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Urteil

|. Die Berufung gegen das Urteil des Sozialgerichts Leipzig vom 03. Mai 2000 wird zurlickgewiesen.
II. AuBergerichtliche Kosten sind auch fur das Berufungsverfahren nicht zu erstatten.

IIl. Die Revision wird nicht zugelassen.

Tatbestand:
Die Beteiligten streiten dartber, ob der Kldgerin eine Rente wegen verminderter Erwerbsfahigkeit zusteht.

Die am ... geborene Klagerin hat den Beruf einer Damenschneiderin erlernt und bis Dezember 1990 auch in diesem Beruf gearbeitet. Vom
25.11.1993 bis 31.01.1995 war sie dann nach Arbeitslosigkeit als Verkauferin in einem Kaufhaus tatig. Am 21.05.1996 beantragte sie die
Gewahrung einer Rente wegen verminderter Erwerbsfahigkeit oder Invaliditat, weil sie sich nicht mehr in der Lage fuhlte, einem Beruf
nachzugehen. Sie leide an einem lumbalen Cervicalsyndrom, Coxarthrose, Osteoporose.

Die Beklagte holte ein Gutachten der Orthopadin Dr. med. C ... ein, das am 13.08.1996 erstattet wurde. Die Gutachterin kam zu folgenden
Diagnosen: - Zervikozephales Syndrom - C 56 re Pseudoradikularsyndrom - arthromuskulare Dysbalance - bds Schulter-Arm-Syndrom - bds
verkurzter M. trapezius - Thorakalsyndrom bei Osteochondrose - Hohlrundricken - Lumbalsyndrom bei degenerativer LWS und flacher links
konvex lumbal beginnender Skoliose bei Beckenschiefstand 2,5 cm re und Pseudoradikularsyndrom L45 re - Dysplasiecoxarthrose bds - ISG
Blockierung - verkirzter M. rect. fem. - verkirzter M. latissimus dorsi - bds Chondropathia pat. - KnicksenkspreizfuR® - Metatarsalgie -
Adipositas Trotz intensiver Therapien habe kein anhaltender Erfolg in der Schmerz- und Bewegungseinschrankung erzielt werden kénnen.
Die erhobenen Befunde entsprachen der Befindlichkeit nicht. Die vorgebrachten Beschwerden wiirden erheblich durch die gestérte
Einstellung zur Krankheit bzw. den Krankheitswert untermauert. Eine vollschichtige Tatigkeit ohne Zwangshaltungen, ohne Bewaltigung von
Lasten, unter Vermeidung von standigem Leitersteigen, Laufen im Unebenen, bei wechselnder Kérperhaltung und Sitzen ohne Stauchung
der Wirbelsaule sei mdglich. Die Progredienz der Erkrankung sei abhangig von weiteren intensiven Behandlungsmalnahmen. Aus
orthopadischer Sicht ergebe sich keine Einschrankung fir eine Tatigkeit als Kauffrau im Einzelhandel.

Die Beklagte wies den Antrag auf Gewahrung einer Rente wegen Invaliditat nach Art. 2 § 7 des Renteniiberleitungsgesetzes (RUG) mit
Bescheid vom 23.10.1996 zurlick. Invaliditat liege nicht vor, da nach dem arztlichen Gutachten das Leistungsvermdégen nicht um 2/3
gemindert sei. Gegen den Bescheid legte die Klagerin am 05.11.1996 Widerspruch ein. Sie habe kein Geflihl in den Handen, lebe nur noch
von Schmerzen und Medikamenten.

Die Beklagte zog darauf den Kurentlassungsbericht der Klinik am P ... in B ... S ... vom 11.03.1996 Uber einen Aufenthalt vom 11.01. -
08.02.1996 bei. Die Klinik ging von einem zervikalen und lumbalen Wurzelreizsyndrom bei Spondylosis deformans aus. Man habe die
Patientin bei gelinderten Beschwerden entlassen. Eine weitere Besserung sei vier bis sechs Wochen nach Kurende zu erwarten. Die Patientin
kénne vollschichtig in ihrem bisherigen Beruf als Verkauferin tatig sein. Die Beklagte zog noch einen Befundbericht der Orthopadin Dr. T ...
vom 13.01.1997 bei. Diese ging von Cervicalsyndrom, Lumbalsyndrom, Osteoporose und Dysplasiecoxarthrose aus. Es bestiinden
Funktionseinschrankungen im Bereich der Halswirbelsaule (HWS), Lendenwirbelsaule (LWS) sowie der Kniegelenke. In einem Befundbericht
vom 13.12.1996 aulRert die Internistin Dr. St ... den Verdacht auf chronische Pankreasinsuffizienz und gibt ein Reizdarmsyndrom an.

