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Betreff

Der Verwaltungsgerichtshof hat durch den Vorsitzenden Senatsprasident Dr. Germ sowie Senatsprasident Dr. HO und
Hofrat Dr. Zens als Richter, im Beisein der Schriftfihrerin Dr. Julcher, Uber die Beschwerde des R in U, vertreten durch
Riedl & Ringhofer, Rechtsanwalte in Wien I., Franz Josefs-Kai 5, gegen den Bescheid des Bundesministers fir Finanzen
vom 26. Juni 2000, ZI. 26 1860/1- 1/6a/00, betreffend Zurechnung von Jahren (8 9 Abs. 1 des Pensionsgesetzes 1965) zu
Recht erkannt:

Spruch
Der angefochtene Bescheid wird wegen Rechtswidrigkeit infolge Verletzung von Verfahrensvorschriften aufgehoben.

Der Bund hat dem Beschwerdefihrer Aufwendungen in der Hohe von EUR 1089,68 binnen zwei Wochen bei sonstiger
Exekution zu ersetzen.

Begriindung

Der 1950 geborene Beschwerdefihrer steht als Bezirksinspektor in Ruhe seit 1. Janner 1997 in einem offentlich-
rechtlichen Ruhestandsverhaltnis zum Bund. Seine letzte dienstliche Verwendung war die eines Einsatzgruppenfihrers
der mobilen Uberwachung bei der Zollwachabteilung Steinpass (Verwendungsgruppe E2a, Funktionsgruppe 1).

Gegenstand des vorliegenden Verfahrens ist die Zurechnung von Jahren nach § 9 Abs. 1 des Pensionsgesetzes 1965
(PG). Da auch im Zurechnungsverfahren (siehe dazu naher B) die im mit rechtskraftigen Bescheid der belangten


file:///

Behorde vom 5. Dezember 1996 abgeschlossenen Ruhestandsversetzungsverfahren bzw. die vor dessen Einleitung
eingeholten (arztlichen) Gutachten herangezogen wurden, ist auf diese hier vorab einzugehen (A). A)
Ruhestandsversetzungsverfahren und vorgelagerte Ermittlungen

1.1. Ab 13. Oktober 1995 befand sich der Beschwerdefiihrer (bis zu seiner Ruhestandsversetzung) im "Krankenstand".
Uber Anordnung der Dienstbehdérde erster Instanz nach § 52 Abs. 2 des Beamten-Dienstrechtsgesetzes 1979
(BDG 1979) unterzog er sich im Marz 1996 einer Untersuchung durch den praktischen Arzt Dr. L. (vom Gesundheitsamt
der Bezirkshauptmannschaft X.). Dr. L. fUhrte in seinem Gutachten vom 14. Marz 1996 im Abschnitt A "Vorgeschichte"
aus, beim Beschwerdeflhrer sei erstmals 1976 eine asthmoide Bronchitis festgestellt worden, deretwegen er sich 1982
einer Kur unterzogen habe. 1994 sei er an Pneumonie erkrankt; nach seinen Angaben habe sich in der Folge der
Zustand seiner Bronchien verschlechtert. Die "jetzigen Beschwerden (nach Angaben des Untersuchten)" wurden im
Abschnitt B dahingehend umschrieben, dass es bei geringster Einwirkung von Abgasen, trockener Luft sowie
Zigarettenrauch zu heftigen Asthmaanféllen komme. Kérperliche Atemnot trete auch bei koérperlicher Belastung auf;
auch wache der Beschwerdefthrer in der Nacht mit Atemnot auf. Dr. L. erstellte im Abschnitt D folgende "Diagnose":

"Chronische asthmoide Bronchitis, welche unter gewissen Voraussetzungen (Schadstoffbelastungen) zu offenbar
heftigen Exacerbationen neigt."

Im Abschnitt E "Arztliche Beurteilung (Gutachten)" filhrte er Folgendes aus (der Name des Untersuchten wurde durch
die Bezeichnung Beschwerdeflhrer ersetzt, sonstige Namen wurden anonymisiert):

"Die Untersuchung ergab, dass der Beschwerdefiihrer immer noch leichte Zeichen einer asthmoiden chronischen
Bronchitis aufweist.

Unter Einbeziehung der Befundberichte des Facharztes fir Lungenkrankheit Dr. F. aus dem Jahr 1995 ist festzuhalten,
dass diese chronische Bronchitis unter Belastungen wie trockene Luft, Abgase, Zigarettenrauch sich drastisch
verschlechtert u. infolge einer Hyperreagibilitdit des Bronchialsystems zu offenbar heftiger Zunahme der
Asthmasymptomatik in der Vergangenheit gefiihrt hat. Auch in Zukunft sind diese fir den Beschwerdefihrer sehr
unangenehmen Zustande nicht auszuschlieen, wenn er sich den zuvor genannten Einwirkungen aussetzen muss.

Nach Meinung des Unterzeichneten kénnte der Beschwerdeflihrer seinen Dienst wieder aufnehmen. Voraussetzung ist
allerdings, dass der Genannte weder Luftschadstoffeinwirkungen bzw. trockener Luft und erhohten korperlichen
Belastungen ausgesetzt wird. Leichte bis mittelschwere Arbeiten, vorwiegend im Sitzen, sind dem Betroffenen

zumutbar."

1.2. In seiner ausfiihrlichen Stellungnahme vom 4. Mai 1996 wies der BeschwerdefUhrer darauf hin, er habe den
Eindruck, dass sich die Fragestellungen des Amtsachverstandigen zum Abschnitt A nur auf seine jetzige ursachliche
Krankengeschichte bezogen hatten, sodass er dazu keine dartber hinausgehende zweckdienliche Auskunft habe
geben koénnen. Folgende Ergdanzungen und Berichtigungen schienen ihm erforderlich: Im Rahmen einer
Durchuntersuchung im LKH S. sei Ende 1976 neben einer Splenomegalie in der Lungenstation eine asthmoide
Bronchitis festgestellt worden. Ab diesem Zeitpunkt habe er leichte bis mittelschwere Probleme mit seiner Atmung
gehabt, die sich insbesondere bei groBerer berufsbedingter Abgasbelastung sowie bei grofReren korperlichen
Anstrengungen nachteilig (Atemnot) ausgewirkt hatten. Medikamentdse Therapien seien damals jeweils in kirzerer
Dauer und mit groReren zeitlichen Unterbrechungen durchgefiihrt worden, da die Selbstreinigungskraft der Bronchien
(mit fallweiser Unterstitzung durch Medikamente) einigermallen intakt gewesen sei. Ende 1981 habe der
Rontgenfacharzt Dr. V. eine Teilverschwartung der lateralen Pleurasinus sowie eine chronische Peribronchitis
festgestellt, weshalb es in der Folge zu einem Kuraufenthalt gekommen sei. Danach sei zwischenzeitig eine Besserung
eingetreten, bei der ihm auch eine erlernte Atemtechnik zugute gekommen sei. Dennoch sei in den Jahren 1983 bis
1985 immer haufiger Bronchitis (chronisch) aufgetreten, die durch arztliche Therapien mit verschiedenen
Medikamenten behandelt worden sei. Er habe immer wieder an groRer Atemnot gelitten, insbesondere bei der
berufsbedingten Einwirkung von Abgasen, aber auch bei Kontakt mit Zigarettenrauch, trockener und verbrauchter Luft
bei gleichzeitigem Aufenthalt in geschlossenen Raumen ohne ausreichende Frischluftzufuhr sowie bei groReren
korperlichen Anstrengungen. Dies habe zu Einschrankungen in allen Lebenslagen, insbesondere auch in seiner Freizeit
geflihrt, in der er viele Stunden damit verbracht habe, durch Therapien mit schleimlésenden Medikamenten zéhes und
aufgestautes Sekret aus den Bronchien zu ldsen. Seine personlichen Lage (insbesondere Alleinverdiener, drei
unversorgte Kinder und Schulden wegen eines Hausbaus) habe ihn "vorwartsgetrieben". Nur durch grol3e



