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Das Bundesverwaltungsgericht hat durch die Richterin Mag. Karin RETTENHABER-LAGLER als Vorsitzende und die
Richterin Dr. Tanja KOENIG-LACKNER sowie die fachkundige Laienrichterin Dr. Christina MEIERSCHITZ als
Beisitzerinnen Uber die Beschwerde von XXXX , geb. XXXX , gegen den Bescheid des Sozialministeriumservice,
Landesstelle Niederdsterreich, vom 17.01.2020, betreffend die Entfernung der Zusatzeintragung "Unzumutbarkeit der
Benutzung oOffentlicher Verkehrsmittel wegen dauerhafter Mobilitdtseinschrankung aufgrund einer Behinderung" aus
dem Behindertenpass zu Recht erkannt:

A)

Die Beschwerde wird als unbegriindet abgewiesen.

B)

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

ENTSCHEIDUNGSGRUNDE:

I. Verfahrensgang:

Die BeschwerdefUhrerin war seit 23.02.2016 Inhaberin eines Behindertenpasses mit einem Grad der Behinderung von
50 v.H. und den Zusatzeintragungen "Die Inhaberin des Passes ist Tragerin von Osteosynthesematerial”, "Die Inhaberin
des Passes ist Tragerin einer Prothese" und "Die Inhaberin des Passes ist Tragerin einer Orthese". Seit 21.09.2016 war


file:///

daruber hinaus auch die Zusatzeintragung "Unzumutbarkeit der Benutzung offentlicher Verkehrsmittel wegen
dauerhafter Mobilitdtseinschrankung aufgrund einer Behinderung" in den Behindertenpass eingetragen und am
24.10.2016 wurde der Beschwerdefuhrerin ein Ausweis gemaf3 8 29b StVO (Parkausweis) ausgestellt.

An 20.09.2019 stellte die Beschwerdeflhrerin beim Sozialministeriumservice (in der Folge auch als belangte Behoérde
bezeichnet) einen Antrag auf Neufestsetzung des Grades der Behinderung. Dabei gab sie an, sie habe sich im Jahr 2016
einer Spinalkanalserweiterung an der Wirbelsdule unterzogen. Auerdem habe sie im Jahr 2019 wegen einer
nekrotisierenden Fibrolyse der Bauchdenke bei septischem Zustandsbild vier Wochen in der Intensivstation verbracht,
es sei auch eine ausgedehnte plastische Deckung der Bauchdenke durchgefuhrt worden. Sie flhrte weiters aus, eine
Begutachtung sei erst ab 01.12.2019 mdglich, da im Oktober eine operative Korrektur ihrer ausgedehnten
Vernarbungen der Bauchdecke geplant sei. Dem Antrag schloss sie ein Konvolut an medizinischen Befunden an.

Die belangte Behérde gab in der Folge ein Sachverstindigengutachten einer Arztin fir Allgemeinmedizin unter
Anwendung der Bestimmungen der Einschatzungsverordnung in Auftrag. In dem auf einer persénlichen Untersuchung
der Beschwerdefiihrerin am 12.12.2019 basierenden Gutachten vom 16.12.2019 wurde Folgendes - hier in den
wesentlichen Teilen wiedergegeben - ausgefuhrt:

"Anamnese:
Ansuchen um Neubewertung des Prozentsatzes bei Behinderung im Behindertenpass.

"Da ich 2016 im LKH Graz an der Wirbelsdule einer Spinalkanalserweiterung unterzogen wurde, sowie 2019 ebenfalls
im LKH Graz wegen einer nekrotisierenden Fibrolyse der Bauchdecken bei septischen Zustandsbild mit anschlieRend
an einen vierwdchigen Aufenthalt an der Intensivstation einer ausgedehnten plastischen Deckung der Bauchdecken
unterzogen wurde, ersuche ich nun um Begutachtung zur Neufestsetzung des Prozentsatzes meiner Behinderung."

Siehe auch VGA vom 08.09.2016
Diagnosen: 1) Vertebrostenosen Ligamentare Hypetrophien, facettengelenksarthrosen,
AnschluBdegeneration L3/4 und L5/S1, OP-Indikaktion, Zustand nach PLIF L4/5 2003

Sturz mit Kniegelensdostorsion rechts, Seitenbandldsion, Orthesenversorgung 01/2016, Bluthochdruck, Verlust der
Gallenblase, Verlust der Gebarmutter, DZ

Die Unzumutbarkeit der 6ffentlichen Verkehrsmittel liegt vor
Derzeitige Beschwerden:

"Im Jahr 2003 bin ich das erste Mal wegen Spinalkanalstenose operiert worden. Unmittelbar nach der letzten
Begutachtung wurde ich nun ein zweites Mal operiert, das war 2016. Angeblich ist die zweite Operation von
medizinischer Seite her sehr gut verlaufen, allerdings habe ich keinerlei Besserung bemerkt. Dazu ist jetzt im Frihling
gekommen, dass ich eine Sepsis im Brauchraum hatte, wo ich insgesamt 3,5 Monate im Spital gewesen bin und es mir
dadurch insgesamt nicht sehr gut geht. Im Oktober wurde ich erneut operiert, weil da der Bauch wieder gedeckt
worden ist. Das Ganze ist im Rahmen der Setzung eines Blasenbandes gekommen, wo ich gedacht habe, nach zwei
Tagen wieder nach Hause zu kommen, ich allerdings mich nachher auf der Intensivstation wiedergefunden habe.
AnschlieBend an die letzte Operation habe ich ein Himatom entwickelt. Derzeit ist es so, dass ich wieder ein Serom
entwickelt habe, wo ich alle vier Tage ins Landeskrankenhaus Graz gehe, um abpunktiert zu werden. "

Behandlung/en / Medikamente / Hilfsmittel:

Blopress, Parkemed, Pantoloc

Sozialanamnese:

Verwitwet, 1 Kind, in Pension

Zusammenfassung relevanter Befunde (inkl. Datumsangabe):
LHK Graz vom 20.05.2019

Z.n. septischem Zustandsbild bei nekrotisierender Fasciitis mit Beteiligung
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der Bauchwand sowie der Flanken beidseits, des Mons pubis und der Labia majora beidseits nach TVT {Tensionfree
Vaginal Tape) - Blasenbandimplantation am 26.03.2019 alio loco.