Mit Bescheid vom 24.02.1997 wies die Beklagte den Antrag auf Rente wegen Erwerbsunfahigkeit (EU) oder Berufsunfahigkeit (BU) ab. Die
Klagerin kénne nach den &rztlichen AuBerungen noch vollschichtig auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt tatig sein. Hiergegen legte die
Kldgerin am 18.03.1997 Widerspruch ein. Sie kénne keiner geregelten Arbeit mehr nachgehen, kénne auch keine offentlichen
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Verkehrsmittel mehr benutzen.

Die Beklagte holte darauf einen weiteren Befundbericht des praktischen Arztes Dr. B ... vom 02.06.1997 ein. Dieser gibt neben bekannten
Diagnosen eine Borderline-Hypertension an. Die Patientin klage standig uber Schmerzen im Nackenbereich mit Ausstrahlung in beide Arme
und Taubheitsgefuhl sowie Schmerz im Bereich der unteren Brustwirbelsaule (BWS) und LWS. AuBerdem berichte sie rezidivierendes
Auftreten von krampfartigen Bauchschmerzen mit Durchfallneigung. Die Beklagte beauftragte die Internistin Dr. H ... mit einem Gutachten,
das am 25.08.1997 erstattet wurde. Die Versicherte sei deutlich leistungsgemindert, wobei die groBten Probleme von Seiten des
Bewegungsapparates ausgingen. Eine allgemeine Leistungsminderung resultiere aus einer Eisenmangelanamie, deren Ursache noch nicht
vollstandig abgeklart sei. Von Seiten des Verdauungstraktes bestlinden chronische Einschrankungen, auBerdem eine Pankreasinsuffizienz.
Die entsprechenden Therapien liefen. Wegen dieser Einschrankungen konnten nur noch Tatigkeiten (iberwiegend im Sitzen durchgefiihrt
werden, allerdings ohne einseitige manuelle Tatigkeiten, da Kraftentfaltung und Motorik der Hande beeintrachtigt seien. Es seien nur noch
Tatigkeiten bis halbschichtig mdglich.

Der beratungsarztliche Dienst der Beklagten folgte dem Gutachten nicht, da die erhebliche Leistungsminderung im Wesentlichen auf die
orthopadischen Leiden gestiitzt werde. Die berufskundliche Beraterin Bernhard wies in ihrer Stellungnahme vom 29.09.1991 darauf hin,
dass die Klagerin von November 1992 bis November 1993 zwei WeiterbildungsmaBnahmen im Bereich Verkauferin/Einzelhandelskauffrau
absolviert und dann als Verkauferin gearbeitet habe. Wegen der Fortbildungen sei der qualifizierte Berufsschutz von dreijahrig
Ausgebildeten zu gewahren. Nach den medizinischen Ermittlungen sei ein Einsatz als Verkauferin nicht mehr mdéglich. Die Tatigkeit an der
Sammelkasse eines Kaufhauses kdnne aber noch ausgeubt werden. Diese Tatigkeit sei entsprechend der Tatigkeit einer Verkauferin
bewertet. Entsprechende Arbeitsplatze seien in ausreichender Anzahl vorhanden.

Die Beklagte wies den Widerspruch mit Bescheid vom 05.11.1997 zurlick. Es bestiinde nicht BU und auch nicht EU. Die Klagerin kénne nicht
mehr unmittelbar im Warenverkauf tatig sein. Sie konne aber noch an einer Sammelkasse arbeiten. Auf diese Tatigkeit konne zulassig
verwiesen werden.

Die Klage gegen den Bescheid wurde wegen fehlerhafter Rechtsmittelbelehrung am 20.11.1997 zum Sozialgericht Altenburg erhoben, das
sie an das zustandige Sozialgericht Leipzig (SG) verwies. Das SG holte Befundberichte von Dr. B ... und Dr. T ... ein. Dr. B ... berichtete am
03.04.1998 eine schleichende Verschlechterung der Befunde des Stiitz- und Bewegungsapparates. Dr. T ... gab ebenfalls eine
Verschlechterung an. In einem beigezogenen Gutachten des Arbeitsamtes gab Dr. H ... am 13.06.1997 an, dass die Klagerin vollschichtig
leichte kérperliche Arbeiten in wechselnder Kérperhaltung verrichten kénne. Méglich sei nur Tagschicht.

