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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
Niederosterreich, vom 12.03.2020, 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

Die Beschwerdefuhrerin stellte am 16.10.2019 beim Sozialministeriumservice (im Folgenden auch als belangte Behérde
bezeichnet) einen Antrag auf Ausstellung eines Ausweises gemald § 29 b StVO, der entsprechend dem von der
Beschwerdefiihrerin unterfertigten Antragsformular fUr den - auf die Beschwerdefuhrerin zutreffenden - Fall, dass sie
nicht Uber einen Behindertenpass bzw. die Zusatzeintragung "Unzumutbarkeit der BenUtzung offentlicher
Verkehrsmittel" im Behindertenpass verfugt, auch als Antrag auf Ausstellung eines Behindertenpasses bzw. auf


file:///

Vornahme der genannten Zusatzeintragung in den Behindertenpass gilt. Diesem Antrag, in dem als vorliegende
Gesundheitsschadigungen zwei Huftimplantate angegeben wurden, legte die Beschwerdefihrerin medizinische
Unterlagen bei.

Dieser Antrag vom 16.10.2019 wurde Uberdies auch im Wege des KOBV - Der Behindertenverband fur Wien, N6 und
Bgld, gestellt; eine entsprechende Vollmacht zugunsten des KOBV wurde allerdings im gesamten Verfahren nicht
vorgelegt, auch erfolgten in weiterer Folge die Eingaben der Beschwerdeflhrerin - so auch die Beschwerde - von der
Beschwerdefiihrerin selbst und nicht im Wege des KOBV, weshalb auch nicht vom Vorliegen eines aufrechten
Vertretungsverhaltnisses im Beschwerdeverfahren auszugehen ist.

Die belangte Behorde holte in der Folge ein Sachverstandigengutachten eines Facharztes fur Orthopddie auf Grundlage
der Bestimmungen der Anlage der Einschatzungsverordnung vom 12.01.2020, basierend auf einer personlichen
Untersuchung der Beschwerdefthrerin am 10.01.2020, ein. In diesem medizinischen Sachverstandigengutachten
wurde - hier in den wesentlichen Teilen und in anonymisierter Form wiedergegeben - Folgendes ausgefihrt:

Anamnese:
Cholecystektomie; 2013 HTEP beidseits, gleichzeitig eingebracht.
Derzeitige Beschwerden:

"Die linke HUfte tut weh, vom Kreuz bis zum Ful3. Das Gelenk ist Gberwarmt. Ich habe standig physikalische Therapien.
Ich mul3 die Lasten verteilen, ich kann schlechter auf der linken Seite liegen. Schwere Sachen tragen ist erschwert. Bei
weiteren Strecken nehme ich einen Gehstock zu Hilfe, zur Unterstitzung."

Behandlung(en) / Medikamente / Hilfsmittel:

Liste Dr.X 18.12.2019: Candesartan, zusatzlich angeblich Parkemed.
Sozialanamnese:

ledig, in Pension.

Zusammenfassung relevanter Befunde (inkl. Datumsangabe):
Bericht Kh X 8/2013:Koxarthrose bds.,HUft-TEP, beidseits.

Rontgen Dr.X 3/2019:MaRig verschmalerter Subacromialraum als Hinweis auf ein Impingement und incipiente

Arthrosezeichen acromiohumeral und glenohumeral. Os acromiale.
Spondylarthrosen an der caudalen LWS.Zustand nach HUft-TEP beidseits, entlang der Prothesen keine
Aufhellung und keine Lockerungszeichen. Zentrierte Stellung der Prothesenkdpfe in den Pfannen.

Periartikular keine relevanten Verkalkungen.Der femorotibiale Gelenksspalt ist beidseits medialseitig minimal

verschmalert. Gonarthrose links etwas deutlicher als rechts und geringe Varusstellung beidseits.
Untersuchungsbefund:

Allgemeinzustand:

gut

Erndhrungszustand: sehr gut

GroBe: 178,00 cm Gewicht: 92,00 kg Blutdruck:

Klinischer Status - Fachstatus:

Caput unauffallig,Collum o0.B., WS im Lot, HWS in R 50-0-50, F 10-0-10, KJA 1 cm, Reklination 14 cm. BWS-drehung 30-0-
30, normale Lendenlordose, FKBA 20 cm, Seitneigung bis 5/10 cm ober Patella. Kein Beckenschiefstand. Thorax
symmetrisch, Abdomen unauffallig.