LHK Graz vom 22.11.2016

Spinalkanalstenose L3/4 und L5/S1 (Anschluss-Stenose bei Zust. n. Spondylodese L4/5
18.11.2016: Flavektomie L3/4 sowie L5/S1 links,

mikrochirurgische Dekompression mit Undercutting und Neurolyse

Nebendiagnosen:

Zust. n. Spondylodese L4/5 2003,

Zust. n. Cholezystektomie,

Zust. n. Knie-TEP links,

Zust. n. Hysterektomie,

arterielle Hypertonie,

Zum Zeitpunkt der Entlassung war die Patientin hinsichtlich ihrer Claudicatio spinalis Symptomatik deutlich
beschwerde gebessert und subjektiv sehr zufrieden

Mitgebrachter Befund Landeskrankenhaus Universitatsklinik Graz, vom 28.10.2019:

Diagnose: Narben,- bzw. Narbenplatten mit Spalthauttransplantat gedeckt, bei Zustand nach nekrotisierender Fasziitis
mit Beteiligung der Bauchwand sowie der Flanken beidseits

des Mons pubis und der Labia majoria beidseits, Zustand nach Blasenband Implantation am 26.03.2019;

OP am 16.10.2019, Narbenkorrektur, Entfernung der Spalthautgedeckten Areale mit Direktverschluss im Sinne einer
Abdominalplastik

Untersuchungsbefund:

Allgemeinzustand:

gut

Ernahrungszustand:

gut

Grofie: 160 cm Gewicht: 63 kg Blutdruck: 120/60

Klinischer Status - Fachstatus:

76 Jahre

Haut/farbe: rosig sichtbare Schleimhaute gut durchblutet

Caput;, Visus: mit Brille korrigiert Horvermogen nicht eingeschrankt

keine Lippenzyanose, Sensorium: altersentsprechend, HNA frei

Collum: SD: schluckverschieblich, keine Einflusstauung, Lymphknoten: nicht palpabel Thorax. Symmetrisch, elastisch,
Cor: Rhythmisch, rein, normfrequent

Pulmo: Vesikuldratmung, keine Atemnebengerausche, keine Dyspnoe
Abdomen: Bauchdecke: weich, kein Druckschmerz, keine Resistenzen tastbar,

Hepar am Ribo, Lien nicht palp. Nierenlager: Frei. Reaktionslose Narbe zirklular um das gesamte Abdomen, Narbe links
noch im Pflasterverband, Serom suprapubis

Pulse: Allseits tastbar



Obere Extremitat: Symmetrische Muskelverhdltnisse. Nackengriff und Schirzengriff bds. uneingeschrankt
durchfliihrbar, grobe Kraft bds. nicht vermindert, Faustschluf3 und Spitzgriff bds. durchfihrbar. Die Gbrigen Gelenke
altersentsprechend frei beweglich. Sensibilitat wird unauffallig angegeben,

Untere Extremitat: Spalthautentnahmestellen an beiden Oberschenkel, Zehenspitzenstand nicht mdglich und
Fersenstand méglich Einbeinstand bds. mit Abstiitzen durchfiihrbar, beide Beine von der Unterlage abhebbar, grobe
Kraft bds. nicht vermindert, freie Beweglichkeit in beiden Hiftgelenken und rechten Kniegelenken, linkes Kniegelenk:
endlagig eingeschrankt bandstabil, kein Erguss, symmetrische Muskelverhdltnisse, Sensibilitdt wird unauffallig

angegeben keine Varikositas, keine Odeme bds.,

Wirbelsaule: Kein Klopfschmerz, Finger-Bodenabstand im sitzen: Ocm, im stehen nicht prifbar reaktionslose Narbe im
Bereich der LWS

Rotation und Seitwartsneigung in allen Ebenen eingeschrankt
Gesamtmobilitat - Gangbild:

Hat 2 Nordic walking Stocke dabei

Leicht hinkendes Gangbild

Status Psychicus:

Klar, orientiert

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

Zustand nach nekrotisierender Fasziitis mit Beteiligung der Bauchwand sowie der Flanken beidseits des Mons pubis
und der Labia majoria beidseits oberer Rahmensatz, da grol3flachige Ausbreitung mit Narbenplatten mit
Spalthauttransplantatdeckungen und noch nicht abgeschlossenen Heilungsverfahren

07.04.11
40
2

Spinalkanalstenose L3/4 und L5/S1 (Anschluss-Stenose bei Zust. n. Spondylodese L4/5)oberer Rahmensatz, da
Flavektomie L3/4 sowie L5/S1 links, mikrochirurgische Dekompression mit Undercutting und Neurolyse

02.01.02

40

3

Kniegelenksprothese links Oberer Rahmensatz, da eine endlagige Bewegungseinschrankung vorliegt
02.05.18

20

4

Hypertonie Fixer Richtsatz

05.01.01

10



5

Entfernung der Gebarmutter

08.03.02

10

6

Verlust der Gallenblase Unterer Rahmensatz, da ein guter Erndhrungszustand vorliegt
07.06.01

10

Gesamtgrad der Behinderung 50 v.H.

Begrundung fur den Gesamtgrad der Behinderung:

weil der fuhrende GdB unter der Position 1 durch Leiden 2 um 1 Stufe erhoht wird, da schwerwiegendes Zusatzleiden.
Die weiteren Leiden erhohen nicht weiter, da keine malfigebliche unglinstige wechselseitige Leidensbeeinflussung
vorliegt

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

Stellungnahme zu gesundheitlichen Anderungen im Vergleich zum Vorgutachten:

Besserung von Leiden 1 des VGA, da nach erfolgreich durchgefihrter Operation deutliche Besserung der
Beschwerdesymptomatik dokumentiert. Hinzukommen von Leiden 1. Bei Leiden 3 erstmalige Einstufung mit GdB.
Keine Anderung der (ibrigen Leiden

Begriindung fiir die Anderung des Gesamtgrades der Behinderung:
Keine Anderung des Gesamt-GdB

[x] Nachuntersuchung 12/2020 - Besserung von Leiden 1 zu erwarten

Aufgrund der vorliegenden funktionellen Einschrankungen liegen die medizinischen Voraussetzungen fir die
Vornahme nachstehender Zusatzeintragungen vor:

Ja
Nein
Nicht gepruft

Die / Der Untersuchte

ist Uberwiegend auf den Gebrauch eines Rollstuhles angewiesen



ist blind (entsprechend Bundespflegegeldgesetz)

ist hochgradig sehbehindert (entspr. Bundespflegegeldgesetz)

ist gehorlos

ist schwer horbehindert

ist taubblind

ist Epileptikerin oder Epileptiker

Bedarf einer Begleitperson

ist Tragerin oder Trager von Osteosynthesematerial

ist Orthesentragerin oder Orthesentrager

ist Tragerin oder Trager eines Cochlea-Implantates

X



ist Prothesentragerin oder Prothesentrager

1. Zumutbarkeit der Benltzung 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?

Keine. Trotz maRiggradiger Funktionsstdrungen der Wirbelsaule, ist bei Zustand nach erfolgreich durchgefihrter
Operation, das Zurlcklegen einer kurzen Wegstrecke selbstandig moglich. Bei ausreichend guten Kraftverhaltnissen
der oberen und unteren Extremitdten ist das Ein- und Aussteigen ohne fremde Hilfe zumutbar. Das sichere Anhalten
ist moglich. Ein sicherer Transport in den o6ffentlichen Verkehrsmitteln ist unter Ublichen Transportbedingungen
moglich. Der Zustand nach nekrotisierender Fasciitis begriindet bei gutem Allgemeinzustand nicht die Unzumutbarkeit
der offentlichen Verkehrsmittel

2. Zumutbarkeit der Benutzung 6ffentlicher Verkehrsmittel - Liegt eine schwere Erkrankung des Immunsystems vor?

Nein

n

Mit Schreiben vom 17.12.2019 brachte die belangte Behorde der Beschwerdefihrerin das Ergebnis des
Ermittlungsverfahrens in Wahrung des Parteiengehdrs gemaR 8 45 AVG zur Kenntnis und raumte ihr die Moglichkeit
einer Stellungnahme ein. Die Beschwerdefihrerin gab keine Stellungnahme ab.

Mit Bescheid vom 17.01.2020 wies die belangte Behorde den Antrag der Beschwerdefuhrerin auf Neufestsetzung des
Grades der Behinderung ab. Es wirden die Voraussetzungen fir die Zusatzeintragungen "Der Inhaber/die Inhaberin
kann die FahrpreisermafRRigung nach dem Bundesbehindertengesetz in Anspruch nehmen" und "Der Inhaber/die
Inhaberin des Passes ist Tragerin einer Prothese" vorliegen. In der Begrundung des Bescheides verwies die belangte
Behdrde auf das durchgefihrte medizinische Beweisverfahren, wonach der ermittelte Grad der Behinderung der
Beschwerdefihrerin weiterhin 50 v.H. betrage. Der Beschwerdefihrerin sei Gelegenheit gegeben worden, zum
Ergebnis des Ermittlungsverfahrens Stellung zu nehmen. Da eine Stellungnahme innerhalb der gesetzten Frist nicht
eingelangt sei, habe vom Ergebnis des Ermittlungsverfahrens nicht abgegangen werden kénnen. Mit dem Bescheid

wurde der Beschwerdefuhrerin das allgemeinmedizinische Gutachten Ubermittelt.

Mit dem angefochtenen Bescheid vom 17.01.2020 stellte die belangte Behdrde fest, dass die Voraussetzungen fur die
Zusatzeintragungen  "Unzumutbarkeit der Benltzung offentlicher  Verkehrsmittel wegen dauerhafter
Mobilitatseinschrankung aufgrund einer Behinderung" sowie "Der Inhaber/die Inhaberin des Passes ist Tragerin von
Osteosynthesematerial" nicht mehr vorliegen und daher aus dem Behindertenpass der Beschwerdefihrerin zu
entfernen seien. In der Begrindung des Bescheides verwies die belangte Behérde auf das durchgefiihrte medizinische
Beweisverfahren, wonach die Voraussetzungen flr die Zusatzeintragungen nicht vorlagen. Mit dem Bescheid wurde

der Beschwerdefuhrerin das allgemeinmedizinische Gutachten Ubermittelt.
Die belangte Behorde stellte der Beschwerdefihrerin am 21.01.2020 den neuen Behindertenpass aus.

Mit Schreiben, eingelangt am 13.02.2020 erhob die Beschwerdefihrerin gegen den Bescheid, mit welchem der Antrag
auf Neufestsetzung des Grades der Behinderung abgewiesen wurde, fristgerecht die gegenstandliche Beschwerde an
das Bundesverwaltungsgericht. Darin fuhrte sie aus, ihr sei véllig unverstandlich, dass ihr Antrag abgewiesen worden
und der neu zugesendete Behindertenpass bis 31.12.2020 befristet ausgestellt worden sei. lhr Ansuchen auf
Neufestsetzung des Grades der Behinderung sei damit begrindet, dass ihre Wirbelsdulenbeschwerden nach der
Operation 2016 nicht besser geworden, sondern sich verschlechtert hatten. Sie leide nun an Gefuhllosigkeit der dritten
bis finften Zehe in beiden Ful3en. Es bestehe auch mit der Knie-Totalendoprothese keine Beschwerdefreiheit. Weiters
liege ein Zustand nach Blasenband-Operation mit nachfolgender Sepsis und nekrotisierender Fibrolyse der
Bauchdecke mit 40-tagigem Aufenthalt auf der Intensivstation, plastischer Versorgung der Bauchdeckenwunde und
Korrektur der Bauchdeckenplastik im Oktober 2019 vor. Es habe keine so griindliche Untersuchung stattgefunden, wie
im Sachverstandigengutachten festgehalten worden sei. Auch die im Gutachten enthaltenen Angaben seien nicht alle
richtig, zum Beispiel betrage der Fingerbodenabstand im Sitzen nicht 0 cm. Die ihr in den Mund gelegte Anamnese
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stamme auch nicht von der Beschwerdefuhrerin, der Wortlaut entspreche nicht ihrer normalen Ausdrucksweise. Die
Beschwerdefiihrerin ersuche um neuerliche Begutachtung und Korrektur des Prozentsatzes des Behindertengrades
sowie die Ausstellung eines unbefristeten Behindertenpasses.