Das SG holte ein Gutachten der Facharztin fir Neurologie, Psychiatrie und Sozialmedizin Dr. Sch ... vom 08.08.1999 ein. Die Gutachterin
wies darauf hin, dass die geduBerten Beschwerden teilweise nicht mit den objektiven Befunden in Einklang zu bringen seien. So sei das
geduBerte Taubheitsgefuhl in beiden Handen nicht zu erklaren. Hier mussten Veranderungen in Héhe der Wurzeln C6-8 vorliegen.
Degenerative Veranderungen seien aber nach den Rontgenaufnahmen in Hohe C5/6 einseitig nachgewiesen. Diese Ergebnisse hatten auch
die neurologischen Untersuchungen ergeben. Manifeste Ausfalle wie z. B. Lahmungen seien nicht nachweisbar. Folgende Diagnosen seien
zu stellen: - auf neurologisch-psychiatrischem Fachgebiet: Kraniocervicobrachialsyndrom beidseits und lumbales Schmerzsyndrom bei
VerschleiBerscheinungen der Wirbelsaule mit funktioneller Beschwerdeuberlagerung, kein objektivierbares wesentliches neurologisches
Defizit, Somatisierungstendenz in sozial unbefriedigender Situation mit langerer Arbeitslosigkeit, nicht erheblich leistungsmindernd - auf
orthopadischem Fachgebiet: beginnende Dysplasiecoxarthrose, beginnende Retropatellararthrose ohne wesentliche
Bewegungseinschrankung - auf internistischem Fachgebiet: therapierbare Eisenmangelanamie, therapeutisch beeinflussbare
Pankreasinsuffizienz, therapeutisch beeinflussbarerer Colon irritable, Adipositas Der Gesundheitszustand habe sich seit der letzten
Begutachtung nicht wesentlich geandert. Bei dieser letzten internistischen Begutachtung seien die internistischen Leiden als kaum
erwerbsmindernd gewertet worden. Die Klagerin kdnne korperlich leichte Arbeiten in wechselnder Kérperhaltung verrichten, Gberwiegend
im Sitzen. Zwangshaltungen und besondere Anspriiche an die Motorik der Hande seien zu vermeiden. Arbeiten an Maschinen und
Blromaschinen (nicht Maschineschreiben) seien moglich. Die Klagerin kénne jederzeit Arbeitswege zu 6ffentlichen Verkehrsmitteln und von
da zur Arbeit und zurlck von jeweils Gber 500 m zurticklegen. Die praktische Auffassungsgabe sei gut. Die Klagerin sei als zuverlassig und
gewissenhaft einzuschatzen.

Das SG wies die Klage mit Urteil vom 03.05.2000 ab. Bei der Kldgerin bestehe nicht BU und auch nicht EU. Nach den medizinischen
Ermittlungen sei bei der Klagerin ein Restleistungsvermdgen festzustellen, das eine vollschichtige Tatigkeit der Klagerin in der
Verweisungstatigkeit einer Kassiererin an einer Sammelkasse zulasse. Die Kammer folge der Leistungseinschatzung der Sachverstandigen
Dr. Sch ... Zu dieser Einschatzung sei auch die Gutachterin Dr. med. C ... gekommen. Sie werde auch durch den Kurentlassungsbericht
gestltzt. Der Einschatzung der Gutachterin Dr. H ... kdnne nicht gefolgt werden. Diese habe sich als Internistin bei der
Leistungseinschatzung von den orthopadischen Beschwerden leiten lassen und stehe dabei im Gegensatz zu der hierfir kompetenteren
orthopadischen Sachverstandigen.

