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Das Bundesverwaltungsgericht hat durch den Richter Mag. Michael SCHWARZGRUBER als Vorsitzender und die
Richterin Mag. Natascha GRUBER sowie den fachkundigen Laienrichter Mag. Gerald SOMMERHUBER als Beisitzer Uber
die Beschwerde von XXXX , geb. XXXX , gegen den Bescheid des Sozialministeriumservice, Landesstelle Wien, vom
08.10.2019, OB: XXXX, betreffend Abweisung des Antrages auf Ausstellung eines Behindertenpasses, zu Recht erkannt:

A)

Die Beschwerde wird gemaR § 40 Abs. 1, § 41 Abs. 1 und § 45 Abs. 1 und 2 Bundesbehindertengesetz (BBG) als
unbegrindet abgewiesen.

B)

Die Revision ist gemal Art. 133 Abs. 4 B-VG nicht zulassig.
Text

ENTSCHEIDUNGSGRUNDE:

I. Verfahrensgang

Der Beschwerdefuihrer stellte am 13.05.2019 beim Sozialministeriumsservice (im Folgenden auch als belangte Behérde
bezeichnet) den gegenstandlichen Antrag auf Ausstellung eines Behindertenpasses. Diesem Antrag legte er
medizinische Unterlagen bei.

Die belangte Behdrde gab in der Folge ein Sachverstandigengutachten eines Arztes fur Allgemeinmedizin unter
Anwendung der Bestimmungen der Einschatzungsverordnung in Auftrag. In diesem Sachverstandigengutachten vom
10.09.2019 wurde nach Durchfihrung einer personlichen Untersuchung des Beschwerdefiihrers am 16.07.2019


file:///

Folgendes - hier in den wesentlichen Teilen und in anonymisierter Form wiedergegeben - ausgefuhrt:

Anamnese:

Operationen: Entfernung eines Tumors aus dem linken Unterschenkel 2015 im Krankenhaus XXX (keine
Malignitatszeichen), initial keine signifikante Residualsymptomatik, 2017 abermalige Operation des linken
Unterschenkels im XXX, postoperative Radiatio im XXX, der behandelnde Arzt an der chirurgischen Klinik des XXX hat
keine weitere Therapie in Aussicht gestellt, derzeitige

Beschwerdesymptomatik: Schmerzen im Operationsgebiet, aktuelle
Medikation: Metagelan 500 2-2-2, Adamon long 150 0-0-1,

2016 Varizenstripping rechter Unterschenkel im Krankenhaus XXX mit zufriedenstellendem Ergebnis, jedoch Rezidiv,
derzeit keine unmittelbare Operationsindikation, keine einschlagige Therapie,

Entfernung einer Chiari-Malformation im Bereich des Kleinhirns, operativ saniert an der neurochirurgischen Abteilung
des Krankenhaus XXX per langsverlaufender Trepanation am Hinterkopf, zufriedenstellendes Ergebnis, jedoch
intermittierend auftretende Schmerzen mit Behandlungserfordernis,

wegen der Schmerzsymptomatik wurde der Antragwerber an die Schmerzambulanz des XXX Uberwiesen, die rezente
Behandlung besteht aus Metagelan 500, Adamon long ret. und Seractil f. 400 forte bei Bedarf sowie Magenschutz mit
Pantoloc 40,

seit der Operation gibt der Antragwerber Atembeschwerden an, es wird ein lungenfacharztlicher Befund vom
29.05.2019 erstellt von Dr. B. vorgelegt, aus dem eine asthmoide Bronchitis zu entnehmen ist, als Therapievorschlag
wird Foster Nexthaler 100/6 2-0-2 und Tavipec Kaps. 1-1-1 dokumentiert, in der Bodyplethysmographiebefund vom
29.05.2019 wird eine FEV1 %/FVC von 84,7% errechnet,

Nikotin: 0, Alkohol: 0,
Derzeitige Beschwerden:

im Vordergrund steht die Folgesymptomatik nach stattgehabter Schadeltrepanation zur Sanierung einer Chiari-
Malformation, die Schmerzsymptomatik wird mit einer kombinierten analgetischen Therapie bedarfsweise behandelt,

