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Das Bundesverwaltungsgericht hat durch die Richterin Mag. Natascha GRUBER als Vorsitzende und den Richter Mag.
Michael SCHWARZGRUBER sowie den fachkundigen Laienrichter Mag. Gerald SOMMERHUBER als Beisitzer Uber die
Beschwerde von XXXX , vertreten durch den XXXX , gegen den Bescheid des Sozialministeriumsservice, Landesstelle
Wien, vom 06.10.2020, betreffend die Abweisung des Antrages auf Ausstellung eines Behindertenpasses, zu Recht
erkannt:

A)

Die Beschwerde wird mit der Maligabe als unbegriindet abgewiesen, dass der Grad der Behinderung des
Beschwerdefiihrers 30 v.H. betragt.

B)

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

Text

Entscheidungsgrinde:
I. Verfahrensgang:

Der BeschwerdeflUhrer stellte am 28.05.2020 unter Vorlage medizinischer Befunde einen Antrag auf Ausstellung eines
Behindertenpasses beim Sozialministeriumservice, Landesstelle Wien (in der Folge als ,belangte Behdrde” bezeichnet).
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Die belangte Behorde gab in der Folge ein Sachverstandigengutachten eines Facharztes fir Unfallchirurgie und Arztes
far Allgemeinmedizin unter Anwendung der Bestimmungen der Einschatzungsverordnung in Auftrag. In diesem
Gutachten vom 16.09.2020 wurden auf Grundlage einer persoénlichen Untersuchung und umfassender Darstellung der
Statuserhebung die Funktionseinschrankungen den Leidenspositionen

Lfd. Nr.

Bezeichnung der korperlichen, geistigen oder sinnesbedingten Funktionseinschrankungen, welche voraussichtlich
langer als sechs Monate andauern werden:

Begrindung der Positionsnummer und des Rahmensatzes:
Position

GdB %

1

Aufbraucherscheinungen am Stitz- und Bewegungsapparat
Wahl dieser Position mit dem oberen Rahmensatz, da geringe Funktionsbehinderung objektivierbar ist

02.02.01
20
2

Diabetes mellitus
Wahl dieser Position mit dem mittleren Rahmensatz, da mit oraler Medikation zufriedenstellende Blutzuckerwerte
erreicht werden und keine relevanten Spatschaden objektivierbar sind

09.02.01
20
3

Chronisch obstruktive Lungenerkrankung COPD
Wahl dieser Position mit dem oberen Rahmensatz, da Dauermedikation erforderlich ist

06.06.01.
20
4

Obstruktives Schlafapnoe-Syndrom
Wahl dieser Position mit dem unteren Rahmensatz, da mit nachtlicher Beatmungstherapie ausreichend behandelt

06.11.02
20
5

Carpaltunnelsyndrom beidseits
Wahl dieser Position mit dem unteren Rahmensatz, da ohne motorisches Defizit

04.05.06
10
6

Polyneuropathien
Wahl dieser Position mit dem unteren Rahmensatz, da ohne motorisches Defizit

04.06.01

10



zugeordnet und nach der Einschatzungsverordnung ein Gesamtgrad der Behinderung von 20 von Hundert (v.H.)
eingeschatzt. Begrundend fluhrte der Gutachter aus, das fuhrende Leiden 1 werde durch die Ubrigen Leiden wegen
fehlender maligeblicher wechselseitiger unguiinstiger Leidensbeeinflussung und zu geringer funktioneller Relevanz
nicht erhdht.

Mit Schreiben vom 16.09.2020 raumte die belangte Behorde dem Beschwerdefiihrer zu diesem Gutachten ein
férmliches Parteiengehdr gemaf 8 45 AVG samt Méglichkeit zur Stellungnahme ein.

In der Folge Ubermittelte der Beschwerdefiihrer eine Stellungnahme in Form von Einwendungen, die er direkt in eine
Kopie des Gutachtens geschrieben hatte, und neuerlich ein Befundkonvolut, darunter u.a. auch alte medizinische
Befunde aus den Jahren 2001, 2008, 2011, 2012, 2013 und 2014 an die belangte Behérde.

Aufgrund der Einwendungen holte die belangte Behorde eine Stellungnahme des Facharztes fur Unfallchirurgie und
Arztes fur Allgemeinmedizin, welcher das Gutachten vom 16.09.2020 erstellt hatte, vom 05.10.2020 ein. Darin fihrt der
Gutachter zusammenfassend aus, die Einstufung der Leiden zum Untersuchungszeitpunkt sei entsprechend dem
klinischen Befund korrekt erfolgt. Die vorhandene Beurteilung werde daher aufrechterhalten. Nach der beim
Beschwerdefiihrer im Oktober 2020 geplanten orthopadischen Operation (ACDF-Bandscheibenentfernung und Fusion

im Bereich der HWS) kénne eine Nachuntersuchung empfohlen werden.

