jusline”’

»» Recht. Schnell

Sie kdnnen die QR Codes niitzen um spater wieder auf die neuste Version eines Gesetzestexts zu gelangen.

TE Bvwg Erkenntnis 2026/5/4 W133
2330937-1

JUSLINE Entscheidung

@ Veroffentlicht am 04.05.2026

Entscheidungsdatum

04.05.2026
Norm

BBG 840

BBG 841

BBG 845

B-VG Art133 Abs4

. BBG 840 heute

BBG 8§ 40 gultig ab 01.01.2003zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 150/2002

BBG 8§ 40 guiltig von 01.07.1994 bis 31.12.2002zuletzt geandert durch BGBI. Nr. 314/1994
BBG 8§ 40 giltig von 01.01.1994 bis 30.06.1994zuletzt geandert durch BGBI. Nr. 26/1994
BBG 8§ 40 gultig von 01.07.1990 bis 31.12.1993

—_

A N

BBG § 41 heute

BBG 8§ 41 giltig ab 01.09.2026 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 45/2026

BBG § 41 gultig von 12.08.2014 bis 31.08.2026zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 66/2014
BBG § 41 gultig von 01.09.2010 bis 11.08.2014zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 81/2010
BBG 8§ 41 gultig von 01.01.2005 bis 31.08.2010zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 136/2004
BBG § 41 gultig von 01.01.2003 bis 31.12.2004 zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 150/2002
BBG § 41 gultig von 01.07.1994 bis 31.12.2002zuletzt geandert durch BGBI. Nr. 314/1994
BBG § 41 gultig von 01.01.1994 bis 30.06.1994zuletzt gedandert durch BGBI. Nr. 26/1994
BBG 8§ 41 gultig von 01.07.1990 bis 31.12.1993

W e Ny AW

BBG § 45 heute

BBG § 45 giiltig ab 19.07.2024 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 98/2024

BBG 8§ 45 giltig von 12.08.2014 bis 18.07.2024zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 66/2014
BBG § 45 gultig von 01.06.2014 bis 11.08.2014zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 138/2013
BBG § 45 guiltig von 01.01.2014 bis 31.05.2014zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 71/2013
BBG § 45 guiltig von 01.01.2014 bis 31.12.2013zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 51/2012
BBG § 45 giltig von 01.01.2011 bis 31.12.2013zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 111/2010
BBG 8§ 45 giltig von 01.01.2003 bis 31.12.2010zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 150/2002
BBG § 45 giltig von 01.09.1999 bis 31.12.2002zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 177/1999
BBG § 45 gultig von 01.07.1994 bis 31.08.1999zuletzt geandert durch BGBI. Nr. 314/1994
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11. BBG § 45 gultig von 01.01.1994 bis 30.06.1994zuletzt geandert durch BGBI. Nr. 26/1994
12. BBG § 45 gultig von 01.07.1990 bis 31.12.1993

1. B-VG Art. 133 heute
2. B-VG Art. 133 giiltig von 01.01.2019 bis 24.05.2018zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 138/2017
3. B-VG Art. 133 giltig ab 01.01.2019zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 22/2018
4. B-VG Art. 133 glltig von 25.05.2018 bis 31.12.2018zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 22/2018
5. B-VG Art. 133 gultig von 01.08.2014 bis 24.05.2018zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 164/2013
6. B-VG Art. 133 guiltig von 01.01.2014 bis 31.07.2014zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 51/2012
7. B-VG Art. 133 guiltig von 01.01.2004 bis 31.12.2013zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 100/2003
8. B-VG Art. 133 gtiltig von 01.01.1975 bis 31.12.2003zuletzt geandert durch BGBI. Nr. 444/1974
9. B-VG Art. 133 guiltig von 25.12.1946 bis 31.12.1974zuletzt geandert durch BGBI. Nr. 211/1946
10. B-VG Art. 133 gultig von 19.12.1945 bis 24.12.1946zuletzt geandert durch StGBI. Nr. 4/1945
11. B-VG Art. 133 guiltig von 03.01.1930 bis 30.06.1934
Spruch
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IM NAMEN DER REPUBLIK!

Das Bundesverwaltungsgericht hat durch die Richterin Mag.a Natascha GRUBER als Vorsitzende und den Richter Mag.
Michael SCHWARZGRUBER sowie den fachkundigen Laienrichter Mag. Gerald SOMMERHUBER als Beisitzer tber die
Beschwerde von XXXX , geboren am XXXX , vertreten durch den XXXX, gegen den gemal3 8 45 Abs. 2 BBG in Form der
Ausstellung eines Behindertenpasses ergangenen Bescheid des Sozialministeriumservice, Landesstelle XXXX , vom
04.11.2025, betreffend den im Behindertenpass festgestellten Grad der Behinderung, zu Recht erkannt:Das
Bundesverwaltungsgericht hat durch die Richterin Mag.a Natascha GRUBER als Vorsitzende und den Richter Mag.
Michael SCHWARZGRUBER sowie den fachkundigen Laienrichter Mag. Gerald SOMMERHUBER als Beisitzer Gber die
Beschwerde von rémisch 40, geboren am rémisch 40, vertreten durch den romisch 40, gegen den gemaR Paragraph
45, Absatz 2, BBG in Form der Ausstellung eines Behindertenpasses ergangenen Bescheid des
Sozialministeriumservice, Landesstelle romisch 40, vom 04.11.2025, betreffend den im Behindertenpass festgestellten
Grad der Behinderung, zu Recht erkannt:

A)

Die Beschwerde wird als unbegriindet abgewiesen.

B)

Die Revision ist gemaR Art. 133 Abs. 4 B-VG nicht zuldssigDie Revision ist gemal Artikel 133, Absatz 4, B-VG nicht
zulassig.

Text

Entscheidungsgrinde:

I. Verfahrensgang:rémisch eins. Verfahrensgang:

Der Beschwerdefiihrer stellte am 27.06.2025 beim Sozialministeriumservice, Landesstelle XXXX (in der Folge auch als
.belangte Behorde" bezeichnet), durch seine bevollmachtigte Vertretung unter Vorlage medizinischer Befunde und
eines Meldezettels in Kopie einen Antrag auf Ausstellung eines Behindertenpasses.Der Beschwerdeflhrer stellte am
27.06.2025 beim Sozialministeriumservice, Landesstelle romisch 40 (in der Folge auch als ,belangte Behdrde”
bezeichnet), durch seine bevollmdchtigte Vertretung unter Vorlage medizinischer Befunde und eines Meldezettels in
Kopie einen Antrag auf Ausstellung eines Behindertenpasses.

Mit Schreiben vom 31.07.2025, eingelangt am 01.08.2025, Ubermittelte der Beschwerdefihrer durch seine
bevollmachtigte Vertretung eine Kopie seines Reisepasses.

Mit Schreiben vom 08.08.2025, eingelangt am 13.08.2025, Ubermittelte der Beschwerdefihrer durch seine
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bevollmachtigte Vertretung einen Bescheid des Bundesamtes fur Fremdenwesen und Asyl vom 11.04.2016, mit dem
ihm der Status des Asylberechtigten gemal3 § 3 Asylgesetz 2005 zuerkannt worden war.Mit Schreiben vom 08.08.2025,
eingelangt am 13.08.2025, Ubermittelte der Beschwerdefihrer durch seine bevollmachtigte Vertretung einen Bescheid
des Bundesamtes fur Fremdenwesen und Asyl vom 11.04.2016, mit dem ihm der Status des Asylberechtigten gemald
Paragraph 3, Asylgesetz 2005 zuerkannt worden war.

In der Folge holte die belangte Behérde ein Sachverstandigengutachten einer Facharztin fiir Unfallchirurgie und Arztin
far Allgemeinmedizin unter Anwendung der Bestimmungen der Einschatzungsverordnung ein. In diesem Gutachten
vom 16.09.2025 wurden auf Grundlage einer persoénlichen Untersuchung und umfassender Darstellung der
Statuserhebung die Funktionseinschrankungen drei Leidenspositionen (1. ,Postoperative Frozen shoulder links,
Tuberculumverschraubung Schulter links 02/24" / 2. ,Nicht insulinpflichtiger Diabetes mellitus” / 3. ,Affektive
Stérungen”) zugeordnet und nach der Einschatzungsverordnung ein Gesamtgrad der Behinderung von 40 v.H.
eingeschatzt. Es liege ein Dauerzustand vor. Weiters wirden die Voraussetzungen fir die Vornahme der
Zusatzeintragungen ,Der Inhaber/die Inhaberin des Passes ist Tragerln von Osteosynthesematerial® und
»Gesundheitsschadigung gem. § 2 Abs. 1 erster Teilstrich VO 303/1996 liegt vor” vorliegen (mit ndherer Begrindung im
Gutachten).In der Folge holte die belangte Behorde ein Sachverstandigengutachten einer Facharztin fur Unfallchirurgie
und Arztin fir Allgemeinmedizin unter Anwendung der Bestimmungen der Einschatzungsverordnung ein. In diesem
Gutachten vom 16.09.2025 wurden auf Grundlage einer persdnlichen Untersuchung und umfassender Darstellung der
Statuserhebung die Funktionseinschrankungen drei Leidenspositionen (1. ,Postoperative Frozen shoulder links,
Tuberculumverschraubung Schulter links 02/24" / 2. ,Nicht insulinpflichtiger Diabetes mellitus” / 3. ,Affektive
Stérungen”) zugeordnet und nach der Einschatzungsverordnung ein Gesamtgrad der Behinderung von 40 v.H.
eingeschatzt. Es liege ein Dauerzustand vor. Weiters wirden die Voraussetzungen fur die Vornahme der
Zusatzeintragungen ,Der Inhaber/die Inhaberin des Passes ist Tragerin von Osteosynthesematerial” und
»Gesundheitsschadigung gem. Paragraph 2, Absatz eins, erster Teilstrich VO 303 aus 1996, liegt vor” vorliegen (mit
naherer Begriindung im Gutachten).