Behandlung(en) / Medikamente / Hilfsmittel:
Neurontin 400 0-0-1, Duloxetin 30 1-0-1, Foster Nexthaler 100/6 1-0-1,
Sozialanamnese:

kein erlernter Beruf, zuletzt Pizzakoch bis 2010, Kiindigung wegen Personalabbau im Unternehmen, seither arbeitslos
gemeldet, geheiratet, 4 Kinder von denen 2 im Alter von 15 und 16 Jahren gemeinsamen Hausverband leben, Gattin:
Reinigungskraft in Austbung, Antragwerber lebt in einer Wohnung in Erdgeschoss, zum Erreichen der Wohnung sind
etwa 6-7 Stufen zu Uberwinden, kein Pflegegeld,

Zusammenfassung relevanter Befunde (inkl. Datumsangabe):

Operationsbericht des XXX vom 21.06.2017/Diagnosen: sonstige naher bezeichnete angeborene Fehlbildungen des

peripheren Gefal3systems,

Patientenbrief der neurochirurgischen Klinik des Krankenhaus XXX vom 13.11.2017/Diagnosen bei Entlassung: Chiari-
Missbildungsgrad | mit tiefstehendem Kleinhirntonsillen und Liquor Abflussstérung, St. p. Hdmangiom der linken
oberen Extremitat 06/2017, St. p. Hepatitis B, durchgefihrte MaBnahmen: es 06.11.2017 Laminektomie und
mikrochirurgische C1, mikrochirurgische Dekompression subokzipital, Durapatch-Plastik, Zusammenfassung: reguldrer
postoperativer Befund nach Dekompression des Foramen magnum und Duraerweiterungsplastik ohne Hinweis auf
ischamisches Geschehen bzw. Diffusionsstérung, zum Zeitpunkt der Entlassung ist der Patient subjektiv
beschwerdefrei, das Gangbild sicher unauffallig, gelegentlich tritt leichter Kopfschmerz auf,

Untersuchungsbefund:

Allgemeinzustand:



guter Allgemeinzustand

Ernahrungszustand:

guter Erndhrungszustand

Grofe: 180,00 cm Gewicht: 91,00 kg Blutdruck: 110/70

Klinischer Status - Fachstatus:

Sauerstoffsattigung bei Raumluft: pO2: 96%, Puls: 100/min, keine Ruhedyspnoe

Kopf: Zahne: saniert, Prothese, Sensorium frei, Nervenaustrittspunkte unauff., am Hinterkopf langsverlaufende blande
Narbe nach Schadeltrepanation mit gute Haupthaardeckung, nur ein kleiner Teil der Narbe sichtbar,

Hals: keine Einflussstauung, Schilddrise schluckverschieblich, Lymphknoten o.B.,
Thorax: symmetrisch,

Herz: normal konfiguriert, Herztone rein, keine pathologischen Gerdusche,
Lunge: vesikulares Atemgerausch, Basen gut verschieblich, son. Klopfschall,

Wirbelsdule: Halswirbelsaule frei beweglich, Kinn-Jugulum-Abstand 2cm, seichte linkskonvexe Skoliose der
Brustwirbelsdule, Fingerbodenabstand 20cm, thorakaler Schober 30/33cm, Ott: 10/14cm, Hartspann der
Lendenwirbelsaule,

Abdomen: weich, Uber Thoraxniveau, Hepar und Lien nicht palpabel, keine Resistenz tastbar,
Nierenlager: beidseits frei,
obere Extremitat: frei beweglich, Globalfunktion und grobe Kraft beidseits erhalten, Nacken- und Kreuzgriff moglich,

untere Extremitat: frei beweglich, insbesondere freie Beweglichkeit der Kniegelenke bei festem Bandapparat, Umfang
des rechten Kniegelenkes: 41cm (links: 40cm), im Bereich des medialen linken Unterschenkels langsverlaufende
halbkreisformige Narbe nach Tumorresektion, Zustand nach Varizenstripping ohne trophische Hautschaden, keine
signifikante Involutionsatrophie der Unterschenkelmuskulatur, Umfang des rechten Unterschenkels: 39cm (links:
38cm), keine Odeme, keine trophischen Hautstérungen, es werden an beiden Unterschenkel Kompressionsstriimpfe
getragen, Reflex lebhaft auslésbar, Babinski negativ, freie Beweglichkeit der Sprunggelenke, Sprunggelenksumfang
rechts: 27cm (links: 28cm), Zehenballen- und Fersengang links muhevoll demonstriert,

Gesamtmobilitat - Gangbild:

leicht hinkendes Gangbild, keine Gehbhilfe erforderlich, keine objektivierbare Sturzneigung,
Status Psychicus:

zeitlich und ortlich orientiert, ausgeglichene Stimmungslage, normale Kommunikation méglich,
Ergebnis der durchgefihrten Begutachtung:

Lfd. Nr.