Schultern in S rechts 40-0-180 zu links 40-0-140, F rechts 170-0-50 zu links 140-0-45, R bei F90 rechts 80-0-80 zu links
70-0-70, Ellbégen 0-0-130, Handgelenke 60-0-60, FaustschluB beidseits frei. Nacken-und Kreuzgriff moglich.
Huftgelenke in S 0-0-105, F 30-0-25, R 25-010, Kniegelenke beidseits 0-0-130, Sprunggelenke 15-0-45.



Gesamtmobilitat - Gangbild:

Gang in Strassenschuhen ohne Gehbehelfe gut durchfihrbar, frei und sicher, flott. Zehenspitzen-und Fersenstand gut
moglich.

Status Psychicus:

Normale Vigilanz, regularer Ductus.
Ausgeglichene Stimmungslage

Ergebnis der durchgefihrten Begutachtung:
Lfd. Nr.

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

Pos.Nr.

Gdb %

1

Huftendoprothese beidseits mittlerer Rahmensatz berticksichtigt den Gelenksersatz
02.05.08

30

2

degenerative Wirbelsaulenveranderngen lumbalbetont oberer Rahmensatz, da Belastungsschmerzen
02.01.01

20

3

Aufbraucherscheinnungen beide Schultergelenke fixer Rahmensatz

02.06.02

20

Gesamtgrad der Behinderung 40 v. H.

Gesamtgrad der Behinderung:

Leiden 1 wird durch Leiden 2 und 3 wegen wechselseitiger Leidensbeeinflussung um eine Stufe erhdht.

[X] Dauerzustand

Unzumutbarkeit der Benultzung o6ffentlicher 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 wesentliche Mobilitdtseinschrankung besteht nicht. Die Gehstrecke ist ausreichend, das sichere Ein-und
Aussteigen und der sichere Transport sind gewahrleistet.

n

Mit Schreiben der belangten Behdérde vom 14.01.2020 wurde die Beschwerdefihrerin Uber das Ergebnis der
Beweisaufnahme in Kenntnis gesetzt und ihr das eingeholte medizinische Sachverstandigengutachten Gbermittelt. Der
Beschwerdefiihrerin wurde in Wahrung des Parteiengehotrs die Gelegenheit eingerdaumt, binnen zwei Wochen ab
Zustellung des Schreibens eine Stellungnahme abzugeben.



Die Beschwerdefihrerin brachte eine handschriftlich verfasste, mit 26.01.2020 datierte Stellungnahme ein, in der sie
zusammengefasst im Wesentlichen ausfuhrte, dass sie es als Zumutung empfinde, fir eine derart minderwertige Form
der Untersuchung einen derartigen Zeitaufwand und derartige Strapazen auf sich nehmen zu mussen. Auch habe sie
die Dauer der Untersuchung als kurzer empfunden als die protokollierten 20 Minuten. Sie habe auerdem angegeben,
eine OP der Galle gehabt zu haben und sie musse sich zu ihrem gesundheitlichen Wohlbefinden auch gréRtenteils an
diatische MaBnahmen halten. Sie vermisse auch die an die belangte Behdrde bzw. an den begutachtenden
medizinischen Sachverstandigen gesandten medizinischen Unterlagen, da dieser anscheinend nicht informiert
gewesen sei, dass bei der Beschwerdefiihrerin beide Huftprothesen im Zuge einer OP eingesetzt worden seien.
AuBerdem sei dem Sachverstandigen das Ergebnis des letzten Réntgenbefundes ebenso nicht bekannt gewesen,
zudem sei ihr Gangbild nicht kontrolliert worden. Weiters habe die Beschwerdefihrerin einen Beckenschiefstand und
verweise sie auf 9 zurlckliegenden Stirze nach ihrer OP. Aus diesem Grund sowie auf Grund des jeweiligen
Schmerzempfindens nehme die Beschwerdeflhrerin fast standig eine Gehbhilfe in Anspruch; deshalb traue sie sich
auch nicht, ¢ffentliche Verkehrsmittel in Anspruch zu nehmen. Sie kénne zB das rechte Bein nur mehr bis zu einem
gewissen Grad anheben, hohere Stufen seien deshalb mihsam; die Beschwerdefihrerin sei alleinstehend und deshalb
auf ihr Auto angewiesen. Auch bei Lasten tber 3 kg wurden sich Schmerzen bemerkbar machen. AulRerdem nehme sie
nicht nur angeblich, sondern sicher zu 60 % des Monats Parkemed wegen der Schmerzen, was ihr Hausarzt bestatigen
kénne, der zudem genauere und grundlichere Untersuchungen bei der Beschwerdefihrerin durchfuhre als sie es vom
beigezogenen medizinischen Sachverstandigen erfahren habe durfen. Im Zuge dieser Untersuchung durch den
beigezogenen medizinischen Sachverstandigen sei die Beweglichkeit des linken Huftgelenkes schon deshalb nicht
korrekt kontrolliert worden, weil die Beschwerdefuhrerin auf standige Schmerzen auf der linken Seite hingewiesen
habe, aber in vollkommen bekleidetem Zustand auf einem Bett, das links an der Wand gestanden sei, untersucht
worden sei. Zudem bekomme sie regelmaf3ig physikalische Behandlungen bewilligt, vergangenes Jahr drei Mal, sie
denke, das haben seinen Grund, was auch fur die Lymphdrainagen gegen die seit der OP konstant geschwollenen und
schmerzenden Kndéchel gelte, zudem lasse die Beschwerdefiihrerin Heilmassage und FuRreflexzonenbehandlungen
machen, welche sie privat bezahle. Die Beschwerdeflhrerin habe Gber 45 Jahre in einem sitzenden Beruf gearbeitet,
deshalb habe sie sicher auch ihre korperlichen Defizite. Sie habe auch kein Problem mit einer Nachuntersuchung, falls
eine solche nétig sein sollte, jedoch nicht mehr bei diesem Arzt.