Im weiters eingeholten Sachverstandigengutachten eines Facharztes fir Hals-, Nasen- und Ohrenheilkunde vom
30.09.2025 wurden unter Anwendung der Bestimmungen der Einschatzungsverordnung, auf Grundlage einer
persénlichen Untersuchung und umfassender Darstellung der Statuserhebung, die Funktionseinschrankungen einer
Leidensposition (1. ,Mittelgradige Schwerhorigkeit beidseits”) zugeordnet und nach der Einschatzungsverordnung ein
Gesamtgrad der Behinderung von 30 v.H. eingeschatzt. Es liege ein Dauerzustand vor (mit naherer Begrindung im
Gutachten).

In der Gesamtbeurteilung der Fachéarztin fiir Unfallchirurgie und Arztin fiir Allgemeinmedizin vom 01.10.2025 wurden
auf Grundlage der Sachverstandigengutachten der Fachrichtungen Unfallchirurgie und Allgemeinmedizin vom
16.09.2025 und Hals-, Nasen- und Ohrenheilkunde vom 30.09.2025 die Funktionseinschrankungen zusammengefasst
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:

Pos.Nr.

Gdb %

1

Postoperative Frozen shoulder links, Tuberculumverschraubung Schulter links 02/24
Hochgradige funktionelle Einschrankung

02.06.05

40

2



Mittelgradige Schwerhdorigkeit beidseits

Tabelle Z3/K3, die Wahl des Rahmensatzes berucksichtigt die pantonale Horschwache bds.
12.02.01

30

3

Nicht insulinpflichtiger Diabetes mellitus

Gut eingestellt, inkludiert geringgradige Polyneuropathie

09.02.01

20

4

Affektive Storungen

Unter Medikation stabil, soziale Desintegration nicht objektivierbar
03.06.01

20

zugeordnet und nach der Einschatzungsverordnung ein Gesamtgrad der Behinderung von 50 v.H. eingeschatzt. Es
liege ein Dauerzustand vor. Die Voraussetzungen fir die Vornahme der Zusatzeintragungen ,Der Inhaber/die
Inhaberin des Passes ist Tragerln von Osteosynthesematerial” und ,Gesundheitsschadigung gem. § 2 Abs. 1 erster
Teilstrich VO 303/1996 liegt vor” wurden vorliegen (mit naherer Begrindung in der Gesamtbeurteilung).zugeordnet
und nach der Einschatzungsverordnung ein Gesamtgrad der Behinderung von 50 v.H. eingeschatzt. Es liege ein
Dauerzustand vor. Die Voraussetzungen fur die Vornahme der Zusatzeintragungen ,Der Inhaber/die Inhaberin des
Passes ist Tragerln von Osteosynthesematerial” und ,Gesundheitsschadigung gem. Paragraph 2, Absatz eins, erster
Teilstrich VO 303 aus 1996, liegt vor” wirden vorliegen (mit naherer Begriindung in der Gesamtbeurteilung).

Mit Schreiben vom 01.10.2025 rdumte die belangte Behérde dem Beschwerdefihrer ein féormliches Parteiengehor
gemanR § 45 AVG samt Moglichkeit zur Stellungnahme ein. Die Gutachten vom 16.09.2025 und vom 30.09.2025, sowie
die Gesamtbeurteilung vom 01.10.2025 wurden dem Beschwerdefiihrer als Beilagen Ubermittelt.Mit Schreiben vom
01.10.2025 raumte die belangte Behdérde dem Beschwerdefihrer ein formliches Parteiengehdér gemal3 Paragraph 45,
AVG samt Moglichkeit zur Stellungnahme ein. Die Gutachten vom 16.09.2025 und vom 30.09.2025, sowie die
Gesamtbeurteilung vom 01.10.2025 wurden dem Beschwerdefuhrer als Beilagen Gbermittelt.

Der Beschwerdefiihrer brachte keine Stellungnahme ein und bestritt die Gutachten und die Gesamtbeurteilung nicht.

Mit Schreiben der belangten Behdrde vom 31.10.2025 wurde dem Beschwerdefuhrer mitgeteilt, dass laut Ergebnis des
medizinischen Ermittlungsverfahrens ein Grad der Behinderung von 50 v.H. festgestellt worden sei. Die
Voraussetzungen fir die Zusatzeintragungen ,Gesundheitsschadigung gem. §8 2 Abs. 1 erster Teilstrich VO 303/1996
liegt vor” und ,Der Inhaber/die Inhaberin des Passes ist Tragerin von Osteosynthesematerial" wirden vorliegen. Als
Beilagen wurden dem Beschwerdefiihrer die Gutachten vom 16.09.2025 und vom 30.09.2025, sowie die
Gesamtbeurteilung vom 01.10.2025 und weiterfihrende Informationen Uber den Behindertenpass tbermittelt. Mit
Schreiben der belangten Behdrde vom 31.10.2025 wurde dem Beschwerdefuhrer mitgeteilt, dass laut Ergebnis des
medizinischen Ermittlungsverfahrens ein Grad der Behinderung von 50 v.H. festgestellt worden sei. Die
Voraussetzungen fur die Zusatzeintragungen ,Gesundheitsschadigung gem. Paragraph 2, Absatz eins, erster Teilstrich
VO 303 aus 1996, liegt vor” und ,Der Inhaber/die Inhaberin des Passes ist Tragerln von Osteosynthesematerial"
wirden vorliegen. Als Beilagen wurden dem Beschwerdefihrer die Gutachten vom 16.09.2025 und vom 30.09.2025,
sowie die Gesamtbeurteilung vom 01.10.2025 und weiterfiihrende Informationen Uber den Behindertenpass
Ubermittelt.

Mit Schreiben samt Rechtsmittelbelehrung vom 31.10.2025 wurde dem BeschwerdefUhrer der unbefristete
Behindertenpass mit einem Ausstellungsdatum 04.11.2025 und mit einem eingetragenen Grad der Behinderung von

50 v.H. und den Zusatzeintragungen ,Gesundheitsschadigung gem. 8 2 Abs. 1 erster Teilstrich VO 303/1996 liegt vor”
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und ,Der Inhaber/die Inhaberin des Passes ist Tragerln von Osteosynthesematerial” Ubermittelt. Diesem
Behindertenpass kommt gemall der Bestimmung des8 45 Abs. 2 BBG Bescheidcharakter zu.Mit Schreiben samt
Rechtsmittelbelehrung vom 31.10.2025 wurde dem Beschwerdeflhrer der unbefristete Behindertenpass mit einem
Ausstellungsdatum 04.11.2025 und mit einem eingetragenen Grad der Behinderung von 50 v.H. und den
Zusatzeintragungen ,Gesundheitsschadigung gem. Paragraph 2, Absatz eins, erster Teilstrich VO 303 aus 1996, liegt
vor” und ,Der Inhaber/die Inhaberin des Passes ist Tragerln von Osteosynthesematerial” Ubermittelt. Diesem
Behindertenpass kommt gemaR der Bestimmung des Paragraph 45, Absatz 2, BBG Bescheidcharakter zu.

Mit Schreiben vom 05.12.2025, eingelangt am 15.12.2025, erhob der Beschwerdeflhrer - unter Vorlage medizinischer
Unterlagen, eines Pflegegeldbescheides der PVA vom 09.10.2025 und seines Behindertenpasses (jeweils in Kopie) -
fristgerecht eine Beschwerde. Darin beanstandete er im Wesentlichen den festgestellten Gesamtgrad der
Behinderung, da sich sein gesundheitlicher Zustand seit den Untersuchungen verschlechtert habe. Weiters beantragte
er die (nicht verfahrensgegenstandliche) Zusatzeintragung ,Unzumutbarkeit der BenUtzung 6ffentlicher
Verkehrsmittel” in den Behindertenpass (mit ndheren Ausfihrungen in der Beschwerde).

Die belangte Behorde legte dem Bundesverwaltungsgericht am 29.12.2025, eingelangt am 30.12.2025, die Beschwerde
und den Bezug habenden Verwaltungsakt zur Entscheidung vor.