Mit Schreiben, eingelangt am 13.02.2020, erhob die Beschwerdefiihrerin auch gegen den Bescheid, mit welchem die
Zusatzeintragung  "Unzumutbarkeit der Benutzung  offentlicher  Verkehrsmittel wegen  dauerhafter
Mobilitatseinschrankung aufgrund einer Behinderung" aus dem Behindertenpass gestrichen wurde, fristgerecht die
gegenstandliche Beschwerde an das Bundesverwaltungsgericht. Darin brachte sie im Wesentlichen vor, seit
Ausstellung ihres Ausweises gemdR 8 29b StVO habe sich ihr gesundheitlicher Zustand eher verschlechtert, von
Verbesserung kdnne keine Rede sein. Durch die lange Liegedauer nach 40 Tagen auf der Intensivstation seien ihre
Beweglichkeit und Muskelkraft weiter stark eingeschrankt worden. AulRerdem hatten sich ihre Beschwerden nach der
zweiten Operation an der Wirbelsdule eher verschlechtert. Sie ersuche daher, ihr die Weiterverwendung des
Parkausweises zu genehmigen, insbesondere, da Méglichkeiten 6ffentlichen Transports in ihrer Wohngemeinde sehr
beschrankt seien und Wege Uber 50 Meter eine Unmoglichkeit darstellen wirden. Eine normale Lebensfihrung (z.B.
Einkaufen) sei nicht moglich.

Die Beschwerdefiihrerin schloss den beiden Beschwerden keine medizinischen Befunde an.

Uber die Beschwerde der Beschwerdefilhrerin gegen den Bescheid vom 17.01.2020, mit welchem der Antrag auf
Neufestsetzung des Grades der Behinderung abgewiesen wurde, ergeht ein gesondertes Erkenntnis des
Bundesverwaltungsgerichtes vom heutigen Tag, ZI. W265 2229090-1.

Il. Das Bundesverwaltungsgericht hat erwogen:
1. Feststellungen:

Die BeschwerdefUhrerin ist Inhaberin eines Behindertenpasses mit einem Grad der Behinderung von 50 v.H. Seit
21.09.2016 verfligte sie zudem Uber die Zusatzeintragung "Unzumutbarkeit der Benltzung offentlicher Verkehrsmittel
wegen dauerhafter Mobilitatseinschrankung aufgrund einer Behinderung" in den Behindertenpass.

Die Beschwerdeflhrerin brachte am 20.09.2019 einen Antrag auf Neufestsetzung des Grades der Behinderung beim
Sozialministeriumservice ein. Auf Grundlage dieses Verfahrens, das zu einer Abweisung des Antrages auf
Neufestsetzung des Grades der Behinderung fuhrte, wurde in weiterer Folge mit Bescheid der belangten Behdrde vom
17.01.2020 von Amts wegen auch festgestellt, dass die Voraussetzungen fiir die Zusatzeintragungen "Unzumutbarkeit
der Benitzung offentlicher Verkehrsmittel wegen dauerhafter Mobilitatseinschrankung aufgrund einer Behinderung"
sowie "Der Inhaber/die Inhaberin des Passes ist Tragerln von Osteosynthesematerial" in den Behindertenpass nicht
mehr vorliegen.

Bei der Beschwerdeflhrerin bestehen folgende Funktionseinschrankungen, die voraussichtlich langer als sechs
Monate andauern werden:

1. Zustand nach nekrotisierender Fasziitis mit Beteiligung der Bauchwand sowie der Flanken beidseits des Mons pubis
und der Labia majoria beidseits

2. Spinalkanalstenose L3/4 und L5/S1 (Anschluss-Stenose bei Zust. N. Spondylodese L4/5)
3. Kniegelenksprothese links

4. Hypertonie

5. Entfernung der Gebarmutter

6. Verlust der Gallenblase

Die Benultzung 6ffentlicher Verkehrsmittel ist der Beschwerdefiihrerin zumutbar.

Hinsichtlich der bei der Beschwerdeflhrerin bestehenden einzelnen Funktionseinschrankungen, deren AusmaR, der
wechselseitigen Leidensbeeinflussung und der Auswirkungen der Funktionseinschrankungen auf die Benltzung
offentlicher Verkehrsmittel werden die diesbezlglichen Beurteilungen im oben wiedergegebenen medizinischen
Sachverstandigengutachten vom 16.12.2019 zu Grunde gelegt.

2. Beweiswurdigung:
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Die Feststellungen zum Behindertenpass und zur seit 21.09.2016 bestandenen Zusatzeintragung "Unzumutbarkeit der
Benutzung offentlicher Verkehrsmittel wegen dauerhafter Mobilitatseinschrankung aufgrund einer Behinderung" in
den Behindertenpass ergeben sich aus dem Akteninhalt.

Das Datum der Einbringung des von der Beschwerdefuhrerin gestellten Antrages auf Neufestsetzung des Grades der
Behinderung sowie der Umstand, dass mit Bescheid vom 17.01.2020 von Amts wegen festgestellt wurde, dass die
Voraussetzungen fur die Zusatzeintragung "Unzumutbarkeit der Benutzung offentlicher Verkehrsmittel wegen
dauerhafter Mobilitatseinschrankung aufgrund einer Behinderung" sowie "Der Inhaber/die Inhaberin des Passes ist

Tragerln von Osteosynthesematerial" nicht mehr vorliegen, griindet sich ebenfalls auf den Akteninhalt.

Die Feststellung der Zumutbarkeit der Benttzung 6ffentlicher Verkehrsmittel, die zur Streichung der Zusatzeintragung
"Unzumutbarkeit der Benutzung oOffentlicher Verkehrsmittel wegen dauerhafter Mobilitatseinschrankung aufgrund
einer Behinderung" fuhrt, grindet sich auf das durch die belangte Behorde eingeholte Sachverstandigengutachten
einer Arztin fir Allgemeinmedizin vom 16.12.2019, basierend auf einer persénlichen Untersuchung der
Beschwerdefihrerin am 12.12.2019.

Im Vergleich zum Vorgutachten aus dem Jahr 2016 hat sich das Wirbelsdulenleiden, welches Grund fur die damals
festgestellte Unzumutbarkeit der Benutzung Offentlicher Verkehrsmittel war, nach der operativen
Spinalkanalserweiterung gebessert. Das Vorbringen der Beschwerdefuhrerin, wonach sich die Beschwerden nach der
Operation im Gegenteil sogar verschlechtert hatten, ist weder durch die vorgelegten Befunde noch das Ergebnis der

Statuserhebung objektivierbar.