Uberwindungskraft sei es ihm méglich gewesen, seinen Beruf trotzdem auszuliben. Im Februar 1994 habe er eine
Lungenentzindung bekommen, nach deren Abklingen eine neue Therapie zur Reduzierung der Entziindung der
Bronchien und der Linderung der nunmehr haufiger auftretenden Asthmaanfalle verordnet worden sei (wird naher
ausgefuhrt). Die Atmung habe sich aber im Frihjahr/Sommer 1995, insbesondere bei Abgas- und Ozonbelastung,
erneut weiter verschlechtert, was schlief3lich im Oktober 1995 zu einer Umstellung der Therapie (Flixotide-Rotadisc und
Ventide) gefuhrt habe.

Zum Abschnitt B weise er darauf hin, dass seine Bronchien auch bei Aufenthalt in geschlossenen Raumlichkeiten
(insbesondere bei trockener und verbrauchter Luft oder Zigarettenrauch) hyperreagibel seien und sich schlagartig
"zumachten" (Atemnot, Asthmaanfalle). Bei geringer korperlicher Belastung z. B. Spaziergang in frischer Luft, trete zur
Zeit auch Atemnot und Schweil3ausbruch auf, wenn das Gehtempo zu schnell bzw. eine Steigung zu bewaltigen sei.
AuBerdem habe er zu Hause beim Sitzen Beschwerden (Atemnot), wenn sich der angestaute Bronchialschleim nicht
I6se. Eine Besserung trete jeweils erst nach erfolgter (taglicher) Inhalation mit Ambroxol und nachheriger Frischluftkur
(Spaziergang) ein. Obwohl er derzeit den oberwahnten Einflissen nicht ausgesetzt sei, habe er dennoch
Atembeschwerden, weil offenbar durch seinen jahrelangen Grenzdienst bei einem StraRenzollamt die Flimmerharchen
in seinen Bronchien nachhaltig geschadigt worden seien. Vor kurzem sei noch eine Fettstoffwechselstérung (stark
erhohte Blutwertfette) festgestellt worden. Nach Aussage des behandelnden Arztes sei er daher in hochstem MaRe
einer Infarktgefahr ausgesetzt. Eine entsprechende Therapie sei eingeleitet worden. Seit zwei Jahren habe er auch eine
Durchblutungsstérung 3. Grades im rechten Kniebereich.

Zum Abschnitt E des Gutachtens bemerkte der Beschwerdefiihrer, mit seinen jetzigen Beschwerden sei es ihm
unmoglich, eine vom Amtsachverstandigen empfohlene Tatigkeit auszulben. In keinem Buroraum seien (fur ihn
schadliche) Einfliisse wie trockene oder verbrauchte Luft, Zigarettenrauch usw. ganzlich auszuschlieBen. AuRerdem
kdnne er auf die tagliche Therapie zur Linderung seiner Beschwerden - Inhalation und Bewegung in frischer Luft - nicht
verzichten. Wegen seiner Stoffwechselstdrung sei aus arztlicher Sicht von einem sitzenden Beruf dringend abzuraten.
Bei seinem berufsbedingt verschlechterten Gesundheitszustand (Hinweis auf gleichzeitig vorgelegte Befunde des
Lungenfacharztes Dr. F. vom 18. Mai, 4. Juni und 20. Oktober 1995) kdnne er sich nicht vorstellen, weiterhin dienstlich
verwendet zu werden. Die erwahnte Fettstoffwechselstdrung (Vorlage eines Befundes des praktischen Arztes Dr. P, aus
dem u.a. die erhdhten Cholesterin- und Tryglizeridwerte hervorgehen) bedinge ein erhebliches Infarktrisiko und
fordere auBerdem die Einhaltung einer strikten Didt und viel Bewegung, so dass ihm allein schon aus diesem Grund
keine sitzende Tatigkeit bei eventuell auswartiger Dienstverrichtung und Verpflegung (Diat?) zugemutet werden kdnne.

2.1. In der Folge wurde ein Gutachten der Pensionsversicherungsanstalt fir Angestellte (PVAng) eingeholt. Gestlitzt auf
die Gutachten des Facharztes fur Innere Medizin Dr. D. und des Lungenfacharztes Dr. S. kam die Chefarztin Dr. St. in
ihrem cheférztlichen Gutachten vom 8. Juli 1996 zu folgender Diagnose:

"Bronchitisches Syndrom ohne wesentliche Atemfunktionseinschrankung und durch bronchienerweiternde
Medikamente gut beeinflussbar.

Seit 1995 bekannte und unverandert bleibende MilzvergréRerung bei normalem Blutbefund.

Fettstoffwechselstérung, behandelbar und ohne bekannte Sekundarfolgen. Beinkrampfadern ohne Stauungs- oder
Entziindungszeichen. Sonst im Wesentlichen altersentsprechend unauffalliger Lungenbefund und auch Internbefund.

Kein Hinweis auf funktionelle Beeintrachtigung des Stiitz- und Bewegungsapparates."

Im Leistungskalkil wurden in den formularmaRig vorgegebenen Antworten die mit einer mittleren kdrperlichen
Beanspruchung bei einer Arbeitshaltung standiges Sitzen, Stehen und Gehen verbundenen Tatigkeiten als zumutbar
angekreuzt. Das geistige Leistungsvermdgen wurde als verantwortungsvoll eingeschatzt, leichte Hebe- und
Trageleistungen als standig, mittelschwere als Uberwiegend und schwere als fallweise zumutbar eingestuft. Bejaht
wurden das Uberkopfarbeiten, Arbeiten in gebeugter Haltung, bei sonstigen Zwangshaltungen, in geschlossenen
Raumen, im Freien, unter starker Larmentwicklung, an hoherexponierten Stellen sowie unter durchschnittlichem
Zeitdruck. Bejaht wurde auch die Fahigkeit fir ein dienstbedingtes Lenken eines Kfz sowie fur Fein- und Grobarbeiten.
Verneint wurde hingegen die Zumutbarkeit von Arbeiten in Kalte, Hitze und Nasse. Ein Anmarschweg von mindestens
500 m sei moglich, ubliche Arbeitspausen ausreichend. AbschlieBend wurde eine Besserung des
Gesundheitszustandes als moglich bezeichnet.