Mit Schreiben vom 13.01.2026, eingelangt am 14.01.2026, Ubermittelte die belangte Behérde vom Beschwerdefiihrer
nachgereichte medizinische Unterlagen an das Bundesverwaltungsgericht.

Il. Das Bundesverwaltungsgericht hat erwogenrémisch zwei. Das Bundesverwaltungsgericht hat erwogen:
1. Feststellungen:

Der Beschwerdeflhrer ist XXXX Staatsangehériger, hat in Osterreich den Status des Asylberechtigten und seinen
Wohnsitz bzw. gewshnlichen Aufenthalt in Osterreich.Der Beschwerdefiihrer ist rémisch 40 Staatsangehdriger, hat in
Osterreich den Status des Asylberechtigten und seinen Wohnsitz bzw. gewdhnlichen Aufenthalt in Osterreich.

Er brachte am 27.06.2025 (Datum des Einlangens) den gegenstandlichen Antrag auf Ausstellung eines
Behindertenpasses bei der belangten Behdérde ein.

Mit Schreiben vom 31.10.2025 wurde dem Beschwerdefiihrer ein unbefristeter Behindertenpass mit dem
Ausstellungsdatum 04.11.2025 und mit einem festgestellten Grad der Behinderung von 50 v.H. und den
Zusatzeintragungen ,Gesundheitsschadigung gem. § 2 Abs. 1 erster Teilstrich VO 303/1996 liegt vor” und ,Der
Inhaber/die Inhaberin des Passes ist Tragerin von Osteosynthesematerial" Ubermittelt.Mit Schreiben vom 31.10.2025
wurde dem Beschwerdeflhrer ein unbefristeter Behindertenpass mit dem Ausstellungsdatum 04.11.2025 und mit
einem festgestellten Grad der Behinderung von 50 v.H. und den Zusatzeintragungen ,Gesundheitsschadigung gem.
Paragraph 2, Absatz eins, erster Teilstrich VO 303 aus 1996, liegt vor” und ,Der Inhaber/die Inhaberin des Passes ist
Tragerln von Osteosynthesematerial" Ubermittelt.

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

1. Postoperative Frozen shoulder links, Tuberculumverschraubung Schulter links 02/24 (hochgradige funktionelle
Einschrankung);

2. Mittelgradige Schwerhdérigkeit beidseits (Tabelle Z3/K3, berticksichtigt die pantonale Horschwache bds.);
3. Nicht insulinpflichtiger Diabetes mellitus (gut eingestellt, inkludiert geringgradige Polyneuropathie);
4.  Affektive Storungen (unter Medikation stabil, soziale Desintegration nicht objektivierbar).

Das fuhrende Leiden 1 wird von Leiden 2 um eine Stufe erhdht, da ein maRgebliches Zusatzleiden vorliegt. Die Leiden
3 und 4 erhéhen das Leiden 1 nicht weiter, da keine unglnstige wechselseitige Leidensbeeinflussung vorliegt.

Der Gesamtgrad der Behinderung des Beschwerdeflhrers betragt aktuell 50 v.H.
Es liegt ein Dauerzustand vor.

Hinsichtlich der beim Beschwerdefihrer bestehenden einzelnen Funktionseinschrankungen, deren Ausmal3,
medizinischer Diagnose, wechselseitiger Leidensbeeinflussung und medizinischer Einschatzung werden die
diesbeziiglichen Beurteilungen in den Sachverstidndigengutachten einer Facharztin fir Unfallchirurgie und Arztin fir
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Allgemeinmedizin vom 16.09.2025 und eines Facharztes fir Hals-, Nasen- und Ohrenheilkunde vom 30.09.2025, sowie
in der Gesamtbeurteilung der Fachirztin fir Unfallchirurgie und Arztin fiir Allgemeinmedizin vom 01.10.2025 der
nunmehrigen Entscheidung zu Grunde gelegt.

Unter Berucksichtigung der dem Gericht vorliegenden medizinischen Befunde und der Untersuchungsergebnisse ist
eine hohere Einschatzung der festgestellten Leidenszustande zum Entscheidungszeitpunkt nicht madglich.
Diesbezuglich wird auch auf die Ausfihrungen im Rahmen der Beweiswirdigung und der rechtlichen Beurteilung

verwiesen.
2. Beweiswurdigung:

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

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

Der Gesamtgrad der Behinderung basiert auf den von der belangten Behorde eingeholten Sachverstandigengutachten
vom 16.09.2025 und vom 30.09.2025 und insbesondere auf der Gesamtbeurteilung vom 01.10.2025. In diesen
Gutachten und der Gesamtbeurteilung wird auf die Art der Leiden des Beschwerdefihrers und deren Ausmald
vollstandig, nachvollziehbar und widerspruchsfrei eingegangen. Die getroffenen Einschatzungen, welche auf den im
Rahmen personlicher Untersuchungen erhobenen Befunden basieren, entsprechen auch den festgestellten
Funktionsbeeintrachtigungen (diesbeztglich wird auch auf die oben auszugsweise wiedergegebenen Ausfuhrungen in
den Gutachten und der Gesamtbeurteilung verwiesen); die Gesundheitsschadigungen wurden nach der
Einschatzungsverordnung richtig eingestuft.

Die vorgelegten Beweismittel sind in die Beurteilung eingeflossen und die befassten Sachverstandigen haben sich im
Rahmen der Gutachtenserstellungen auch damit auseinandergesetzt. Diese Beweismittel stehen nicht im Widerspruch
zum Ergebnis des eingeholten Sachverstandigenbeweises, es wurde kein héheres Funktionsdefizit beschrieben, als
gutachterlich festgestellt wurde und sie enthalten auch keine neuen facharztlichen Aspekte, welche unbertcksichtigt
geblieben sind.

Fihrendes Leiden 1 des Beschwerdefihrers ist eine ,Postoperative Frozen shoulder links, Tuberculumverschraubung
Schulter links 02/24". Die von der belangten Behorde beigezogene Fachérztin fir Unfallchirurgie und Arztin fir
Allgemeinmedizin ordnete dieses Leiden zutreffend der Positionsnummer 02.06.05 der Anlage zur
Einschatzungsverordnung zu, welche schwergradige einseitige Funktionseinschrankungen der Schultergelenke und
Schulterglrtel betrifft und mit einem fixen Richtsatz von 40 v.H. bewertet ist. Die Einstufung des Leidens in der
gewahlten Positionsnummer erweist sich aufgrund der hochgradigen funktionellen Einschrankung als rechtsrichtig und
nachvollziehbar (vgl. Ambulanter Patientenbrief vom 17.07.2024, AS 17: ,Diagnose: Abrupt oss tub maj sin fixat";
Ambulanter Patientenbrief vom 21.08.2024, AS 19; OP-Bericht, AS 21: ,Diagnose: Postoperative Frozen shoulder links,
Z.n. Tuberculum majus Fraktur links”; CT-Befundbericht vom 16.09.2024, AS 23: ,Indikation: Z.n. Tuberculum-
Verschraubung links im  Februar 2024, knocherne Konsolidierung? [..] Regulare Abbildung des
Acromioclaviculargelenkes und des Glenoids. Keine Achsenfehlstellung. Keine Osteolysen “; Vorlaufiger ambulanter
Patientenbrief vom 25.04.2025, AS 25: ,Diagnose: Cont. omi. sin., Cont. cruris utr.”; Ambulanter Patientenbrief vom
13.05.2025, AS 27: ,Diagnose: Chronische Schmerzen Schulter links”; Rontgenbefund der Schulter beidseits vom
05.05.2025, AS 47). Eine hohere Einschatzung des Leidens ist aufgrund der bereits festgestellten schwergradigen
Funktionseinschrankung daher auch rechtlich gar nicht moéglich.Fihrendes Leiden 1 des Beschwerdefiihrers ist eine
~Postoperative Frozen shoulder links, Tuberculumverschraubung Schulter links 02/24". Die von der belangten Behérde
beigezogene Fachdrztin fiir Unfallchirurgie und Arztin fiir Allgemeinmedizin ordnete dieses Leiden zutreffend der
Positionsnummer 02.06.05 der Anlage zur Einschatzungsverordnung zu, welche schwergradige einseitige
Funktionseinschrankungen der Schultergelenke und Schultergurtel betrifft und mit einem fixen Richtsatz von 40 v.H.
bewertet ist. Die Einstufung des Leidens in der gewahlten Positionsnummer erweist sich aufgrund der hochgradigen

funktionellen Einschrankung als rechtsrichtig und nachvollziehbar vergleiche Ambulanter Patientenbrief vom



17.07.2024, AS 17: ,Diagnose: Abrupt oss tub maj sin fixat”; Ambulanter Patientenbrief vom 21.08.2024, AS 19; OP-
Bericht, AS 21: ,Diagnose: Postoperative Frozen shoulder links, Z.n. Tuberculum majus Fraktur links"; CT-Befundbericht
vom 16.09.2024, AS 23: ,Indikation: Z.n. Tuberculum-Verschraubung links im Februar 2024, knécherne Konsolidierung?
[...] Reguldre Abbildung des Acromioclaviculargelenkes und des Glenoids. Keine Achsenfehlstellung. Keine Osteolysen *;
Vorlaufiger ambulanter Patientenbrief vom 25.04.2025, AS 25: ,Diagnose: Cont. omi. sin., Cont. cruris utr.”; Ambulanter
Patientenbrief vom 13.05.2025, AS 27: ,Diagnose: Chronische Schmerzen Schulter links”; Rontgenbefund der Schulter
beidseits vom 05.05.2025, AS 47). Eine hohere Einschatzung des Leidens ist aufgrund der bereits festgestellten
schwergradigen Funktionseinschrankung daher auch rechtlich gar nicht méglich.

