auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt
gleichzusetzen ist. Die gutachtlichen Stellungnahmen zum Gesundheitszustand der Klagerin am 08.09.2010 und am 24.11.2010 flieBen
vorliegend aber in die Gesamtschau mit ein.

Nach dieser Gesamtschau ist die Kammer zu der Uberzeugung gelangt, dass die Klagerin bei retrospektiver Betrachtung spatestens seit
dem 17.11.2010 voll erwerbsgemindert war. Dies folgt maBgeblich aus den durch die Augenerkrankung der Klagerin verursachten
Leistungsbehinderungen unter Beriicksichtigung der durch das Rickenleiden und die psychische Erkrankung verursachten
Einschrankungen.

Der erste aktenkundige Befund hinsichtlich der Makuladegeneration stammt aus dem Jahr 2001 (Arztbrief der Augenklinik C-Stadt vom
02.11.2001, BI 99 d.A.). Zu diesem Zeitpunkt bestand rechts noch eine korrigierte Sehscharfe von 0,5 und links von 0,4. Fir die Folgejahre
liegen keine Befunde vor, bis der Augenarzt Dr. M. der Klagerin im Attest vom 17.11.2010 (BI. 100 d.A.) noch ein Sehvermégen von 0,3
rechts und 0,1 links feststellt und bescheinigt, dass die Klagerin nicht mehr in der Lage sei, am Bildschirmarbeitsplatz zu arbeiten, selbst mit
allen erdenklichen vergroRernden Sehhilfen. Im weiteren Verlauf schwankt die bei der Klagerin festgestellte Sehscharfe zwischen 0,1 rechts
und 0,16 links am 30.09.2013 und 0,2 rechts und 0,25 links am 30.06.2017 (Patientenakte Dr. C. Bl. 242 ff. d.A.), bis der Sachverstandigen
Dr. R. bei der Begutachtung am 27.11.2018 eine bestkorrigierte Sehscharfe von 0,16 rechts und 0,2 links und darlber hinaus zentrale
Gesichtsfeldausfalle feststellt.

Auch wenn der Sachverstandige Dr. R. in seinem Gutachten keine konkrete Aussage dazu trifft, wie sich die herabgesetzte Sehscharfe der
Klagerin auf ihr quantitatives Leistungsvermégen auswirkt, ist die Kammer zu der Uberzeugung gelangt, dass die Klagerin spatestens seit
dem 17.11.2010 (Attest M., Bl. 100 d.A.) aufgrund ihrer Sehbehinderung nicht mehr in der Lage war, unter den Ublichen Bedingungen des
Arbeitsmarktes mindestens drei Stunden taglich erwerbstatig zu sein.

Zwar schwanken die Visuswerte der Klagerin im zeitlichen Verlauf leicht, sie befinden sich aber stets in dem Bereich, der nach den Vorgaben
der Versorgungsmedizinverordnung zur Annahme einer Schwerbehinderung mit einem Grad der Behinderung von 50 fuhrt und nach Pape in
die Stufe Ill der Sehbeeintrachtigung (,,Sehbehinderung”) einzuordnen ist (vgl. Deutsche Rentenversicherung (Hrsg.), Sozialmedizinische
Begutachtung fiir die gesetzliche Rentenversicherung, Kapitel 21.1.3.). Bei einer derartigen Sehbehinderung ist von einer so schweren
spezifischen Leistungsbehinderung auszugehen, dass es in der Regel nicht mehr méglich ist, unter den (blichen Bedingungen des
allgemeinen Arbeitsmarktes mindestens drei Stunden taglich erwerbstatig zu sein (vgl. LSG Baden-Wdurttemberg, Urteil vom 28.06.2012, L
13 R 1810/11). Die Klagerin selbst gibt in ihrem Rentenantrag an, sich seit 2008 erwerbsgemindert gefiihlt zu haben. Erst nach dem
Ablehnungsbescheid der Beklagten schwenkt sie in ihrer Argumentation dahingehend um, dass die Erwerbsminderung erst spater
eingetreten sei.

