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IM NAMEN DER REPUBLIK!

Das Bundesverwaltungsgericht hat durch den Richter Mag. Dr. NIEDERWIMMER als Vorsitzenden und den Richter Mag.
Dr. STEININGER und den fachkundigen Laienrichter Mag. SOMMERHUBER als Beisitzer Gber die Beschwerde von XXXX,
geb. XXXX, gegen den Behindertenpass des Sozialministeriumservice, Landesstelle XXXX , vom 01.12.2017, OB: XXXX,
in nichtoffentlicher Sitzung zu Recht erkannt:

A)

Der Beschwerde wird gemal3 § 28 Abs. 1 Verwaltungsgerichtsverfahrensgesetz (VwGVG), BGBI. | Nr. 33/2013 idgF iVm §
1 Abs. 2, 840 Abs. 1, 841 Abs. 1 und 2, § 42 Abs 1 und 2, 8 43 Abs 1, 8 45 Abs. 1 bis 3, § 54 Abs 12, § 55 Abs 4, 8 55 Abs.
5 Bundesbehindertengesetz (BBG), BGBI. Nr. 283/1990 idgF stattgegeben und festgestellt, dass der Gesamtgrad der
Behinderung 60 v.H. betragt.

B)

Die Revision ist gemal Art. 133 Abs. 4 Bundes-Verfassungsgesetz (B-VG),BGBI. Nr. 1/1930 idgF, nicht zulassig.
Text

ENTSCHEIDUNGSGRUNDE:

I. Verfahrensgang:

27.09.2017 - Antrag der beschwerdefiihrenden Partei (bP) beim Sozialministeriumservice, Landesstelle XXXX (belangte
Behorde bzw. bB) auf Ausstellung eines Behindertenpasses

21.11.2017 - Erstellung eines allgemeinmedizinischen Sachverstandigengutachtens, Gesamtgrad der Behinderung 30
V.H.


file:///
https://www.ris.bka.gv.at/eli/bgbl/I/2013/33
https://www.ris.bka.gv.at/Dokumente/BgblPdf/1990_283_0/1990_283_0.pdf
https://www.ris.bka.gv.at/BgblAltDokument.wxe?Abfrage=BgblAlt&Bgblnummer=1/1930

01.12.2017 - Bescheid der bB, Abweisung des Antrages der bP

02.01.2018 - Beschwerde der bP

12.04.2018 - Erstellung eines psychiatrischen Sachverstandigengutachtens, GdB 50 v.H.
07.05.2018 - Erstellung eines allgemeinmedizinischen Sachverstandigengutachtens, GdB 40 v.H.
30.05.2018 - Gesamtbeurteilung, Gesamtgrad der Behinderung 60 v.H., Dauerzustand
13.06.2018 - Beschwerdevorlage am Bundesverwaltungsgericht

28.08.2018 - Verstandigung der bP vom Ergebnis der Beweisaufnahme / keine Stellungnahme
Il. Das Bundesverwaltungsgericht hat erwogen:

1.0. Feststellungen (Sachverhalt):

Die bP ist dsterreichische Staatsangehdrige und an der im Akt ersichtlichen XXXX Adresse wohnhaft. Zuletzt wurde mit
Bescheid vom 13.03.2013 der Antrag auf Ausstellung eines Behindertenpasses mit einem Grad der Behinderung von
30 v.H. abgewiesen.

Am 27.09.2017 stellte die bP erneut einen Antrag auf Ausstellung eines Behindertenpasses.

Das daraufhin im Auftrag der bB am 21.11.2017 nach der Einschatzungsverordnung,BGBI. Il Nr. 261/2010, erstellte
Gutachten eines Allgemeinmediziners stellte fur folgende Funktionseinschrankungen im Ergebnis der durchgefuhrten
Begutachtung einen Gesamtgrad der Behinderung von 30 v.H. fest:

"1 Hororgan, Schwerhdrigkeit

seit 17 Jahren Horgerate, bei mittel- bis hohergradiger Schwerhdorigkeit rechts und mittelgradig links laut Audiometrie
2017

Pos. Nr. 12.02.01 GdB 30%
2 depressive Verstimmung

laut Psychiater Erschopfungssyndrom nach Tod des Sohnes, jetzt wieder etwas stabiler, fallweise innere Unruhe, vor
allem Schlafstérung, kein wesentlicher sozialer Rickzug

Pos. Nr. 03.06.01 GdB 20%
3 Reflux, fallweise Gastritis
wie im Vorgutachten

Pos. Nr. 07.03.05 GdB 10%
4 Gelenksbeschwerden

leichte Beschwerden rechte Finger inkl. Daumen, derzeit keine Beschwerden Knie bzw. SteiBbein, keine Beschwerden
Wirbelsaule

Pos. Nr. 02.02.01 GdB 10%"
Mit Bescheid der bB vom 01.12.2017 wurde der Antrag der bP abgewiesen.

Aufgrund der dagegen am 02.01.2018 erhobenen Beschwerde, worin die bP anflihrte, dass ihre Arbeitsunfahigkeit
soweit herabgesunken sei, dass eine Auslbung einer Tatigkeit nicht mehr méglich und daher der Gesamtgrad der
Behinderung hoher als 30% anzusetzen sei, sowie der erfolgten Vorlage von Unterlagen durch die bP
(Feststellungsbescheid der PVA vom 28.11.2017 Uber die voribergehende Berufsunfahigkeit von mind. 6 Monaten,
psychiatrischer Kurzbefund vom 31.01.2018, Befund Gastroskopie und Coloskopie vom 15.01.2018) wurden im Auftrag
der bB

1. am 12.04.2018 ein psychiatrisches sowie 2. am 07.05.2018 ein allgemeinmedizinisches Sachverstandigengutachten
erstellt.