Gegen das am 15.05.2000 zugestellte Urteil richtet sich die am 15.06.2000 zum Sachsischen Landessozialgericht (LSG) eingelegte Berufung
der Klagerin. Die angegebene Verweisungstatigkeit der Kassiererin an einer Sammelkasse sei nicht geeignet, da hier regelmaRig im Sitzen
oder im Stehen gearbeitet werden misse. Wegen des Taubheitsgefihls in den Handen kdnne die Klagerin auch nicht kleine Gegenstande
abrechnen, da sie diese nicht fassen kénne. Es sei auch nicht einsichtigt, warum die Klagerin an Bliromaschinen arbeiten kénne, wenn das
Maschineschreiben ausgeschlossen werde. Die gesundheitliche Situation sei auch nicht richtig eingeschatzt. Aus den arztlichen
Stellungnahmen des Dr. R ... und der C ... O ... ergaben sich weitere Schadigungen. Das Arbeitsamt schatze die Klagerin als nicht mehr
arbeitsfahig ein.

Die Klagerin beantragt,
unter Aufhebung des Urteiles des Sozialgerichtes Leipzig die Beklagte zu verurteilen, der Klagerin unter Aufhebung des Bescheides vom

24.02.1997 in Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 05.11.1997 zur verurteilen, ihr vom 01.05.1996 eine Rente wegen Erwerbs- bzw.
Berufsunfahigkeit zu gewahren.
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Die Beklagte beantragt,
die Berufung zurlickzuweisen.

Auch nach dem neuesten Gutachten bestehe bei der Klagerin vollschichtige Leistungsfahigkeit fir leichte Tatigkeiten. An der
Leistungsbeurteilung in erster Instanz andere sich dadurch nichts.

Der Senat hat verschiedene Befundberichte beigezogen. Der Internist Dr. D ... hat am 13.09.2000 angegeben, dass keine Befundanderung
eingetreten sei. Aus internistischer Sicht habe keine Arbeitsunfahigkeit bestanden. Die Orthopadin Dr. T ... hat am 20.09.2000 ebenfalls
unveranderte Befunde mitgeteilt. Dies ergibt sich auch aus dem Bericht des praktischen Arztes Dr. B ... vom 19.09.2000. In dem
vorgelegten Bericht des Nervenarztes Dr. R ... vom 14.09.2000 ist angegeben, dass eine leichte Schadigung C7 vorliege, die aber keine
operativen Eingriffe rechtfertigen wirde. Die Angaben zur Sensibilitadt bei den Handen seien unprazise. Im Bericht der C ...klinik O ... vom
05.10.2000 sind folgende Befunde angefiihrt: - In Hohe HWK 5/6 ausgepragte Osteochondrose mit breitbasiger rechtsbetonter
Bandscheibenprotrusion ... - In Hohe HWK 6/7 ausgepragte breitbasige rechtsbetonte Band scheibenprotrusion mit deutlicher Einengung des
Spinalkanales - In Hohe HWK 4/5 Osteochondrose mit maRiger Einengung des Spi nalkanales ... Beigezogen wurde weiter das Gutachten des
arztlichen Dienstes des Arbeitsamtes vom 14.12.2000. Die Arbeitsvermittiung hatte nachgefragt, ob die Klagerin noch als Verkauferin tatig
sein kdnne, ob sie als Kassiererin arbeiten kénne. Der Gutachter Dr. H ... kam zu einer Leistungsfahigkeit von weniger als drei Stunden am
Tag, die er auf die orthopadischen Befunde stiitzte.

