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JUSLINE Entscheidung

@ Veroffentlicht am 20.03.2024

Entscheidungsdatum

20.03.2024
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
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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
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W265 2284734-1/7E
IM NAMEN DER REPUBLIK!

Das Bundesverwaltungsgericht hat durch die Richterin Mag.a Karin RETTENHABER-LAGLER als Vorsitzende und die
Richterin Mag.a Karin GASTINGER, MAS sowie die fachkundige Laienrichterin Dr.in Christina MEIERSCHITZ als
Beisitzerinnen Uber die Beschwerde XXXX, geb. XXXX, gegen den Bescheid des Sozialministeriumservice, Landesstelle
Wien, vom 11.01.2024 betreffend die Abweisung des Antrages auf Ausstellung eines Behindertenpasses zu Recht
erkannt:Das Bundesverwaltungsgericht hat durch die Richterin Mag.a Karin RETTENHABER-LAGLER als Vorsitzende und
die Richterin Mag.a Karin GASTINGER, MAS sowie die fachkundige Laienrichterin Dr.in Christina MEIERSCHITZ als
Beisitzerinnen Uber die Beschwerde romisch 40, geb. romisch 40, gegen den Bescheid des Sozialministeriumservice,
Landesstelle Wien, vom 11.01.2024 betreffend die Abweisung des Antrages auf Ausstellung eines Behindertenpasses
zu Recht erkannt:

A)
Die Beschwerde wird als unbegriindet abgewiesen.
B)

Die Revision ist nicht zuldssig.

Text

Entscheidungsgrinde:, Entscheidungsgriinde:
I.  Verfahrensgangrroémisch eins. Verfahrensgang:

1. Der Beschwerdefuhrer stellte am 05.10.2023 beim Sozialministeriumservice (in der Folge auch als belangte Behdrde
bezeichnet) den gegenstandlichen Antrag auf Ausstellung eines Behindertenpasses und legte dem Antrag ein Konvolut

an medizinischen Unterlagen bei.

2. Die belangte Behérde holte zur Uberprifung des Antrages ein Sachverstindigengutachten einer Fachérztin fir
Neurologie und Psychiatrie ein. In dem auf Grundlage einer personlichen Untersuchung des Beschwerdefiihrers am
09.11.2023 erstatteten Gutachten vom 13.11.2023 (vidiert am selben Tag) stellte die Sachverstandige bei dem
Beschwerdefiihrer die Funktionseinschrankungen ,Restsymptomatik nach Stammganglienblutung links 11/12,
Position 04.01.01 der Anlage der Einschatzungsverordnung (in der Folge: EVO), Grad der Behinderung (in der Folge:
GdB) 40 v.H., ,Bluthochdruck”, Position 05.01.02 der Anlage der EVO, GdB 20 v.H., ,Schmerzsyndrom, degenerative


https://www.ris.bka.gv.at/eli/bgbl/1990/283/P45/NOR12108189
https://www.ris.bka.gv.at/eli/bgbl/1990/283/P45/NOR12104730
https://www.ris.bka.gv.at/NormDokument.wxe?Abfrage=Bundesnormen&Gesetzesnummer=10000138&Artikel=133&Paragraf=&Anlage=&Uebergangsrecht=
https://www.ris.bka.gv.at/eli/bgbl/1930/1/A133/NOR40197303
https://www.ris.bka.gv.at/eli/bgbl/1930/1/A133/NOR40201324
https://www.ris.bka.gv.at/eli/bgbl/1930/1/A133/NOR40201325
https://www.ris.bka.gv.at/eli/bgbl/1930/1/A133/NOR40154584
https://www.ris.bka.gv.at/eli/bgbl/1930/1/A133/NOR40139695
https://www.ris.bka.gv.at/eli/bgbl/1930/1/A133/NOR40046334
https://www.ris.bka.gv.at/eli/bgbl/1930/1/A133/NOR12007995
https://www.ris.bka.gv.at/eli/bgbl/1930/1/A133/NOR12003568
https://www.ris.bka.gv.at/eli/bgbl/1930/1/A133/NOR12002812
https://www.ris.bka.gv.at/eli/bgbl/1930/1/A133/NOR12002524

Veranderungen der Wirbelsaule, Lumbalgie”, Position 02.01.01 der Anlage der EVO, GdB 10 v.H., ,Vitiligio”, Position
01.01.01 der Anlage der EVO, GdB 10 v.H. und ,Geringgradige HOrstérung beidseits, Position 12.02.01 der Anlage der
EVO, GdB 10 v.H. und einen Gesamtgrad der Behinderung von 40 v.H. fest. Das fuhrende Leiden 1 werde durch jene
der weiteren Leiden nicht erhéht, da kein mal3gebliches unguinstiges Zusammenwirken vorliegt.