2.2. In seiner Stellungnahme vom 19. September 1996 zum chefarztlichen Gutachten zog der Beschwerdeflhrer die bei
den Untersuchungen erhobenen Faktoren in Zweifel und wies die Vermutungen betreffend die
Behandlungsmadglichkeit, die in Aussicht gestellte mdgliche Besserung seines Gesundheitszustandes sowie seiner
angeblichen Belastbarkeit "entschieden" zurtick. Er kritisierte, dass bei der lungenfacharztlichen Untersuchung véllig
unbertcksichtigt geblieben sei, unter welchen unglnstigen Voraussetzungen es bei ihm zu einer wesentlichen
Atemfunktionsstérung komme (Hinweis auf die erste Stellungnahme vom 4. Mai 1996 und im Wesentlichen
Wiederholung der dort zu diesem Thema enthaltenen AusfUhrungen). Eine Lungenfunktionsprifung unter
Berucksichtigung dieser fur ihn im Alltag moglichen gesundheitlichen Einflisse, die zu einer wesentlichen
Atemfunktionsstérung fiihrten, sei nicht vorgenommen worden. Die gesundheitlichen Beeintrachtigungen duf3erten
sich neben der akuten Situation trotz vorbeugender Medikamention wiederholt auch meist in der Form, dass die
Reaktion in den Bronchien (Sekretstau) zeitverzdgert auftrete, sich Atemnot und Verkrampfungen (Asthma) einstellten
und es mehrere Tage hindurch intensiver inhalativer Therapie bedurfe, bis sich wieder eine Besserung (L6sung des
zahen Bronchialschleims) ergebe. Von einer guten Behandlungsméglichkeit konne keinesfalls gesprochen werden, weil
sein Gesundheitszustand nicht nachhaltig verbessert werde und die Anfalligkeit in Verbindung mit den erwahnten
Einflussen unverandert aufrecht bleibe. Die medikamentdse Behandlung erziele bestenfalls einen Teilerfolg, weil die
Flimmerharchen in den Bronchien berufsbedingt bereits geschadigt seien und deshalb die Sekretabsonderung aus den
Bronchien infolge Sekretstau nicht mehr funktioniere. Aulerdem trete wiederholt eine Verkrampfung der Bronchien
(Asthma bronchiale) auf, die seiner Meinung nach als Berufskrankheit zu werten sei. Der erstellten chefarztlichen
Diagnose kdnne er aus diesem Grund nicht folgen; auch stehe die internistische Aussage in Widerspruch zur Aussage
seines Arztes. Im Ubrigen habe die lungenfachirztliche Untersuchung bei der PVAng im unbelasteten Zustand
stattgefunden. Im Belastungsfall wiirde sie dem erstellten Leistungskalkil nicht entsprechen. Méglicherweise habe
auch der Gebrauch eines Dosieraerosols (Combivent) ca. zwei Stunden vor dem Untersuchungszeitpunkt zu einem
verfadlschten Untersuchungsergebnis gefiihrt, weil die Wirkung des Medikaments mehrere Stunden andauere. Er habe
wegen der an diesem Tag unglnstigen Witterungsverhaltnisse (grof3e Hitze; ganztagiger Stadtaufenthalt) dieses
Medikament einnehmen missen. Den untersuchenden Arzt habe er vor der Untersuchung darauf aufmerksam
gemacht. Dieser habe durch seine AuRerung ("Ich kenne einige Kollegen von der Zollwache, die mit ihrer Entscheidung
zur Gendarmerie zu wechseln, sehr glicklich sind.") den Eindruck der Voreingenommenheit erweckt, weil er damit
offenbar gemeint habe, der Beschwerdefuhrer solle nicht den Kranken mimen. Eine solche Aussage férdere nicht
unbedingt die Objektivitdt und das Vertrauen. Er sei auch nicht mit der Lungenfunktionsprifung des Arztes
einverstanden, weil dieser kommentarlos eine "inhalative Provokation" herbeigefihrt habe, die seinen Zustand
zeitverzogert in den folgenden Tagen ungunstig beeinflusst habe (wird naher ausgefihrt). Er fuhle sich vollkommen
dienstunfahig und stelle deshalb bei der Dienstbehérde den Antrag, durch Meldung bei der BVA ein Verfahren
betreffend der Minderung seiner Erwerbsfahigkeit infolge einer Berufskrankheit (Asthma bronchiale) in Gang zu
setzen.

(Der Vollstandigkeit halber ist festzuhalten, dass ein derartiges Verfahren auch in der Folge eingeleitet wurde. Laut
Gegenschrift der belangten Behdérde sei der Antrag des Beschwerdefiihrers auf Anerkennung der Erkrankung Asthma
bronchiale als Berufskrankheit aber mit Bescheid der BVA vom 23. Marz 1998 mit der Begriindung abgelehnt worden,
diese Erkrankung sei nicht auf die dienstliche Tatigkeit zurlickzufiihren, sondern sei ein anlagebedingtes Leiden. Die
Anrufung des Arbeits- und Sozialgerichts sei erfolglos geblieben. Ob dieses Verfahren zum Zeitpunkt der Erstattung der
Gegenschrift bereits rechtskraftig abgeschlossen war, geht aus der Gegenschrift nicht hervor).

3. In der Folge ging die belangte Behorde davon aus, dass der Beschwerdeflhrer infolge seiner Krankheit wegen der im
chefarztlichen Gutachten attestierten Unzumutbarkeit von Tatigkeiten in K&lte, Hitze und N&sse nicht mehr
exekutivdiensttauglich und ein tauglicher Ersatzarbeitsplatz derzeit nicht zur Verflgung stehe. Mit Bescheid vom
5. Dezember 1996 versetzte sie den Beschwerdefihrer auf Grund seines (in der Zwischenzeit am 1. September 1996
gestellten Antrages) gemalR § 14 Abs. 1 BDG 1979 mit Ablauf des 31. Dezember 1996 in den Ruhestand. Eine
Begrindung entfiel gemaR § 58 Abs. 2 AVG.

In einem Bericht an die Dienstbehorde erster Instanz vom gleichen Tag vertrat die belangte Behdrde die Auffassung,
dass im Hinblick auf die Ausfiihrungen im chefarztlichen Gutachten der PVAng eine Zurechnung nach 8 9 Abs. 1 PG
mangels Erwerbsunfahigkeit nicht in Frage komme.