Der Senat beauftragte den Chefarzt der Orthopadie der M ...Klinik B ... L ... Dr. F ... mit einer neuen Begutachtung. In seinem Gutachten vom
31.05.2001 kommt er zu folgenden Diagnosen: - Leichtgradige Aufbraucherscheinungen der Wirbelsaule in allen drei Etagen bei gleichzeitig
bestehendem statischen Wirbelsaulenhaltungsfehler (Hohlkreuz). Endgradige Funktionsminderung des Achsenorgans. Kein Anhalt fur einen
Nervenwurzelreiz im Bereich der Arme/Beine. - Neuro-muskulare Dysbalancen und Adipositas, wobei die zur Verklirzung neigende
Muskulatur Gberwiegt. - Beginnender Huftgelenkverschleil rechts ohne wesentliche Funktionsminderung bei angeborener Hiftdysplasie
beidseits. - Leichte Fehlstellung beider Kniegelenke (X-Beine) ohne Funktionsminderung. Réntgen-morphologisch lieBen sich im Bereich der
unteren Halswirbelsaule und der Lendenwirbelsaule degenerative Veranderungen nachweisen, die allerdings die Altersnorm nicht wesentlich
Uberschritten. Ein Bandscheibenprolaps kdnne ausgeschlossen werden. Die im nervenarztlichen Gutachten festgestellte funktionelle
Beschwerdeliberlagerung mit Somatisierungstendez kdnne wiederum bestatigt werden. Frau H ... konne leichte korperliche Arbeiten
vollschichtig verrichten, wenn die dargestellten Arbeitsplatzmerkmale Beachtung fanden. Durch Veranderungen der Druckbelastung der
Bandscheiben bei wechselnder Kérperhaltung werde der Stoffwechsel intensiviert und die Muskulatur gestarkt. Die Klagerin werde durch die
Gesundheitseinschrankungen bei den Tatigkeiten aus dem Kreis einer Verkauferin mittelgradig beeintrachtigt. Die Méglichkeit eines
Wechsels zwischen sitzender und stehender Kdrperhaltung (etwa gleiche Anteile) sei zu gewahrleisten. Zumutbar sei nur Arbeit in
geschlossenen Raumen. Haufiges Blicken, Drehen, Heben und Tragen von Lasten tber 10 kg, haufiges Treppensteigen, Arbeiten auf Leitern
und GerUsten seien zu vermeiden. Fir Arbeiten an Maschinen und am FlieRband sei die Klagerin nicht geeignet. Die Klager kdnne
Arbeitswege von mehr als 500 m zu Ful8 zurticklegen. Zusatzliche Pausen seien nicht erforderlich. Durch intensive krankengymnastische
Behandlung mit Einbeziehung von Sporttherapie lieBen sich vor allem die muskularen Dysbalancen wesentlich vermindern. Eine
Gewichtsreduzierung sei anzustreben. Eine begleitende psychosomatische Betreuung sei erforderlich. Zu den Befunden von Dr. R ... und der
C ...klinik hat der Sachverstandige ausgefihrt, dass sich seine Beurteilung nicht verandere. Dies gelte auch fir den vom Anwalt vorgelegten
MRT-Befund vom 20.07.2001. Die Befunde beschrieben im Wesentlichen die Verschleifzeichen, die auch in den Réntgenverlaufsaufnahmen
und den bei der Begutachtung gefertigten Réntgenaufnahmen beschrieben wirden. Auch die Darstellungen des MRT zeigten keine
weitergehenden Einschrankungen.

Wegen des weiteren Vortrages und der Einzelheiten wird auf den Inhalt der Gerichtsakten aus beiden Rechtsziigen und die Verwaltungsakte
der Beklagten verwiesen, die Gegenstand der mindlichen Verhandlung waren.

Entscheidungsgriinde:

Die statthafte und zulassige Berufung, §§ 144, 151, 153 Sozialgerichtsgesetz (SGG), erweist sich als unbegriindet. Der Klagerin steht kein
Anspruch auf Erhalt einer Rente wegen verminderter Erwerbsfahigkeit zu. Sie ist durch die Entscheidung des SG und die Bescheide der
Beklagten nicht in ihren Rechten verletzt.

MaRgebliche Vorschriften fur den erhobenen Anspruch sind die §§ 43 und 44 Sechstes Buch Sozialgesetzbuch (SGB VI) in der bis 31.12.2000
geltenden Fassung, da es um einen Antrag und Leistungsfall von 1996 geht. Der zunachst gestellte Antrag auf Gewahrung einer Rente
wegen Invaliditat nach Art. 2 RUG wurde nicht weiter verfolgt. BU liegt nach § 43 SGB VI vor, wenn die Erwerbsfahigkeit von Versicherten
wegen Krankheit oder Behinderung auf weniger als die Halfte derjenigen von kérperlich, geistig und seelisch gesunden Versicherten mit
ahnlicher Ausbildung und gleichwertigen Kenntnissen und Fertigkeiten gesunken ist. Die Beurteilung, wie weit die Erwerbsfahigkeit eines
Versicherten gesunken ist, wird danach getroffen, welchen Verdienst er aus einer Erwerbstatigkeit erzielen kann, auf die er nach seinem
Berufswerdegang und nach seinem Gesundheitszustand zumutbar verwiesen werden kann (Bundessozialgericht - BSG -, Urteil vom
28.02.1963 - 12 R) 24/58 - SozR Nr. 24 zu § 1246 RVO).