Medizinische Unterlagen wurden dieser Stellungnahme nicht beigelegt.

Aufgrund des Inhaltes dieser Stellungnahme vom 26.01.2020 holte die belangte Behorde eine ergdnzende
medizinische Stellungnahme des Facharztes fur Orthopadie, der das medizinische Sachverstéandigengutachten vom
12.01.2020 erstellt hatte, ein. In dieser Stellungnahme vom 12.03.2020 fihrte der medizinische Sachverstandige
Folgendes aus:

"Es wurde im Rahmen des Parteiengehdrs Einspruch erhoben.

Es handelte sich nicht um eine minderwertige Untersuchung. Manche Untersuchungen dauern 10-15 Minuten, andere
mehr als 30 Minuten. Ich gebe den Antragstellern immer genug Zeit, alle ihre Beschwerden zu dussern. Das macht oft
den Unterschied aus. Ich halte auch immer alle angegebenen Beschwerden fest. Die Tatsache des gleichzeitigen
Einbaus beider Huftgelenke ist von mir in der Anamnese korrekt vermerkt worden.

Die vorliegenden Rontgenbefunde wurden alle eingesehen, auch die eingescannten Réntgenaufnahmen. Das Gangbild
wurde kontrolliert.

Auch die klinische Untersuchung wurde ausfuhrlich durchgefihrt. Ein relevanter Beckenschiefstand ist im
Rontgenbefund nicht beschrieben. Es fanden sich gut bewegliche und stabile Gelenke der unteren Extremitaten. Die
Endoprothesen sind ohne Lockerungszeichen. Ein erhebliches Defizit der Funktionen der unteren Extremitaten liegt
nicht vor.

Es tut mir leid, dass die BF mit dem Ergebnis nicht zufrieden ist; nach nochmaliger Durchsicht der Befunde unter
Berulcksichtigung der jetzt noch zusatzlich angegebenen Beschwerden ist das Kalkul als korrekt zu bezeichnen, eine
Anderung ergibt sich nicht."

Mit Bescheid vom 12.03.2020 wies die belangte Behorde den Antrag der Beschwerdeflhrerin auf Ausstellung eines
Behindertenpasses vom 16.10.2019 ab und fihrte begrindend aus, dass das medizinische Beweisverfahren einen
Grad der Behinderung von 40 v.H. ergeben habe und somit die Voraussetzungen zur Ausstellung eines



Behindertenpasses nicht gegeben seien. Die wesentlichen Ergebnisse des arztlichen Begutachtungsverfahrens seien
den eingeholten arztlichen Sachverstandigengutachten vom 12.01.2020 und der erganzenden medizinischen
Stellungnahme vom 12.03.2020, die einen Bestandteil der Begrindung bilden wirden, zu entnehmen.