Mit dem nunmehr angefochtenen Bescheid vom 06.10.2020 wies die belangte Behdérde den Antrag des
Beschwerdefiihrers auf Ausstellung eines Behindertenpasses gemal3 §§ 40, 41 und 45 Bundesbehindertengesetz (BBG)
ab, da er mit dem festgestellten Grad der Behinderung von 20 v.H. die Voraussetzungen fur die Ausstellung eines
Behindertenpasses nicht erfllle. In der Begrindung verwies die belangte Behdrde auf das Ergebnis der arztlichen
Begutachtung, wonach der Grad der Behinderung 20 v.H. betrage. Die erganzende gutachterliche Stellungnahme vom
16.09.2020 wurde dem Beschwerdefihrer als Beilage Ubermittelt.

Gegen diesen Bescheid erhob der Beschwerdefliihrer mit Schriftsatz der rechtlichen Vertretung vom 11.11.2020
fristgerecht eine Beschwerde. Darin fuhrt er zusammengefasst aus, die Einschatzung betreffend die
Aufbraucherscheinungen am Stitz- und Bewegungsapparat sei zu gering, da der Beschwerdefihrer im Bereich der
Halswirbelsaule operiert werden habe mussen. Weiters lagen vier Leiden mit einem GdB von 20 v.H. vor, die einander
gegenseitig beeinflussen wdirden, sodass von einem Grad der Behinderung von 50 v.H. auszugehen sei. Der
Beschwerde wurden ein Patientenbrief betreffend die ACDF-Operation am 01.10.2020, woraus sich ein
komplikationsloser Verlauf nach der Operation und eine intakte Sensomotorik der oberen Extremitaten bei Entlassung
ergibt, und ein ambulanter Arztbrief vom 01.08.2020 aus Anlass einer ambulanten Behandlung des Beschwerdefihrers
wegen einer damaligen Alkoholvergiftung, beigelegt.

Die belangte Behorde legte dem Bundesverwaltungsgericht am 25.01.2021 die Beschwerde und den Bezug habenden
Verwaltungsakt zur Entscheidung vor.

Il. Das Bundesverwaltungsgericht hat erwogen:
1. Feststellungen:

Der Beschwerdefihrer brachte am 28.05.2020 den gegenstandlichen Antrag auf Ausstellung eines Behindertenpasses
bei der belangten Behdrde ein.

Er wurde in Tunesien geboren, ist seit 2005 Osterreichischer Staatsbuirger und hat seinen Wohnsitz bzw. gewdhnlichen
Aufenthalt in Osterreich.

Beim Beschwerdeflihrer bestehen folgende Funktionseinschrankungen, die voraussichtlich langer als sechs Monate
andauern werden:

1. Chronisch obstruktive Lungenerkrankung, COPD I, Dauermedikation erforderlich;
2. Aufbraucherscheinungen am Stitz- und Bewegungsapparat, geringe Funktionsbehinderung objektivierbar;

3. Diabetes mellitus, mit oraler Medikation zufriedenstellende Blutzuckerwerte und keine relevanten Spatschaden
objektivierbar;

4.  Obstruktives Schlafapnoe-Syndrom, mit nachtlicher Beatmungstherapie ausreichend behandelt;

5. Carpaltunnelsyndrom beidseits, ohne motorisches Defizit;
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6.  Polyneuropathien, ohne motorisches Defizit.

Leiden 1 wird durch die Ubrigen Leiden wegen fehlender mal3geblicher wechselseitiger ungunstiger
Leidensbeeinflussung und zu geringer funktioneller Relevanz nicht erhéht. Der Gesamtgrad der Behinderung des
Beschwerdefiihrers betragt aktuell 30 v.H.

Im Vergleich zu dem von der belangten Behorde eingeholten Gutachten vom 16.09.2020 wurde das dortige Leiden 3
(COPD) aufgrund des befundmaliig belegten Ausmalies der Ventilationseinschrankung und Diagnose einer COPD I
vom BVwG um eine Stufe angehoben und wird nunmehr mit 30 v.H. bewertet, sodass es nun das fihrende Leiden des
Beschwerdefihrers darstellt.