Diese weisen im Wesentlichen nachfolgenden relevanten Inhalt auf:

1.


https://www.ris.bka.gv.at/eli/bgbl/II/2010/261

"Anamnese:

Die Klientin war schon vor etwa 20 Jahren bei Dr. XXXX in psychiatrischer Behandlung wegen Schlafstérungen,
Stimmungsschwankungen und Affektlabilitat. Sie wurde damals mit Gladem und Trittico behandelt. In den letzten
Jahren war sie nun sehr belastet durch eine Kopftumorerkrankung ihres Sohnes, welcher nun im Marz 2017 im Alter
von 29 Jahren daran verstorben ist. Die Klientin war 2015 und 2017 zur psychiatrischen Rehabilitation in XXXX .

Derzeitige Beschwerden:

Die Klientin hat verschiedene Schmerzen - sowohl im Bereich der rechten Hufte bei bekannter Bursitis, im Bereich der
LWS sowie im rechten Bein bis zum Knie hin ausstrahlend - dadurch ausgepragte Schlafstérungen in der Nacht. Die
Stimmung ist weiterhin depressiv gefarbt, der Antrieb vermindert. Es besteht ein Morgenpessimum, sie braucht bis
Mittag um aktiver werden zu kénnen. Die korperliche Belastbarkeit ist deutlich reduziert. Sie braucht viele Pausen im
Haushalt. Sie ist nun seit Marz 2017 in |-Pension.

Behandlung(en) / Medikamente / Hilfsmittel:

Facharztliche Kontrollen bei Frau Dr. XXXX .

Medikamente:

Duloxetin 60 mg 2-0-0-0 Trittico ret. 150 mg 0-0-0-1 1/3 Pregabalin 100 mg 0-0-0-1 Atarax 25 mg bei Bedarf
Sozialanamnese:

Volksschule, Hauptschule, Lehre Hauswirtschaft, I-Pension seit Marz 2017, der Mann ist bei der Firma XXXX als
technischer Angestellter beschaftigt, eine 29-jahrige Tochter.

Zusammenfassung relevanter Befunde (inkl. Datumsangabe):
Facharztlicher Bericht Frau Dr. XXXX vom 13.04.2017:
Diagnose:

Erschopfungssyndrom

Untersuchungsbefund:

Status Psychicus:

Bewusstsein klar, orientiert, Antrieb vermindert, Affizierbarkeit im positiven Skalenbereich eingeschrankt, Affekte flach,
affektlabil, Stimmung depressiv, Duktus kohdrent, keine wahnhaften Denkinhalte, keine Halluzinationen, keine
Suizidgedanken, Appetit adaquat, ausgepragte Ein- und Durchschlafstérungen.

Ergebnis der durchgefihrten Begutachtung:

Bezeichnung der korperlichen, geistigen oder sinnesbedingten Funktionseinschrankungen, welche voraussichtlich
langer als sechs

Monate andauern werden:

Begrindung der Positionsnummer und des Rahmensatzes: 1 Rezidivierend depressive Stérung - mittelgradig;
chronisches Schmerzsyndrom

Bei der Klientin sind wiederkehrend depressive Phasen schon seit mehr als 20 Jahren bekannt - zuletzt nun deutliche
reaktive Komponente durch die Tumorerkrankung und den Tod des Sohnes.

Sie war 2x zur psychiatrischen Rehabilitation in XXXX , ist facharztlich in Kontrolle und antidepressiv entsprechend
eingestellt.

Nur mafiige Teilremission der Symptomatik bisher. Pos.Nr. 03.06.02 GdB 50%
Gesamtgrad der Behinderung 50 v. H.
Begrundung fur den Gesamtgrad der Behinderung:

Der Gesamtgrad der Behinderung wird durch die Nr. 1 mit 50% festgelegt.



Stellungnahme zu gesundheitlichen Anderungen im Vergleich zum Vorgutachten:
Frau Dr. XXXX vom 01.02.2012:

Depressive Verstimmungszustande mit Schlafstorungen wurden damals diagnostiziert - nun Erhéhung der
Einschatzung dbzgl. aufgrund des Gesamtverlaufs der Erkrankung und der Schwere der nun aktuell vorliegenden

Symptomatik.

[X] Nachuntersuchung 04/2021 - unter fortlaufender Therapie und je nach Verlauf der Trauerreaktion eine Anderung

der psychischen Befindlichkeit eintreten kann."

2.

"Anamnese:

2005 Cholezystektomie.

Seit Jahren Schwerhorigkeit, rechts mehr als links.

Degenerative Veranderungen der Wirbelsdule, 2013 Deckplattenimpression BWK 7. Deckplatteneinbruch auch im HWS-
Bereich.

2017 Bursitis trochanterica.

2012 Polyarthrose im Bereich beider Hiuften, rechtem Kniegelenk, Zehen und Fingergelenke.
04/2017 rezidivierende depressive Storung und Erschopfungssyndrom.

Derzeitige Beschwerden:

Schlafstérungen, Kreuzschmerzen, Huaft- und Kniegelenksschmerzen, verstarkt bei Belastung und beim Treppen
steigen. Sie sei seit Marz 2018 in der Berufsunfahigkeitspension wegen dem Erschépfungssyndrom und
Schlafstérungen.

Behandlung(en) / Medikamente / Hilfsmittel:

Duloxetin, Trittico Pregabalin, Atarax Femoston, Oleovit D3 Colofac

Zusammenfassung relevanter Befunde (inkl. Datumsangabe):

Audiogramm vom 19.09.2017:

(Mittelgradig bis hohergradige Schwerhorigkeit rechts und mittelgradige Schwerhérigkeit links)
Orthopadische Begutachtung vom 01.09.2017:

(Bekannte rez. Bursitis trochanterica bds., Metatarsalgie 2 - 3 bds., Einlagenversorgung)
Gutachten Bundessozialamt vom 20.11.2017:

(Schwerhorigkeit, Depressio, Reflux, Gelenksbeschwerden, Gesamtgrad der Behinderung: 30 %)
FA f. Orthopadie, Befundbericht vom 05.09.2017:

(Lumbalgie bei Discopathie und Spondylarthrose, Trochanterbursitis bds.)