Der von der belangten Behorde beigezogene Facharzt fir Hals-, Nasen- und Ohrenheilkunde ordnete das Leiden 2 -
.Mittelgradige Schwerhorigkeit beidseits” - nachvollziehbar und rechtsrichtig der Positionsnummer 12.02.01 der
Anlage zur Einschatzungsverordnung zu, welche Einschrankungen des Horvermdégens betrifft und bewertete es
rechtsrichtig mit einem Einzelgrad der Behinderung von 30 v.H. (vgl. Tabelle Z3/K3, die bei einer mittelgradigen
Schwerhorigkeit beidseits - Horverlust in Prozent: 30 - einen Grad der Behinderung von 30 v.H. vorsieht). Die Wahl des
Rahmensatzes berlicksichtigt auch die pantonale Horschwache beidseits (vgl. HNO-Befund vom 23.04.2025, AS 29-
31).Der von der belangten Behdrde beigezogene Facharzt fir Hals-, Nasen- und Ohrenheilkunde ordnete das Leiden 2
- ,Mittelgradige Schwerhdorigkeit beidseits” - nachvollziehbar und rechtsrichtig der Positionsnummer 12.02.01 der
Anlage zur Einschatzungsverordnung zu, welche Einschrankungen des Horvermdgens betrifft und bewertete es
rechtsrichtig mit einem Einzelgrad der Behinderung von 30 v.H. vergleiche Tabelle Z3/K3, die bei einer mittelgradigen
Schwerhdorigkeit beidseits - Horverlust in Prozent: 30 - einen Grad der Behinderung von 30 v.H. vorsieht). Die Wahl des
Rahmensatzes bericksichtigt auch die pantonale Hérschwache beidseits vergleiche HNO-Befund vom 23.04.2025, AS
29-31).

Auch das Leiden 3 - ,Nicht insulinpflichtiger Diabetes mellitus” - wurde durch die beigezogene Sachverstandige
rechtsrichtig der Positionsnummer 09.02.01 der Anlage zur Einschatzungsverordnung zugeordnet, welche nicht
insulinpflichtigen Diabetes mellitus betrifft. Die Einstufung des Leidens eine Stufe unter dem oberen Rahmensatz (,20
- 30 %: Je nach Ausmall der medikamentdsen Therapie und des HbA1c Wertes") erweist sich aufgrund des gut
eingestellten Diabetes mellitus als rechtsrichtig und nachvollziehbar. Zudem inkludiert das Leiden 3 auch die beim
Beschwerdefiihrer bestehende geringgradige Polyneuropathie (vgl. Nervenleitgeschwindigkeit vom 22.04.2025, AS
40).Auch das Leiden 3 - ,Nicht insulinpflichtiger Diabetes mellitus” - wurde durch die beigezogene Sachverstandige
rechtsrichtig der Positionsnummer 09.02.01 der Anlage zur Einschatzungsverordnung zugeordnet, welche nicht
insulinpflichtigen Diabetes mellitus betrifft. Die Einstufung des Leidens eine Stufe unter dem oberen Rahmensatz (,20
- 30 %: Je nach Ausmall der medikamentdsen Therapie und des HbA1c Wertes") erweist sich aufgrund des gut
eingestellten Diabetes mellitus als rechtsrichtig und nachvollziehbar. Zudem inkludiert das Leiden 3 auch die beim
Beschwerdefiihrer bestehende geringgradige Polyneuropathie vergleiche Nervenleitgeschwindigkeit vom 22.04.2025,
AS 40).

Der Beschwerdefiihrer hat die Einstufung der Leiden 1 bis 3 auch nicht (substantiiert) beanstandet.

Die Gutachterin ordnete schlie3lich auch das Leiden 4 - ,Affektive Stérungen” - nachvollziehbar und rechtsrichtig der
Positionsnummer 03.06.01 der Anlage zur Einschatzungsverordnung zu, welche leichtgradige depressive und manische
Stoérungen betrifft. Die Einstufung des Leidens eine Stufe Uber dem unteren Rahmensatz (,20 %: Unter Medikation
stabil, soziale Integration”) erweist sich aufgrund des stabilen Gesundheitszustandes unter Medikation und der nicht
objektivierbaren sozialen Desintegration als rechtsrichtig und nachvollziehbar.

In der Beschwerde brachte der Beschwerdeflhrer im Wesentlichen vor, dass sich sein Gesundheitszustand seit den
Untersuchungen durch die Sachverstandigen verschlechtert habe und er nur noch ,sehr kurze Strecken” mit dem
Rollstuhl bewaltigen kénne. Er sei psychisch und physisch sehr stark beeintrachtigt. Seine psychische Belastung werde
durch ,eine korperliche Behinderung, welche [sleine Mobilitat erheblich einschrank[e] verstarkt” (vgl. AS 117). In
Bezugnahme auf den mit der Antragstellung vorgelegten neuropsychiatrischen und schmerzmedizinischen
Befundbericht vom 11.06.2025 ist darauf hinzuweisen, dass insbesondere die darin enthaltenen anamnestischen
Angaben des Beschwerdefiihrers - ,Der Nachbar trage ihn ins und aus dem Bett und lege ihn in eine moglichst
schmerzlose Lage, da er das Bett nicht selbststandig richten kénne. Er kénne nicht alleine aus dem Haus gehen, um
seinen Bedurfnissen nachzugehen und seine Arzttermine wahrzunehmen. Er kénne zwar selbst essen, die Zubereitung
von Mahlzeiten sei hingegen nicht moglich” (vgl. AS 68) -, sowie die Ausflhrungen des Mediziners, der



Beschwerdefihrer sei ,Uberwiegend an den Rollstuhl gebunden” und er kénne ,nur mit Unterstitzung [...] maximal
drei Meter” zurticklegen (vgl. AS 69), in offensichtlichem Widerspruch zu dem von der Gutachterin am 16.09.2025 im
Rahmen der personlichen Untersuchung erhobenen Fachstatus stehen (vgl. AS 88): In der Beschwerde brachte der
Beschwerdefiihrer im Wesentlichen vor, dass sich sein Gesundheitszustand seit den Untersuchungen durch die
Sachverstandigen verschlechtert habe und er nur noch ,sehr kurze Strecken” mit dem Rollstuhl bewaltigen kdnne. Er
sei psychisch und physisch sehr stark beeintrachtigt. Seine psychische Belastung werde durch ,eine korperliche
Behinderung, welche [s]eine Mobilitat erheblich einschrank[e] verstarkt” vergleiche AS 117). In Bezugnahme auf den
mit der Antragstellung vorgelegten neuropsychiatrischen und schmerzmedizinischen Befundbericht vom 11.06.2025
ist darauf hinzuweisen, dass insbesondere die darin enthaltenen anamnestischen Angaben des Beschwerdefuhrers -
.Der Nachbar trage ihn ins und aus dem Bett und lege ihn in eine mdglichst schmerzlose Lage, da er das Bett nicht
selbststandig richten kénne. Er kénne nicht alleine aus dem Haus gehen, um seinen Bedurfnissen nachzugehen und
seine Arzttermine wahrzunehmen. Er kdnne zwar selbst essen, die Zubereitung von Mahlzeiten sei hingegen nicht
moglich” vergleiche AS 68) -, sowie die Ausfiihrungen des Mediziners, der Beschwerdeflihrer sei ,iberwiegend an den
Rollstuhl gebunden” und er kénne ,nur mit Unterstitzung [...] maximal drei Meter” zurtcklegen vergleiche AS 69), in
offensichtlichem Widerspruch zu dem von der Gutachterin am 16.09.2025 im Rahmen der persénlichen Untersuchung
erhobenen Fachstatus stehen vergleiche AS 88):

,Klinischer Status - Fachstatus:

Caput/Collum: unauffallig

Thorax: symmetrisch

Abdomen: weich, klinisch unauffallig Narbe rechts lumbal bis abdominal

Integument: unauffallig

Schultergurtel und beide oberen Extremitaten:

Rechtshander. Die Durchblutung ist ungestort.

Schulter links verkurzt verbacken, aktiv und passiv (mit rechter Hand des AW) nicht beweglich
Samtliche weiteren Gelenke sind bandfest und klinisch unauffallig.