Gegen diesen Bescheid, der der Beschwerdeflhrerin jedenfalls tatsachlich zugekommen ist, brachte die
Beschwerdefihrerin fristgerecht am 26.03.2020 eine mit 24.03.2020 datierte, handschriftlich verfasste Beschwerde ein,
in der sie zusammengefasst im Wesentlichen ausfihrte, dass sie ihre bisherigen Aussagen zur personlichen
Untersuchung vom 10.01.2020 aufrecht erhalte. Zudem habe sich durch einen Sturz am 29.01.2020 eine ziemliche
Verschlechterung ihres Gesundheitszustandes ergeben. Sie sei in standiger orthopadischer Facharztbetreuung und
seither auf Grund der Einschrankung auf eine Gehhilfe und auf die Einnahme von Schmerzmitteln angewiesen. Es
seien bereits 2 Rontgenuntersuchungen erfolgt; eine weitere sowie ein MRT seien wegen der derzeitigen Krise noch
ausstandig, die weiteren Untersuchungen seien bis Ende Mai verschoben. Die Beschwerdefihrerin ersuche nach Erhalt
des Abschlussbefundes durch den zustandigen Orthopdaden um eine neuerliche Prifung dieser Unterlagen und um
eine neuerliche Prifung dieser Unterlagen sowie um eine neuerliche Zusendung der Ergebnisse dieser Prifung an die
Beschwerdefihrerin. Bis Mitte Juni (2020) konne die Beschwerdefihrerin - da die Untersuchungen Anfang Juni
abgeschlossen sein dirften, die Behandlungen wirden noch andauern - die notwendigen Unterlagen fir eine
neuerliche Beurteilung Gbermitteln.

Der Beschwerde wurden keine medizinischen Unterlagen beigelegt.

Die belangte Behorde legte den Verwaltungsakt dem Bundesverwaltungsgericht am 30.03.2020 zur Entscheidung vor.
Il. Das Bundesverwaltungsgericht hat erwogen:

1. Feststellungen:

Die Beschwerdefihrerin brachte am 16.10.2019 den gegenstandlichen Antrag auf Ausstellung eines

Behindertenpasses beim Sozialministeriumservice ein.

Die BeschwerdefUhrerin hat ihren Wohnsitz bzw. gewohnlichen Aufenthalt im Inland.

Die BeschwerdefUhrerin leidet unter folgenden objektivierten Funktionseinschrankungen:
1. Hiftendoprothese beidseits

2. degenerative Wirbelsaulenveranderungen lumbalbetont; Belastungsschmerzen

3. Aufbraucherscheinungen beide Schultergelenke

Der Gesamtgrad der Behinderung der Beschwerdeflhrerin betragt aktuell 40 v.H.

Hinsichtlich der bei der Beschwerdeflihrerin bestehenden einzelnen Funktionseinschrankungen und deren AusmafR
sowie der Frage der wechselseitigen Leidensbeeinflussung werden die diesbezlglichen Beurteilungen im oben
wiedergegebenen medizinischen Sachverstandigengutachten vom 12.01.2020 und in der erganzenden medizinischen
Stellungnahme vom 12.03.2020 der nunmehrigen 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. gewdhnlichen Aufenthalt der Beschwerdefiihrerin im Osterreichischen
Bundesgebiet ergibt sich aus den Angaben der Beschwerdefiihrerin im Rahmen der Antragstellung und einer vom
Bundesverwaltungsgericht eingeholten Behdrdenanfrage aus dem Zentralen Melderegister.

Die festgestellten Funktionseinschrankungen und der Gesamtgrad der Behinderung griinden sich auf das durch die
belangte Behdrde eingeholte medizinische Sachverstandigengutachten eines Facharztes fur Orthopadie vom
12.01.2020 und auf die erganzende medizinische Stellungnahme dieses Facharztes fir Orthopadie vom 12.03.2020.

In diesem medizinischen Sachverstandigengutachten wird auf Grundlage einer personlichen Untersuchung der
Beschwerdefihrerin am 10.01.2020 und unter Bertcksichtigung der von der BeschwerdeflUhrerin im Verfahren
vorgelegten medizinischen Unterlagen auf die Art der Leiden der BeschwerdefUhrerin und deren Ausmal? schlissig
und widerspruchsfrei eingegangen.