Bezeichnung der korperlichen, geistigen oder sinnesbedingten Funktionseinschrankungen, welche voraussichtlich
langer als sechs Monate andauern werden: Begrindung der Positionsnummer und des Rahmensatzes:

Pos. Nr.
GdB %
1

asthmoide Bronchitis oberer Rahmensatz, da standige lungenspezifische Therapie erforderlich, jedoch keine
signifikante Beeintrachtigung der respiratorischen Leistungsreserven dokumentiert

06.06.01
20

2



Zustand nach Entfernung eines Weichteiletumors im Bereich des linken Unterschenkels und Revisionsoperation
unterer Rahmensatz, da gutes postoperatives Ergebnis ohne relevante Beeintrachtigung der angrenzenden Gelenke

01.01.02
20
3

Restsymptomatik nach stattgehabter Schadeltrepanation unterer Rahmensatz, da nur intermittierendes analgetisches
Therapieerfordernis

04.11.01
10
4

Stammvarikositas bei Zustand nach Varizenstripping rechter Unterschenkel unterer Rahmensatz, da keine trophischen
Hautschaden fassbar

05.08.01

10

Gesamtgrad der Behinderung 20 v. H.

Begrindung fur den Gesamtgrad der Behinderung:

Das fuhrende Leiden unter If. Nr. 1) wird durch die Gesundheitsschadigung unter If. Nr. 2) nicht erhoht, da kein
malgebliches unglinstiges funktionelles Zusammenwirken besteht. Die Ubrigen Leiden erhdhen nicht, da von zu
geringer funktioneller Relevanz.

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

keine

Stellungnahme zu gesundheitlichen Anderungen im Vergleich zum Vorgutachten:
Erstgutachten

Begriindung fiir die Anderung des Gesamtgrades der Behinderung:
Erstgutachten

[X] Dauerzustand

Herr B. kann trotz seiner Funktionsbeeintrachtigung mit Wahrscheinlichkeit auf einem geschitzten Arbeitsplatz oder in
einem Integrativen Betrieb (allenfalls unter Zuhilfenahme von Unterstitzungsstrukturen) einer Erwerbstatigkeit
nachgehen:

X1JA

1. Zumutbarkeit der Benltzung offentlicher 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?

Keine, da die anerkannten Gesundheitsschadigungen keine erhebliche Einschrankung der Mobilitat zur Folge haben.
2. Zumutbarkeit der Benutzung 6ffentlicher Verkehrsmittel - Liegt eine schwere Erkrankung des Immunsystems vor?
Nein, da keine erhebliche Einschrankung des Immunsystems durch objektive medizinische Befunde belegt wird.

n

Mit Schreiben der belangten Behérde vom 10.09.2019 wurde der Beschwerdeflhrer Uber das Ergebnis der
Beweisaufnahme in Kenntnis gesetzt, das eingeholte Gutachten vom 10.09.2019 wurde dem Beschwerdefihrer mit
diesem Schreiben Ubermittelt. Dem BeschwerdefUhrer wurde in Wahrung des Parteiengehdrs die Gelegenheit
eingeraumt, binnen zwei Wochen ab Zustellung des Schreibens eine Stellungnahme abzugeben.



Der Beschwerdefiihrer brachte innerhalb der ihm dafur eingerdumten Frist keine Stellungnahme ein.

Mit Bescheid vom 08.10.2019 wies die belangte Behtérde den Antrag des Beschwerdefuihrers vom 13.05.2019 auf
Ausstellung eines Behindertenpasses ab und fihrte begrindend aus, dass das medizinische Beweisverfahren einen
Grad der Behinderung von 20 v.H. ergeben habe und somit die Voraussetzungen zur Ausstellung eines
Behindertenpasses nicht gegeben seien. Die wesentlichen Ergebnisse des arztlichen Begutachtungsverfahrens seien
dem eingeholten arztlichen Sachverstandigengutachten, das einen Bestandteil der Begrindung bilde, zu entnehmen.