Die Tatsache, dass die Klagerin trotz ihrer Behinderung bis zum 01.01.2016 einer geringfligigen Beschaftigung nachgegangen ist, kann nicht
als Beleg gegen die Annahme einer Erwerbsminderung herangezogen werden. Zwar kommt der tatsachlich erbrachten Arbeitsleistung ein
héherer Beweiswert zu als den medizinischen Befunden (vgl. Urteile des BSG vom 26.09.1975, 12 R] 208/74 und vom 27.04.1979, 4 R
19/78). Aber aus der Auslbung einer geringflgigen Beschaftigung von zum maRgeblichen Zeitpunkt zwei Stunden taglich kann man gerade
nicht darauf schlieBen, dass genauso gut eine taglich dreistiindige Beschaftigung moglich gewesen ware. Die 0.g. Urteile des BSG stellen
ganz explizit auf eine mehr als nur geringfiigige Beschaftigung ab. Die Klagerin selbst hat in der miindlichen Verhandlung ausgefiihrt, dass
sie eine Beschaftigung in nur geringfigigem Umfang aufgenommen hat, weil sie erst mal ausprobieren wollte, ob das klappt und die Arbeit
in dem ausgelbten Umfang genug fir sie war.

Selbst wenn man aber unterstellen wollte, dass die Klagerin bis zum 02.08.2014 nicht voll erwerbsgemindert war, sondern noch ein
Leistungsvermdgen von drei bis unter sechs Stunden taglich - beispielsweise fur eine Tatigkeit als Alltagsbegleiterin in der Altenhilfe -
vorgelegen hat, sieht die Kammer keine Mdglichkeit zu einem Anspruch der Klagerin auf eine Rente wegen Erwerbsminderung zu kommen.
Zwar fihrt die Klagerin aus, dass sie sich bis 2014 noch erwerbsfahig gefuhlt habe und ihre gesundheitlichen Probleme sich erst ab 2014
verstarkt hatten. Dieses subjektive Empfinden der Klagerin spiegelt sich aber nicht in der objektiven Befundlage wider. In den
augenarztlichen Befunden zeigt sich keine messbare Verschlechterung in diesem Zeitraum. Vielmehr wurden in den Jahren danach bessere
Visuswerte gemessen als im Jahr 2013. Auch eine Verschlechterung der psychischen Verfassung der Klagerin seit dem Jahr 2014 wird durch
die vorliegenden Befunde und Gutachten nicht gestiitzt. Das Pflegegutachten vom 16.12.2015 stuft den psychischen Zustand der Klagerin
zwar gegenuber dem Vorgutachten vom 07.10.2013 schlechter ein. Das neueste, vom Gericht in Auftrag gegebene Gutachten des
Facharztes fiir Psychiatrie Dr. S. bescheinigt der Klagerin aber einen weitgehend beschwerdefreien Zustand. Insgesamt verbleibt aufgrund
der sich widersprechenden Gutachten der Sachverstandigen Dr. H. und Dr. S. Unklarheit hinsichtlich der Frage, in welchem Ausmal sich die
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psychische Erkrankung der Klagerin erwerbsmindernd auswirkt. Wahrscheinlich sind die unterschiedlichen Einschatzungen der
Sachverstandigen dem schwankenden Verlauf der seit Langem bestehenden psychischen Erkrankung (vgl. hierzu Attest Dr. F. vom
06.08.2015) geschuldet. Diese Unklarheiten kénnen aber nach Auffassung der Kammer dahinstehen, weil sich die volle Erwerbsminderung
der Klagerin seit November 2010 bereits aus der Sehbehinderung ergibt und auBerdem keine malgebliche Verschlechterung der
chronischen psychischen Erkrankung der Klagerin seit August 2014 ersichtlich ist.

Die dem Gericht vorliegenden Befunde belegen auch nicht, dass sich die von der Klagerin in der mindlichen Verhandlung angefiihrten
Probleme mit den gleitenden Wirbeln seit dem Jahr 2014 verstarkt hatten. Bandscheibenprobleme bestanden bereits seit vielen Jahren.
Insgesamt ist aufgrund der vom Gericht eingeholten Befunde und Gutachten nicht davon auszugehen, dass es seit August 2014 zu einer
maBgeblichen Verschlechterung des Gesundheitszustandes der Kldgerin gekommen ist. Ginge man also in Ubereinstimmung mit der
Klagerin davon aus, dass sie bis zum 02.08.2014 trotz ihrer Sehbehinderung noch (teilweise) erwerbsfahig auf dem allgemeinen
Arbeitsmarkt war, so musste man unterstellen, dass sie dies bis zum Tag der mundlichen Verhandlung gewesen ist.

Nach alledem war der Klage der Erfolg zu versagen.

Die Kostenentscheidung richtet sich nach § 193 SGG.
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