Mit dem Beschwerdevorbringen wird keine Rechtswidrigkeit der vom orthopadischen Sachverstandigen
vorgenommenen einzelnen Einstufungen der festgestellten Leiden ausreichend konkret behauptet und ist eine solche
auch von Amts wegen nicht ersichtlich. Das eingeholte medizinische Sachverstandigengutachten schlisselt konkret auf,
welche Funktionseinschrankung bei der Beschwerdefuhrerin vorliegen, welche voraussichtlich langer als sechs Monate
andauern werden. Aufgrund der von der Beschwerdefuhrerin im Verfahren vorgelegten medizinischen Unterlagen und
insbesondere der Ergebnisse einer personlichen Untersuchung der Beschwerdefiihrerin konnte gegenwartig kein
héherer Grad der Behinderung als 40 v.H. objektiviert werden.

Insoweit in der Beschwerde vom 24.03.2020 sowie bereits davor in der Stellungnahme der Beschwerdefthrerin vom
26.01.2020 in zentraler Hinsicht die Qualitdt und die Dauer der persdnlichen Untersuchung der Beschwerdefihrerin
am 10.01.2020 bemangelt und versucht wird, die fachliche Eignung des beigezogenen Facharztes fur Orthopadie in
Frage zu stellen, ist anzumerken, dass sich dem eingeholten medizinischen Sachverstandigengutachten keine
ausreichend konkreten Anhaltspunkte fir die Annahme entnehmen lassen, dass bei der Beschwerdeflihrerin keine
fachgerechte bzw. eine zu nicht zutreffenden Untersuchungsergebnissen flilhrende Untersuchung durchgefuhrt
worden ware und ergibt sich eine solche Annahme auch nicht aus dem diesbezuglich nicht ausreichend substantiierten
und auch nicht belegten Vorbringen in der Beschwerde. In diesem Zusammenhang ist auch der ergdnzenden
Stellungnahme zu diesem medizinischen Sachverstandigen vom 12.03.2020 beizupflichten, dass dem medizinischen
Sachverstandigengutachten vom 12.01.2020 eindeutig zu entnehmen ist, dass der medizinische Sachverstandige die
Tatsache des gleichzeitigen Einbaus beider Huftgelenke im Rahmen der Anamnese korrekt vermerkt hat und dass
dieser Umstand im Ubrigen auch in weiterer Folge im Rahmen der Zitierung der vorgelegten relevanten Befunde an
zwei Stellen erwahnt wird. Das diesbezlgliche Vorbringen der Beschwerdefihrerin, der begutachtenden medizinische
Sachverstandige sei anscheinend nicht informiert gewesen, dass bei der Beschwerdefiihrerin beide Hiuftprothesen im
Zuge einer OP eingesetzt worden seien, erweist sich daher als unzutreffend.

Die in der Stellungnahme und in der Beschwerde vorgebrachten Schmerzempfindungen wiederum wurden vom
medizinischen Sachverstandigen im Rahmen der (oben wiedergegebenen) Anamnese und im Rahmen der
Statuserhebung im Zuge der persoénlichen Untersuchung des Beschwerdefuhrers am 10.01.2020 bei der Feststellung
der Bewegungsfahigkeit der Gelenke und in der Folge bei der Gutachtenserstellung im Rahmen der vorzunehmenden
Einstufungen nach den Bestimmungen der Anlage zur Einschatzungsverordnung (beim Regelungskomplex "02 Muskel
- Skelett- und Bindegewebssystem; Haltungs- und Bewegungsapparat" sind nach dessen allgemeinen
einschatzungsrelevanten Kriterien u.a. auch Schmerzen und Schwellungen zu berlcksichtigen) u.a. als
Belastungsschmerzen mitbericksichtigt. Hohergradigere aktuelle funktionelle Einschrankungen der Beweglichkeit der
Gelenke bzw. der Wirbelsaule, insbesondere hinsichtlich der Streckungs- und Beugungsméglichkeiten bzw. der Dreh-
und Spreizfahigkeit, als im Rahmen der Statuserhebung festgestellt, vermochten vom medizinischen Sachverstandigen
jedoch nicht festgestellt zu werden, ergeben sich auch nicht aus den von der Beschwerdeflihrerin vorgelegten
Befunden und sind daher nicht objektiviert.