3. Die belangte Behorde Ubermittelte dem BeschwerdeflUhrer das Sachverstandigengutachten mit Schreiben vom
05.12.2023 im Rahmen des Parteiengehdrs und raumte ihm eine Frist zur Abgabe einer Stellungnahme ein. Der
Beschwerdefiihrer gab keine Stellungnahme ab.

4. Mit dem angefochtenen Bescheid vom 11.01.2024 wies die belangte Behdrde den Antrag auf Ausstellung eines
Behindertenpasses gemal3 88 40, 41 und 45 Bundesbehindertengesetz (BBG) ab und stellte einen Grad der
Behinderung in Hoéhe von 40 v.H. fest. Die belangte Behdrde legte dem Bescheid die eingeholten
Sachverstandigengutachten vom 13.11.2023 in Kopie bei.4. Mit dem angefochtenen Bescheid vom 11.01.2024 wies die
belangte Behdrde den Antrag auf Ausstellung eines Behindertenpasses gemaR Paragraphen 40, 41 und 45
Bundesbehindertengesetz (BBG) ab und stellte einen Grad der Behinderung in H6he von 40 v.H. fest. Die belangte
Behdrde legte dem Bescheid die eingeholten Sachverstandigengutachten vom 13.11.2023 in Kopie bei.

5. Gegen diesen Bescheid erhob der Beschwerdefuhrer fristgerecht Beschwerde und fiihrte unter Zitierung der OB-
Zahl aus, dass er Beschwerde gegen den Feststellungsbescheid erhebe.

6. Die belangte Behodrde legte den Aktenvorgang dem mit Schreiben vom 18.01.2024 vor, wo dieser am 19.01.2024
einlangte.

7. Das Bundesverwaltungsgericht fiihrte am 23.01.2024 eine Abfrage im Zentralen Melderegister durch, wonach der
Beschwerdefiihrer serbischer Staatsbirger ist, und seinen ordentlichen Wohnsitz im Inland hat.

8. Am 23.01.2024 erging durch das Bundesverwaltungsgericht ein Mangelbehebungsauftrag an den Beschwerdefihrer,
worin er ersucht wurde, einen begrindeten Beschwerdeantrag einzubringen und die Beschwerde eigenhandig zu
unterschreiben.

9. Mit Schreiben vom 07.02.2024 behob der Beschwerdefihrer die Inhaltsmangel seiner Beschwerde und fihrte aus,
dass er mit einem Grad der Behinderung in der H6he von 40 % nicht einverstanden sei, weil er dadurch keinen
geschiitzten Arbeitsplatz habe. Der Bluthochdruck als fixer Grad der Behinderung in der Hoéhe von 20 % sei nicht dazu
gerechnet worden. DarUber hinaus leide er seit der Stammganglienblutung an Harninkontinenz. Der Beschwerde
angeschlossen waren medizinische Befunde.

Il.  Das Bundesverwaltungsgericht hat erwogenrémisch zwei. Das Bundesverwaltungsgericht hat erwogen:
1. Feststellungen:
Der Antrag auf Ausstellung eines Behindertenpasses langte am 05.10.2023 bei der belangten Behdrde ein.

Der Beschwerdeflhrer erflllt die allgemeinen Voraussetzungen fir die Ausstellung eines Behindertenpasses. Der
Beschwerdefihrer hat seinen Wohnsitz im Inland.