4. Festzuhalten ist, dass nach dem Ruhegenussbemessungsbescheid des Bundespensionsamtes vom 16. Janner 1997
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die Ruhegenussbemessungsgrundlage auf Grund der "frihzeitigen" Ruhestandsversetzung (Anwendung der
Kdrzungsregelung nach 8 4 Abs. 3 PG) 62 % des ruhegenussfahigen Monatsbezuges (das ist die gesetzliche
Untergrenze) und die ruhegenussfahige Bundesdienstzeit des Beschwerdefihrers 27 Jahre 11 Monate und 3 Tage
betragt. Sein Ruhegenuss betragt daher 85,84 % der Ruhegenussbemessungsgrundlage (das waren zum 1. Janner 1997
monatlich S 13.650,50 brutto)

B) Zurechnungsverfahren

1. Mit Schreiben vom 18. Juni 1997 stellte der Beschwerdeflihrer unter Hinweis auf das amtsarztliche Gutachten vom
14. Mérz 1996 den Antrag auf Zurechnung von Jahren nach 8 9 Abs. 1 PG. Er sei ohne sein vorsatzliches Verschulden zu
einem zumutbaren Erwerb unfdhig geworden. Es mdisse in Betracht gezogen werden, unter welchen fur ihn
unglnstigen Voraussetzungen (Aufenthalt in geschlossenen Raumen ohne ausreichende Frischluftzufuhr,
insbesondere bei trockener, verbrauchter und sauerstoffarmer Luft, die eventuell noch mit Zigarettenrauch oder
anderen Schadstoffen belastet sei) sein Bronchialsystem hyperreagibel reagiere und eine Verkrampfung in den
Bronchien (Asthmaanfall) auslésen kdnne. Dem chefarztlichen Gutachten der PVAng - laut Erkenntnis des
Verwaltungsgerichtshofes vom 26. Februar 1997, ZI.96/12/0242, seien diese Gutachten rechtswidrig - sei das
amtsarztliche Gutachten vorzuziehen.

Mit Schreiben vom 9. Dezember 1997 wiederholte der Beschwerdeflhrer im Wesentlichen seinen Antrag.
2.1. In der Folge holte die belangte Behdérde beim Bundespensionsamt ein berufskundliches Gutachten ein.

In seinem Gutachten vom 15. Juni 1999 gab der Fachpsychologe fur klinische Psychologie und gerichtlich beeidete
Sachverstandige fur Berufskunde und Arbeitspsychologie Dr. W. zunachst die Diagnose und das Leistungskalkil laut
chefarztlichen Gutachten der PVAng wieder. Medizinischerseits sei die Leistungsfahigkeit des Beschwerdefiihrers nur
geringflgig eingeschrankt. Er sei uneingeschrankt fur Blro- und Kanzleitatigkeiten (Innendienst) einsetzbar. So ware er
z.B. als Sachbearbeiter, Lagerverwalter usw. in einem Handelsbetrieb verwendbar. Diese Tatigkeiten seien auch in der
sozialen Bewertung mit seinem (friiheren) Beruf als Zollwachebeamter vergleichbar. Unfahigkeit zu einem zumutbaren
Erwerb (§ 9 PG) sei nicht gegeben.

Es lage nach diesen Feststellungen auch keine dauernde Erwerbsunfdhigkeit (im Sinn des § 4 Abs. 7 PG) vor; der
Beschwerdefiihrer kdnne in einer Vielzahl von Tatigkeiten eingesetzt werden.

2.2. In seiner Stellungnahme vom 26. April 2000 wies der Beschwerdefiihrer darauf hin, der berufskundliche
Sachverstandige gehe vorrangig von der chefarztlichen Stellungnahme vom 8. Juli 1996 aus. Die Heranziehung
derartiger Gutachten im dienstrechtlichen Verfahren sei jedoch nach der Rechtsprechung des
Verwaltungsgerichtshofes unzuldssig bzw. rechtswidrig. Daher sei ausschlielllich das amtsarztliche Gutachten
heranzuziehen. Dieses enthalte eine wesentlich umfassendere Einschrankung seiner Einsetzbarkeit und
Leistungsfahigkeit und lasse die Frage der Unfahigkeit zu einem zumutbaren Erwerb in einem voéllig anderen Licht
erscheinen. Die auf einer nur geringen Einschrankung der Leistungsfahigkeit aufbauenden Feststellungen des
berufskundlichen Gutachters konnten keinesfalls aufrecht erhalten werden. Durch die vorhandene Hyperreagibilitat
des Bronchialsystems sei die Einsetzbarkeit fur Blro- und Kanzleiarbeiten (Innendienst) nicht uneingeschrankt
gewahrleistet. Dies vor allem deshalb, weil Luftschadstoffe, trockene Luft durch Heizung und Zigarettenrauch auch bei
Innendienstarbeiten nicht ganzlich ausgeschlossen werden kénnten. Er verweise in diesem Zusammenhang auf die
Ausfiihrungen des Amtsachverstandigen.

3. Mit dem nunmehr angefochtenen Bescheid vom 26. Juni 2000 gab die belangte Behdrde dem Antrag des
Beschwerdefiihrers vom 18. Juni 1997 auf Zurechnung von Zeiten zur ruhegenussfahigen Bundesdienstzeit gemaR § 9
Abs. 1 PG mangels Zutreffens der gesetzlichen Voraussetzungen nicht statt.

Sie begrindete dies nach Darlegung des Unterschieds zwischen der zumutbaren Erwerbsfahigkeit im Sinn des § 9
Abs. 1 PG und der Dienstunfahigkeit nach & 14 Abs. 3 BDG 1979 sowie der Darstellung der letzten dienstlichen
Verwendung des Beschwerdefiihrers als Einsatzgruppenfiihrer der mobilen Uberwachung bei der ZWA Steinpass und
der Ergebnisse der Untersuchungen des Beschwerdefilihrers in den Gutachten des praktischen Arztes Dr. L. sowie der
Arzte der PVANng, deren Einschaltung auf den Ministerratsbeschluss vom "26. Juli 1995" zurlickgehe, insbesondere der
zusammenfassenden Stellungnahme der Chefarztin und des von ihr erstellten Leistungskalkils damit, sie habe die
Schlussigkeit der medizinischen Gutachten an Hand der zugrundegelegten Tatsachen kritisch Uberpruft und einer
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sorgfaltigen Beweiswirdigung unterzogen. Die arztlichen Gutachten seien mangelfrei, ausreichend begriindet und aus
dem objektiven Befund schlissig abgeleitet. Es lagen keine allgemein gehaltenen, sondern Ubereinstimmende und
ausfuhrlich beschriebene Urteile vor, die auch die subjektiven Angaben des Beschwerdefiihrers ausreichend
berlicksichtigten. Den Arzten seien auch die vom Beschwerdefiihrer beigebrachten Befundberichte zur Verfigung
gestanden, die in der Beurteilung berucksichtigt worden seien.