Mit E-Mail vom 11.10.2019 erhob der Beschwerdefihrer gegen diesen Bescheid fristgerecht eine Beschwerde
folgenden Inhaltes:

"Bescheid XXXX .hebe Einspruch da ich im Moment allein nicht gehen kann, da ich auch im Rechten hifte Bein auch
Probleme habe u. Auch im Kopf mit astma méchte nochmal eine Arztliche Kontrolle mit dem Bescheid nicht der Richtig
finde bitte sie um neue Kontrolle, danke"

Der Beschwerde wurden keine weiteren medizinischen Unterlagen beigelegt.

Die gegenstandliche Beschwerde und der bezughabende Verwaltungsakt wurden dem Bundesverwaltungsgericht am
15.10.2019 von der Behdrde zur Entscheidung vorgelegt.

Am 24.10.2019 wurden von der belangten Behtrde zwei vom Beschwerdefihrer der Beschwerde nachgereichte
Befunde vorgelegt.

Il. Das Bundesverwaltungsgericht hat erwogen:
1. Feststellungen:

Der Beschwerdefihrer brachte am 13.05.2019 den gegenstandlichen Antrag auf Ausstellung eines Behindertenpasses

beim Sozialministeriumservice ein.
Der Beschwerdefuhrer hat seinen Wohnsitz bzw. gewdhnlichen Aufenthalt im Inland.
Der Beschwerdefihrer leidet unter folgenden objektivierten Funktionseinschrankungen:

1. Asthmoide Bronchitis; standige lungenspezifische Therapie erforderlich, jedoch keine signifikante Beeintrachtigung
der respiratorischen Leistungsreserven

2. Zustand nach Entfernung eines Weichteiletumors im Bereich des linken Unterschenkels und Revisionsoperation;
gutes postoperatives Ergebnis ohne relevante Beeintrachtigung der angrenzenden Gelenke

3. Restsymptomatik nach stattgehabter Schadeltrepanation; nur intermittierendes analgetisches Therapieerfordernis
4. Stammvarikositas bei Zustand nach Varizenstripping rechter Unterschenkel; keine trophischen Hautschaden fassbar
Der Gesamtgrad der Behinderung des Beschwerdefuhrers betragt aktuell 20 v.H.

Hinsichtlich der beim Beschwerdefihrer bestehenden Funktionseinschrankung und deren Ausmall werden die
diesbezuglichen Beurteilungen im oben wiedergegebenen medizinischen Sachverstandigengutachten eines Arztes fur
Allgemeinmedizin vom 10.09.2019 der gegenstandlichen Entscheidung zu Grunde gelegt.

2. Beweiswurdigung:

Das Datum der Einbringung des gegenstandlichen Antrages auf Ausstellung eines Behindertenpasses basiert auf dem
Akteninhalt.

Die Feststellung zum Wohnsitz bzw. gewodhnlichen Aufenthalt des Beschwerdeflhrers im Osterreichischen
Bundesgebiet ergibt sich aus einer aktuell vom Bundesverwaltungsgericht eingeholten Behdrdenanfrage aus dem
Zentralen Melderegister.

Die festgestellten Funktionseinschrankungen und der Gesamtgrad der Behinderung griinden sich auf das durch die
belangte Behorde eingeholte medizinische Sachverstandigengutachten eines Arztes fir Allgemeinmedizin vom
10.09.2019.

In diesem medizinischen Sachverstandigengutachten wird auf Grundlage einer personlichen Untersuchung des
Beschwerdefiihrers und unter Berucksichtigung der vom Beschwerdefuhrer im Verfahren vor der belangten Behorde
vorgelegten medizinischen Unterlagen auf die Art der Leiden des Beschwerdefiihrers und deren Ausmal schlussig und



widerspruchsfrei  eingegangen.  Die  getroffenen Einschatzungen  entsprechen  den  festgestellten
Funktionsbeeintrachtigungen.

Mit dem Beschwerdevorbringen wird keine Rechtswidrigkeit der vom medizinischen Sachverstandigen
vorgenommenen einzelnen Einstufungen der festgestellten Leiden ausreichend substantiiert und konkret behauptet
und ist eine solche auch von Amts wegen nicht ersichtlich. Das eingeholte medizinische Sachverstandigengutachten
schlUsselt konkret und umfassend auf, welche Funktionseinschrankungen beim Beschwerdefuhrer vorliegen, welche
voraussichtlich langer als sechs Monate andauern werden. Aufgrund der vom Beschwerdefiihrer im Verfahren vor der
belangten Behorde vorgelegten Unterlagen und einer personlichen Untersuchung des Beschwerdeflhrers konnte
gegenwartig kein héherer Grad der Behinderung als 20 v.H. objektiviert werden.