FA f. Innere Medizin und Rheumatologie, arztlicher Befundbericht vom 21.04.2012:

(Deg. WS-Veranderungen, beginnende Coxarthrose bds., beginnende Finger- und Zehenpolyarthrose, anamnestisch
CTS bds., rez. Blahungen)

Untersuchungsbefund:



Allgemeinzustand:

Normal

Ernahrungszustand:

Zufriedenstellend

Grofe: 162,00 cm Gewicht: 71,00 kg Blutdruck: 160/120
Klinischer Status - Fachstatus:

CAPUT u. COLLUM:

Augen seitengleich, reagieren prompt auf Licht und Konvergenz, keine Doppelbilder, kein Nystagmus, Sehvermogen
mit Brille korrigiert; Horvermogen beidseits reduziert, rechts mehr als links, Horgerat beidseits seit 15 Jahren, ohne
Horgerate kann sie sich nicht unterhalten Mit Horgerate ist die Verstandigung moglich, jedoch auch zum Teil
erschwert, keine Sprachstérung.

THORAX:

Symmetrisch, beidseits beatmet.

COR:

Herzgrof3e normal, Herztone leise, Herzaktion rhythmisch, unauffallig.
PULMO:

Vesiculares Atmen, sonorer Klopfschall, keine Rasselgerausche.
ABDOMEN:

Bauchdecke weich, keine Druckschmerzen, Zustand nach Cholezytektomie, keine Resistenzen tastbar, Nierenlager
beidseits frei.

WIRBELSAULE

Leichte Fehlhaltung der Wirbelsaule, keine Druckschmerzen, keine wesentliche Bewegungseinschrankung. FBA: 20 cm,
Lasegue beidseits negativ, die Beweglichkeit endlagig eingeschrankt.

HWS: Auch hier Fehlhaltung, Dorsalflexion und Seitenneigen leicht eingeschrankt, schmerzhaft. Kinn-jugulumabstand:
3cm

Obere Extremitaten:
Schultermuskulatur normal, Nacken- und Kreuzgriff wird beidseits durchgefihrt.

Die Beweglichkeit in der Schulter-, Ellenbogen- und Handgelenken endlagig eingeschrankt, Faustschluss seitengleich
durchflihrbar, keine neurologischen Ausfalle.

Untere Extremitaten:

Zustand nach Bursitis trochanterica beidseits mit Bewegungseinschrankung und Schmerzen rechts, freie Beweglichkeit
links.

Kniegelenke: AuRerlich miRige Synovitis beidseits, Bander fest, kein Erguss, keine Bewegungseinschrankung.
Sprunggelenke: Etwas verdickt, die Beweglichkeit leicht eingeschrankt.

Varikositas Grad 1 - 2, keine Odeme, keine Stauungszeichen.

Senkspreizful beidseits, mit Schuheinlage versorgt.

Gesamtmobilitat - Gangbild:

Der Gang ist normalschrittig, kein Hinken, keine Hilfsmittel, Zehen- und Fersengang wird beidseits durchgefihrt.
Status Psychicus:

Bewusstseinsklar, orientiert, stimmungsmalfiig depressiv, Antrieb vermindert, Uber Schlafstérungen wird berichtet, seit
Jahren in Behandlung



Ergebnis der durchgefihrten Begutachtung:

Bezeichnung der korperlichen, geistigen oder sinnesbedingten Funktions-einschrankungen, welche voraussichtlich
langer als sechs

Monate andauern werden:
Begrindung der Positionsnummer und des Rahmensatzes: 1 Schwerhdrigkeit, rechts mehr als links

Mittelgradige bis hochgradige Schwerhdrigkeit rechts und mittelgradige Schwerhdrigkeit links, mit Horgeraten ist die
Verstandigung moglich, jedoch auch etwas erschwert. Ohne

Horgerate ist die Verstandigung, laut Anamnese, nicht moglich Pos.Nr. 12.02.01 GdB 40%
2 Gelenksbeschwerden, Polyarthralgie

Leichte Finger- und Zehenpolyarthrose, leichte Huftgelenksschmerzen bei Bursitis trochanterica links, beginnende
Sprunggelenksarthrose und Senkspreizful3 beidseits werden hier bertcksichtigt Pos.Nr. 02.02.01 GdB 20%

3 Degenerative Veranderungen der Wirbelsaule

Deckplatteneinbriiche in mehreren Abschnitten mit chronischen Lumbalgien und Cervicobrachialgien, derzeit keine
starkere funktionelle Beeintrachtigung Pos.Nr. 02.01.01 GdB 20%

4 Refluxkrankheit

Leichte Beschwerden bei gutem Ernahrungszustand Pos.Nr. 07.03.05 GdB 10%
Gesamtgrad der Behinderung 40 v. H.

Begrindung fur den Gesamtgrad der Behinderung:

Pkt. 1 steht nach wie vor im Vordergrund wegen der Schwerhdrigkeit, rechts mehr als links.
Pkt. 2, 3 u. 4 erhdhen wegen der Geringflgigkeit nicht.

Folgende beantragten bzw. in den zugrunde gelegten Unterlagen diagnostizierten Gesundheitsschadigungen erreichen
keinen Grad der Behinderung:

Zustand nach Cholezystektomie Geringgradige Varikositas

Stellungnahme zu gesundheitlichen Anderungen im Vergleich zum Vorgutachten: Verschlechterung
Begriindung fiir die Anderung des Gesamtgrades der Behinderung:

Deutliche Verschlechterung der Schwerhdrigkeit, aber auch Verschlechterung der Gelenksbeschwerden
[X] Dauerzustand

Zumutbarkeit der Benutzung offentlicher Verkehrsmittel - Welche der festgestellten Funktionsbeeintrachtigungen
lassen das Zurlicklegen einer kurzen Wegstrecke, das Ein- und Aussteigen sowie den sicheren Transport in einem
offentlichen Verkehrsmittel nicht zu und warum?