Es bestehe kein Anlass, die Vollstandigkeit und Klarheit der eingeholten (medizinischen) Sachverstandigengutachten in
Zweifel zu ziehen. Die ausfuhrlich beschriebene Restarbeitsfahigkeit vermittle das Bild einer Person, deren
Erwerbsfahigkeit nur geringflgig eingeschrankt sei. Nahezu alle kdrperlichen Anforderungen fur einen Arbeitsplatz
habe der Beschwerdeflihrer zum Zeitpunkt seiner Ruhestandsversetzung unter der Voraussetzung erfillen kénnen,
dass er keiner Belastung durch Abgase, Zigarettenrauch und trockene Luft ausgesetzt werde. Nach Ausfuhrungen zur
Frage, warum die Dienstfahigkeit des Beschwerdeflihrers habe verneint werden mussen, rdumte die belangte Behdrde
ein, dass die Untersuchungen durch die PVAng nach dem Erkenntnis des Verwaltungsgerichtshofes vom
26. Februar 1997, ZI. 96/12/0242, (sofort) eingestellt worden seien. Im Beschwerdefall sei jedoch die chefarztliche
Uberbegutachtung am 8. Juli 1996, d.h. acht Monate vor dieser "Anderung" erfolgt. Sie kénne daher nicht als unzulssig
angesehen werden.

Der Beschwerdefihrer habe in seiner Stellungnahme vom 19. September 1996 das chefarztliche Gutachten abgelehnt
(wird naher ausgefuhrt). Fur die belangte Behorde seien jedoch dessen Beschreibungen ausreichend gewesen, um die
fehlende Exekutivdiensttauglichkeit bzw. Dienstfahigkeit des Beschwerdeflhrers festzustellen und ihn antragsgeman
in den Ruhestand zu versetzen. Schon damals sei von Amts wegen die Zurechnung nach § 9 Abs. 1 PG geprift und der
FLD mitgeteilt worden, dass hieflr keine Veranlassung bestehe. Da der Beschwerdeflhrer damit nicht einverstanden
gewesen sei, habe er in seinen Schreiben vom 18. Juni und 9. Dezember 1997 die bescheidmaRige Ansprache verlangt.

Auf Grund des in der Zwischenzeit am 1. September 1998 erfolgten Inkrafttretens der 1. Dienstrechts-Novelle 1998 sei
vom Bundespensionsamt der Sachverstandige fir Berufskunde Dr. W. mit der Erstellung eines einschlagigen
Gutachtens betraut worden. Dr. W. habe in seinem Gutachten festgestellt, dass medizinischerseits nur geringe
Einschrankungen in der Leistungsfahigkeit des Beschwerdefiihrers bestinden und dieser fir Buro- und
Kanzleitatigkeiten (Innendienst) uneingeschrénkt einsetzbar sei. So ware er z.B. als Sachbearbeiter, Lagerverwalter
usw. in einem Handelsbetrieb einsetzbar. Nach einer zusammenfassenden Wiedergabe der Einwendungen, die der
Beschwerdefiihrer dagegen in seiner Stellungnahme vom 26. April 2000 vorgebracht hatte, wies die belangte Behorde
darauf hin, dass sie auch dieses Gutachten einer strengen kritischen Prifung unterzogen habe. Die genannten
Verweisungsberufe seien als zumutbarer Erwerb im Sinn des & 9 Abs. 1 PG anzusehen, weil sie in ihrer sozialen
(gesellschaftlichen) Geltung der Vorbildung des Beschwerdefiihrers und der von ihm erreichten dienstrechtlichen
Stellung anndhernd gleichkdmen. Ob eine solche Beschaftigung tatsachlich vermittelt werden kdnne, sei ohne
Bedeutung. Das berufskundliche Gutachten sei schlissig und ein weiteres Indiz dafiir, dass dem Beschwerdefihrer im
Zeitpunkt seiner Ruhestandsversetzung eine Restarbeitsfahigkeit verblieben und er daher erwerbfahig gewesen sei.
Bei der abstrakten Beurteilung der ihm verbliebenen Erwerbsfahigkeit konne die Aufnahme einer (zumutbaren)
Erwerbstatigkeit auch nach den sonstigen personlichen Lebensumstanden billigerweise vom Beschwerdefihrer
erwartet werden.

Gegen diesen Bescheid richtet sich die vorliegende Beschwerde, in der Rechtswidrigkeit des Inhalts und
Rechtswidrigkeit infolge Verletzung von Verfahrensvorschriften geltend gemacht werden.

Die belangte Behorde legte die Verwaltungsakten vor, erstattete eine Gegenschrift, in der sie die kostenpflichtige
Abweisung der Beschwerde als unbegriindet beantragte.

Der Verwaltungsgerichtshof hat erwogen:
I. Rechtslage
1. Pensionsgesetz 1965 (PG)

1.1. Im Beschwerdefall ist § 9 Abs. 1 des Pensionsgesetzes 1965, BGBI. Nr. 340, in der Fassung des Art. | Z. 4 der
8. Pensionsgesetz-Novelle, BGBI. Nr. 426/1985, anzuwenden.

Die Bestimmung lautete (in dieser Fassung):

"(1) Ist der Beamte ohne sein vorsatzliches Verschulden zu einem zumutbaren Erwerb unféhig geworden, so hat ihm
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die oberste Dienstbehorde aus Anlass der Versetzung in den Ruhestand den Zeitraum, der fur die Erlangung des
Ruhegenusses im Ausmal? der Ruhegenussbemessungsgrundlage erforderlich ist, hochstens jedoch zehn Jahre, zu
seiner ruhegenussfahigen Bundesdienstzeit zuzurechnen."

1.2. Nach 8 36 Abs. 1 Satz 3 PG idF der am 1. September 1998 in Kraft getretenen 1. Dienstrechts-Novelle 1998, BGBI. |
Nr. 123, sind bei der Zurechnung von Zeitrdumen gemald § 9 vom Bundespensionsamt - ausgenommen fur die der
Post und Telekom Austria Aktiengesellschaft zugewiesenen Beamten - Befund und Gutachten zu erstatten, soweit die
Beurteilung eines Rechtsbegriffes von der Beurteilung von Fragen abhangt, die in das Gebiet arztlichen oder
berufskundlichen Fachwissens fallt.

1.3. Festzuhalten ist, dass die Neufassung des§ 9 PG durch das Pensionsreformgesetz 2001, BGBI. | Nr. 86, den
Beschwerdefihrer auch im Fall der Aufhebung des angefochtenen Bescheides nicht betrafe, weil er zum Personenkreis
nach der Ubergangsbestimmung des § 62j Abs. 2 leg. cit. (in der genannten Fassung) gehort, fir die unter anderem
auch die Anwendung des 8 9 in der am 30. September 2000 geltenden Fassung angeordnet wird.

2. Beamten-Dienstrechtsgesetz 1979 (BDG 1979)

§ 14 BDG 1979 (Abs. 1 in der FassungBGBI. Nr. 820/1995, Abs. 3 Stammfassung, BGBI. Nr. 333, und Abs. 4 in der am
1. September 1998 in Kraft getretenen Fassung der 1. Dienstrechts-Novelle 1998) lautet auszugsweise:

"(1) Der Beamte ist von Amts wegen oder auf seinen Antrag in den Ruhestand zu versetzen, wenn er dauernd
dienstunfahig ist.

(2) ...