Am 24.10.2019 wurden im Wege der belangten Behdrde zwei vom Beschwerdeflhrer der Beschwerde nachgereichte
Befunde vorgelegt, welche er im bisherigen Verfahren noch nicht vorgelegt hatte, und zwar Befundberichte eines
naher genannten Orthopadiezentrums vom 27.09.2019 und eines ndher genannten Facharztes fir Lungenkrankheiten
vom 03.10.2019. Diese der Beschwerde nachgereichten Befunde unterliegen der Neuerungsbeschrankung des § 46
letzter Satz BBG, wonach in Beschwerdeverfahren vor dem Bundesverwaltungsgericht neue Tatsachen und
Beweismittel nicht vorgebracht werden dirfen, und sind diese daher im gegenstandlichen Beschwerdeverfahren vor
dem Bundesverwaltungsgericht nicht zu bertcksichtigen.

Aber selbst bei hypothetischer Bertcksichtigung dieser medizinischen Unterlagen vermdgen diese nicht zur Erhdhung
des aktuellen Grades der Behinderung des Beschwerdefiihrers zu fihren, stehen diese doch in keinem
entscheidungserheblichen Widerspruch zu dem vom medizinischen Sachverstéandigen festgestellten Ausmafll der
vorliegenden Funktionseinschrankungen. Der Befundbericht eines ndher genannten Facharztes fir Lungenkrankheiten
vom 03.10.2019 entspricht im Wesentlichen dem vom Beschwerdefiihrer bei seiner persénlichen Untersuchung
vorgelegten Befund desselben Facharztes vom 29.05.2019. Im Befund vom 03.10.2019 wird diagnostiziert, dass der
Beschwerdefiihrer an einer asthmatoiden Bronchitis leidet, welche vom beigezogenen Arzt fir Allgemeinmedizin in
seinem Sachverstandigengutachten vom 10.09.2019 korrekt als Leiden 1 der Positionsnummer 06.06.01 der Anlage der
Einschatzungsverordnung mit einem Grad der Behinderung von 20 v.H. zugeordnet wurde. Zum der Beschwerde
nachgereichten Befundbericht eines ndher genannten Orthopadiezentrums vom 27.09.2019, beinhaltend die Diagnose
"Beinlangendifferenz, Coxalgie rechts, Coxarthrose rechts", ist auszufihren, dass mit diesem nicht das Vorliegen einer
weiteren - Uber die ohnedies vorgenommenen Einstufungen hinausgehende - eigenstandig einzuschatzenden
Funktionseinschrankung in einschatzungsrelevanter Intensitat aufgezeigt wird, zumal bei der aktuellen persénlichen
Untersuchung des Beschwerdefiihrers am 16.07.2019 durch den beigezogenen Gutachter bei der Erhebung des
klinischen Status keine mafRgeblichen diesbezlgliche Einschrankungen der Beweglichkeit der unteren Extremitaten
bzw. der Lendenwirbelsdule und damit keine sich  tatsdchlich  auswirkenden  malfigeblichen
Funktionsbeeintrachtigungen objektiviert werden konnten. Insofern wurden der Beschwerde daher auch keine
Befunde nachgereicht, die die vorgenommenen Einstufungen widerlegen oder diesen entgegenstehen wirden.

Der Beschwerdefihrer ist daher dem eingeholten medizinischen Sachverstandigengutachten eines Arztes flr
Allgemeinmedizin vom 10.09.2019 im Ergebnis nicht auf gleicher fachlicher Ebene entgegengetreten, steht es dem
Antragsteller, so er der Auffassung ist, dass seine Leiden nicht hinreichend berucksichtigt wurden, nach der
Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes doch frei, das im Auftrag der Behdrde erstellte Gutachten durch die
Beibringung eines Gegengutachtens eines Sachverstandigen seiner Wahl zu entkraften (vgl. etwa das Erkenntnis des
Verwaltungsgerichtshofes vom 27.06.2000, ZI. 2000/11/0093).

Seitens des Bundesverwaltungsgerichtes bestehen keine Zweifel an der Richtigkeit, Vollstandigkeit und Schlissigkeit
des vorliegenden medizinischen Sachverstandigengutachtens eines Arztes fur Allgemeinmedizin vom 10.09.2019.
Dieses Sachverstandigengutachten wird daher in freier Beweiswirdigung der gegenstandlichen Entscheidung zu
Grunde gelegt.