Es liegt keine Mobilitatseinschrankung und keine Einschrankung der Belastbarkeit vor. Eine kurze Wegstrecke, Ein- und
Aussteigen und sicherer Transport in einem &ffentlichen Verkehrsmittel ist gut moglich”

In der Folge wurde von der Allgemeinmedizinerin am 30.05.2018 eine Gesamtbeurteilung vorgenommen, welche
nachfolgenden Inhalt aufweist:

"Zusammenfassung der Sachverstandigengutachten:
Dr. XXXX, Psychiatrie, 12.04.2018
Dr.in XXXX , Allgemeinmedizin, 07.05.2018

Die genannten Gutachten sind ein wesentlicher Bestandteil dieser Gesamtbeurteilung. Auflistung der Diagnosen aus
o.a. Einzelgutachten zur Gesamtbeurteilung: 1 Rezidivierend depressive Storung - mittelgradig; chronisches
Schmerzsyndrom



Bei der Klientin sind wiederkehrend depressive Phasen schon seit mehr als 20 Jahren bekannt - zuletzt nun deutliche
reaktive Komponente durch die Tumorerkrankung und den Tod des Sohnes.

Sie war 2x zur psychiatrischen Rehabilitation in XXXX , ist facharztlich in Kontrolle und antidepressiv entsprechend
eingestellt.

Nur malige Teilremission der Symptomatik bisher. Pos.Nr. 03.06.02 GdB 50%
2 Schwerhdrigkeit, rechts mehr als links

Mittelgradige bis hochgradige Schwerhdrigkeit rechts und mittelgradige Schwerhdrigkeit links, mit Horgeraten ist die
Verstandigung moglich, jedoch auch etwas erschwert. Ohne

Horgerate ist die Verstandigung, laut Anamnese, nicht moglich Pos.Nr. 12.02.01 GdB 40%
3 Gelenksbeschwerden, Polyarthralgie

Leichte Finger- und Zehenpolyarthrose, leichte Huftgelenksschmerzen bei Bursitis trochanterica links, beginnende
Sprunggelenksarthrose und Senkspreizful3 beidseits werden hier bertcksichtigt Pos.Nr. 02.02.01 GdB 20%

4 Degenerative Veranderungen der Wirbelsaule

Deckplatteneinbriiche in mehreren Abschnitten mit chronischen Lumbalgien und Cervicobrachialgien, derzeit keine
starkere funktionelle Beeintrachtigung Pos.Nr. 02.01.01 GdB 20%

5 Refluxkrankheit

Leichte Beschwerden bei gutem Ernahrungszustand Pos.Nr. 07.03.05 GdB 10%
Gesamtgrad der Behinderung 60 v. H.

Begrindung fur den Gesamtgrad der Behinderung:

Pkt.1 ist fuhrend entsprechend der nur maRigen Teilremission. Die Schwerhérigkeit mit schwerer durchgangiger
Beeintrachtigung erhéht um 1 Stufe auf 60%. Pkt. 3, 4 und 5 erh6hen wegen der Geringfligigkeit nicht.

Folgende beantragten bzw. in den zugrunde gelegten Unterlagen diagnostizierten Gesundheitsschadigungen erreichen
keinen Grad der Behinderung:

Zustand nach Cholezystektomie

Varikositas

CTS - Syndrom

Stellungnahme zu gesundheitlichen Anderungen im Vergleich zum Vorgutachten:

Verschlechterung der Schwerhdrigkeit laut Audiogramm vom 19.09.2017 und der depressiv. Verstimmungszustanden.
Begriindung fiir die Anderung des Gesamtgrades der Behinderung:

rezidivierend depressive Stérung, Verschlechterung.

Schwerhohrigkeit, ohne Horgerate ist die Verstandigung nicht mdglich, Verschlechterung.
Zunehmend WS und Gelenksbeschwerden.
[X] Dauerzustand

Zumutbarkeit der Benutzung o&ffentlicher Verkehrsmittel - Welche der festgestellten Funktionsbeeintrachtigungen
lassen das Zurlcklegen einer kurzen Wegstrecke, das Ein- und Aussteigen sowie den sicheren Transport in einem
offentlichen Verkehrsmittel nicht zu und warum?

Eine schwere Mobilitatseinschrankung liegt nicht vor. Es besteht auch keine schwere Gehbehinderung und keine



groRRere Bewegungseinschrankung im Bereich der unteren Extremitaten. Auch die depressive Storung ist dzt. nicht
relevant und lasst das Benutzen eines 6ffentlichen Verkehrsmittels zu."

Nach Beschwerdevorlage am BVwG wurde der bP das Ergebnis der Beweisaufnahme zur Kenntnis gebracht, eine
Stellungnahme ist nicht erfolgt.

2.0. Beweiswurdigung:
2.1. Zum Verfahrensgang:

Der oben unter Punkt I. angefiihrte Verfahrensgang ergibt sich aus dem unzweifelhaften und unbestrittenen
Akteninhalt der vorgelegten Verwaltungsakten der bB und des vorliegenden Gerichtsaktes des
Bundesverwaltungsgerichtes.

Der oben unter Punkt II. festgestellte Sachverhalt beruht auf den Ergebnissen des vom erkennenden Gericht auf Grund
der vorliegenden Akten durchgefihrten Ermittlungsverfahrens.

Die Feststellungen zu den allgemeinen Voraussetzungen ergeben sich durch Einsicht in das zentrale Melderegister
bzw. den im Akt befindlichen sonstigen relevanten Unterlagen.