Zur Frage, welche Tatigkeiten einem Versicherten zugemutet werden kdnnen, hat das BSG ein Mehr-Stufen-Schema entwickelt, nach
welchem, in Anlehnung an das flr die Arbeiterrentenversicherung, die Angestelltentatigkeiten in ungelernte Angestelltentatigkeiten,
Tatigkeit mit einer Ausbildung bis zu zwei Jahren und Tatigkeit mit einer langeren Ausbildung (durchschnittlich drei Jahre) eingeteilt sind
(vgl. BSGE 48, 203 ff., BSG SozR § 1246 RVO Nr. 103).

Jeder Angestellte kann, wenn es um zumutbare Verweisungstatigkeiten geht, jeweils auf Tatigkeiten verwiesen werden, die eine Stufe tiefer
einzuordnen sind, als es dem bisherigen Beruf entspricht. Ein Angestellter mit beruflicher Ausbildung kann demnach auf Anlerntatigkeiten,
ein angelernter Angestellter auf ungelernte Tatigkeiten verwiesen werden usw.

Wesentlich fiir die Beurteilung der Sache ist, welcher Beruf der Klagerin der Anspruchsprifung zugrunde zu legen ist. Dabei ist unter dem
bisherigen Beruf in der Regel die letzte nicht nur voriibergehend vollwertig ausgetibte versicherungspflichtige Beschaftigung oder Tatigkeit
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zu verstehen. Sie ist auch dann malgebend, wenn sie nur kurzfristig verrichtet wurde, aber zugleich die qualitativ hochste im Berufsleben
des Versicherten war (vgl. BSG SozR 2200 § 1246 Nr. 130 S. 13; BSG SozR 3-2600 § 43 Nr. 17 S. 58). Die Aufnahme einer anderen Tatigkeit
fuhrt nicht in jedem Fall zur Ldsung vom fritheren Beruf sondern nur dann, wenn der neue Beruf versicherungsrechtlich relevant ist, wenn er
also die Voraussetzungen erfullt, die unabhangig von der friheren Berufsentwicklung zum Erwerb eines versicherungsrechtlich geschutzten
Berufs fUhren. Das ist dann der Fall, wenn der Beruf mit dem Ziel aufgenommen und ausgeubt wird, ihn weiterhin bis zum Eintritt der
gesundheitlichen Unfahigkeit oder bis zur Erreichung der Altersgrenze - also auf Dauer - auszuliben. Deshalb ist die nur voribergehende
Aufnahme einer anderen Tatigkeit unschadlich; sie fiihrt nicht zum Erwerb eines neuen Dauerberufs und damit nicht zum Verlust des alten
Berufs (Urteil des BSG vom 04.11.1998, B 13 R] 95/97; BSG SozR 2200 § 1246 Nr. 158 m. w. N.). So hat die Rechtsprechung keine Lésung
von dem friheren Beruf angenommen, wenn der Versicherte die neue Tatigkeit nur aufnimmt, um Zeiten der Arbeitslosigkeit zu
Uberbricken (BSG SozR 2200 § 1246 Nr. 130). Auf der anderen Seite ist eine Losung vom bisherigen Beruf immer dann zu bejahen, wenn
der rentenrechtlich relevante Berufswechsel freiwillig erfolgt (vgl. dazu BSG Urteil vom 16.02.1962 - 4 R] 183/62). Wurde die Arbeit
gezwungenermalien aufgegeben, so ist zu unterscheiden: Waren dafur gesundheitliche Griinde verantwortlich, bleibt der Berufsschutz
erhalten, da sich insofern gerade das versicherte Risiko der gesetzlichen Rentenversicherung verwirklicht hat (vgl. BSGE 2, 182, 187; BSG
SozR Nr. 33 zu § 1246 RVO).

Auszugehen ist regelmaRig von dem Beruf, der bei Beantragung der Rente ausgetibt wird. Dies ware der Beruf der Verkauferin, der zuletzt
ausgelbt worden ist. Nach den durch die Rechtsprechung des BSG vorgegebenen Kriterien ist die Aufgabe der Tatigkeit als Schneiderin
nicht aus gesundheitlichen Griinden erfolgt. Nachweise hierflr sind nicht vorgelegt. Vielmehr ist davon auszugehen, dass die Klagerin eine
Rlckkehr in den alten Beruf nach langerer Arbeitslosigkeit nicht mehr als wahrscheinlich angesehen hat und sich zur Verkauferin fortbilden
lieB.