Insoweit die Beschwerdeflhrerin in der Stellungnahme vom 26.01.2020 und in Beschwerde aber offenkundig die
Meinung zu vertreten scheint, der Umstand, sie habe Hiifttotalendoprothesen beidseits erhalten, allein schon musse
zu einem entsprechenden Grad der Behinderung fihren, so ist diesbezlglich lediglich der Vollstandigkeit halber darauf
hinzuweisen, dass - abgesehen davon, dass diesbeziiglich, wie zuvor ausgefihrt, in diesem Zusammenhang aktuell
durchaus das Vorliegen geringgradiger Beweglichkeitseinschrankungen beider Hiiftgelenke objektiviert werden konnte,
denen immerhin mit einem (Einzel)Grad der Behinderung von 30 v.H. Rechnung getragen wurde - auch den von der
Beschwerdefiihrerin vorgelegten medizinischen Unterlagen nicht zu entnehmen ist, dass diese Operation nicht einen
gewissen Erfolg im Sinne der Verbesserung der Funktionseinschrankungen erzielt hatte bzw. dass nach Durchfuhrung
der erwahnten beidseitigen Operation noch eine einschatzungsrelevante Funktionseinschrankung in héherem Mal3e
als der ohnedies Eingestuften vorliegt. Ganz grundsatzlich ist davon auszugehen, dass die Durchfihrung einer
Operation - eine solche vermag fur sich allein betrachtet noch nicht zu einer einstufungsrelevanten
Funktionseinschrankung zu fihren - der Verbesserung des Gesundheitszustandes bzw. der Behebung einer
Funktionseinschrankung dient bzw. dienen soll. Eine dauerhaft eingetretene Verschlechterung des
Gesundheitszustandes der Beschwerdefiihrerin aufgrund der bei ihr durchgefihrten Huftoperationen in dem Sinne,



dass aktuell Beweglichkeitseinschrankungen beider Huftgelenke in héherem Mal3e als festgestellt vorliegen wirden,
wurde von der Beschwerdefuhrerin im Laufe des Verfahrens weder ausreichend belegt noch ist solches - wie bereits
oben dargelegt - sonst objektiviert.

Was aber das Vorbringen der Beschwerdeflhrerin in der Beschwerde betrifft, ihr Gesundheitszustand habe sich nach
einem Sturz im Janner 2020 weiter verschlechtert, so ist dieses Beschwerdevorbringen nicht durch entsprechende, der
Beschwerde beigelegte medizinische Unterlagen belegt.

Was nun letztlich das Vorbringen in der Beschwerde betrifft, die Beschwerdefuhrerin wolle das Ergebnis weiterer noch
durchzufuhrender medizinischer Untersuchungen abwarten und im Juni weitere medizinische Unterlagen vorlegen, so
ist auf die Neuerungsbeschrankung des § 46 BBG hinzuweisen, wonach - jedenfalls nach Einbringung der Beschwerde -
in Beschwerdeverfahren vor dem Bundesverwaltungsgericht neue Tatsachen und Beweismittel nicht vorgebracht
werden durfen; diesbezlglich vorgelegte medizinische Unterlagen waren daher im Beschwerdeverfahren unzuldssig
und nicht zu berucksichtigen.

Insoweit aber in der Beschwerde inhaltlich auch auf die Frage der Unzumutbarkeit der Benltzung offentlicher
Verkehrsmittel Bezug genommen wird, ist darauf hinzuweisen, dass die belangte Behorde Uber diese Zusatzeintragung
nicht bescheidmaRig abgesprochen hat. Daher ist diese Frage auch nicht Gegenstand des Beschwerdeverfahrens vor
dem Bundesverwaltungsgericht. Da aber mit einem festgestellten Grad der Behinderung von 40 v.H. auch kein
Rechtsanspruch auf die Ausstellung eines Behindertenpasses besteht, sind im Ubrigen - dies sei lediglich der
Vollstandigkeit halber erwdhnt - auch die Vornahme allfélliger Zusatzeintragungen (wie z.B. "Unzumutbarkeit der
Benutzung oOffentlicher Verkehrsmittel") und die Ausstellung eines Ausweises gemall § 29 b StVO (Parkausweis)
rechtlich nicht zulassig.