Betreffend die Bewertung der Aufbraucherscheinungen am Stutz- und Bewegungsapparat wird festgestellt, dass die
Einstufung dieses Leidens zum Untersuchungszeitpunkt entsprechend dem klinischen Befund korrekt erfolgt ist. In
Bezug auf die eingewandte Operation im Bereich der HWS ergibt sich aus dem vorgelegten Patientenbrief betreffend
die ACDF-Operation am 01.10.2020 ein komplikationsloser Verlauf auch nach der Operation und eine intakte
Sensomotorik der oberen Extremitaten bei Entlassung. Die vorhandene gutachterliche Beurteilung mit 20 v.H. wird

daher aktuell auch vom BVwG aufrechterhalten.

Hinsichtlich der beim Beschwerdefihrer bestehenden einzelnen Funktionseinschrankungen, deren Ausmal3,
medizinischer Diagnose, wechselseitiger Leidensbeeinflussung und medizinischer Einschatzung werden daher die
diesbezuglichen Beurteilungen in dem Sachverstandigengutachten eines Facharztes fur Unfallchirurgie und Arztes fur
Allgemeinmedizin vom 16.09.2020 sowie dessen erganzende Stellungnahme vom 05.10.2020 mit der Mal3gabe der
nunmehrigen Entscheidung zu Grunde gelegt, dass das dortige Leiden 3 (COPD) aufgrund des befundmaRig belegten
Ausmalles der Ventilationseinschrankung und Diagnose einer COPD Il vom BVwG um eine Stufe angehoben, nunmehr
mit 30 v.H. bewertet und als flihrendes Leiden ausgewiesen wird.

Unter Berucksichtigung der dem Bundesverwaltungsgericht vorliegenden medizinischen Befunde und der
Untersuchungsergebnisse in dem gegenstandlich eingeholten Gutachten ist eine hoéhere Einschatzung der
festgestellten Leidenszustande zum Entscheidungszeitpunkt nicht moglich.

2. Beweiswurdigung:

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

Die Feststellungen zur Staatsangehdrigkeit und zum Wohnsitz bzw. gewdhnlichen Aufenthalt des Beschwerdefuhrers
im Inland ergeben sich aus dem im Akt aufliegenden aktuellen ZMR-Auszug und seinen eigenen Angaben bei der
Antragstellung; konkrete Anhaltspunkte dafiir, dass der Beschwerdefihrer seinen Wohnsitz bzw. gewdhnlichen
Aufenthalt nicht mehr im Inland hatte, sind im Verfahren nicht hervorgekommen. Auch die belangte Behdrde ging vom
Vorliegen dieser Voraussetzung aus.

Der Gesamtgrad der Behinderung basiert auf dem seitens der belangten Behdrde eingeholten
Sachverstandigengutachten eines Facharztes fur Unfallchirurgie und Arztes fir Allgemeinmedizin vom 16.09.2020
sowie dessen erganzender Stellungnahme vom 05.10.2020 mit der Mal3gabe, dass das dortige Leiden 3 (COPD) durch
das BVwWG aufgrund des vom Beschwerdeflhrer befundmafig belegten (lungenfacharztlicher Befundbericht vom
18.02.2020) AusmalBles der Ventilationseinschrankung und Diagnose einer COPD Il dem unteren Rahmensatz der
Positionsnummer 06.06.02 der Anlage zur Einschatzungsverordnung zugeordnet, somit um eine Stufe angehoben und
nunmehr mit 30 v.H. bewertet und als fuhrendes Leiden ausgewiesen wird. In diesem Gutachten wird - mit Ausnahme
des COPD-Leidens - auf die Art der Leiden des Beschwerdefiihrers und deren Ausmaf3 vollstandig, nachvollziehbar und
widerspruchsfrei eingegangen. Die getroffenen Einschatzungen, welche auf den im Rahmen persénlicher
Untersuchungen erhobenen Befunden basieren, entsprechen mit Ausnahme des COPD-Leidens auch den
festgestellten Funktionsbeeintrachtigungen (diesbezlglich wird auch auf die oben auszugsweise wiedergegebenen
Ausfiihrungen im Gutachten verwiesen); die Gesundheitsschadigungen wurden - mit Ausnahme des COPD-Leidens -
nach der Einschatzungsverordnung richtig eingestuft.

Betreffend die in der Beschwerde eingewandte Bewertung der Aufbraucherscheinungen am Stitz- und
Bewegungsapparat wird festgestellt, dass die Einstufung dieses Leidens zum Untersuchungszeitpunkt entsprechend
dem klinischen Befund korrekt erfolgt ist. Der Beschwerdefiihrer wirkte zudem nach den unwidersprochen



gebliebenen Feststellungen im Gutachten nicht ordentlich an der gutachterlichen Untersuchung mit. Der Gutachter
hielt ausdrucklich eine insgesamt mangelnde Compliance im Zuge der klinischen Untersuchung fest.