2.2. Aufgrund des vorliegenden Verwaltungsaktes ist das ho. Gericht in der Lage, sich vom entscheidungsrelevanten
Sachverhalt im Rahmen der freien Beweiswurdigung ein ausreichendes und abgerundetes Bild zu machen. Die freie
Beweiswurdigung ist ein Denkprozess der den Regeln der Logik zu folgen hat und im Ergebnis zu einer
Wahrscheinlichkeitsbeurteilung eines bestimmten historisch-empirischen Sachverhalts, also von Tatsachen, fiihrt. Der
Verwaltungsgerichtshof fuhrt dazu prazisierend aus, dass eine Tatsache in freier Beweiswurdigung nur dann als
erwiesen angenommen werden darf, wenn die Ergebnisse des Ermittlungsverfahrens ausreichende und sichere
Anhaltspunkte fir eine derartige Schlussfolgerung liefern (VWGH 28.09.1978, Zahl 1013, 1015/76). Hauer/Leukauf,

Handbuch des dsterreichischen Verwaltungsverfahrens,

5. Auflage, 8 45 AVG, E 50, Seite 305, fihren beispielsweise in Zitierung des Urteils des Obersten Gerichtshofs vom
29.02.1987, Zahl13 Os 17/87, aus: "Die aus der gewissenhaften Prifung aller fUr und wider vorgebrachten
Beweismittel gewonnene freie Uberzeugung der Tatrichter wird durch eine hypothetisch denkbare andere
Geschehensvariante nicht ausgeschlossen. Muss doch dort, wo ein Beweisobjekt der Untersuchung mit den Methoden
einer Naturwissenschaft oder unmittelbar einer mathematischen Zergliederung nicht zuganglich ist, dem Richter ein
empirisch-historischer Beweis gentigen. Im gedanklichen Bereich der Empirie vermag daher eine héchste, ja auch eine
(nur) hohe Wahrscheinlichkeit die Uberzeugung von der Richtigkeit der wahrscheinlichen Tatsache zu begriinden, (...)".
Vergleiche dazu auch VwWGH vom 18.06.2014, Ra 2014/01/0032.

Nach der standigen Judikatur des VwGH muss ein Sachverstandigengutachten einen Befund und das eigentliche
Gutachten im engeren Sinn enthalten. Der Befund ist die vom Sachverstéandigen - wenn auch unter Zuhilfenahme
wissenschaftlicher Feststellungsmethoden - vorgenommene Tatsachenfeststellung. Die Schlussfolgerungen des
Sachverstandigen aus dem Befund, zu deren Gewinnung er seine besonderen Fachkenntnisse und Erfahrungen
benétigt, bilden das Gutachten im engeren Sinn. Eine sachverstindige AuRerung, die sich in der Abgabe eines Urteiles
(eines Gutachtens im engeren Sinn) erschopft, aber weder die Tatsachen, auf die sich dieses Urteil grindet, noch die
Art, wie diese Tatsachen ermittelt wurden, erkennen lasst, ist mit einem wesentlichen Mangel behaftet und als
Beweismittel unbrauchbar; die Behérde, die eine so geartete AuRerung ihrer Entscheidung zugrunde legt, wird ihrer
Pflicht zur Erhebung und Feststellung des maligeblichen Sachverhaltes (8 37 AVG) nicht gerecht (VwWGH vom
17.02.2004, GZ 2002/06/0151).

Das im Verfahren vor der bB eingeholte medizinische Sachverstandigengutachten zum Grad der Behinderung bedarf
nach der Rsp des VwGH (vom 21.06.2017, Ra 2017/11/0040) einer ausreichenden, auf die vorgelegten Befunde
eingehenden und die Rahmensdtze der Einschatzungsverordnung vergleichenden Begrindung (vgl. zu den
diesbezuglichen Anforderungen das hg. Erkenntnis vom 08.07.2015, Ra 2015/11/0036).

Unter dem Blickwinkel der Judikatur der Hochstgerichte, insbesondere der zitierten Entscheidungen, sind die
Sachverstandigengutachten, sowohl das psychiatrische als auch allgemeinmedizinische, welche aufgrund der
Beschwerde der bP eingeholt wurden, sowie die daraus resultierende Gesamtbeurteilung, schlussig, nachvollziehbar
und weisen keine Widerspriiche auf. Nach Wirdigung des erkennenden Gerichtes erfillen sie die an ein arztliches
Sachverstandigengutachten gestellten Anforderungen.


https://www.jusline.at/gesetz/avg/paragraf/45
https://www.jusline.at/entscheidung/352012
https://www.jusline.at/gesetz/avg/paragraf/37
https://www.jusline.at/entscheidung/40688

Die getroffenen Einschatzungen, basierend auf den im Rahmen der personlichen Untersuchungen eingehend
erhobenen klinischen Befunden, entsprechen den festgestellten Funktionseinschrankungen.

In den Gutachten wurden alle relevanten von der bP beigebrachten Unterlagen bzw. Befunde berUcksichtigt. Die
vorgelegten Beweismittel stehen nicht im Widerspruch zum Ergebnis des eingeholten Sachverstandigenbeweises.

In den angefihrten Gutachten wurde von den Sachverstandigen auf die Art der Leiden und deren Ausmal3, sowie die
vorgelegten Befunde der bP ausfihrlich eingegangen.

Die eingeholten Sachverstandigengutachten stehen mit den Erfahrungen des Lebens, der arztlichen Wissenschaft und
den Denkgesetzen nicht in Widerspruch.

In den angefiuhrten Gutachten wurde von den Sachverstandigen auf die Art der Leiden und deren Ausmal3, sowie die
vorgelegten Befunde der bP ausfihrlich eingegangen, schlissig und nachvollziehbar das Ergebnis der durchgefiihrten
Begutachtung dargelegt und begriindet, worin die gesundheitlichen Anderungen im Vergleich zum Vorgutachten und
damit einhergehend die Anderung des Gesamtgrades der Behinderung bestehen. Die Allgemeinmedizinerin stellte in
ihrer Gesamtbeurteilung unter Zugrundelegung der beiden Gutachten einen Gesamtgrad der Behinderung von 60 v.H.
fest und fUhrte begriindend aus, dass die rezidivierende mittelgradige depressive Storung, unter der Pos.Nr. 03.06.02
mit einem GdB von 50 v.H., fihrend ist entsprechend der nur maRigen Teilremission. Die Schwerhdrigkeit mit
schwerer durchgangiger Beeintrachtigung, unter der Pos.Nr. 12.02.01 mit einem GdB von 40 v.H., erh6ht um eine Stufe
auf 60%, wahrend die weiteren Funktionsbeeintrachtigungen wegen Geringfligigkeit nicht erhohen. Die
Verschlechterung der Schwerhérigkeit und der rezidivierenden depressiven Stérung, sowie die zunehmenden
Wirbelsiulen- und Gelenksbeschwerden fiihrten zur Anderung und Erhéhung des Gesamtgrades der Behinderung.