Ausmal der Funktionseinschrankungen:

Anamnese:
VORLIEGENDE VORGUTACHTEN: Anamnese:, VORLIEGENDE VORGUTACHTEN:

Gesamtgutachten BBG 28 03 2023 (HNO facharztliches Aktengutachten 06 02 2023 und unfallchirurgisches/
allgemeinmedizinisches Gutachten 27 03 2023):

1 Restsymptomatik nach cerebraler Blutung GdB 40%

2 MaRige Hypertonie GdB 20%

3 Degenerative Veranderungen der Wirbelsdule, Lumbalgie GdB 10% Gesamtgutachten BBG 28 03 2023 (HNO
facharztliches Aktengutachten 06 02 2023 und unfallchirurgisches/ allgemeinmedizinisches Gutachten 27 03 2023):, 1
Restsymptomatik nach cerebraler Blutung GdB 40% , 2 Malige Hypertonie GdB 20% , 3 Degenerative Verdnderungen
der Wirbelsaule, Lumbalgie GdB 10%

4 Vitiligo GdB 10%

5 Geringgradige Horstérung beidseits GdB 10%



Gesamtgrad der Behinderung 40 v. H
Stellungnahme bei Vorlage weitere Befunde 19 06 2023: 5 Geringgradige Horstérung beidseits GdB 10% , Gesamtgrad
der Behinderung 40 v. H, Stellungnahme bei Vorlage weitere Befunde 19 06 2023:

keine Anderung

AKTUELL:
Feststellungsantrag 04 10 2023 AKTUELL: , Feststellungsantrag 04 10 2023

angefuhrte Antragsleiden/ Gesundheitsschadigungen: keine angefuhrt
ANAMNESE: angefuhrte Antragsleiden/ Gesundheitsschadigungen: keine angefuihrt, ANAMNESE:

Als Kind Ellenbogenoperation rechts- Metall sei noch drinnen

seit 20 Jahren Vitiligo

Prostataprobleme seit einiger Zeit - med. therapiert

Horgerate bds. seit 3 Jahre

Knieabnutzung rechts - Infiltrationen

Art. Hypertonie

19.11.2022 Stammganglienblutung links - Schwache rechts und Mundastschwache

Anfang des Jahres 2023 Rehab XXXX seit 20 Jahren Vitiligo, Prostataprobleme seit einiger Zeit - med. therapiert,
Horgerdte bds. seit 3 Jahre, Knieabnltzung rechts - Infiltrationen, "Art". Hypertonie, 19.11.2022
Stammganglienblutung links - Schwache rechts und Mundastschwache , Anfang des Jahres 2023 Rehab rémisch 40

Derzeitige Beschwerden:

Er splre das rechte Bein nicht, wenn er aufstehe dann sei er schwindlig. Er habe keine Kraft, sei mide. Friher habe er
Kraft gehabt und war voll Leben. Jetzt habe er keine Lust zum Aufstehen.

Es rinne ihm auch beim Trinken Flussigkeit aus dem Mund.

Behandlung(en) / Medikamente / Hilfsmittel:

Concor cor 2,5 1-0-0

Iterium Tmg 1x1

Candersatan 16 2 1/2

Lasix 20 1x1

Pantoloc 40 1x1

Xanor 0,5 2x1/2

Movichol 1x1

Novalgin bei Bed.: 1-2x/Tag

Mirtazepin 15 0-0-1

neurologische Kontrolle regelmaRig

1 Gehstock Behandlung(en) / Medikamente / Hilfsmittel: , Concor cor 2,5 1-0-0, Iterium 1mg 1x1, Candersatan 16 2 1/2
, Lasix 20 1x1, Pantoloc 40 1x1, Xanor 0,5 2x1/2, Movichol 1x1, Novalgin bei Bed.: 1-2x/Tag, Mirtazepin 15 0-0-1,
neurologische Kontrolle regelmaRig, 1 Gehstock

Sozialanamnese:

stammt aus Serbien, 8 Jahre Schule im Geburtsland, habe "private Tatigkeiten" gearbeitet.

seit ca. 1999/2000 in Osterreich

zuerst in Garage gearbeitet, Reinigungstatigkeiten, seit 2008 Schulwart. Sozialanamnese: , stammt aus Serbien, 8 Jahre
Schule im Geburtsland, habe "private Tatigkeiten" gearbeitet. , seit ca. 1999 aus 2000, in Osterreich , zuerst in Garage
gearbeitet, Reinigungstatigkeiten, seit 2008 Schulwart.