(3) Der Beamte ist dienstunfahig, wenn er infolge seiner korperlichen oder geistigen Verfassung seine dienstlichen
Aufgaben nicht erfillen und ihm im Wirkungsbereich seiner Dienstbehdérde kein mindestens gleichwertiger
Arbeitsplatz zugewiesen werden kann, dessen Aufgaben er nach seiner kérperlichen und geistigen Verfassung zu
erfillen imstande ist und der ihm mit Rucksicht auf seine personlichen, familidren und sozialen Verhaltnisse

billigerweise zugemutet werden kann.

(4) Soweit die Beurteilung eines Rechtsbegriffes im Abs. 1 oder 3 von der Beantwortung von Fragen abhangt, die in das
Gebiet arztlichen oder berufskundlichen Fachwissens fallen, ist vom Bundespensionsamt - ausgenommen fir die der
Post- und Telekom Austria Aktiengesellschaft zugewiesenen Beamten - Befund und Gutachten zu erstatten."

2.2. Im Zeitpunkt der Ruhestandsversetzung des Beschwerdefuhrers gab es keine im Gesetzesrang stehende, dem § 14
Abs. 4 BDG 1979 vergleichbare Regelung. Jedoch war in einem Ministerratsbeschluss vom 1. August 1995 vorgesehen,
dass die Dienstbehtérden im Ruhestandsversetzungsverfahren von Bundesbeamten wegen derer dauernden
Dienstunfahigkeit (anstelle der bis dahin im Rahmen des AVG freien Entscheidung, wen sie als Sachverstandigen
beiziehen wollte) ein arztliches Gutachten bei der PVAng einzuholen hatten. Diese Vorgangsweise wurde vom
Verwaltungsgerichtshof in seinem Erkenntnis vom 26. Februar 1997, ZI. 96/12/0242 = Slg. NF Nr. 14.625/A, als nicht mit
dem Gesetz in Einklang stehend angesehen, was nach Zustellung dieses Erkenntnisses zur Einstellung dieses Praxis

und in der Folge zu der unter 2.1. dargestellten Anderung der Rechtslage fiihrte.

Anzumerken ist, dass der Verfassungsgerichtshof mit Erkenntnis vom 15. Dezember 1999, V 57/99 = VfSlg. 15.694,
feststellte, dass das Rundschreiben des BKA vom 11. September 1995, ZI. 920.075/7-11/A/6/95, betreffend die
Ubertragung der Dienstunfihigkeitsuntersuchung von Bundesbeamten an die Pensionsversicherungsanstalt,
gesetzwidrig war. Der Verfassungsgerichtshof hatte diese zur Durchfihrung des Ministerratsbeschlusses vom
1. August 1995 ergangene Regelung auf Grund ihres Inhaltes als Rechtsverordnung qualifiziert, die mangels ihrer

erforderlichen Kundmachung im Bundesgesetzblatt gesetzwidrig war.
Il. Beschwerdeausfihrungen und Erwagungen

1. Der Beschwerdefiihrer erachtet sich in seinem Recht auf Zurechnung von Jahren nach 8 9 Abs. 1 PG - und somit
auch in seinem Recht auf héhere Ruhestandsbeziige nach den sonstigen Bestimmungen dieses Gesetzes - durch
unrichtige Anwendung dieser Norm sowie der Vorschriften Uber die Sachverhaltsermittlung, das Parteiengehor und
die Bescheidbegrindung (88 1, 8 DVG; 88 37, 39 und 60 AVG) verletzt.

2.1. Unter dem Gesichtspunkt einer Rechtswidrigkeit des Inhalts bzw. einer Rechtswidrigkeit infolge Verletzung von

Verfahrensvorschriften bringt er im Wesentlichen vor, die im Ruhestandsversetzungsverfahren eingeholten
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medizinischen Gutachten, die auch im Zurechnungsverfahren verwertet worden seien, seien mangelhaft. Der im
Zurechnungsverfahren eingeschaltete Sachverstandige fur Berufskunde, der offensichtlich kein Arzt sei, habe zwar als
Grundlage seiner Beurteilung mehrere medizinische Gutachten (darunter auch das des Amtsachverstandigen vom
14. Méarz 1996) erwahnt, zitiere jedoch ausschlieBlich aus der chefarztlichen Stellungnahme im Rahmen der von der
PVAng durchgefihrten Begutachtung. Warum er das getan und die Ubrigen Ergebnisse ignoriert habe, sei seinen
Ausfihrungen nicht zu entnehmen. Bei der bloBen Zugrundelegung der Gutachten der PVAng hatte es gar keines
berufskundlichen Gutachtens bedurft, sei er doch von dieser Institution (was bei ihr haufig vorkomme), "als gesund
begutachtet" worden. Er habe in seiner Stellungnahme zum berufskundlichen Gutachten nochmals seinen Standpunkt
zu seiner mangelnden Einsatzfahigkeit flr Blro- und Kanzleiarbeiten vorgebracht und auch geltend gemacht, dass im
Hinblick auf die Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes zur Einschaltung der PVAng im medizinischen
Begutachtungsverfahren auf das "amtsarztliche Sachverstandigengutachten" vom 14. Marz 1996 zurlckzugreifen sei,
das von wesentlich weitergehenden Einschrankungen seiner Einsetzbarkeit ausgegangen sei. Davon ausgehend ware
es zumindest Aufgabe der belangten Behdérde gewesen, den berufskundlichen Sachverstéandigen zu beauftragen, auf
dem Boden des Gutachtens vom 14. Marz 1996 die Berufsausibungsmoglichkeiten des Beschwerdefiihrers zu
beurteilen. Es wdare weiters unvermeidlich gewesen, naher - sei es auch durch raumklimatische bzw. weitere
medizinische Gutachten - abzukléren, welcher Reinheits- und Frischegrad der Luft fir sein Wohlbefinden und die
Aufrechterhaltung seines Leistungsvermdgens fur seine berufliche Tatigkeit erforderlich sei und inwieweit diesen
Erfordernissen in der Wirklichkeit entsprochen werde. Weiters hatten dabei auch seine beiden seinerzeitigen
(kritischen) Stellungnahmen zu den (zwei) eingeholten medizinischen Gutachten bericksichtigt werden mussen (in der
ersten Stellungnahme: keine ausreichende Wiedergabe der gesundheitlichen Beeintrachtigungen;