Aufgrund der Beschwerde und der dabei vorgelegten Unterlagen wurde das Ermittlungsverfahren erneut eréffnet und
flihrte dieses dazu, dass eine geanderte Einschatzung vorgenommen sowie ein geanderter, namlich hdéherer,
Gesamtgrad der Behinderung festgestellt wurde.

Die Sachverstandigengutachten und die darauf fuBende Gesamtbeurteilung wurden im oben beschriebenen Umfang
in freier Beweiswurdigung der Entscheidung des Gerichtes zu Grunde gelegt. Laut der das psychiatrische und
allgemeinmedizinische Gutachten beurteilenden und wirdigenden Gesamtbeurteilung besteht somit ein Gesamtgrad
der Behinderung von 60 v.H.

3.0. Rechtliche Beurteilung:
3.1. Entscheidungsrelevante Rechtsgrundlagen:

Bundesverfassungsgesetz B-VG, BGBI. Nr. 1/1930 idgF

Bundesbehindertengesetz BBG, BGBI. Nr. 283/1990 idgF

Einschatzungsverordnung, BGBI. Il Nr. 261/2010idgF

Bundesverwaltungsgerichtsgesetz BVwWGG, BGBI. | Nr. 10/2013 idgF

Verwaltungsgerichtsverfahrensgesetz VwGVG, BGBI. | Nr. 33/2013 idgF
Verwaltungsgerichtshofgesetz VwGG, BGBI. Nr. 10/1985 idgF

Nachfolgende Bestimmungen beziehen sich auf die im Pkt. 3.1. angeflhrten Rechtsgrundlagen in der jeweils geltenden
Fassung.

3.2. Gemald Art. 130 Abs 1 B-VG erkennen die Verwaltungsgerichte tber Beschwerden
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1. gegen den Bescheid einer Verwaltungsbehdrde wegen Rechtswidrigkeit; ...

GemalR 8 6 BVWGG entscheidet das Bundesverwaltungsgericht durch Einzelrichter, sofern nicht in Bundes- oder
Landesgesetzen die Entscheidung durch Senate vorgesehen ist.

Gemal? § 45 Abs. 1 BBG sind Antrage auf Ausstellung eines Behindertenpasses, auf Vornahme einer Zusatzeintragung
oder auf Einschatzung des Grades der Behinderung unter Anschluss der erforderlichen Nachweise bei dem
Bundesamt fur Soziales und Behindertenwesen einzubringen.

Gemald § 45 Abs. 2 BBG ist ein Bescheid nur dann zu erteilen, wenn einem Antrag gemal Abs 1 nicht stattgegeben
oder der Pass eingezogen wird.

GemalR8& 45 Abs. 3 BBG hat in Verfahren auf Ausstellung eines Behindertenpasses, auf Vornahme von
Zusatzeintragungen oder auf Einschatzung des Grades der Behinderung die Entscheidung des
Bundesverwaltungsgerichts durch den Senat zu erfolgen.

GemaR § 45 Abs. 4 BBG hat bei Senatsentscheidungen in Verfahren gemal3 Abs 3 eine Vertreterin oder ein Vertreter
der Interessenvertretung der Menschen mit Behinderung als fachkundige Laienrichterin oder fachkundiger
Laienrichter mitzuwirken. Die fachkundigen Laienrichterinnen oder Laienrichter (Ersatzmitglieder) haben fir die
jeweiligen Agenden die erforderliche Qualifikation (insbesondere Fachkunde im Bereich des Sozialrechts) aufzuweisen.

Gemal 8 45 Abs. 5 BBG entsendet die im § 10 Abs. 1 Z 6 des BBG genannte Vereinigung die Vertreterin oder den
Vertreter der Interessenvertretung der Menschen mit Behinderung. Hinsichtlich der Aufteilung des
Nominierungsrechtes auf gleichartige Vereinigungen ist 8 10 Abs 2 des BBG anzuwenden. Fir jede Vertreterin und

jeden Vertreter ist jeweils auch die erforderliche Anzahl von Ersatzmitgliedern zu entsenden.

In Anwendung des Art. 130 Abs 1 Z 1 B-VG iVm8 45 Abs 3 BBG wird die Zustandigkeit des Bundesverwaltungsgerichtes
in der zugrundeliegenden Beschwerdeangelegenheit begriindet und fallt die Entscheidung der gegenstandlichen
Rechtssache jenem Richtersenat zu, der unter BerUcksichtigung der zitierten Bestimmungen in der Geschaftsverteilung
des Bundesverwaltungsgerichtes daflr vorgesehen ist. Der erkennende Senat ist daher in diesem

Beschwerdeverfahren zustandig.

3.3. GemalR§ 17 VWGVG sind, soweit in diesem Bundesgesetz nicht anderes bestimmt ist, auf das Verfahren Gber
Beschwerden gemaf3 Art. 130 Abs. 1 B-VG die Bestimmungen des AVG mit Ausnahme der 88 1 bis 5 sowie des IV. Teiles,
die Bestimmungen der Bundesabgabenordnung - BAO, BGBI. Nr. 194/1961, des Agrarverfahrensgesetzes - AgrVG,
BGBI. Nr. 173/1950, und des Dienstrechtsverfahrensgesetzes 1984 - DVG,BGBI. Nr. 29/1984, und im Ubrigen jene
verfahrensrechtlichen Bestimmungen in Bundes- oder Landesgesetzen sinngemal anzuwenden, die die Behdrde in
dem dem Verfahren vor dem Verwaltungsgericht vorangegangenen Verfahren angewendet hat oder anzuwenden
gehabt hatte.