Trotz der bei der Beschwerdeflihrerin weiterhin bestehenden, wenn auch gebesserten Spinalkanalstenose und der
Kniegelenksprothese links, ist die Gesamtmobilitdt ausreichend, um eine kurze Wegstrecke von etwa 300 bis 400
Metern aus eigener Kraft und ohne fremde Hilfe ohne Unterbrechung zuricklegen zu kénnen. Bei ausreichend guten
Kraftverhaltnissen der oberen und unteren Extremitdten ist das Ein- und Aussteigen ohne fremde Hilfe zumutbar.
Kraft, Beweglichkeit und Sensibilitdat der Hande und Arme sind unauffallig, Grob- und Spitzgriff sowie Faustschluss sind
uneingeschrankt durchfuhrbar. Die Beschwerdefihrerin kann somit Haltegriffe und Aufstiegshilfen erreichen und sich
in einem offentlichen Verkehrsmittel festhalten; der sichere Transport im Verkehrsmittel ist damit gewahrleistet.

Insoweit die Beschwerdefuhrerin vorbringt, ihre Beweglichkeit und Muskelkraft seien durch die lange Liegedauer nach
40 Tagen Intensivstation stark eingeschrankt, so ist auf das Ergebnis der Statuserhebung im Rahmen der personlichen
Untersuchung zu verweisen, in welcher sich die Kraft sowohl der oberen als auch der unteren Extremitdten beidseits
nicht vermindert zeigte. Bis auf eine endlagig eingeschrankte Beweglichkeit im linken Kniegelenk sind auch samtliche
Gelenke der oberen und unteren Extremitaten altersentsprechend frei beweglich. Die Beschwerdefuhrerin hat ein
leicht hinkendes Gangbild und brachte zur Untersuchung zwei Nordic Walking Stdcke mit. Eine allfdllige Verwendung
einer Gehbhilfe stellt aber grundsatzlich keine erhebliche Erschwernis bei der Benutzung 6ffentlicher Verkehrsmittel
dar, sondern ist zweckmaRBig und steigert dadurch die vermehrte Sicherheit der Gehleistung. Die Rotation und
Seitwartsneigung der Wirbelsdule ist zwar in allen Ebenen eingeschrankt, erreichen jedoch kein AusmaR, das die
Benutzung offentlicher Verkehrsmittel unzumutbar machen wirde.

Der Zustand nach nekrotisierender Fasciitis sowie die Ubrigen Leiden begriinden ebenfalls keine Unzumutbarkeit der
Benltzung offentlicher Verkehrsmittel.

Betreffend das Beschwerdevorbringen, in ihrer Wohngemeinde sei die Versorgung mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln
sehr beschrankt, wodurch eine normale Lebensfiihrung wie zum Beispiel das Einkaufen, nicht moglich sei, wird auf die
Ausfihrungen in der rechtlichen Beurteilung verwiesen.

Insoweit die Beschwerdeflhrerin in der Beschwerde auf die "Parkkarte" Bezug nimmt, ist darauf hinzuweisen, dass die
belangte Behorde Uber den Ausweis gemal § 29b StVO nicht bescheidmaRig abgesprochen hat, weshalb diese Frage
nicht Gegenstand des Beschwerdeverfahrens vor dem Bundesverwaltungsgericht ist. Ohne bestehende
Zusatzeintragung  "Unzumutbarkeit der BenlUtzung  offentlicher  Verkehrsmittel wegen  dauerhafter
Mobilitatseinschrankung aufgrund einer Behinderung" besteht jedoch auch kein Anspruch auf Ausstellung eines
Ausweises gemal § 29b StVO.

Die Beschwerdefiihrerin erhob gegen die mit Bescheid vom 17.01.2020 von Amts wegen getroffene Feststellung, dass
die Voraussetzungen fUr die Zusatzeintragung "Der Inhaber/die Inhaberin des Passes ist Tragerin von
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Osteosynthesematerial" nicht mehr vorliegen, keine Beschwerde. Die Entfernung dieser Zusatzeintragung aus dem
Behindertenpass ist somit nicht Gegenstand dieses Beschwerdeverfahrens.

Die Beschwerdefuhrerin legte im Rahmen der Beschwerde keine Befunde vor, die geeignet waren, eine andere
Beurteilung der Funktionsbeeintrachtigungen herbeizufiihren bzw. eine zwischenzeitig eingetretene Verschlechterung
der Leidenszustande zu belegen und allenfalls zu einer anderen rechtlichen Beurteilung zu fihren.

Die Beschwerdefihrerin ist dem vorliegenden Sachverstandigengutachten im Lichte obiger Ausfuhrungen daher 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 Behorde erstellte Gutachten durch die Beibringung eines Gegengutachtens eines Sachverstandigen seiner
Wahl zu entkréaften (vgl. etwa VWGH 27.06.2000, 2000/11/0093).

Seitens des Bundesverwaltungsgerichtes bestehen folglich keine Zweifel an der Richtigkeit, Vollstandigkeit,
Widerspruchsfreiheit und SchlUssigkeit des vorliegenden Sachverstandigengutachtens vom 16.12.2019. Dieses wird
daher in freier Beweiswurdigung 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:

§ 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 zuldssig. Die Eintragung ist vom
Bundesamt fur Soziales und Behindertenwesen vorzunehmen.

8 45. (1) Antrédge 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 gemdalR 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.

§ 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.

8§ 47. Der Bundesminister fir Arbeit und Soziales ist ermdchtigt, mit Verordnung die ndheren Bestimmungen Uber den
nach § 40 auszustellenden Behindertenpald und damit verbundene Berechtigungen festzusetzen."

8 1 Abs. 4 der Verordnung des Bundesministers fur Arbeit, Soziales und Konsumentenschutz tber die Ausstellung von
Behindertenpassen und von Parkausweisen, idg FBGBI Il Nr. 263/2016 lautet - soweit im gegenstandlichen Fall

relevant - auszugsweise:
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(4) Auf Antrag des Menschen mit Behinderung ist jedenfalls einzutragen:

3. die Feststellung, dass dem Inhaber/der Inhaberin des Passes die Benutzung 6ffentlicher Verkehrsmittel wegen
dauerhafter Mobilitatseinschrankung aufgrund einer Behinderung nicht zumutbar ist; die Benutzung o&ffentlicher
Verkehrsmittel ist insbesondere dann nicht zumutbar, wenn das 36. Lebensmonat vollendet ist und

- erhebliche Einschrankungen der Funktionen der unteren Extremitaten oder
- erhebliche Einschrankungen der kdrperlichen Belastbarkeit oder

- erhebliche Einschrankungen psychischer, neurologischer oder intellektueller
Fahigkeiten, Funktionen oder

- eine schwere anhaltende Erkrankung des Immunsystems oder

- eine hochgradige Sehbehinderung, Blindheit oder Taubblindheit nach § 1
Abs. 2 Z 1 lit. b oder d vorliegen.