Aktive Beweglichkeit: Schultern rechts frei, links nicht beweglich, Ellbogengelenke, Unterarmdrehung, Handgelenke,
Daumen und Langfinger seitengleich frei beweglich. Greiffunktionen erhalten.

Nacken- und Schirzengriff sind rechts uneingeschrankt durchfthrbar, links nicht méglich
Becken und beide unteren Extremitaten:

Freies Stehen sicher moglich, Zehenballen-, Fersen- und Einbeinstand mit Anhalten méglich.
Die Beinachse ist im Lot. Beinldnge ident.

Die Durchblutung ist ungestért, keine Odeme, keine trophischen Stérungen.

Narben nach Schussverletzungen Unterschenkel beidseits, angrenzenden Gelenke unauffallig
Kniegelenke bds unauffallig

Beschwielung seitengleich gut

Samtliche weiteren Gelenke sind bandfest und klinisch unauffallig.

Aktive Beweglichkeit: Hiiften, Knie, Sprunggelenke und Zehen sind seitengleich frei beweglich.
Das Abheben der gestreckten unteren Extremitat ist beidseits bis 60° bei KG 5 moglich.
Wirbelsaule:

Schultergurtel und Becken stehen horizontal, in etwa im Lot, regelrechte Krimmungsverhaltnisse.
MaRig Hartspann. Klopfschmerz Uber der LWS.

Aktive Beweglichkeit:



HWS: in allen Ebenen frei beweglich
BWS/LWS: FBA: nicht durchgefuhrt
Lasegue bds. negativ.
Gesamtmobilitat - Gangbild:

Kommt im Rollstuhl, Verband linke Schulter, Bandage linker Ellbogen, Genutrain beidseits, orthopadische Schuhe, das
Gangpbild ist hinkfrei und unauffallig.

Bewegungsablaufe beim Hinlegen auf die Untersuchungsliege und Aufstehen nicht eingeschrankt.
Status Psychicus:
Allseits orientiert; Merkfahigkeit, Konzentration und Antrieb unauffallig.”

Demnach zeigten sich die Bewegungsablaufe des Beschwerdefiihrers im Rahmen der persénlichen Untersuchung am
16.09.2025 beim Hinlegen auf die Untersuchungsliege und beim Aufstehen nicht eingeschrankt. Auch das Gangbild
zeigte sich ,hinkfrei und unauffallig”. Eine derartige Immobilitat des Beschwerdeflhrers, wie im neuropsychiatrischen
und schmerzmedizinischen Befundberichts vom 11.06.2025 angegeben, konnte daher nicht objektiviert werden.
Zudem beruhen die ,Feststellungen” des Mediziners, der Beschwerdefuhrer kénne lediglich drei Meter zurlcklegen
(vgl. AS 69), augenscheinlich bloB auf den anamnestischen Angaben des Beschwerdefuhrers (vgl. AS 67: ,Anamnese:
[...] Er kann kaum aufstehen und schafft mit Unterstitzung hochstens eine Strecke von bis zu drei Metern [...] Zur Folge
ist er durchgehend auf dem [sic!] Rollator angewiesen.”; vgl. AS 69: ,Untere Extremitat: [...] Uberwiegend an den
Rollstuhl gebunden [..] nur mit Unterstitzung ist ein Gang von maximal drei Metern mdglich.”). Ebenso sind die
orthopadischen Kurzbefunde vom 08.05.2025, vom 21.05.2025 und vom 25.11.2025 nicht geeignet, die Leiden in
héheren Rahmensatzen einzustufen bzw. etwaig weitere Funktionseinschrankungen zu objektiveren, da sie
insbesondere keinen Fachstatus enthalten und lediglich ohne jegliche Befunderhebung ausfihren, dass die
Arbeitsfahigkeit des Beschwerdeflihrers derzeit nicht gegeben sei und er ,lberwiegend/konstant an den Rollstuhl
gebunden [sei und] die Gehfahigkeit deutlich eingeschrankt [sei]“. Aufgrund der wiederkehrenden Uberbelastung des
linken operierten Armes konnen er auch mit dem Rollstuhl lediglich kurze Strecken von bis zu 10 Meter zurtcklegen
(vgl. AS 49, 50, 125). Auf welchen Grundlagen diese Annahmen beruhen ist nicht ersichtlich, zumal auch der
Rontgenbefund vom 29.04.2025 unter anderem eine ,unauffallige Darstellung von Tibia und Fibula beidseits” zeigt (vgl.
AS 35). Diese Beweismittel stehen daher nicht im Widerspruch zum Ergebnis des eingeholten
Sachverstandigenbeweises, es wurde kein hdheres Funktionsdefizit beschrieben, als gutachterlich festgestellt wurde
und sie enthalten auch keine neuen facharztlichen Aspekte, welche unberucksichtigt geblieben sind.Demnach zeigten
sich die Bewegungsabldufe des Beschwerdefiihrers im Rahmen der persénlichen Untersuchung am 16.09.2025 beim
Hinlegen auf die Untersuchungsliege und beim Aufstehen nicht eingeschrankt. Auch das Gangbild zeigte sich ,hinkfrei
und unauffallig”. Eine derartige Immobilitdit des Beschwerdeflhrers, wie im neuropsychiatrischen und
schmerzmedizinischen Befundberichts vom 11.06.2025 angegeben, konnte daher nicht objektiviert werden. Zudem
beruhen die ,Feststellungen” des Mediziners, der Beschwerdefihrer kdnne lediglich drei Meter zurticklegen vergleiche
AS 69), augenscheinlich blof3 auf den anamnestischen Angaben des Beschwerdefiihrers vergleiche AS 67: ,Anamnese:
[...] Er kann kaum aufstehen und schafft mit Unterstitzung hdchstens eine Strecke von bis zu drei Metern [...] Zur Folge
ist er durchgehend auf dem [sic!] Rollator angewiesen.”; vergleiche AS 69: ,Untere Extremitat: [...] Uberwiegend an den
Rollstuhl gebunden [...] nur mit Unterstitzung ist ein Gang von maximal drei Metern méglich.”). Ebenso sind die
orthopadischen Kurzbefunde vom 08.05.2025, vom 21.05.2025 und vom 25.11.2025 nicht geeignet, die Leiden in
héheren Rahmensatzen einzustufen bzw. etwaig weitere Funktionseinschrankungen zu objektiveren, da sie
insbesondere keinen Fachstatus enthalten und lediglich ohne jegliche Befunderhebung ausfihren, dass die
Arbeitsfahigkeit des Beschwerdeflihrers derzeit nicht gegeben sei und er ,liberwiegend/konstant an den Rollstuhl
gebunden [sei und] die Gehfihigkeit deutlich eingeschrénkt [sei]“. Aufgrund der wiederkehrenden Uberbelastung des
linken operierten Armes kénnen er auch mit dem Rollstuhl lediglich kurze Strecken von bis zu 10 Meter zurlcklegen
vergleiche AS 49, 50, 125). Auf welchen Grundlagen diese Annahmen beruhen ist nicht ersichtlich, zumal auch der
Rontgenbefund vom 29.04.2025 unter anderem eine ,unauffallige Darstellung von Tibia und Fibula beidseits” zeigt
vergleiche AS 35). Diese Beweismittel stehen daher nicht im Widerspruch zum Ergebnis des eingeholten
Sachverstandigenbeweises, es wurde kein héheres Funktionsdefizit beschrieben, als gutachterlich festgestellt wurde
und sie enthalten auch keine neuen facharztlichen Aspekte, welche unbericksichtigt geblieben sind.



In Bezugnahme auf die in der klinisch-psychologischen Stellungnahme vom 14.11.2025 ,diagnostizierte” F43.1
Posttraumatische Belastungsstorung (PTBS) ist auszufltihren, dass diese Stellungnahme ebenso keinerlei
befundmaRigen Ausfihrungen zum Ausléser der angeblichen PTBS enthalt (vgl. AS 127). Auch der Befundbericht vom
08.11.2025 enthalt lediglich anamnestische Ausflihrungen, sowie eine Medikamentenauflistung (vgl. AS 121-123) und
ist daher ebenso wenig geeignet, eine hohergradige depressive Stdrung zu objektivieren.In Bezugnahme auf die in der
klinisch-psychologischen Stellungnahme vom 14.11.2025 ,diagnostizierte” F43.1 Posttraumatische Belastungsstérung
(PTBS) ist auszufuhren, dass diese Stellungnahme ebenso keinerlei befundmaRigen Ausfuhrungen zum Ausloser der
angeblichen PTBS enthalt vergleiche AS 127). Auch der Befundbericht vom 08.11.2025 enthalt lediglich anamnestische
Ausfuihrungen, sowie eine Medikamentenauflistung vergleiche AS 121-123) und ist daher ebenso wenig geeignet, eine
hohergradige depressive Stérung zu objektivieren.