Gemall 8 27 VwGVG hat das Verwaltungsgericht, soweit nicht Rechtswidrigkeit wegen Unzustandigkeit der Behdrde
gegeben ist, den angefochtenen Bescheid auf Grund der Beschwerde (8 9 Abs 1 Z 3 und 4) oder auf Grund der
Erklarung Gber den Umfang der Anfechtung (8 9 Abs 3) zu Gberprufen.

Gemal § 9 Abs 1 VWGVG hat die Beschwerde zu enthalten:

1. die Bezeichnung des angefochtenen Bescheides, der angefochtenen AustUbung unmittelbarer
verwaltungsbehdordlicher Befehls- und Zwangsgewalt oder der angefochtenen Weisung,

2. die Bezeichnung der belangten Behorde,

3. die Gruinde, auf die sich die Behauptung der Rechtswidrigkeit stltzt,

4. das Begehren und

5. die Angaben, die erforderlich sind, um zu beurteilen, ob die Beschwerde rechtzeitig eingebracht ist.

GemalR 8 28 Abs. 1 VWGVG hat das Verwaltungsgericht, sofern die Beschwerde nicht zurtickzuweisen oder das

Verfahren einzustellen ist, die Rechtssache durch Erkenntnis zu erledigen.

Gemal § 28 Abs 2 VWGVG hat das Verwaltungsgericht Gber Beschwerden gemal3 Art. 130 Abs 1 Z 1 B-VG dann in der

Sache selbst zu entscheiden, wenn der mal3gebliche Sachverhalt feststeht oder die Feststellung des maf3geblichen
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Sachverhalts durch das Verwaltungsgericht selbst im Interesse der Raschheit gelegen oder mit einer erheblichen
Kostenersparnis verbunden ist.

Bezugnehmend auf die zitierten Bestimmungen waren die unter Pkt. 3.1. im Generellen und die unter Pkt. 3.2 ff im
Speziellen angefliihrten Rechtsgrundlagen fir dieses Verfahren in Anwendung zu bringen.

3.4. GemaR 8 1 Abs 1 BBG soll Behinderten und von konkreter Behinderung bedrohten Menschen durch die in diesem
Bundesgesetz vorgesehenen MaRnahmen die bestmdgliche Teilnahme am gesellschaftlichen Leben gesichert werden.

GemalR§ 1 Abs 2 BBG ist unter Behinderung im Sinne dieses Bundesgesetzes die Auswirkung einer nicht nur
vorubergehenden koérperlichen, geistigen oder psychischen Funktionsbeeintrachtigung oder Beeintrachtigung der
Sinnesfunktionen zu verstehen, die geeignet ist, die Teilhabe am Leben in der Gesellschaft zu erschweren. Als nicht nur
vorubergehend gilt ein Zeitraum von mehr als voraussichtlich sechs Monaten.

GemalR § 40 Abs 1 BBG ist behinderten Menschen mit Wohnsitz oder gewéhnlichem Aufenthalt im Inland und einem
Grad der Behinderung oder einer Minderung der Erwerbsfahigkeit von mindestens 50% auf Antrag vom Bundesamt fur
Soziales und Behindertenwesen (§ 45) ein Behindertenpass auszustellen, wenn

1. ihr Grad der Behinderung (ihre Minderung der Erwerbsfahigkeit) nach bundesgesetzlichen Vorschriften durch
Bescheid oder Urteil festgestellt ist oder

2. sie nach bundesgesetzlichen Vorschriften wegen Invaliditat, Berufsunfahigkeit, Dienstunfahigkeit oder dauernder
Erwerbsunfahigkeit Geldleistungen beziehen oder

3. sie nach bundesgesetzlichen Vorschriften ein Pflegegeld, eine Pflegezulage, eine Blindenzulage oder eine gleichartige
Leistung erhalten oder

4. fur sie erhohte Familienbeihilfe bezogen wird oder sie selbst erhdhte Familienbeihilfe beziehen oder

5. sie dem Personenkreis der beglnstigten Behinderten im Sinne des Behinderteneinstellungsgesetzes,BGBI. Nr.
22/1970, angehdren.

Gemal} § 40 Abs 2 BBG ist behinderten Menschen, die nicht dem im Abs 1 angeflUhrten Personenkreis angehéren, ein
Behindertenpass auszustellen, wenn und insoweit das Bundesamt fir Soziales und Behindertenwesen auf Grund von
Vereinbarungen des Bundes mit dem jeweiligen Land oder auf Grund anderer Rechtsvorschriften hiezu ermachtigt ist.

GemalR 8 41 Abs 1 BBG gilt als Nachweis fur das Vorliegen der im 8 40 genannten Voraussetzungen der letzte
rechtskraftige Bescheid eines Rehabilitationstragers (8 3), ein rechtskraftiges Urteil eines Gerichtes nach dem Arbeits-
und Sozialgerichtsgesetz, BGBI. Nr. 104/1985, ein rechtskraftiges Erkenntnis des Bundesverwaltungsgerichtes oder die
Mitteilung Uber die Gewahrung der erhdhten Familienbeihilfe gemal § 8 Abs 5 des Familienlastenausgleichsgesetzes
1967, BGBI. Nr. 376.

Das Bundesamt fur Soziales und Behindertenwesen hat den Grad der Behinderung nach der
Einschatzungsverordnung (BGBI. Il Nr. 261/2010) unter Mitwirkung von arztlichen Sachverstandigen einzuschatzen,

wenn

1. nach bundesgesetzlichen Vorschriften Leistungen wegen einer Behinderung erbracht werden und die hieflr
mafRgebenden Vorschriften keine Einschatzung vorsehen oder

2. zwei oder mehr Einschatzungen nach bundesgesetzlichen Vorschriften vorliegen und keine Gesamteinschatzung
vorgenommen wurde oder

3. ein Fall des 8 40 Abs 2 vorliegt.