Diese Tatigkeit der Verkauferin ist nach der berufskundlichen Stellungnahme der Beklagten der Stufe der Angestellten mit langerer
Ausbildung zuzurechnen. Diese erlernte Tatigkeit kann sie nach den Gutachten nicht mehr ausiben. Auch eine Riickkehr in den erlernten
Beruf einer Schneiderin ist nicht mehr mdglich, da nach ibereinstimmender Ansicht der Gutachter Tatigkeiten mit héherer Anforderung an
die Handgeschicklichkeit nicht mehr maglich sind.

Die Klagerin ist aber noch in der Lage, vollschichtig leichte korperliche Tatigkeiten auszuliben, wenn die von Dr. F ... genannten
Funktionseinschrankungen bericksichtigt werden. Der Senat folgt in vollem Umfang seinem Gutachten und dem Gutachten der Dr. Sch ...,
die nachvollziehbar fiir den Senat ihr sozialmedizinisches Votum begriinden. Uberdies besteht bei diesen Gutachten Ubereinstimmung mit
dem Entlassungbericht der Reha-Klinik und dem Gutachten von Dr. med. C ... Dem Gutachten von Dr. H ... kann nicht gefolgt werden, denn
die sozialmedizinische Leistungsbeurteilung beruht wesentlich auf den orthopadischen Leiden, deren Auswirkung durch den Spezialisten Dr.
F ... nachvollziehbar und ausflhrlich begriindet anders bewertet wurden. Die nachtraglich durch den Anwalt vorgelegten Befunde weichen
auch nicht von den von ihm erhobenen Befunden ab. Der Sachverstandige hat sich hierzu geduBert. Seine Ausfihrungen sind fiir den Senat
nachvollziehbar.

Damit kann die Klagerin auf die von der Beklagten angegegebene Tatigkeit als Kassiererin an einer Sammelkasse verwiesen werden. Die
dagegen vorgetragenen Bedenken gehen von einem falschen Berufsbild aus, namlich dem einer Kassiererin an einer normalen
Warenhauskasse. In Betracht kommt fir die Klagerin die Tatigkeit an einer Sammelkasse, wie sie z.B. von der Karstatt AG oder der Kaufhof
AG eingerichtet sind. Zu den Tatigkeiten gehéren Kassieren, Geldwechseln, Ausstellen von Rechnungen und Quittungen, Behandlung von
Rickgaben und Auswahlen, Verpackungsservice, Kontrolltatigkeiten und Informationsservice fir Kunden. Dies ist eine Tatigkeit, die in
verschiedenen Korperhaltungen im Wechsel ausgetibt wird (vgl. BSG SozR 3-2600, § 43 Nr. 13). Diese Tatigkeit berlcksichtigt die
Funktionseinschrankungen der Klagerin. Die Einschrankung, dass nicht alle Blrotatigkeiten maéglich sind, wird von dieser Aufgabe nicht
berihrt. Es ist durchaus zutreffend und verstandlich, wenn der Sachverstandige unterscheidet zwischen Bedienung von Bliromaschinen und
Maschineschreiben. Hiermit ist die ausschlieliche Schreibtatigkeit nach Diktat gemeint, die andauernd die Feinmotorik der Hande
beansprucht und zu Zwangshaltungen fihrt.

Als weitere Verweisungstatigkeit kdme fur die Klagerin auch eine Tatigkeit als Pfértnerin oder Rezeptionistin in Behdrden oder
Blrogebauden in Betracht. Diese Tatigkeit wird ebenfalls in wechselnden Kérperhaltungen ausgeubt. Dazu gehdren Information und
Kontrolle von Besuchern, Erteilung einfacher Auskinfte, Priifung von Legitimationen, Ausstellen von Besucherausweisen, Bedienung von
Telefonanlagen. Auch diese Tatigkeit kdnnte die Klagerin nach einer Einarbeitungszeit von hochstens drei Monaten ausiiben, denn die
Auffassungsgabe ist nicht eingeschrankt. Beide Tatigkeiten waren auch sozial zumutbar. Die Tatigkeit der Kassiererin kann einer
ausgebildetetn Verkauferin zugemutet werden (BSG SozR 3-2600 § 43 Nr. 13). Die Tatigkeit als Pfortnerin ist als Anlerntatigkeit einzustufen,
die z.B. im BAT in die Vergltungsgruppe VIl eingereiht ist. Sie wirde damit keinen unzumutbaren sozialen Abstieg bedeuten.