Atemnot auch beim Sitzen zu Hause; aufwendige Behandlung; keine Ausschaltbarkeit der fir ihn schadlichen Einflisse

in Bdroraumen;

in der zweiten Stellungnahme: zeitverzégerte Asthmaanfdlle, denen mit einer intensiven mehrtagigen inhalativen
Therapie begegnet werden musse; Mangel in der Lungenfunktionsuntersuchung durch den Arzt der PVAng). Da dies
alles nicht geschehen sei, sei eine "krasse Verharmlosung" seines wirklich gegebenen Gesundheitszustandes zur
Entscheidungsgrundlage erhoben worden. Insbesondere sei die Asthma-Komponente seiner Erkrankung ganzlich
auBer Betracht gelassen worden. Zwar sei das Verfahren betreffend deren Anerkennung als Berufskrankheit negativ
ausgegangen; dieses Verfahren habe aber eindeutig ergeben, dass er an Asthma bronchialis leide, und nicht - wie die
PVAng-Arzte gemeint hatten -

an einer bloRR geringflgigen Bronchitis, die medikamentds leicht zu behandeln sei und praktisch keinerlei
Einschréankungen seines Leistungsvermdgens bewirkten. Ware auf einer tauglichen medizinischen Grundlage eine
berufskundliche Begutachtung durchgefiihrt worden, ware die belangte Behdrde zum Ergebnis gekommen, dass er an
Asthma bronchialis leide, das seine Erwerbsunfihigkeit herbeigefiihrt habe. Im Ubrigen scheide der vom
berufskundlichen Sachverstandigen angeflhrte Verweisungsberuf eines Lagerverwalters von vornherein als untauglich
aus, musse es doch als notorisch angesehen werden, dass dieser immer wieder auch das Lager aufsuchen muisse und
daher jede Lagerverwaltung mindestens mit Staub und haufig noch mit anderen Luftschadstoffen verbunden sei.
Damit musse der Beschwerdeflhrer bei Ausibung dieser Tatigkeit laufend eine unmittelbare Gesundheitsgefahrdung
bzw. eine Gesamtverschlechterung seines Gesundheitszustandes in Kauf nehmen (was unzumutbar sei). Die
Bezeichnung "Sachbearbeiter" bei einem Verweisungsberuf, sei vollig nichtssagend; vor allem lasse sich nicht
beurteilen, welches berufliche und sachliche Niveau damit verbunden sei.

2.2. Dem ist Folgendes zu erwidern:

Der Verwaltungsgerichtshof vertritt in standiger Rechtsprechung zu8& 9 Abs. 1 PG (in der im Beschwerdefall
anzuwendenden Fassung), dass die Behorde die in einem Verfahren nach der genannten Gesetzesstelle entscheidende
Rechtsfrage, ob der Beamte noch zu einem zumutbaren Erwerb fahig ist, nach den Verhaltnissen im Zeitpunkt der
Versetzung in den Ruhestand zu I6sen hat (vgl. dazu z.B. das hg. Erkenntnis vom 16. November 1994, ZI. 94/12/0162,
sowie vom 24. November 1997, ZI. 96/12/0076, mwN).

Zu beachten ist allerdings, dass im Allgemeinen fir das anzuwendende Verfahrensrecht (sowie die Zustandigkeit) die
Rechtslage im Zeitpunkt der Erlassung des Bescheides mafgebend ist (vgl. dazu das hg. Erkenntnis vom
19. Februar 1993, ZI. 92/09/0106).
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Dies ist im Beschwerdefall von Bedeutung. Die 1. Dienstrechts-Novelle 1998 hat namlich mit Wirkung vom
1. September 1998 u.a. durch 8 36 Abs. 1 Satz 3 PG eine (von§ 52 AVG abweichende) verfahrensrechtliche
Sonderbestimmung eingefiuhrt, wonach im Zurechnungsverfahren das Bundespensionsamt (BPA) als medizinischer
und berufskundlicher Sachverstandiger von der (obersten) Dienstbehérde beizuziehen ist (vgl. dazu die Erlauterungen
zur Regierungsvorlage zu Art. lll Z. 16 dieser Novelle, 1258 Blg,

20. GP, Seite 65, unter Hinweis auf die Erlduterungen zu8 14 Abs. 4 BDG 1979 in der vorgeschlagenen Fassung). Da die
1. Dienstrechts-Novelle 1998 diesbeziiglich keine Ubergangsbestimmungen enthélt, ist § 36 Abs. 1 Satz 3 PG auf die
zum Zeitpunkt seines Inkrafttretens anhangigen Zurechnungsverfahren anzuwenden. Dies trifft auf das mit dem
angefochtenen Bescheid abgeschlossene Verfahren zu. Die belangte Behorde hatte daher das BPA nicht blof3 als

berufskundlichen, sondern auch als medizinischen Sachverstandigen beiziehen mussen.

Fir eine einschrankende Auslegung, dass 8 36 Abs. 1 Satz 3 PG nur in jenen Zurechnungsverfahren anzuwenden sei,
bei denen auch im Ruhestandsversetzungsverfahren dieselbe (gleichfalls durch die 1. Dienstrechts-Novelle 1998
geschaffene) verfahrensrechtliche Sonderbestimmung nach§ 14 Abs. 4 BDG 1979 anzuwenden ist (was im
Beschwerdefall nicht zutrifft), findet sich kein Anhaltspunkt. Es liegt auch kein Widerspruch zur standigen
Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes vor, wonach es trotz unterschiedlicher Inhalte der Begriffe
"Dienstunfahigkeit" (nach 8 14 Abs. 3 BDG 1979) und "Unfahigkeit zu einem zumutbaren Erwerb" (im Sinn des8 9
Abs. 1 PG) nicht ausgeschlossen ist, dass medizinische Gutachten, die im Ruhestandsversetzungsverfahren erstattet
wurden, auch im Zurechnungsverfahren nach§ 9 Abs. 1 PG zu berlcksichtigen sind, und die dort festgestellten
Leidenszustande (sofern sie medizinisch fundiert sind) in die Uberlegungen mit einzubeziehen sind (vgl. dazu z. B. die
hg. Erkenntnisse vom 16. November 1994, Z|.94/12/0162 und ZI.91/12/0025). Die (bloBe) Berucksichtigung von
(medizinischen) Gutachten aus dem Ruhestandsversetzungsverfahren schliel3t namlich nicht die Beiziehung von
(medizinischen) Sachverstandigen im Zurechnungsverfahren schlechthin aus. Die Beiziehung des BPA dient bei der im
Beschwerdefall gegebenen Konstellation (Ruhestandsversetzungsbescheid vom 5. Dezember 1996; Abschluss des
Zurechnungsverfahrens durch den angefochtenen Bescheid vom 26. Juni 2000) jedenfalls der Sicherstellung
einheitlicher medizinischer MaRstabe bei der Beurteilung der Erwerbsunfahigkeit (im Sinn des § 9 Abs. 1 PG).

Bei der im Beschwerdefall gebotenen Einschaltung des BPA hat diese Einrichtung (haben die von ihm betrauten
Fachkundigen) aber alles heranzuziehen, was als Beweismittel fir das Zurechnungsverfahren in Betracht kommt
(vgl.§8 46 AVG). Dazu gehéren aber auch AuRerungen der PVAng (von deren Arzten) aus dem
Ruhestandsversetzungsverfahren, die auf ihren inneren Wahrheitsgehalt (allenfalls auch in Auseinandersetzung mit
Einwendungen der Partei) zu priifen sind. Letztlich ist die AuBerung des BPA (der von ihr betrauten Fachkundigen)
- einschlieRlich der von ihm (ihnen) von dritter Seite ibernommenen AuRerungen - ein Sachverstandigengutachten
dieser Einrichtung im Sinn des § 52 AVG, das an den im Gesetz vorgegebenen Mal3staben zu priifen ist. Vor diesem
Hintergrund kommt aber dem Einwand des Beschwerdefiihrers, wegen der (verfahrensrechtlichen) Unzulassigkeit der
Betrauung der PVAng mit der Erstellung arztlicher Gutachten im Ruhestandsversetzungsverfahren hatte die belangte
Behorde im Zurechnungsverfahren nach 8 9 Abs. 1 PG auf das erste im Ruhestandsversetzungsverfahren von Dr. L.
(vom Gesundheitsamt der BH X.) erstellte Gutachten zurlckgreifen missen (das dem berufskundlichen
Sachverstandigen als Ausgangspunkt seines Gutachtens hatte dienen mussen), keine entscheidende Bedeutung zu.