Gemal? § 41 Abs 2 BBG sind Antrage auf Ausstellung eines Behindertenpasses, auf Vornahme von Zusatzeintragungen
oder auf Einschatzung des Grades der Behinderung ohne Durchfihrung eines Ermittlungsverfahrens zurlickzuweisen,
wenn seit der letzten rechtskraftigen Entscheidung noch kein Jahr vergangen ist. Dies gilt nicht, wenn eine
offenkundige Anderung einer Funktionsbeeintréchtigung glaubhaft geltend gemacht wird.

GemaR & 42 Abs 1 BBG hat der Behindertenpass den Vornamen sowie den Familien- oder Nachnamen, das
Geburtsdatum, eine allfallige Versicherungsnummer und den festgestellten Grad der Behinderung oder der Minderung
der Erwerbsfahigkeit zu enthalten und ist mit einem Lichtbild auszustatten. Zusatzliche Eintragungen, die dem
Nachweis von Rechten und Verglnstigungen dienen, sind auf Antrag des behinderten Menschen zuldssig. Die
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Eintragung ist vom Bundesamt fir Soziales und Behindertenwesen vorzunehmen.

GemiaR§ 42 Abs 2 BBG ist der Behindertenpass unbefristet auszustellen, wenn keine Anderung in den
Voraussetzungen zu erwarten ist.

GemaR § 43 Abs 1 BBG hat das Bundesamt fiir Soziales und Behindertenwesen, sofern Anderungen eintreten, durch
die behordliche Eintragungen im Behindertenpass berthrt werden, erforderlichenfalls einen neuen Behindertenpass
auszustellen. Bei Wegfall der Voraussetzungen ist der Behindertenpass einzuziehen.

GemalR § 43 Abs 2 BBG ist der Besitzer des Behindertenpasses verpflichtet, dem Bundesamt fir Soziales und
Behindertenwesen binnen vier Wochen jede Anderung anzuzeigen, durch die behérdliche Eintragungen im
Behindertenpass berthrt werden, und Uber Aufforderung dem Bundesamt fUr Soziales und Behindertenwesen den
Behindertenpass vorzulegen.

GemaR § 45 Abs 1 BBG sind Antrage auf Ausstellung eines Behindertenpasses, auf Vornahme einer Zusatzeintragung
oder auf Einschatzung des Grades der Behinderung unter Anschluss der erforderlichen Nachweise bei dem
Bundesamt fur Soziales und Behindertenwesen einzubringen.

Gemald § 45 Abs 2 BBGiist ein Bescheid nur dann zu erteilen, wenn einem Antrag gemaf3 Abs 1 nicht stattgegeben, das
Verfahren eingestellt (841 Abs 3) oder der Pass eingezogen wird. Dem ausgestellten Behindertenpass kommt
Bescheidcharakter zu.

GemalR§& 47 BBG ist der Bundesminister flr Arbeit und Soziales ermachtigt, mit Verordnung die naheren
Bestimmungen Uber den nach § 40 auszustellenden Behindertenpass und damit verbundene Berechtigungen
festzusetzen.

Gemald § 1 der Einschatzungsverordnung ist unter Behinderung die Auswirkung einer nicht nur voribergehenden
korperlichen, geistigen oder psychischen Funktionsbeeintrachtigung oder Beeintrachtigung der Sinnesfunktionen zu
verstehen, die geeignet ist, die Teilhabe am Leben in der Gesellschaft, insbesondere am allgemeinen Erwerbsleben, zu
erschweren. Als nicht nur voribergehend gilt ein Zeitraum von mehr als voraussichtlich sechs Monaten.

Gemall § 2 Abs 1 leg cit sind die Auswirkungen der Funktionsbeeintrachtigungen als Grad der Behinderung zu
beurteilen. Der Grad der Behinderung wird nach Art und Schwere der Funktionsbeeintrachtigung in festen Satzen oder
Rahmensatzen in der Anlage der Einschatzungsverordnung festgelegt. Die Anlage bildet einen Bestandteil dieser
Verordnung.

Gemal 8 2 Abs 2 leg cit ist bei Auswirkungen von Funktionsbeeintrachtigungen, die nicht in der Anlage angefuhrt sind,
der Grad der Behinderung in Analogie zu vergleichbaren Funktionsbeeintrachtigungen festzulegen.

Gemal? § 2 Abs 3 leg cit ist der Grad der Behinderung nach durch zehn teilbaren Hundertsatzen festzustellen. Ein um
funf geringerer Grad der Behinderung wird von ihnen mit umfasst. Das Ergebnis der Einschatzung innerhalb eines
Rahmensatzes ist zu begrinden.

Gemal? 8 3 Abs 1 leg cit ist eine Einschatzung des Gesamtgrades der Behinderung dann vorzunehmen, wenn mehrere
Funktionsbeeintrachtigungen vorliegen. Bei der Ermittlung des Gesamtgrades der Behinderung sind die einzelnen
Werte der Funktionsbeeintrachtigungen nicht zu addieren. MaRgebend sind die Auswirkungen der einzelnen
Funktionsbeeintrachtigungen in ihrer Gesamtheit unter BerUcksichtigung ihrer wechselseitigen Beziehungen

zueinander.

Gemall § 3 Abs 2 leg cit ist bei der Ermittlung des Gesamtgrades der Behinderung zunachst von jener
Funktionsbeeintrachtigung auszugehen, fur die der hdchste Wert festgestellt wurde. In der Folge ist zu prifen, ob und
inwieweit dieser durch die weiteren Funktionsbeeintrachtigungen erhéht wird. Gesundheitsschadigungen mit einem
Ausmal} von weniger als 20 vH sind auller Betracht zu lassen, sofern eine solche Gesundheitsschadigung im
Zusammenwirken mit einer anderen Gesundheitsschadigung keine wesentliche Funktionsbeeintrachtigung verursacht.

Bei Uberschneidungen von Funktionsbeeintréchtigungen ist grundsatzlich vom héheren Grad der Behinderung
auszugehen.

Gemal 8 3 Abs 3 leg cit liegt eine wechselseitige Beeinflussung der Funktionsbeeintrachtigungen, die geeignet ist, eine
Erhéhung des Grades der Behinderung zu bewirken, vor, wenn
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