Da die Klagerin nicht berufsunfahig ist, ist sie erst recht nicht erwerbsunfahig. Eine Rente wegen Erwerbsunfahigkeit wird nur unter den
strengen Voraussetzungen des § 44 Abs. 2 SGB VI gewahrt. Die Klagerin ist trotz der vorhandenen gesundheitlichen Beeintrachtigungen
noch in der Lage, mit dem vorhandenen vollschichtigen Leistungsvermdgen eine Erwerbstatigkeit in gewisser RegelmaBigkeit auszutiben
und hier mehr als nur geringfligige Einklnfte zu erzielen. Hierbei kommt es nicht darauf an, ob eine geeignete freie Stelle sofort vermittelt
werden kann und ob es am Wohnort der Klagerin geeignete Einsatzmdglichkeiten gibt. Bei vollschichtiger Einsatzfahigkeit obliegt das
Arbeitsplatzrisiko der Arbeitslosenversicherung und nicht der Rentenversicherung (BSG SozR 2200 § 1246 Nr. 9). Daruber hinaus ist nicht BU
oder EU, wer eine zumutbare Tatigkeit vollschichtig ausiiben kann; dabei ist die jeweilige Arbeitsmarktlage nicht zu berlicksichtigen (§ 43
Abs. 2 Satz 4, § 44 Abs. 2 Satz 2 Nr. 2 SGB VI).

Eine Summierung ungewdhnlicher Leistungseinschrankungen oder sonstige schwerwiegende Behinderungen, welche es ihr auch bei
vollschichtiger Leistungsfahigkeit unmaéglich machten, eine geeignete Erwerbstatigkeit aufzunehmen, so genannte "Katalogfalle" (BSG vom
25.06.1986 SozR 2200 § 1246 Nr. 137) liegen nicht vor. Insbesondere ist sie nach der Beurteilung der Sachverstandigen nicht am
Zuricklegen des Arbeitsweges, also eines Weges von der Wohnung bis zur etwaigen Arbeitsstatte, gehindert (BSG, Urteil vom 17.12.1991 -
13/5 RJ 73/90 = SozR 3- 2200 § 1247 Nr. 10). Betriebsunubliche Pausen (BSG SozR 2200 § 1247 RVO Nr. 43) braucht sie wahrend der
Arbeitszeit nicht einzuhalten. Die bei ihr festgestellten Einschrankungen qualitativer Art stellen somit keine Summierung ungewdhnlicher
Leistungseinschrankungen dar, die eine Tatigkeit auf dem Arbeitsmarkt nicht mehr zuliefen, (BSG, Urteil vom 11.03.1999 -B 13 R 71/97 R -
NZS 2/2000 S. 96), sondern fiihren lediglich dazu, dass sie mittelschwere und schwere Tatigkeiten nicht mehr verrichten kann.

L 4 RA 102/00


https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=SozR%202200%20§%201246%20Nr.%20130
https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=SozR%203-2600%20§%2043%20Nr.%2017
https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=B%2013%20RJ%2095/97
https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=SozR%202200%20§%201246%20Nr.%20158
https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=SozR%202200%20§%201246%20Nr.%20130
https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=4%20RJ%20183/62
https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=BSGE%202,%20182
https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=SozR%203-2600%20§%2043%20Nr.%2013
https://dejure.org/gesetze/SGB_VI/44.html
https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=SozR%202200%20§%201246%20Nr.%209
https://dejure.org/gesetze/SGB_VI/43.html
https://dejure.org/gesetze/SGB_VI/43.html
https://dejure.org/gesetze/SGB_VI/44.html
https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=13/5%20RJ%2073/90
https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=SozR%203-%202200%20§%201247%20Nr.%2010
https://dejure.org/dienste/vernetzung/rechtsprechung?Text=B%2013%20RJ%2071/97%20R

L 4 RA 102/00 - Sozialgerichtsbarkeit Bundesrepublik Deutschland

Aus diesen Grunden ist die Berufung der Klagerin erfolglos und zuriickzuweisen.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 193 Abs. 1 SGG. Grlinde fiir die Zulassung der Revision sind nicht ersichtlich, § 160 Abs. 2 SGG.
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