3. Rechtliche Beurteilung:
Zu Spruchteil A)
1. Zur Entscheidung in der Sache

Die gegenstandlich maf3geblichen Bestimmungen des Bundesbehindertengesetzes (BBG) lauten:


https://www.jusline.at/entscheidung/54694

"8 40. (1) Behinderten Menschen mit Wohnsitz oder gewdhnlichem Aufenthalt im Inland und einem Grad der
Behinderung oder einer Minderung der Erwerbsfahigkeit von mindestens 50% ist auf Antrag vom Bundesamt flr
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
Erwerbsunfadhigkeit Geldleistungen beziehen oder

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

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

(2) Behinderten Menschen, die nicht dem im Abs. 1 angefihrten Personenkreis angehdren, ist ein Behindertenpald
auszustellen, wenn und insoweit das Bundesamt fur Soziales und Behindertenwesen auf Grund von Vereinbarungen

des Bundes mit dem jeweiligen Land oder auf Grund anderer Rechtsvorschriften hiezu ermachtigt ist.

8 41. (1) Als Nachweis fir das Vorliegen der im 8 40 genannten Voraussetzungen gilt der letzte rechtskraftige Bescheid
eines Rehabilitationstragers (8 3) oder 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 erhohten Familienbeihilfe gemal3 8 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

mallgebenden Vorschriften keine Einschatzung vorsehen oder

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

vorgenommen wurde oder

3. ein Fall des § 40 Abs. 2 vorliegt.

§ 42. (1) Der Behindertenpass hat den Vornamen sowie den Familien- oder Nachnamen, das Geburtsdatum, eine
allfallige Versicherungsnummer, den Wohnort und einen 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 Vergtinstigungen dienen, sind auf Antrag des behinderten Menschen zulassig. Die Eintragung ist vom

Bundesamt fUr Soziales und Behindertenwesen vorzunehmen.

8 45. (1) Antrage auf Ausstellung eines Behindertenpasses, auf Vornahme einer Zusatzeintragung oder auf
Einschatzung des Grades der Behinderung sind unter Anschluss der erforderlichen Nachweise bei dem Bundesamt fur

Soziales und Behindertenwesen einzubringen.

(2) Ein Bescheid ist nur dann zu erteilen, wenn einem Antrag gemaR Abs. 1 nicht stattgegeben, das Verfahren
eingestellt (8 41 Abs. 3) oder der Pass eingezogen wird. Dem ausgestellten Behindertenpass kommt Bescheidcharakter

ZU.

(3) In Verfahren auf Ausstellung eines Behindertenpasses, auf Vornahme von Zusatzeintragungen oder auf
Einschatzung des Grades der Behinderung hat die Entscheidung des Bundesverwaltungsgerichts durch den Senat zu

erfolgen.

(4) Bei Senatsentscheidungen in Verfahren gemdalR Abs. 3 hat eine Vertreterin oder ein Vertreter der

Interessenvertretung der Menschen mit Behinderung als fachkundige Laienrichterin oder fachkundiger Laienrichter


https://www.ris.bka.gv.at/Dokumente/BgblPdf/1970_22_0/1970_22_0.pdf
https://www.ris.bka.gv.at/Dokumente/BgblPdf/1985_104_0/1985_104_0.pdf
https://www.ris.bka.gv.at/eli/bgbl/II/2010/261

mitzuwirken. Die fachkundigen Laienrichterinnen oder Laienrichter (Ersatzmitglieder) haben fir die jeweiligen
Agenden die erforderliche Qualifikation (insbesondere Fachkunde im Bereich des Sozialrechts) aufzuweisen.

§ 46. Die Beschwerdefrist betragt abweichend von den Vorschriften des Verwaltungsgerichtsverfahrensgesetzes,BGBI.
I Nr. 33/2013, sechs Wochen. Die Frist zur Erlassung einer Beschwerdevorentscheidung betragt zwolf Wochen. In
Beschwerdeverfahren vor dem Bundesverwaltungsgericht dirfen neue Tatsachen und Beweismittel nicht vorgebracht

werden."