Der Vollstandigkeit halber ist anzumerken, dass es sich bei den von der belangten Behérde am 14.01.2026 (Datum des
Einlangens) Ubermittelten medizinischen Unterlagen des Beschwerdefuhrers (vgl. OZ 3) um bereits mit der
Antragstellung bzw. mit der Beschwerde vorgelegte medizinischen Unterlagen handelt und auch diese keine neuen
facharztlichen Aspekte, welche unbertcksichtigt geblieben waren, enthalten.Der Vollstandigkeit halber ist anzumerken,
dass es sich bei den von der belangten Behorde am 14.01.2026 (Datum des Einlangens) Ubermittelten medizinischen
Unterlagen des Beschwerdefuhrers vergleiche OZ 3) um bereits mit der Antragstellung bzw. mit der Beschwerde
vorgelegte medizinischen Unterlagen handelt und auch diese keine neuen facharztlichen Aspekte, welche
unberucksichtigt geblieben waren, enthalten.

Hinsichtlich der vom Beschwerdeflhrer in seiner Beschwerde vorgebrachten Ausfuhrungen, es sei ihm unmdglich
offentliche Verkehrsmittel zu benutzen (vgl. AS 117), ist auf die Ausfihrungen in der rechtlichen Beurteilung zu
verweisen.Hinsichtlich der vom Beschwerdeflihrer in seiner Beschwerde vorgebrachten Ausfihrungen, es sei ihm
unmoglich 6ffentliche Verkehrsmittel zu benutzen vergleiche AS 117), ist auf die AusfUhrungen in der rechtlichen

Beurteilung zu verweisen.

Die Gesamtbeurteilung vom 01.10.2025 ist auch nicht zu beanstanden, wenn sie im Sinne des § 3 Abs. 3 und 4 der
Einschatzungsverordnung das Vorliegen eines maligeblichen Zusatzleidens insofern als gegeben erachtet, als das
fihrende Leiden 1 durch Leiden 2 um eine Stufe erhoht wird, hinsichtlich der Leiden 3 und 4 jedoch keine ungunstige
wechselseitige Leidensbeeinflussung mit Leiden 1 feststellt. Auch diese Beurteilung wurde seitens des
Beschwerdefiihrers nicht substantiiert bestritten. Die Gesamtbeurteilung vom 01.10.2025 ist auch nicht zu
beanstanden, wenn sie im Sinne des Paragraph 3, Absatz 3 und 4 der Einschatzungsverordnung das Vorliegen eines
malgeblichen Zusatzleidens insofern als gegeben erachtet, als das fihrende Leiden 1 durch Leiden 2 um eine Stufe
erhoéht wird, hinsichtlich der Leiden 3 und 4 jedoch keine unglnstige wechselseitige Leidensbeeinflussung mit Leiden 1

feststellt. Auch diese Beurteilung wurde seitens des Beschwerdefuhrers nicht substantiiert bestritten.

Samtliche vom Beschwerdefuhrer im Verfahren vorgebrachten medizinischen Unterlagen wurden in den
Sachverstandigengutachten vom 16.09.2025 und vom 30.09.2025, sowie in der darauf aufbauenden
Gesamtbeurteilung vom 01.10.2025 berticksichtigt. Auch die im Zuge der Antragstellung in Vorlage gebrachten

medizinischen Unterlagen vermochten die Entscheidung nicht zu verandern.

Die Beurteilung der Facharztin fiir Unfallchirurgie und Arztin fir Allgemeinmedizin fir den nunmehr von ihr gewéhlten
Gesamtgrad der Behinderung (50 v.H.) ist unter Berlcksichtigung der Art und Schwere der beim Beschwerdefiihrer

objektivierten Leiden schlissig und richtig.

Zusammenfassend ist daher vor dem Hintergrund der vorgelegten Befunde, sowie unter Berlcksichtigung der
Untersuchungsergebnisse, nicht ersichtlich, dass die Gutachter in ihren Gutachten vom 16.09.2025 und vom
30.09.2025, sowie in der darauf aufbauenden Gesamtbeurteilung vom 01.10.2025 die Funktionseinschrankungen des
Beschwerdefiihrers tatsachenwidrig beurteilt hatten. Das Vorbringen des Beschwerdeflhrers ist somit im Ergebnis
nicht geeignet, die vorliegenden Sachverstandigengutachten vom 16.09.2025 und vom 30.09.2025, sowie die
Gesamtbeurteilung vom 01.10.2025 zu entkraften und eine Anderung des Ermittlungsergebnisses herbeizufiihren.

Der BeschwerdeflUhrer ist den Sachverstandigengutachten auch nicht auf gleicher fachlicher Ebene entgegengetreten,
steht es dem Antragsteller, so er der Auffassung ist, dass seine Leiden nicht hinreichend bertcksichtigt 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).Der Beschwerdefihrer ist den
Sachverstandigengutachten auch 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 entkraften vergleiche etwa das Erkenntnis des
Verwaltungsgerichtshofes vom 27.06.2000, ZI. 2000/11/0093).

Seitens des Bundesverwaltungsgerichtes bestehen folglich keine Zweifel an der Richtigkeit, Vollstandigkeit und
Schlussigkeit der vorliegenden Sachverstandigengutachten vom 16.09.2025 und vom 30.09.2025, sowie der
Gesamtbeurteilung vom 01.10.2025. Diese werden daher in freier Beweiswirdigung der gegenstandlichen
Entscheidung zu Grunde gelegt.

3. Rechtliche Beurteilung:
Zu A)

Die gegenstandlich maRgeblichen Bestimmungen des Bundesbehindertengesetzes (BBG),BGBI. Nr. 283/1990 in der
Fassung desBGBI. | Nr. 50/2025, lauten auszugsweise:Die gegenstandlich malgeblichen Bestimmungen des
Bundesbehindertengesetzes (BBG), Bundesgesetzblatt Nr. 283 aus 1990, in der Fassung des Bundesgesetzblatt Teil
eins, Nr. 50 aus 2025,, lauten auszugsweise:

,8 40. (1) Behinderten Menschen mit Wohnsitz oder gewdhnlichem Aufenthalt im Inland und einem Grad der
Behinderung oder einer Minderung der Erwerbsfahigkeit von mindestens 50% ist auf Antrag vom Bundesamt fir
Soziales und Behindertenwesen (§ 45) ein Behindertenpass auszustellen, wenn,§ 40. (1) Behinderten Menschen mit
Wohnsitz oder gewdhnlichem Aufenthalt im Inland und einem Grad der Behinderung oder einer Minderung der
Erwerbsfahigkeit von mindestens 50% ist auf Antrag vom Bundesamt fiir Soziales und Behindertenwesen (Paragraph
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, angehdéren.5. sie dem  Personenkreis der beglnstigten Behinderten im Sinne des
Behinderteneinstellungsgesetzes, Bundesgesetzblatt Nr. 22 aus 1970,, angehdren.

(2) Behinderten Menschen, die nicht dem im Abs. 1 angefiihrten Personenkreis angehoren, ist ein Behindertenpass
auszustellen, wenn und insoweit das Bundesamt fir Soziales und Behindertenwesen auf Grund von Vereinbarungen
des Bundes mit dem jeweiligen Land oder auf Grund anderer Rechtsvorschriften hiezu ermachtigt ist.(2) Behinderten
Menschen, die nicht dem im Absatz eins, angefiihrten Personenkreis angehdren, ist ein Behindertenpass auszustellen,
wenn und insoweit das Bundesamt fiir Soziales und Behindertenwesen auf Grund von Vereinbarungen des Bundes mit
dem jeweiligen Land oder auf Grund anderer Rechtsvorschriften hiezu ermachtigt ist.

§ 41. (1) Als Nachweis fiir das Vorliegen der im § 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
Gewdhrung der erhdhten Familienbeihilfe gemaR § 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,
wennParagraph 41, (1) Als Nachweis fur das Vorliegen der im Paragraph 40, genannten Voraussetzungen gilt der letzte
rechtskraftige Bescheid eines Rehabilitationstragers (Paragraph 3,), ein rechtskraftiges Urteil eines Gerichtes nach dem
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Arbeits- und Sozialgerichtsgesetz, Bundesgesetzblatt Nr. 104 aus 1985, ein rechtskraftiges Erkenntnis des
Bundesverwaltungsgerichtes oder die Mitteilung Gber die Gewdhrung der erhéhten Familienbeihilfe gemal3 Paragraph
8, Absatz 5, des Familienlastenausgleichsgesetzes 1967, BGBI. Nr. 376. Das Bundesamt fur Soziales und
Behindertenwesen hat den Grad der Behinderung nach der Einschatzungsverordnung Bundesgesetzblatt Teil 2, Nr.
261 aus 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 8 40 Abs. 2 vorliegt3. ein Fall des Paragraph 40, Absatz 2, vorliegt.