Krankenstand seit 11/22
anamn. Rehabilitationsgeldbezug seit ca. 2/23
anamn. Pflegestufe 2 seit ca. 4/23

DV werde beendet.
geschieden, ein erw. Sohn, lebt mit LG



Fihrererschein: ja, er fahre nicht mehr mit dem PKWDV werde beendet., geschieden, ein erw. Sohn, lebt mit LG,
FUhrererschein: ja, er fahre nicht mehr mit dem PKW

Zusammenfassung relevanter Befunde (inkl. Datumsangabe):

Ambulanzbefund KH XXXX 02 10 2023:

in der CCT Ko vom 27 09 2023 werden diskrete Hypodensitdten imZusammenfassung relevanter Befunde (inkl.
Datumsangabe): , Ambulanzbefund KH rémisch 40 02 10 2023:, in der CCT Ko vom 27 09 2023 werden diskrete
Hypodensitaten im

Stammganglienbereich links als Residuum beschrieben, kein Hw auf neue Einblutung

geringe Mundastschwache rechts, Hypasthesie rechts Wange, geringe Dysarthrie, OE: rechts KG 4, Feinmotorik rechts
maRig eingeschrankt, UE: rechts KG 4, Gang mit Gehstock verlangsamt, aber sicher, ohne Gehstock etwas unsicher mit
Sturzgefahr.

zur Untersuchung mitgebrachte Unterlagen:

Arztbrief Rehab Optimamed XXXX 22 02- 22 03 2023:

kommt zur Erstuntersuchung mit 1 Gehstock, 2 Minuten Gehtest 85mzur Untersuchung mitgebrachte Unterlagen:,
Arztbrief Rehab Optimamed rémisch 40 22 02- 22 03 2023:, kommt zur Erstuntersuchung mit 1 Gehstock, 2 Minuten
Gehtest 85m.

Untersuchungsbefund:

Allgemeinzustand:
54jahriger in gutem AZ Allgemeinzustand: , 54jahriger in gutem AZ

Ernahrungszustand:
Ubergewicht, BMI 30 Erndhrungszustand: , Ubergewicht, BMI 30

Grofie: 173,00 cm Gewicht: 90,00 kg Blutdruck:

Klinischer Status - Fachstatus:

Neurologisch:

Hirnnerven:

Geruch: anamnestisch unauffallig

Gesichtsfeld: fingerperimetrisch keine Einschrankung

Visus: Brille

Pupillen mittelweit, rund isocor

Optomotorik frei,

keine Doppelbilder, Nystagmus: keiner

Facialis: geringe Mundastschwache rechts

Sensibilitat: rechts leicht reduziert angegeben Klinischer Status - Fachstatus: , Neurologisch:, Hirnnerven:, Geruch:
anamnestisch unauffallig, Gesichtsfeld: fingerperimetrisch keine Einschrankung, Visus: Brille, Pupillen mittelweit,
rund isocor, Optomotorik frei,, keine Doppelbilder, Nystagmus: keiner, Facialis: geringe Mundastschwache rechts,
Sensibilitat: rechts leicht reduziert angegeben

Horvermogen anamnestisch reduziert, Horgerate, Unterhaltung in normaler Sprechlautstarke gut moglich

Zunge: wird gerade herausgestreckt, Geschmacksstorung an rechten Zungenseite angegeben Uvula mittelstandig,
Gaumensegel hebt symmetrisch

Kopfdrehung und Schulterhebung: unauffallig

OE:

Rechtshander

Kraft: gering reduziert KG 4, rechts unauffallig

Trophik: unauffallig

Tonus: keine relevante Tonuserhéhung

Motilitat: Nacken und Schurzengriff: rechts nicht ganz in Endstellung
Seitabduktion rechts bis knapp zur Senkrechten, links bis zur Senkrechten



Faustschluss und Fingerspreizen durchfuhrbar

Pinzettengriff: bds. moglich

MER (BSR, RPR, TSR): rechts betont mittellebhaft

Pyramidenbahnzeichen: negativ

maRige Hypodiadochokinese rechts OE:, Rechtshander, Kraft: gering reduziert KG 4, rechts unauffallig, Trophik:
unauffallig, Tonus: keine relevante Tonuserhdhung, Motilitdt: Nacken und Schirzengriff: rechts nicht ganz in
Endstellung, Seitabduktion rechts bis knapp zur Senkrechten, links bis zur Senkrechten, Faustschluss und
Fingerspreizen durchfihrbar, Pinzettengriff: bds. mdglich, MER (BSR, RPR, TSR): rechts betont mittellebhaft,
Pyramidenbahnzeichen: negativ, maR3ige Hypodiadochokinese rechts