Wie oben unter Punkt I.2. im Rahmen der beweiswurdigenden Ausfihrungen, auf die verwiesen wird, ausgefuhrt
wurde, wird der gegenstandlichen Entscheidung das seitens der belangten Behodrde eingeholte medizinische
Sachverstandigengutachten eines Arztes fur Allgemeinmedizin vom 10.09.2019 zu Grunde gelegt, wonach der Grad der
Behinderung des Beschwerdefiihrers aktuell 20 v.H. betragt. Die getroffenen Einschatzungen, basierend auf einer
personlichen Untersuchung des Beschwerdefiihrers und auf den vom Beschwerdefiihrer im Verfahren vorgelegten
medizinischen Unterlagen, entsprechen der festgestellten Funktionsbeeintrachtigung.

Der Beschwerdefuhrer ist den Ausfihrungen des beigezogenen medizinischen Sachverstandigen, denen das
Bundesverwaltungsgericht folgt, wie bereits oben ausgefihrt nicht substantiiert entgegengetreten, er hat kein
Sachverstandigengutachten bzw. keine sachverstdndige Aussage vorgelegt, in welcher die Auffassung vertreten
worden wadre, dass die Annahmen und Schlussfolgerungen des beigezogenen medizinischen Sachverstandigen
unzutreffend oder unschliissig seien und er hat auch sonst im Rahmen des Verfahrens keinerlei (zuldssigen)
Unterlagen vorgelegt, die ein zusatzliches Dauerleiden belegen wirden oder aber Hinweise auf eine wesentliche
Anderung gegeniiber den bereits im Verfahren vor der belangten Behdrde beriicksichtigten Leidenszustanden ergeben

wlrden.

Das medizinische Sachverstandigengutachten vom 10.09.2019 ist auch nicht zu beanstanden, wenn es im Sinne des § 3
Abs. 3 und 4 der Einschatzungsverordnung eine entscheidungswesentliche unglnstige wechselseitige
Leidensbeeinflussung in dem Sinne, dass sich eine Funktionsbeeintrachtigung auf eine andere besonders nachteilig
auswirken wirde oder mehrere Funktionsbeeintrachtigungen vorliegen wirden, die gemeinsam zu einer wesentlichen
Funktionsbeeintrachtigung fuhren wirden, im gegenstandlichen Fall nicht gegeben sieht.

Mit einem Gesamtgrad der Behinderung von 20 v.H. sind die Voraussetzungen fur die Ausstellung eines
Behindertenpasses gemaR & 40 Abs. 1 BBG, wonach behinderten Menschen mit Wohnsitz oder gewdhnlichen
Aufenthalt im Inland und einem Grad der Behinderung oder einer Minderung der Erwerbstatigkeit von mindestens 50
v.H. ein Behindertenpass auszustellen ist, aktuell nicht erfullt.

Im Ubrigen ist aber auch darauf hinzuweisen, dass bei einer belegten Verschlechterung des Leidenszustandes die
neuerliche Einschatzung des Grades der Behinderung im Rahmen einer neuerlichen Antragstellung beim
Sozialministeriumservice - allerdings nach MaRRgabe des § 41 Abs. 2 BBG - in Betracht kommt.

Die Beschwerde war daher spruchgemal abzuweisen.
2. Zum Entfall einer mindlichen Verhandlung

GemaR § 24 Abs. 1 VWGVG hat das Verwaltungsgericht auf Antrag oder, wenn es dies flr erforderlich halt, von Amts
wegen eine 6ffentliche mindliche Verhandlung durchzufthren.

Gemald § 24 Abs. 2 VWGVG kann die Verhandlung entfallen, wenn

1. der das vorangegangene Verwaltungsverfahren einleitende Antrag der Partei oder die Beschwerde zuriickzuweisen
ist oder bereits auf Grund der Aktenlage feststeht, dass der mit Beschwerde angefochtene Bescheid aufzuheben, die
angefochtene Ausiibung unmittelbarer verwaltungsbehdérdlicher Befehls- und Zwangsgewalt oder die angefochtene
Weisung fur rechtswidrig zu erklaren ist oder

2. die Saumnisbeschwerde zuriickzuweisen oder abzuweisen ist.