Der Beschwerde wurden, wie bereits erwahnt, keine medizinischen Unterlagen beigelegt, die die vorgenommenen
Einstufungen widerlegen oder diesen entgegenstehen wirden. Die Beschwerdefihrerin ist daher dem von der
belangten Behdrde eingeholten medizinischen Sachverstandigengutachten in der Beschwerde nicht auf gleicher
fachlicher Ebene entgegengetreten, steht es dem Antragsteller, so er der Auffassung ist, dass seine Leiden nicht
hinreichend bericksichtigt 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 Facharztes fir Orthopadie vom 12.01.2020 und der
erganzenden medizinischen Stellungnahme dieses Facharztes fur Orthopadie vom 12.03.2020. Dieses
Sachverstandigengutachten wird daher in freier Beweiswlrdigung der gegenstandlichen Entscheidung zu Grunde
gelegt.

3. Rechtliche Beurteilung:

1. Zur Entscheidung in der Sache

Die gegenstandlich maf3geblichen Bestimmungen des Bundesbehindertengesetzes (BBG) lauten:

"§ 40. (1) Behinderten Menschen mit Wohnsitz oder gewohnlichem Aufenthalt im Inland und einem Grad der
Behinderung oder einer Minderung der Erwerbsfahigkeit von mindestens 50% ist 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

5. sie dem Personenkreis der beglnstigten Behinderten im Sinne des Behinderteneinstellungsgesetzes,BGBI. Nr.
22/1970, angehoren.
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(2) Behinderten Menschen, die nicht dem im Abs. 1 angefihrten Personenkreis angehoren, ist ein Behindertenpald
auszustellen, wenn und insoweit das Bundesamt flr 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 fiir das Vorliegen der im & 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 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 hiefur
mafgebenden 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.

8 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 Verglinstigungen 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 gemald 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 gemaR Abs. 3 hat 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.

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

werden."

8 3 der Verordnung des Bundesministers fir Arbeit, Soziales und Konsumentenschutz betreffend ndhere
Bestimmungen Uber die Feststellung des Grades der Behinderung (Einschatzungsverordnung), StF:BGBI. Il Nr.
261/2010, lautet in der geltenden Fassung:

"Gesamtgrad der Behinderung

8 3. (1) Eine Einschatzung des Gesamtgrades der Behinderung ist dann vorzunehmen, wenn mehrere
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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 Berlcksichtigung ihrer wechselseitigen Beziehungen

zueinander.

(2) Bei der Ermittlung des Gesamtgrades der Behinderung ist zunachst von jener Funktionsbeeintrachtigung
auszugehen, flr die der hochste Wert festgestellt wurde. In der Folge ist zu prifen, ob und inwieweit dieser durch die
weiteren Funktionsbeeintrachtigungen erhoht wird. Gesundheitsschadigungen mit einem Ausmal von weniger als 20
vH sind auBler 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.

(3) Eine wechselseitige Beeinflussung der Funktionsbeeintrachtigungen, die geeignet ist, eine Erhéhung des Grades der
Behinderung zu bewirken, liegt vor, wenn

- sich eine Funktionsbeeintrachtigung auf eine andere besonders nachteilig auswirkt,

- zwei oder mehrere Funktionsbeeintrachtigungen vorliegen, die gemeinsam zu einer wesentlichen
Funktionsbeeintrachtigung fuhren.

(4) Eine wesentliche Funktionsbeeintrachtigung ist dann gegeben, wenn das Gesamtbild der Behinderung eine andere
Beurteilung gerechtfertigt erscheinen lasst, als die einzelnen Funktionsbeeintrachtigungen alleine."

Wie oben unter Punkt I.2. im Rahmen der beweiswirdigenden Ausfihrungen, auf die verwiesen wird, ausgefuhrt
wurde, werden der gegenstandlichen Entscheidung das seitens der belangten Behdrde eingeholte medizinische
Sachverstandigengutachten eines Facharztes fur Orthopadie vom 12.01.2020 sowie dessen erganzende medizinische
Stellungnahme vom 12.03.2020 zu Grunde gelegt, wonach der Grad der Behinderung der Beschwerdeflhrerin aktuell
40 v.H. betragt. Die getroffenen Einschatzungen, basierend auf einer persénlichen Untersuchung der
Beschwerdefiihrerin und auf den von der Beschwerdefiihrerin im Verfahren vorgelegten medizinischen Unterlagen,
entsprechen den festgestellten Funktionsbeeintrachtigungen.