AVV: beidseits gehalten ohne Absinken, ohne Pronation
FNV: zielsicher bds., langsam rechts durchgeflhrt AVV: beidseits gehalten ohne Absinken, ohne Pronation, FNV:
zielsicher bds., langsam rechts durchgefihrt

Sensibilitat: seitengleich unauffallig angegeben
UE:

Kraft: rechts wechselnd dargeboten, maximal geringe Kraftminderung nachvollziehbar KG 4+ rechts. Insbesondere ist
bei der Prifung der VorfuBhebung und-senkung im Liegen keine relevante Schwache nachvollziehbar. Nach Motivation
kann bei versuchter passiven Ful3streckung ein kraftiger Gegendruck entgegengesetzt werden, sodass keine relevante
passive FuBRstreckung moglich ist.

Bei der Prifung des Halteversuches wird das rechte Bein gestreckt angehoben und das linke Bein im Knie gebeugt
gleichzeitig angehoben und gehalten. Da dies anstrengend ist, wird der AW aufgefordert das rechte Bein ebenfalls im
Knie zu beugen. Die Untersucherin versucht dies zu unterstitzen und das rechte gereckte Bein im Knie zu beugen.
Dabei ausgesprochen kraftiges Gegenhalten bei versuchter passiver Beugung und Streckung im Knie.

Trophik: unauffallig

Tonus: keine relevante Tonuserhdhung allenfalls minimal spastisch erhéht

Motilitat: nicht eingeschrankt

PSR und ASR rechts betont lebhaft

Pyramidenbahnzeichen: negativ

Laseque: negativ

Beinvorhalteversuch: beide Beine werden gehalten rechts in etwas geringerer Hohe ggu.Bei der Prufung des
Halteversuches wird das rechte Bein gestreckt angehoben und das linke Bein im Knie gebeugt gleichzeitig angehoben
und gehalten. Da dies anstrengend ist, wird der AW aufgefordert das rechte Bein ebenfalls im Knie zu beugen. Die
Untersucherin versucht dies zu unterstiitzen und das rechte gereckte Bein im Knie zu beugen. Dabei ausgesprochen
kraftiges Gegenhalten bei versuchter passiver Beugung und Streckung im Knie., Trophik: unauffallig, Tonus: keine
relevante Tonuserhéhung allenfalls minimal spastisch erhéht, Motilitat: nicht eingeschrankt, PSR und ASR rechts
betont lebhaft, Pyramidenbahnzeichen: negativ, Laseque: negativ , Beinvorhalteversuch: beide Beine werden gehalten
rechts in etwas geringerer Hohe ggu.

links, kein Absinken

Knie- Hacke- Versuch: zielsicher bds. rechts langsam durchgefihrt

Sensibilitat: rechts leicht reduziert angegeben

Stand und Gang: in der Untersuchung nur einzelne Schritte, diese breitbasig (DD: V.a.links, kein Absinken, Knie-
Hacke- Versuch: zielsicher bds. rechts langsam durchgefuhrt, Sensibilitat: rechts leicht reduziert angegeben, Stand
und Gang: in der Untersuchung nur einzelne Schritte, diese breitbasig (DD: romisch funf.a.

zusatzliche Hinweise fur funktionelle Aggravation)
Romberg: unauffallig zusatzliche Hinweise flr funktionelle Aggravation) , Romberg: unauffallig

Unterberger Tretversuch: langsam einige Schritte moglich, dann abgebrochen

Sprache und Sprechen: wechselnde Sprechstérung mit teils stotternder, leicht undeutlicher, langsamer Sprache. Im
Verlauf der Anamnese teils auch unauffallige flissige Sprache.

Gesamtmobilitat - Gangbild:



Kommt mit einem Gehstock rechts (!) gehend und links eingehangt bei LG in harmonischem Gangbild und normaler
Schrittlange und Tempo zur Untersuchung, keine Wernicke Mannsches Gangbild sichtbar. Samtliche Lagewechsel und
Aufstehen aus sitzender Position selbststandig. LG unterstutzt beim Aus/Anziehen der Jacke, Schuhe und Socken

Status Psychicus:

Kooperativ und freundlich, deutlich wechselnde Auskunftsfahigkeit, teils vollig unauffallig, teils hat man den Eindruck
der AW verstehe die Fragen nicht, schaut, antwortet verzdgert, schnauzt immer wieder die Lippen, ebenso die
Sprechaufalligkeiten wechselnd (DD: V.a. zusatzliche psychogene Aggravation?) bewul3tseinsklar, orientiert, kein
relevantes kognitiv- mnestisches Defizit. Kooperativ und freundlich, deutlich wechselnde Auskunftsfahigkeit, teils vollig
unauffallig, teils hat man den Eindruck der AW verstehe die Fragen nicht, schaut, antwortet verzégert, schnauzt immer
wieder die Lippen, ebenso die Sprechaufdlligkeiten wechselnd (DD: rémisch flinf.a. zusatzliche psychogene

Aggravation?) bewul3tseinsklar, orientiert, kein relevantes kognitiv- mnestisches Defizit.

Gedankenductus: geordnet, koharent; Konzentration und Antrieb in der Untersuchung wechselnd, Stimmungslage

ausgeglichen, etwas labil, affizierbar; Affekte: angepasst, keine produktive Symptomatik

Der Beschwerdefuhrer leidet an folgenden Funktionseinschrankungen, welche langer als sechs Monate andauern:

—_

) Restsymptomatik nach Stammganglienblutung links 11/22

2) Bluthochdruck

3)  Schmerzsyndrom, degenerative Veranderungen der Wirbelsdule, Lumbalgie
4)  Vitiligo

5)  Geringgradige Horstorung beidseits, Horgerate

Der Gesamtgrad der Behinderung betragt 40 v.H.

Die Auswirkungen des fuhrenden Leidens 1 werden durch jene der weiteren Leiden nicht erhoht, da kein maf3gebliches

ungunstiges Zusammenwirken vorliegt.

Es handelt sich dabei um einen Dauerzustand.

2. Beweiswirdigung:

Die Feststellungen hinsichtlich der Antragsstellung basieren auf dem Akteninhalt.

Die Feststellungen zum Wohnsitz bzw. gewdhnlichen Aufenthalt des Beschwerdefihrers im Inland basieren auf dem
vom Bundesverwaltungsgericht eingeholten Auszug aus dem Zentralen Melderegister.

Die Feststellungen zu den Funktionseinschrankungen des Beschwerdeflhrers grinden sich auf die von der belangten
Behorde eingeholten medizinischen Sachverstandigengutachten einer Facharztin fir Neurologie und Psychiatrie vom
13.11.2023, basierend auf einer personlichen Untersuchung des Beschwerdefuhrers am 09.11.2023. Darin wird auf die
Art der Leiden des Beschwerdefihrers und deren Ausmal3 vollstandig, nachvollziehbar und widerspruchsfrei
eingegangen. Die medizinische Gutachterin setze sich auch umfassend und nachvollziehbar mit den vorgelegten
Befunden, dem Beschwerdevorbringen sowie mit der Frage der wechselseitigen Leidensbeeinflussungen und dem
Zusammenwirken der zu berUcksichtigenden Gesundheitsschadigungen auseinander. Die getroffenen Einschatzungen,
basierend auf den im Rahmen einer personlichen Untersuchung erhobenen Befunden, entsprechen auch den
festgestellten Funktionsbeeintrachtigungen; die Gesundheitsschadigungen sind nach der Einschatzungsverordnung
richtig eingestuft.

Wenn der Beschwerdefihrer in seiner Beschwerde vorbringt, dass er seit der Stammganglienblutung an
Harninkontinenz leide, so ist festzuhalten, dass hinsichtlich dieses Vorbringens keine medizinischen Befunde vorgelegt
wurden, worin ein derartiges Leiden des Beschwerdefiihrers diagnostiziert wird. MaBgeblich fir die Einstufung
behinderungsrelevanter Leiden sind objektivierbare Funktionseinschrankungen unter Beachtung samtlicher

vorgelegten Befunde.