§ 42. (1) Der Behindertenpass ist ein amtlicher Lichtbildausweis und hat den Vornamen sowie den Familiennamen, das
Geburtsdatum und den festgestellten Grad der Behinderung zu enthalten und ist mit einem Lichtbild auszustatten.
Zusatzliche Eintragungen, die dem Nachweis von Rechten und Vergunstigungen dienen, sind auf Antrag des Menschen
mit Behinderungen zulassig. Die Eintragung ist vom Bundesamt fur Soziales und Behindertenwesen
vorzunehmen.Paragraph 42, (1) Der Behindertenpass ist ein amtlicher Lichtbildausweis und hat den Vornamen sowie
den Familiennamen, das Geburtsdatum und den festgestellten Grad der Behinderung zu enthalten und ist mit einem
Lichtbild auszustatten. Zusatzliche Eintragungen, die dem Nachweis von Rechten und Verglnstigungen dienen, sind
auf Antrag des Menschen mit Behinderungen zuldssig. Die Eintragung ist vom Bundesamt fir 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 fir
Soziales und Behindertenwesen einzubringen.Paragraph 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 gemafld Abs. 1 nicht stattgegeben, das Verfahren
eingestellt (8 41 Abs. 3), der Behindertenpass gemall § 43 Abs. 1 oder der Parkausweis fir Menschen mit
Behinderungen gemaR § 43 Abs. 1a eingezogen wird. Dem ausgestellten Behindertenpass kommt Bescheidcharakter
zu. Der Behindertenpass ist kein Nachweis im Sinne des § 14 Abs. 1 des Behinderteneinstellungsgesetzes (BEinstG),
BGBI. Nr. 22/1970, in der jeweils geltenden Fassung(2) Ein Bescheid ist nur dann zu erteilen, wenn einem Antrag
gemal Absatz eins, nicht stattgegeben, das Verfahren eingestellt (Paragraph 41, Absatz 3,), der Behindertenpass
gemal Paragraph 43, Absatz eins, oder der Parkausweis fir Menschen mit Behinderungen gemaR Paragraph 43,
Absatz eins a, eingezogen wird. Dem ausgestellten Behindertenpass kommt Bescheidcharakter zu. Der
Behindertenpass ist kein Nachweis im Sinne des Paragraph 14, Absatz eins, des Behinderteneinstellungsgesetzes
(BEinstG), Bundesgesetzblatt Nr. 22 aus 1970,, in der jeweils geltenden Fassung.

(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 gemadR 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.(4) Bei
Senatsentscheidungen in Verfahren gemal Absatz 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 fur die jeweiligen Agenden die erforderliche
Qualifikation (insbesondere Fachkunde im Bereich des Sozialrechts) aufzuweisen.
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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 zwolf Wochen. In
Beschwerdeverfahren vor dem Bundesverwaltungsgericht durfen neue Tatsachen und Beweismittel nicht vorgebracht
werden."Paragraph 46, Die  Beschwerdefrist  betragt abweichend von den  Vorschriften des
Verwaltungsgerichtsverfahrensgesetzes, Bundesgesetzblatt Teil eins, Nr. 33 aus 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.”

Der Vollstandigkeit halber ist zunachst darauf hinzuweisen, dass der Beschwerdefihrer gegen den festgestellten Grad
der Behinderung von 50 v.H. in dem, ihm am 04.11.2025 unbefristet ausgestellten, Behindertenpass Beschwerde
erhoben hat. Die - ebenfalls im Behindertenpass vorgenommenen - Zusatzeintragungen ,Gesundheitsschadigung
gem. 8 2 Abs. 1 erster Teilstrich VO 303/1996 liegt vor” und ,Der Inhaber/die Inhaberin des Passes ist Tragerin von
Osteosynthesematerial“wurden vom Beschwerdefihrer nicht bekampft. Der Vollstandigkeit halber ist zunachst darauf
hinzuweisen, dass der Beschwerdeflhrer gegen den festgestellten Grad der Behinderung von 50 v.H. in dem, ihm am
04.11.2025 unbefristet ausgestellten, Behindertenpass Beschwerde erhoben hat. Die - ebenfalls im Behindertenpass
vorgenommenen - Zusatzeintragungen ,Gesundheitsschadigung gem. Paragraph 2, Absatz eins, erster Teilstrich VO
303 aus 1996, liegt vor” und ,Der Inhaber/die Inhaberin des Passes ist Tragerln von Osteosynthesematerial“wurden
vom Beschwerdefiihrer nicht bekampft.

Betreffend das Beschwerdevorbringen, die Benutzung offentlicher Verkehrsmittel sei ihm nicht zumutbar und er
beantrage die Zusatzeintragung ,Unzumutbarkeit der Benultzung 6ffentlicher Verkehrsmittel” (vgl. AS 117), ist der
Beschwerdefihrer darauf hinzuweisen, dass mit dem gemaR 8 45 Abs. 2 BBG in Form der Ausstellung eines
Behindertenpasses ergangenen Bescheid des Sozialministeriumservice vom 04.11.2025 kein Abspruch Gber diese
Zusatzeintragung erfolgt ist und daher Verfahrensgegenstand im gegenstandlichen Beschwerdeverfahren somit nicht
die Prufung der Voraussetzungen fur die Vornahme der Zusatzeintragung ,Unzumutbarkeit der Benltzung 6ffentlicher
Verkehrsmittel wegen dauerhafter Mobilitatseinschrankung aufgrund einer Behinderung” in den Behindertenpass bzw.
far die Ausstellung eines Parkausweises gemall 8 29b StralRenverkehrsordnung (Parkausweis fir Menschen mit
Behinderung) ist, sondern ausschlieBlich die Prifung der Voraussetzungen fir die Ausstellung eines
Behindertenpasses und die Héhe des Grades Behinderung. Im Ubrigen wird darauf hingewiesen, dass der
verfahrensauslosende Antrag des Beschwerdefihrers vom 27.06.2025 gar keinen Antrag auf Vornahme der
Zusatzeintragung  ,Unzumutbarkeit der Benutzung  offentlicher  Verkehrsmittel wegen  dauerhafter
Mobilitatseinschrankung aufgrund einer Behinderung” in den Behindertenpass bzw. auf Ausstellung eines
Parkausweises gemdR 8 29b StraBenverkehrsordnung (Parkausweis fir Menschen mit Behinderung)
enthielt.Betreffend das Beschwerdevorbringen, die Benutzung 6ffentlicher Verkehrsmittel sei ihm nicht zumutbar und
er beantrage die Zusatzeintragung ,Unzumutbarkeit der Benttzung 6ffentlicher Verkehrsmittel” vergleiche AS 117), ist
der BeschwerdefUhrer darauf hinzuweisen, dass mit dem gemal3 Paragraph 45, Absatz 2, BBG in Form der Ausstellung
eines Behindertenpasses ergangenen Bescheid des Sozialministeriumservice vom 04.11.2025 kein Abspruch Uber
diese Zusatzeintragung erfolgt ist und daher Verfahrensgegenstand im gegenstandlichen Beschwerdeverfahren somit
nicht die Prifung der Voraussetzungen flur die Vornahme der Zusatzeintragung ,Unzumutbarkeit der Benutzung
offentlicher Verkehrsmittel wegen dauerhafter Mobilitatseinschrankung aufgrund einer Behinderung” in den
Behindertenpass bzw. fir die Ausstellung eines Parkausweises gemaR Paragraph 29 b, Stral3enverkehrsordnung
(Parkausweis fur Menschen mit Behinderung) ist, sondern ausschlieB8lich die Prtfung der Voraussetzungen fur die
Ausstellung eines Behindertenpasses und die Héhe des Grades Behinderung. Im Ubrigen wird darauf hingewiesen,
dass der verfahrensauslosende Antrag des Beschwerdeflihrers vom 27.06.2025 gar keinen Antrag auf Vornahme der
Zusatzeintragung  ,Unzumutbarkeit der BenlUtzung  offentlicher  Verkehrsmittel wegen  dauerhafter
Mobilitatseinschrankung aufgrund einer Behinderung” in den Behindertenpass bzw. auf Ausstellung eines
Parkausweises gemall Paragraph 29 b, StraBenverkehrsordnung (Parkausweis fir Menschen mit Behinderung)
enthielt.