Auch die Beurteilung des beigezogenen medizinischen Sachverstéandigen, dass der fihrende Grad der Behinderung
unter der Position 1 durch die Leiden 2 und 3 wegen besonders unglnstiger wechselseitiger Leidensbeeinflussung im
Sinne des § 3 Abs. 3 und 4 der Einschatzungsverordnung um eine Stufe von 30 v.H. auf 40 v.H. erhéht wird, ist nicht zu
beanstanden.

Die Beschwerdeflihrerin legte, wie bereits erwahnt, im Rahmen der Beschwerde keine Befunde vor, die geeignet
wadren, die durch den medizinischen Sachverstandigen getroffenen Beurteilungen zu widerlegen oder zusatzliche
einschatzungsrelevante Dauerleiden bzw. eine zwischenzeitlich eingetretene Verschlechterung des Zustandes der
Beschwerdefiihrerin zu belegen. Die Beschwerdeflhrerin ist dem von der belangten Behdrde eingeholten
medizinischen Sachverstandigengutachten, wie bereits erwdhnt, daher nicht auf gleicher fachlicher Ebene
entgegengetreten.

Da der Sachverhalt feststeht und die Sache daher entscheidungsreif ist, kommt der in der Stellungnahme vom
26.01.2020 zum Ausdruck gebrachten Bereitschaft auf Durchfihrung einer Nachuntersuchung, falls eine solche nétig
sein sollte, "jedoch nicht mehr bei diesem Arzt", keine Relevanz zu, zumal bereits ein nicht zu beanstandendes
medizinisches Sachverstandigengutachten eingeholt wurde, welches der gegenstandlichen Entscheidung zu Grunde
gelegt wird. Lediglich der Vollstandigkeit halber ist darauf hinzuweisen, dass kein Rechtsanspruch auf die Zuziehung
eines weiteren medizinischen Sachverstandigen besteht.

Mit einem Gesamtgrad der Behinderung von 40 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.
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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 Mal3gabe des § 41 Abs. 2 BBG - in Betracht kommt.

Die Beschwerde war daher spruchgemald abzuweisen.
2. Zum Entfall einer miindlichen Verhandlung

GemaR § 24 Abs. 1 VWGVG hat das Verwaltungsgericht auf Antrag oder, wenn es dies fur erforderlich halt, von Amts
wegen eine offentliche mindliche Verhandlung durchzufiihren.

Gemal 8 24 Abs. 2 VWGVG kann die Verhandlung entfallen, wenn

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

2. die SGumnisbeschwerde zuriickzuweisen oder abzuweisen ist.

Gemal 8 24 Abs. 3 VWGVG hat der Beschwerdefuhrer die Durchfuhrung 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.

GemalR8 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 mindliche Erorterung eine weitere Kldrung der Rechtssache nicht erwarten ldsst, 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 drztlichen
Sachverstandigen geprift. Die Tatsachenfragen (Art und AusmalB der Funktionseinschrankungen) gehéren dem
Bereich zu, der von 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. VwWGH
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 mundlichen Verhandlung gemal3 § 24 Abs. 4 VWGVG nicht entgegen. Im vorliegenden
Fall wurde daruber 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). Dies lasst die
Einschatzung zu, dass die mundliche Erérterung eine weitere Klarung der Rechtssache nicht erwarten liel3 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 verkirzt wird. Dies gilt Uberdies insbesondere
wahrend der Phase der Wirksamkeit des Art 16 § 3 (iVm § 6 Abs 1) des 2. COVID-19-Gesetzes, BGBI | Nr. 16/2020.

Zu Spruchteil B)

GemaR§ 25a Abs. 1 VWGG hat das Verwaltungsgericht im Spruch seines Erkenntnisses oder Beschlusses
auszusprechen, ob die Revision gemald Art. 133 Abs. 4 B-VG zuldssig ist. Dieser Ausspruch ist kurz zu begrtinden. Die
Revision ist gemal’ Art. 133 Abs. 4 B-VG nicht zuldssig, weil die Entscheidung nicht von der Lésung 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 gegenstdndlichen Beschwerde vorgebracht
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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 stltzen.
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