Abgesehen von der Unterlassung der im Beschwerdefall gebotenen Beiziehung des BPA (auch) als medizinischer
Sachverstandiger im Zurechnungsverfahren hat sich die belangte Behdrde aber auch - worauf der Beschwerdefihrer
zutreffend hingewiesen hat - auf ergénzungsbediirftige medizinische Gutachten (AuRerungen) gestiitzt. Sowohl in
seiner ersten als auch in seiner zweiten im Rahmen des Parteiengehdrs erstatteten Stellungnahme (vom 4. Mai und
vom 19. September 1996) hat der Beschwerdeflhrer unter ausfihrlicher Darstellung der Entwicklungsgeschichte
seines Leidens seinen (unmittelbar vor der Ruhestandsversetzung bestehenden) aktuellen Gesundheitszustand
dargestellt sowie jene Umstande angefihrt, die seiner Meinung nach zu dessen Verschlechterung fiihren. Wahrend
das (erste) Gutachten Dris. L. diese Umstande beim Leistungskalkil jedenfalls ansatzweise bertcksichtigt, l1asst die
chefarztliche Stellungnahme der PVAng, auf die sich der berufskundliche Gutachter und im Ergebnis auch die belangte
Behorde primar stlitzte, jede Auseinandersetzung damit vermissen. Soweit dies auf eine gednderte medizinische
Beurteilung des Gesundheitszustands des Beschwerdefiihrers im Zeitpunkt seiner Untersuchung durch Arzte der
PVAng zuriickgehen sollte, erfolgte keine Auseinandersetzung mit den die Ergebnisse der Lungenfunktionsprifung in
Frage stellenden Einwendungen (insbesondere der Auswirkung der Einnahme eines Medikaments vor der
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Untersuchung, worauf der untersuchende Arzt der PVAng nach den Angaben des Beschwerdefihrers aufmerksam
gemacht worden sei, aber auch damit, ob die Behauptung, Beschwerden wirden "zeitverzégert" auftreten”, fur die Art
seiner Erkrankung typisch ist), die - falls sie zutreffen - nicht von vornherein als unbeachtlich abgetan werden kénnen.
Dies gilt auch fur sein Vorbringen, welche Situationen seine Beschwerden auslésen und wie er akute Anfalle (Inhalation
und Spaziergang als Frischlufttherapie) bekampft. Dabei wurde weder gepruft, ob die von ihm angefihrten Umstande
auf Grund seines Gesundheitszustandes geeignet sind, die von ihm beschriebenen Leiden auszuldsen, mit welcher
Haufigkeit solche Ereignisse (im Zeitpunkt der Ruhestandsversetzung) auftreten, ob die vom Beschwerdefuhrer
praktizierte Art der Behandlung medizinisch indiziert ist oder es dazu zumutbare Alternativen (etwa durch Einnahme
bestimmter, ndher bezeichneter Medikamente) gibt und - sollte die vom Beschwerdefiihrer gewahlte Form der
Behandlung (aus medizinischer Sicht) zielfihrend und geboten sein -

mit welchem Zeitaufwand sie typischerweise verbunden ist. Die Antwort auf diese aus medizinischer Sicht
abzuklarenden Fragen konnte fiir die Beurteilung, ob die Einsatzfahigkeit des Beschwerdeflihrers im Hinblick auf die
Ublichen Erfordernisse der Arbeitswelt (z.B. Einhaltung der Arbeitszeit, Fahigkeit zur Selbstorganisation) gegeben ist
(vgl. zu diesem Erfordernis z. B. das hg. Erkenntnis vom 24. September 1997, ZI. 96/12/0353), erheblich sein.

Erst auf der Grundlage einer hinreichenden medizinischen Beurteilung seines Gesundheitszustandes, der moglichen
"Schadens"faktoren, die zu einer Verschlechterung desselben fihren kdnnen und zumutbarer
"Ausgleichsmalinahmen" (wie einer bestimmten medikamentdsen Behandlung) kann aus berufskundlicher Sicht
verlasslich beurteilt werden, ob und bejahendenfalls welche zumutbare Verweisungsberufe fir den Beschwerdefihrer
in Frage kommen. Da dies derzeit nicht der Fall ist, war auf die vom Beschwerdeflihrer erhobenen Einwendungen
gegen das berufskundliche Gutachten nicht weiter einzugehen.

3. Aus den oben angefiihrten Griinden war der angefochtene Bescheid wegen Rechtswidrigkeit infolge Verletzung von
Verfahrensvorschriften gemal § 42 Abs. 2 Z. 3 lit b und ¢ VwGG aufzuheben.

Zur Klarstellung weist der Verwaltungsgerichtshof darauf hin, dass die belangte Behérde - ungeachtet des Umstandes,
dass in der Ubergangsbestimmung des § 62j Abs. 2 PG idF des Pensionsreformgesetzes 2001 die Anwendbarkeit des
§ 36 Abs. 1 Satz 3 PG in der am 30. September 2000 geltenden Fassung nicht ausdricklich angefihrt ist - im
fortgesetzten Verfahren das BPA auch als medizinischer Sachverstandiger beizuziehen haben wird. Nach Auffassung
des Verwaltungsgerichtshofes umfasst namlich die Anordnung der Weitergeltung der (materiellrechtlichen)
Bestimmung des § 9 in §8 62j Abs. 2 fiir den dort genannten Personenkreis, zu dem der Beschwerdefuhrer gehort, auch
die sich auf dieses Verfahren beziehende verfahrensrechtliche Sondernorm des § 36 Abs. 1 Satz 3 PG, zumal die
verfahrensrechtlich korrespondierende Norm des & 14 Abs. 4 BDG 1979 firr das Ruhestandsversetzungsverfahren nach
wie vor gilt.

4. Der Kostenzuspruch grindet sich auf die 88 47, 48 Abs. 1 Z. 1 und 2 und § 49 VWGG in Verbindung mit der gemaR
ihrem 8§ 3 Abs. 2 anzuwendenden Verwaltungsgerichtshof-Aufwandersatzverordnung 2001, BGBI. Il Nr. 501. Fir die
vom Beschwerdeflhrer in der Héhe von S 2.500,-- entrichtete Gebihr nach § 24 Abs. 3 VWGG war ein Betrag von
EUR 181,68 zuzusprechen.

Wien, am 13. September 2002
Schlagworte
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Quelle: Verwaltungsgerichtshof VWGH, http://www.vwgh.gv.at
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