(5) Grundlage fur die Beurteilung, ob die Voraussetzungen fur die in Abs. 4 genannten Eintragungen erfullt sind, bildet
ein Gutachten eines/einer arztlichen Sachverstdndigen des Sozialministeriumservice. Soweit es zur ganzheitlichen
Beurteilung der Funktionsbeeintrachtigungen erforderlich erscheint, kénnen Experten/Expertinnen aus anderen
Fachbereichen beigezogen werden. Bei der Ermittlung der Funktionsbeeintrachtigungen sind alle zumutbaren
therapeutischen Optionen, wechselseitigen Beeinflussungen und Kompensationsmaoglichkeiten zu berlcksichtigen.

In den Erlduterungen zu § 1 Abs. 2 Z 3 zur Stammfassung der Verordnung Uber die Ausstellung von Behindertenpassen
und von Parkausweisen BGBI. 1l Nr. 495/2013 wird unter anderem - soweit im gegenstandlichen Fall relevant -
Folgendes ausgefiihrt:

"Zu 81 Abs. 2 Z 3 (neu nunmehr 8 1 Abs. 4 Z. 3,BGBI. || Nr. 263/2016):

Durch die Verwendung des Begriffes "dauerhafte Mobilitatseinschrankung" hat schon der Gesetzgeber (StVO-Novelle)
zum Ausdruck gebracht, dass es sich um eine Funktionsbeeintrachtigung handeln muss, die zumindest 6 Monate
andauert. Dieser Zeitraum entspricht auch den grundsatzlichen Voraussetzungen fUr die Erlangung eines
Behindertenpasses.

Unter erheblicher Einschrénkung der Funktionen der unteren Extremitdten sind ungeachtet der Ursache
eingeschrankte Gelenksfunktionen, Funktionseinschrankungen durch Erkrankungen von Knochen, Knorpeln, Sehnen,
Bandern, Muskeln, Nerven, GefaRRen, durch Narbenzige, Missbildungen und Traumen zu verstehen.

Komorbiditaten der oberen Extremitdten und eingeschrankte Kompensationsmoglichkeiten sind zu bericksichtigen.
Eine erhebliche Funktionseinschrankung wird in der Regel ab einer Beinverkirzung von 8 cm vorliegen.

Erhebliche  Einschrankungen  der  korperlichen  Belastbarkeit  betreffen  vorrangig cardiopulmonale
Funktionseinschrankungen. Bei den folgenden Einschréankungen liegt jedenfalls eine Unzumutbarkeit der Benltzung
offentlicher Verkehrsmittel vor:

- arterielle Verschlusskrankheit ab 11/B nach Fontaine bei fehlender therapeutischer Option
- Herzinsuffizienz mit hochgradigen Dekompensationszeichen
- hochgradige Rechtsherzinsuffizienz

- Lungengerusterkrankungen unter Langzeitsauerstofftherapie
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- COPD IV mit Langzeitsauerstofftherapie
- Emphysem mit Langzeitsauerstofftherapie
- mobiles Gerat mit Flussigsauerstoff muss nachweislich benttzt werden

Erhebliche Einschrankungen psychischer, neurologischer oder intellektueller Funktionen umfassen im Hinblick auf eine
Beurteilung der Unzumutbarkeit der Benltzung 6ffentlicher Verkehrsmittel folgende Krankheitsbilder:

- Klaustrophobie, Soziophobie und phobische Angststdrungen als Hauptdiagnose nach ICD 10 und nach Ausschépfung
des therapeutischen Angebotes und einer nachgewiesenen Behandlung von mindestens 1 Jahr,

- hochgradige Entwicklungsstérungen mit gravierenden Verhaltensauffalligkeiten,

- schwere kognitive Einschrankungen, die mit einer eingeschrankten Gefahreneinschatzung des 6ffentlichen Raumes
einhergehen,

- nachweislich therapierefraktares, schweres, cerebrales Anfallsleiden - Begleitperson ist erforderlich.

Eine schwere anhaltende Erkrankung des Immunsystems, die eine Benutzung offentlicher Verkehrsmittel wegen
signifikanter Infektanfalligkeit einschrankt, liegt vor bei:

- anlagebedingten, schweren Erkrankungen des Immunsystems (SCID - sever combined immundeficiency),

- schweren, hamatologischen Erkrankungen mit dauerhaftem, hochgradigem Immundefizit (z.B: akute Leukamie bei
Kindern im 2. Halbjahr der Behandlungsphase, Nachuntersuchung nach Ende der Therapie),

- fortgeschrittenen Infektionskrankheiten mit dauerhaftem, hochgradigem Immundefizit,

- selten auftretenden chronischen AbstolRungsreaktion nach Nierentransplantationen, die zu zusatzlichem

Immunglobulinverlust fihren.

Bei Chemo- und/oder Strahlentherapien im Rahmen der Behandlung onkologischer Erkrankungen, kommt es im Zuge
des zyklenhaften Therapieverlaufes zu tageweisem Absinken der Abwehrkraft. Eine anhaltende
Funktionseinschrankung resultiert daraus nicht.

Anzumerken ist noch, dass in dieser kurzen Phase die Patienten in einem stark reduzierten Allgemeinzustand sind und
im Bedarfsfall ein Krankentransport indiziert ist.

Bei allen frisch transplantierten Patienten kommt es nach einer anfanglichen Akutphase mit hochdosierter
Immunsuppression, nach etwa 3 Monaten zu einer Reduktion auf eine Dauermedikation, die keinen wesentlichen

Einfluss auf die Abwehrkrafte bei Gblicher Exposition im 6ffentlichen Raum hat.
Keine Einschrankung im Hinblick auf die Unzumutbarkeit der Benltzung 6ffentlicher Verkehrsmittel haben:

- vortibergehende Funktionseinschrankungen des Immunsystem als Nebenwirkung im Rahmen von Chemo-und /oder
Strahlentherapien,

- laufende Erhaltungstherapien mit dem therapeutischen Ziel, AbstoRreaktionen von Transplantaten zu verhindern

oder die Aktivitat von Autoimmunerkrankungen einzuschranken,
- Kleinwuchs,

- gut versorgte lleostoma, Colostoma und Ahnliches mit dichtem Verschluss. Es kommt weder zu Austritt von Stuhl
oder Stuhlwasser noch zu Geruchsbelastigungen. Lediglich bei ungtinstiger Lokalisation und deswegen permanent
undichter Versorgung ist in Ausnahmefallen die Benutzung 6ffentlicher Verkehrsmittel unzumutbar,