Wie oben unter Punkt 1.2 eingehend ausgefihrt wurde, werden der gegenstandlichen Entscheidung die seitens der
belangten Behdrde eingeholten Sachverstandigengutachten vom 16.09.2025 und vom 30.09.2025, sowie die
Gesamtbeurteilung vom 01.10.2025 zu Grunde gelegt, wonach der Grad der Behinderung des Beschwerdefihrers 50
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v.H. betragt. Die vorliegenden Gutachten sind - wie bereits oben im Rahmen der Beweiswirdigung ausfihrlich
dargelegt wurde - widerspruchsfrei, vollstandig und schlissig. Die Gesundheitsschadigungen wurden in den
Gutachten auch nach den Bestimmungen der Einschatzungsverordnung richtig eingestuft; diesbezuglich wird auch auf
die obigen Ausfiihrungen im Rahmen der Beweiswirdigung verwiesen. Die Beschwerdeeinwendungen wurden im
Beschwerdeverfahren ordnungsgemdall und nachvollziehbar berucksichtigt, jedoch waren die erhobenen
Einwendungen nicht geeignet, die vorliegenden Gutachten zu entkraften. Auch wurden vom Beschwerdefiihrer keine
Beweismittel vorgelegt, die geeignet waren, die Gutachten samt die darauf aufbauende Gesamtbeurteilung auf
gleicher fachlicher Ebene zu entkraften.Wie oben unter Punkt romisch zwei.2 eingehend ausgefiihrt wurde, werden
der gegenstandlichen Entscheidung die seitens der belangten Behdrde eingeholten Sachverstandigengutachten vom
16.09.2025 und vom 30.09.2025, sowie die Gesamtbeurteilung vom 01.10.2025 zu Grunde gelegt, wonach der Grad der
Behinderung des Beschwerdefiihrers 50 v.H. betragt. Die vorliegenden Gutachten sind - wie bereits oben im Rahmen
der Beweiswlrdigung ausfuhrlich dargelegt wurde - widerspruchsfrei, vollstandig und schlUssig. Die
Gesundheitsschadigungen wurden in den Gutachten auch nach den Bestimmungen der Einschatzungsverordnung
richtig eingestuft; diesbezlglich wird auch auf die obigen Ausfihrungen im Rahmen der Beweiswulrdigung verwiesen.
Die Beschwerdeeinwendungen wurden im Beschwerdeverfahren ordnungsgemaf und nachvollziehbar bertcksichtigt,
jedoch waren die erhobenen Einwendungen nicht geeignet, die vorliegenden Gutachten zu entkraften. Auch wurden
vom Beschwerdefuhrer keine Beweismittel vorgelegt, die geeignet waren, die Gutachten samt die darauf aufbauende
Gesamtbeurteilung auf gleicher fachlicher Ebene zu entkraften.

Mit einem Gesamtgrad der Behinderung von 50 v.H. sind die Voraussetzungen fur die Ausstellung eines
Behindertenpasses gemal3§ 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, erfullt. Der Gesamtgrad der Behinderung wurde im Behindertenpass richtig
festgestellt, sodass die Beschwerde, die sich auf die Erhéhung des Grades der Behinderung richtete, spruchgemal
abzuweisen war.Mit einem Gesamtgrad der Behinderung von 50 v.H. sind die Voraussetzungen fiir die Ausstellung
eines Behindertenpasses gemald Paragraph 40, Absatz eins, BBG, wonach behinderten Menschen mit Wohnsitz oder
gewohnlichem Aufenthalt im Inland und einem Grad der Behinderung oder einer Minderung der Erwerbstatigkeit von
mindestens 50 v.H. ein Behindertenpass auszustellen ist, erfillt. Der Gesamtgrad der Behinderung wurde im
Behindertenpass richtig festgestellt, sodass die Beschwerde, die sich auf die Erhdhung des Grades der Behinderung

richtete, spruchgemal’ abzuweisen war.

SchlieBlich ist der Beschwerdefiihrer darauf hinzuweisen, dass bei einer Verschlechterung des Leidenszustandes eine
neuerliche Einschatzung des Grades der Behinderung nach MaRgabe des8& 41 Abs. 2 BBG in Betracht
kommt.Schliel3lich ist der Beschwerdefihrer darauf hinzuweisen, dass bei einer Verschlechterung des
Leidenszustandes eine neuerliche Einschatzung des Grades der Behinderung nach Mal3gabe des Paragraph 41, Absatz
2, BBG in Betracht kommt.

Zum Entfall der mundlichen Verhandlung:

Im gegenstandlichen Fall wurde die Frage der Feststellung des Gesamtgrades der Behinderung unter Mitwirkung von
zwei arztlichen Sachverstandigen gepraft. Die  strittigen Tatsachenfragen (Art und Ausmall der
Funktionseinschrankungen) gehdéren dem Bereich zu, der von Sachverstandigen zu beleuchten ist. Der
entscheidungsrelevante Sachverhalt ist vor dem Hintergrund des vorliegenden, nicht ausreichend substantiiert
bestrittenen schlissigen Sachverstandigengutachtens 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 Europdischen Union stehen somit dem Absehen von einer mundlichen Verhandlung gemaR § 24 Abs. 4 VwWGVG
nicht entgegen. Im vorliegenden Fall wurden die Ergebnisse des Ermittlungsverfahrens der belangten Behdrde,
insbesondere die Gutachten vom 16.09.2025 und vom 30.09.2025, sowie die Gesamtbeurteilung vom 01.10.2025, vom
Beschwerdefihrer, wie beweiswirdigend bereits ausgefuhrt, nicht ausreichend substantiiert bestritten, weswegen im
gegenstandlichen Fall aufgrund der Aktenlage entschieden werden konnte (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). Zudem stellten beide Verfahrensparteien keinen Antrag auf Durchfihrung einer
mundlichen Verhandlung. All dies lasst die Einschatzung zu, dass die mundliche Erérterung eine weitere Klarung der
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Rechtssache nicht erwarten liel} und eine Entscheidung ohne vorherige Verhandlung im Beschwerdefall nicht nur mit
Art. 6 EMRK und Art. 47 GRC kompatibel ist, sondern auch im Sinne des Gesetzes (8 24 Abs. 1 VWGVG) liegt, weil damit
dem Grundsatz der ZweckmaBigkeit, 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 (vgl.
dazu die Entscheidung des Verfassungsgerichtshofes vom 09.06.2017, ZI. E 1162/2017-5).Im gegenstandlichen Fall
wurde die Frage der Feststellung des Gesamtgrades der Behinderung unter Mitwirkung von zwei arztlichen
Sachverstandigen geprift. Die strittigen Tatsachenfragen (Art und AusmaR der Funktionseinschrankungen) gehéren
dem Bereich zu, der von Sachverstandigen zu beleuchten ist. Der entscheidungsrelevante Sachverhalt ist vor dem
Hintergrund des vorliegenden, nicht ausreichend substantiiert bestrittenen schlissigen Sachverstandigengutachtens
geklart, sodass im Sinne der Judikatur des EGMR und der Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes vergleiche das
Erkenntnis des Verwaltungsgerichtshofes vom 16.12.2013, ZI. 2011/11/0180) eine mdindliche Verhandlung nicht
geboten war. Artikel 6, EMRK bzw. Artikel 47, der Charta der Grundrechte der Europaischen Union stehen somit dem
Absehen von einer mindlichen Verhandlung gemal Paragraph 24, Absatz 4, VWGVG nicht entgegen. Im vorliegenden
Fall wurden die Ergebnisse des Ermittlungsverfahrens der belangten Behdrde, insbesondere die Gutachten vom
16.09.2025 und vom 30.09.2025, sowie die Gesamtbeurteilung vom 01.10.2025, vom Beschwerdeflhrer, wie
beweiswirdigend bereits ausgefihrt, nicht ausreichend substantiiert bestritten, weswegen im gegenstandlichen Fall
aufgrund der Aktenlage entschieden werden konnte vergleiche 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).
Zudem stellten beide Verfahrensparteien keinen Antrag auf Durchfliihrung einer mindlichen Verhandlung. All dies
lasst die Einschatzung zu, dass die miundliche Erdrterung eine weitere Klarung der Rechtssache nicht erwarten lie und
eine Entscheidung ohne vorherige Verhandlung im Beschwerdefall nicht nur mit Artikel 6, EMRK und Artikel 47, GRC
kompatibel ist, sondern auch im Sinne des Gesetzes (Paragraph 24, Absatz eins, VWGVG) liegt, weil damit dem
Grundsatz der ZweckmaRigkeit, Raschheit, Einfachheit und Kostenersparnis (Paragraph 39, Absatz 2 a, AVG) gedient ist,
gleichzeitig aber das Interesse der materiellen Wahrheit und der Wahrung des Parteiengehdrs nicht verkirzt wird
vergleiche dazu die Entscheidung des Verfassungsgerichtshofes vom 09.06.2017, ZI. E 1162/2017-5).

Zu B) Unzulassigkeit der Revision:

GemaR§ 25a Abs. 1 VWGG hat das Verwaltungsgericht im Spruch seines Erkenntnisses oder Beschlusses
auszusprechen, ob die Revision gemaR Art. 133 Abs. 4 B-VG zuldssig ist. Der Ausspruch ist kurz zu begriinden.Gemaf
Paragraph 25 a, Absatz eins, VWGG hat das Verwaltungsgericht im Spruch seines Erkenntnisses oder Beschlusses
auszusprechen, ob die Revision gemaR Artikel 133, Absatz 4, B-VG zulassig ist. Der Ausspruch ist kurz zu begriinden.

Die Revision ist gemall 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 die Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes bzw. auf eine ohnehin klare Rechtslage
stltzen.Die Revision ist gemal Artikel 133, Absatz 4, B-VG nicht zuldssig, weil die Entscheidung nicht von der Losung
einer Rechtsfrage abhéngt, 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 die Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes bzw. auf eine ohnehin klare Rechtslage stitzen.
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