Gemald § 24 Abs. 3 VWGVG hat der Beschwerdefihrer die Durchfihrung einer Verhandlung in der Beschwerde oder im
Vorlageantrag zu beantragen. Den sonstigen Parteien ist Gelegenheit zu geben, binnen angemessener, zwei Wochen
nicht Gbersteigender Frist einen Antrag auf Durchfihrung einer Verhandlung zu stellen. Ein Antrag auf Durchfihrung
einer Verhandlung kann nur mit Zustimmung der anderen Parteien zurlickgezogen werden.


https://www.ris.bka.gv.at/eli/bgbl/I/2013/33
https://www.jusline.at/gesetz/bbg/paragraf/40
https://www.jusline.at/gesetz/bbg/paragraf/41
https://www.jusline.at/gesetz/vwgvg/paragraf/24
https://www.jusline.at/gesetz/vwgvg/paragraf/24
https://www.jusline.at/gesetz/vwgvg/paragraf/24

GemalR 8 24 Abs. 4 VwWGVG kann, soweit durch Bundes- oder Landesgesetz nicht anderes bestimmt ist, das
Verwaltungsgericht ungeachtet eines Parteiantrags von einer Verhandlung absehen, wenn die Akten erkennen lassen,
dass die mundliche Erdrterung eine weitere Klarung der Rechtssache nicht erwarten lasst, und einem Entfall der
Verhandlung weder Art. 6 Abs. 1 der Konvention zum Schutze der Menschenrechte und Grundfreiheiten, BGBI. Nr.
210/1958, noch Art. 47 der Charta der Grundrechte der Europaischen Union, ABI. Nr. C 83 vom 30.03.2010 S. 389
entgegenstehen.

Die Frage der Feststellung des Gesamtgrades der Behinderung wurde unter Mitwirkung eines arztlichen
Sachverstandigen gepruft. Die Tatsachenfragen (Art und Ausmal der Funktionseinschrankungen) gehdéren dem
Bereich zu, der vom Sachverstandigen zu beleuchten ist. Der entscheidungsrelevante Sachverhalt ist vor dem
Hintergrund des vorliegenden, nicht substantiiert bestrittenen schlissigen medizinischen Sachverstandigengutachtens
geklart, sodass im Sinne der Judikatur des EGMR und der Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes (vgl. VWGH
16.12.2013, 2011/11/0180) und des Verfassungsgerichtshofes (vgl. VfGH 09.06.2017, E 1162/2017) eine mundliche
Verhandlung nicht geboten war. Art. 6 EMRK bzw. Art. 47 der Charta der Grundrechte der Europdischen Union stehen
somit dem Absehen von einer mindlichen Verhandlung gemal3 § 24 Abs. 4 VWGVG nicht entgegen. Im vorliegenden
Fall wurde dartber hinaus seitens beider Parteien eine mindliche Verhandlung nicht beantragt (vgl. VwGH 16.12.2013,
2011/11/0180 mit weiterem Verweis auf die Entscheidung des EGMR vom 21.03.2002, Nr. 32.636/96). All dies lasst die
Einschatzung zu, dass die mundliche Erérterung eine weitere Klarung der Rechtssache nicht erwarten liel} und eine
Entscheidung ohne vorherige Verhandlung im Beschwerdefall nicht nur mit Art. 6 EMRK und Art. 47 GRC kompatibel
ist, sondern auch im Sinne des Gesetzes (8 24 Abs. 1 VWGVG) liegt, weil damit dem Grundsatz der ZweckmaRigkeit,
Raschheit, Einfachheit und Kostenersparnis (8 39 Abs. 2a AVG) gedient ist, gleichzeitig aber das Interesse der
materiellen Wahrheit und der Wahrung des Parteiengehdrs nicht verkurzt wird.

Zu Spruchteil B)

GemaR§ 25a Abs. 1 VwWGG hat das Verwaltungsgericht im Spruch seines Erkenntnisses oder Beschlusses
auszusprechen, ob die Revision gemal3 Art. 133 Abs. 4 B-VG zuldssig ist. Dieser Ausspruch ist kurz zu begriinden. Die
Revision ist gemal Art. 133 Abs. 4 B-VG nicht zuldssig, weil die Entscheidung nicht von der Losung einer Rechtsfrage
abhangt, der grundsatzliche Bedeutung zukommt. Weder weicht die gegenstandliche Entscheidung von der bisherigen
Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes ab, noch fehlt es an einer solchen Rechtsprechung, des Weiteren ist die
vorliegende Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes auch nicht als uneinheitlich zu beurteilen.

Konkrete Rechtsfragen grundsatzlicher Bedeutung sind weder in der gegenstandlichen Beschwerde vorgebracht
worden, noch im Verfahren vor dem Bundesverwaltungsgericht hervorgekommen. Das Bundesverwaltungsgericht
konnte sich bei allen erheblichen Rechtsfragen auf Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes bzw. auf eine

ohnehin klare Rechtslage stutzen.
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