In Bezug auf die eingewandte Operation im Bereich der HWS ergibt sich aus dem vorgelegten Patientenbrief
betreffend die ACDF-Operation am 01.10.2020 ein komplikationsloser Verlauf auch nach der Operation und eine
intakte Sensomotorik der oberen Extremitaten bei Entlassung. Die vorhandene gutachterliche Zuordnung zum oberen
Rahmensatz der Positionsnummer 02.02.01 der Anlage zur Einschatzungsverordnung und Bewertung mit einem
Einzelgrad der Behinderung von 20 v.H. erweist sich daher auch aktuell als nachvollziehbar und richtig. Eine allenfalls
mittlerweile eingetretene Verschlechterung seit Beschwerdeerhebung ist nicht belegt und ware aufgrund der
geltenden Neuerungsbeschrankung vom BVwG im aktuellen Verfahren auch nicht zu berticksichtigen.

Entgegen den Beschwerdeausfiihrungen erweist sich die gutachterliche Beurteilung, dass Leiden 1 durch die tbrigen
Leiden wegen fehlender maR3geblicher wechselseitiger unglinstiger Leidensbeeinflussung und zu geringer funktioneller
Relevanz nicht erhéht wird, vor dem Hintergrund der Art und des AusmaRes der jeweiligen Leiden ebenfalls als
nachvollziehbar und richtig, von einer besonders nachteiligen Auswirkung im Sinne des § 3 Abs. 3 der
Einschatzungsverordnung kann aufgrund des vorliegenden AusmaRes der festgestellten Gesundheitsschadigungen
nicht ausgegangen werden.

Die Einzeleinschatzungen der Ubrigen Leiden 2 bis 6 im Gutachten wurden in der Beschwerde nicht beanstandet und
erweisen sich auch fur das BVwWG als nachvollziehbar und richtig.

Der Gesamtgrad der Behinderung des Beschwerdefiihrers betrdgt somit aktuell 30 v.H.

Das Vorbringen im Rahmen der Beschwerde bzw. in der Stellungnahme zu dem Parteiengehér war somit - mit
Ausnahme der Hoherbewertung des COPD-Leidens um eine Stufe - im Ergebnis nicht geeignet, das vorliegende
Sachverstiandigengutachten zu entkréften und eine weitere Anderung des Ermittlungsergebnisses herbeizufiihren. Der
Beschwerdefiihrer ist dem Sachverstandigengutachten auch nicht auf gleicher fachlicher Ebene entgegengetreten,
steht es dem Antragsteller, so er der Auffassung ist, dass seine Leiden nicht hinreichend berticksichtigt wurden, nach
der Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes doch frei, das im Auftrag der Behdérde 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 folglich - mit Ausnahme der Beurteilung des COPD-Leidens, wie
bereits oben ausgefihrt - keine Zweifel an der Richtigkeit, Vollstandigkeit und Schlissigkeit des vorliegenden
Sachverstandigengutachtens eines Facharztes fur Unfallchirurgie und Arztes fur Allgemeinmedizin vom 16.09.2020
sowie dessen erganzender Stellungnahme vom 05.10.2020. Diese werden daher mit der MaRgabe der um eine Stufe
héheren Einstufung des COPD-Leidens der gegenstandlichen Entscheidung zu Grunde gelegt.

3. Rechtliche Beurteilung:
Die gegenstandlich maRgeblichen Bestimmungen des Bundesbehindertengesetzes (BBG) lauten auszugsweise:

"§ 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 fir
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 Behindertenpass
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), 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 erhéhten 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 einzuschéatzen,

wenn

1. nach bundesgesetzlichen Vorschriften Leistungen wegen einer Behinderung erbracht werden und die hieflr

malRgebenden 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 Familiennamen, das Geburtsdatum eine allfdllige
Versicherungsnummer und den festgestellten Grad der Behinderung oder der Minderung der Erwerbsfahigkeit zu
enthalten und ist mit einem Lichtbild auszustatten. Zusatzliche Eintragungen, die dem Nachweis von Rechten und
Vergtinstigungen dienen, sind auf Antrag des behinderten Menschen zuldssig. Die Eintragung ist vom Bundesamt fur

Soziales und Behindertenwesen vorzunehmen.

§ 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 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.
| Nr. 33/2013, sechs Wochen. Die Frist zur Erlassung einer Beschwerdevorentscheidung betragt zwolf 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 Iasst, als die einzelnen Funktionsbeeintrachtigungen alleine."