- bei Inkontinenz, da die am Markt Ublichen Inkontinenzprodukte ausreichend sicher sind und Verunreinigungen der
Person durch Stuhl oder Harn vorbeugen. Lediglich bei anhaltend schweren Erkrankungen des Verdauungstraktes ist
in Ausnahmefallen die Bentitzung 6ffentlicher Verkehrsmittel unzumutbar.”

n

Der Vollstandigkeit ist zunachst darauf hinzuweisen, dass mit dem nunmehr angefochtenen Bescheid der belangten
Behorde vom 17.01.2020 von Amts wegen festgestellt wurde, dass die Voraussetzungen der Zusatzeintragung
"Unzumutbarkeit der Benultzung offentlicher Verkehrsmittel wegen dauerhafter Mobilitatseinschrankung aufgrund



einer Behinderung" gemald 88 42 und 45 Bundesbehindertengesetz idgF BGBI | Nr. 100/2018 (in der Folge kurz BBG)
nicht mehr vorliegen. Verfahrensgegenstand ist somit nicht die Feststellung des Gesamtgrades der Behinderung,
sondern ausschlieBlich die Prifung der Voraussetzungen der Entfernung der genannten Zusatzeintragung aus dem
Behindertenpass.

Uber die Beschwerde der Beschwerdefiihrerin gegen den Bescheid vom 17.01.2020, mit welchem der Antrag auf
Neufestsetzung des Grades der Behinderung abgewiesen wurde, ergeht ein gesondertes Erkenntnis des
Bundesverwaltungsgerichtes vom heutigen Tag, ZI. W265 2229090-1.

Um die Frage der Zumutbarkeit der Benultzung 6ffentlicher Verkehrsmittel beurteilen zu kénnen, hat die Behdérde nach
standiger Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes zu ermitteln, ob der Antragsteller dauernd an seiner
Gesundheit geschadigt ist und wie sich diese Gesundheitsschadigung nach ihrer Art und ihrer Schwere auf die
Zumutbarkeit der Bentitzung offentlicher Verkehrsmittel auswirkt. Sofern nicht die Unzumutbarkeit der Benitzung
offentlicher Verkehrsmittel auf Grund der Art und der Schwere der Gesundheitsschadigung auf der Hand liegt, bedarf
es in einem Verfahren Uber einen Antrag auf Vornahme der Zusatzeintragung "Unzumutbarkeit der Benltzung
offentlicher Verkehrsmittel wegen dauerhafter Mobilitdtseinschrankung aufgrund einer Behinderung" regelmaRig
eines arztlichen Sachverstandigengutachtens, in dem die dauernde Gesundheitsschadigung und ihre Auswirkungen
auf die Benlitzung 6ffentlicher Verkehrsmittel in nachvollziehbarer Weise dargestellt werden. Nur dadurch wird die
Behorde in die Lage versetzt, zu beurteilen, ob dem Betreffenden die BenlUtzung offentlicher Verkehrsmittel wegen
dauernder Gesundheitsschadigung unzumutbar ist (vgl. VwGH 23.02.2011, 2007/11/0142, und die dort zitierten
Erkenntnisse vom 18.12.2006, 2006/11/0211, und vom 17.11.2009, 2006/11/0178, jeweils mwN.).

Ein solches Sachverstandigengutachten muss sich mit der Frage befassen, ob der Antragsteller dauernd an seiner
Gesundheit geschadigt ist und wie sich diese Gesundheitsschadigung nach ihrer Art und ihrer Schwere auf die
Zumutbarkeit der Benutzung 6ffentlicher Verkehrsmittel auswirkt (VwGH 20.03.2001, 2000/11/0321).

Nach der Judikatur des Verwaltungsgerichtshofes zu dieser Zusatzeintragung ist die Beniltzung o&ffentlicher
Verkehrsmittel dann unzumutbar, wenn eine kurze Wegstrecke nicht aus eigener Kraft und ohne fremde Hilfe,
allenfalls unter Verwendung zweckmaliiger Behelfe ohne Unterbrechung zurlickgelegt werden kann oder wenn die
Verwendung der erforderlichen Behelfe die Beniitzung offentlicher Verkehrsmittel in hohem Male erschwert. Die
Benitzung 6ffentlicher Verkehrsmittel ist auch dann nicht zumutbar, wenn sich die dauernde Gesundheitsschadigung
auf die Moglichkeit des Ein- und Aussteigens und die sichere Befoérderung in einem 6ffentlichen Verkehrsmittel unter
Berucksichtigung der beim Ublichen Betrieb dieser Verkehrsmittel gegebenen Bedingungen auswirkt.

Dabei ist auf die konkrete Fahigkeit des Beschwerdeflhrers zur Benutzung offentlicher Verkehrsmittel einzugehen,
dies unter Beriicksichtigung der hiebei zurlckzulegenden gréReren Entfernungen, der zu Uberwindenden
Niveauunterschiede beim Aus- und Einsteigen, der Schwierigkeiten beim Stehen, bei der Sitzplatzsuche, bei notwendig
werdender Fortbewegung im Verkehrsmittel wahrend der Fahrt etc. (VWGH 22.10.2002, 2001/11/0242; VwGH
14.05.2009, 2007/11/0080).