Wie oben unter Punkt II.2. eingehend ausgefuhrt wurde, werden der gegenstandlichen Entscheidung das seitens der
belangten Behodrde eingeholte Sachverstandigengutachten eines Facharztes fir Unfallchirurgie und Arztes fur
Allgemeinmedizin vom 16.09.2020 sowie dessen erganzende Stellungnahme vom 05.10.2020 mit der MaRgabe der um
eine Stufe hoheren Einstufung des COPD-Leidens durch das BVwG zu Grunde gelegt, wonach der Grad der
Behinderung des Beschwerdeflhrers somit aktuell 30 v.H. betragt. Die Gesundheitsschadigungen wurden mit
Ausnahme des COPD-Leidens in dem eingeholten Gutachten auch nach den Bestimmungen der
Einschatzungsverordnung richtig eingestuft; diesbeziiglich wird auch auf die obigen Ausfiihrungen im Rahmen der
Beweiswirdigung verwiesen. Wie ebenfalls bereits oben im Rahmen der Beweiswiirdigung dargelegt wurde, waren die
im Rahmen der Beschwerde bzw. der Stellungnahmen erhobenen Einwendungen nicht geeignet, das vorliegende
Gutachten - mit Ausnahme des COPD-Leidens - zu entkraften.

Das medizinische Sachverstandigengutachten ist auch nicht zu beanstanden, wenn es im Sinne des § 3 Abs. 3 und 4
der Einschatzungsverordnung eine entscheidungswesentliche unglinstige 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
fihren wirden, im gegenstandlichen Fall nicht gegeben sieht.

Mit einem Gesamtgrad der Behinderung von 30 v.H. sind die Voraussetzungen fur die Ausstellung eines
Behindertenpasses gemal§ 40 Abs. 1 BBG, wonach behinderten Menschen mit Wohnsitz oder gewdhnlichem
Aufenthalt im Inland und einem Grad der Behinderung oder einer Minderung der Erwerbstatigkeit von mindestens 50
v.H. ein Behindertenpass auszustellen ist, nicht erfullt.

SchlieBlich ist darauf hinzuweisen, dass fur das Verfahren nach8 46 BBG eine Neuerungsbeschrankung besteht,
wonach im Verfahren vor dem Bundesverwaltungsgericht neue Tatsachen und Beweismittel nicht vorgebracht werden
durfen. Bei einer Verschlechterung des Leidenszustandes kommt jedoch eine neuerliche Einschatzung des Grades der
Behinderung nach Mal3gabe des § 41 Abs. 2 BBGin Betracht.

Im gegenstandlichen Fall wurde die Frage der Feststellung des Gesamtgrades der Behinderung unter Mitwirkung von
arztlichen Sachverstandigen geprift. Die strittigen Tatsachenfragen (Schmerzen, Art und Ausmall der
Funktionseinschrankungen) gehdéren dem Bereich zu, der von Sachverstandigen zu beleuchten ist. Der
entscheidungsrelevante Sachverhalt ist vor dem Hintergrund der vorliegenden, nicht substantiiert bestrittenen
schlUssigen Sachverstandigengutachten geklart, sodass im Sinne der Judikatur des EGMR und der Rechtsprechung des
Verwaltungsgerichtshofes (vgl. das Erkenntnis des Verwaltungsgerichtshofes vom 16.12.2013, ZI. 2011/11/0180) eine
mundliche Verhandlung nicht geboten war. Art. 6 EMRK bzw. Art. 47 der Charta der Grundrechte der Europaischen
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Union stehen somit dem Absehen von einer mindlichen Verhandlung gemaR § 24 Abs. 4 VWGVG nicht entgegen (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). Dies lasst die Einschatzung zu, dass die mindliche Erérterung
eine weitere Klarung der Rechtssache nicht erwarten lief3 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 (§ 39
Abs. 2a AVG) gedient ist, gleichzeitig aber das Interesse der materiellen Wahrheit und der Wahrung des Parteiengehdrs
nicht verkurzt wird (vgl. dazu die Entscheidung des Verfassungsgerichtshofes vom 09.06.2017, ZI. E 1162/2017-5).

Zu Spruchteil B)

GemalR§ 25a Abs. 1 VwWGG 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 begriinden.

Die Revision ist gemal? Art. 133 Abs. 4 B-VG nicht zulassig, weil die Entscheidung nicht von der Ldsung einer
Rechtsfrage abhangt, der grundsatzliche Bedeutung zukommt. 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 sttitzen.
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