Betreffend das Kalkil "kurze Wegstrecke" wird angemerkt, dass der Verwaltungsgerichtshof von einer unter
Zugrundelegung stadtischer Verhaltnisse durchschnittlich gegebenen Entfernung zum ndachsten o6ffentlichen
Verkehrsmittel von 300 - 400 m ausgeht. (vgl. u.a. Ro 2014/11/0013 vom 27.05.2014)

Wie oben im Rahmen der Beweiswiirdigung ausgefihrt - auf die diesbezlglichen Ausfuhrungen wird verwiesen -,
wurde im seitens der belangten Behérde eingeholten Sachverstidndigengutachten einer Arztin fiir Allgemeinmedizin
vom 16.12.2019 nachvollziehbar verneint, dass im Fall der Beschwerdefiihrerin - trotz der bei ihr vorliegenden
korperlichen Defizite - die Voraussetzungen fur die Vornahme der Zusatzeintragung "Unzumutbarkeit der Benltzung
offentlicher Verkehrsmittel wegen dauerhafter Mobilitatseinschrankung aufgrund einer Behinderung" in den
Behindertenpass vorliegen. Bei der Beschwerdefuhrerin liegen ausgehend von diesem Sachverstandigengutachten
aktuell keine erheblichen Einschrankungen der Funktionen der unteren Extremitaten, aber auch keine erheblichen
Einschrankungen der kdrperlichen Belastbarkeit vor. Weiters sind keine erheblichen Einschrankungen psychischer,
neurologischer oder intellektueller Funktionen oder auch nicht das Vorliegen einer schweren anhaltenden Erkrankung
des Immunsystems im Sinne der Bestimmung des 8 1 Abs. 4 Z 3 der Verordnung Uber die Ausstellung von
Behindertenpassen und von Parkausweisen objektiviert. Auch unter BerUcksichtigung der bei der Beschwerdefihrerin
bestehenden dauerhaften Einschrankungen und deren Zusammenwirken vermag die Beschwerdefiihrerin noch nicht
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die Uberschreitung der Schwelle der Unzumutbarkeit der Benltzung offentlicher Verkehrsmittel im Sinne der
Bestimmung des 8 1 Abs. 4 Z 3 der Verordnung Uber die Ausstellung von Behindertenpdssen und von Parkausweisen

darzutun.

Die Beschwerdefuhrerin legte im Rahmen der Beschwerde, wie bereits erwahnt, keine weiteren Befunde vor, die
geeignet waren, die durch den medizinischen Sachverstandigen getroffenen Beurteilungen zu widerlegen oder
zusatzliche Dauerleiden bzw. eine zwischenzeitlich eingetretene Verschlechterung des Zustandes der
Beschwerdefiihrerin zu belegen.

Was das Vorbringen der Beschwerdeflhrerin betrifft, die BenlUtzung offentlicher Verkehrsmittel sei fur sie auch
deshalb nicht mdglich, weil die Versorgung mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln in ihrer Wohngemeinde sehr beschrankt
sei und ihr eine normale Lebensfiihrung, wie zum Einkaufen, so nicht moglich sei, so sei der Vollstandigkeit halber
darauf hingewiesen, dass es nach der Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes fur die Berechtigung der
Zusatzeintragung in den Behindertenpass hinsichtlich der "Unzumutbarkeit der Benitzung 6ffentlicher Verkehrsmittel
wegen dauerhafter Mobilitatseinschrankung aufgrund einer Behinderung" wie bereits zuvor ausgefiihrt entscheidend
auf die Art und die Schwere der dauernden Gesundheitsschadigung und deren Auswirkungen auf die BenlUtzung
offentlicher Verkehrsmittel ankommt, nicht aber auf andere Umstdnde, die die BenUtzung 6ffentlicher Verkehrsmittel
erschweren (vgl. diesbezlglich das Erkenntnis des Verwaltungsgerichtshofes vom 22.10.2002, ZI. 2001/11/0258). Im
vorliegenden Fall beruhen die Schwierigkeiten im Zusammenhang mit der Benltzung offentlicher Verkehrsmittel aber
in Bezug auf diesen Teil des Beschwerdevorbringens der Beschwerdeflhrerin zu Folge nicht in der Art und Schwere
der Gesundheitsschadigungen und deren Auswirkungen auf die Benutzung offentlicher Verkehrsmittel, sondern
entscheidend darin, dass die Versorgung mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln in ihrer Wohngemeinde unzureichend sei.

Die fur die Vornahme der Zusatzeintragung "Unzumutbarkeit der Benltzung offentlicher Verkehrsmittel wegen
dauerhafter Mobilitatseinschrankung aufgrund einer Behinderung" in den Behindertenpass erforderlichen
Voraussetzungen einer erheblichen Einschrankung der Funktionen der unteren Extremitdten oder einer erheblichen
Einschréankung der korperlichen Belastbarkeit sind somit nicht erfillt. Fir das Vorliegen weiterer Tatbestande des § 1
Abs. 4 Z 3 der Verordnung des Bundesministers flr Arbeit, Soziales und Konsumentenschutz Gber die Ausstellung von
Behindertenpadssen und von Parkausweisen haben sich im gegenstandlichen Fall keinerlei konkrete Anhaltspunkte
ergeben.

Im Ubrigen ist darauf hinzuweisen, dass bei einer spateren Verschlechterung des Leidenszustandes die neuerliche
Prifung der Unzumutbarkeit der Benitzung éffentlicher Verkehrsmittel in Betracht kommt.

Es war daher spruchgemaR zu entscheiden.
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.

Gemals § 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 verwaltungsbehdrdlicher Befehls- und Zwangsgewalt oder die angefochtene
Weisung fur rechtswidrig zu erklaren ist oder

2. die SGumnisbeschwerde zuriickzuweisen oder abzuweisen ist.

Gemal} § 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.

GemaR & 24 Abs. 4 VWGVG 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
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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 Europdischen Union, ABI. Nr. C 83 vom 30.03.2010 S. 389
entgegenstehen.

Die Frage der Feststellung des Gesamtgrades der Behinderung wurde unter Mitwirkung einer arztlichen
Sachverstandigen gepruft. Die strittigen Tatsachenfragen (Art und Ausmal3 der Funktionseinschrankungen und deren
Auswirkungen auf die Benutzung o6ffentlicher Verkehrsmittel) gehéren dem Bereich zu, der vom Sachverstandigen zu
beleuchten ist. Der entscheidungsrelevante Sachverhalt ist vor dem Hintergrund des vorliegenden, nicht substantiiert
bestrittenen schllissigen 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 Europaischen Union stehen somit dem Absehen von einer
mundlichen Verhandlung gemal3 § 24 Abs. 4 VWGVG nicht entgegen. Im vorliegenden Fall wurde dartber hinaus
seitens beider Parteien eine miindliche Verhandlung nicht beantragt (vgl. das Erkenntnis des Verwaltungsgerichtshofes
vom 16.12.2013, ZI. 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 Erdrterung eine weitere Klarung der Rechtssache
nicht erwarten lieR 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 (§ 24 Abs. 1 VWGVG) liegt, weil damit dem
Grundsatz der ZweckmaRigkeit, Raschheit, Einfachheit und Kostenersparnis (§ 39 Abs. 2a A

Quelle: Bundesverwaltungsgericht BVwg, https://www.bvwg.gv.at
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