Insofern der BeschwerdefUhrer weiters ausfuhrt, dass der Bluthochdruck als fixer Grad der Behinderung in der Hohe
von 20 % nicht dazu gerechnet worden sei, so ist dem entgegen zu halten, dass die Ermittlung des Gesamtgrades der

Behinderung bei mehreren Funktionsbeeintrachtigungen nicht im Wege der Addition der einzelnen Werte der



Funktionsbeeintrachtigungen zu erfolgen hat, sondern es ist bei Zusammentreffen mehrerer Leiden zundchst von der
Funktionsbeeintrachtigung auszugehen, fur welche der hdochste Wert festgestellt wurde, und dann ist zu prufen, ob
und inwieweit durch das Zusammenwirken aller zu berucksichtigenden Funktionsbeeintrachtigungen eine hdhere
Einschatzung des Grades der Behinderung gerechtfertigt ist (vgl. den eindeutigen Wortlaut des 8§ 3 der
Einschatzungsverordnung, sowie die auf diese Rechtslage Ubertragbare Rechtsprechung, VwGH 17.07.2009,
2007/11/0088; 22.01.2013, 2011/11/0209 mwN). Darlber hinaus ist anzumerken, dass per se nicht alle
Funktionsbeeintrachtigungen mit einem GdB von 20 v.H. sich erhdéhend auf den Gesamtgrad der Behinderung
auswirken. Vielmehr erhéhen 20%ige Funktionseinschrankungen /Erkrankungen/Behinderungen nur in ganz seltenen
und besonders gelagerten Einzelfallen.Insofern der Beschwerdeflihrer weiters ausfuhrt, dass der Bluthochdruck als
fixer Grad der Behinderung in der Hohe von 20 % nicht dazu gerechnet worden sei, so ist dem entgegen zu halten,
dass die Ermittlung des Gesamtgrades der Behinderung bei mehreren Funktionsbeeintrachtigungen nicht im Wege der
Addition der einzelnen Werte der Funktionsbeeintrachtigungen zu erfolgen hat, sondern es ist bei Zusammentreffen
mehrerer Leiden zunachst von der Funktionsbeeintrachtigung auszugehen, fur welche der héchste Wert festgestellt
wurde, und dann ist zu prifen, ob und inwieweit durch das Zusammenwirken aller zu berUcksichtigenden
Funktionsbeeintrachtigungen eine héhere Einschatzung des Grades der Behinderung gerechtfertigt ist vergleiche den
eindeutigen Wortlaut des Paragraph 3, der Einschatzungsverordnung, sowie die auf diese Rechtslage Ubertragbare
Rechtsprechung, VwGH 17.07.2009, 2007/11/0088; 22.01.2013, 2011/11/0209 mwN). DarUber hinaus ist anzumerken,
dass per se nicht alle Funktionsbeeintrachtigungen mit einem GdB von 20 v.H. sich erhéhend auf den Gesamtgrad der
Behinderung auswirken. Vielmehr erhéhen 20%ige Funktionseinschrankungen /Erkrankungen/Behinderungen nur in
ganz seltenen und besonders gelagerten Einzelfallen.

Nachdem das von der belangten Behorde eingeholte medizinische Gutachten der medizinischen Sachverstandigen in
sich schlissig und auch flr einen medizinischen Laien nachvollziehbar ist, sieht der erkennende Senat keinen Grund,
ein erganzendes Fachgutachten einzuholen. Daran vermag auch der vom Beschwerdeflhrer vorgelegte medizinische
Befund einer Facharztin fur Psychiatrie und Neurologie vom 09.01.2024 und der Ambulanzbrief vom 02.01.2024 nichts
zu andern, zumal die darin angefUhrten Diagnosen bereits im medizinischen Sachverstdndigengutachten vom
13.11.2023 entsprechend bericksichtigt wurden.

Die Argumente des Beschwerdefiihrers in seiner Beschwerde waren nicht geeignet, die AusfUhrungen des
medizinischen Sachverstandigen zu entkraften. Seitens des Bundesverwaltungsgerichtes bestehen keine Zweifel an
der Richtigkeit, Vollstandigkeit und SchlUssigkeit des eingeholten Sachverstandigengutachtens vom 13.11.2023. Dieses
wird daher der Entscheidung zu Grunde gelegt.

3. Rechtliche Beurteilung:

Zu A)

1. Zur Entscheidung in der Sache

Die gegenstandlich mafRgeblichen Bestimmungen des Bundesbehindertengesetzes (BBG) lauten:

.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 (8 45) ein Behindertenpass auszustellen, wenn,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 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 begtinstigten Behinderten im Sinne des Behinderteneinstellungsgesetzes,BGBI. Nr.
22/1970, angehdren.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 angefihrten Personenkreis angehdren, ist ein Behindertenpald
auszustellen, wenn und insoweit das Bundesamt fur Soziales und Behindertenwesen auf Grund von Vereinbarungen
des Bundes mit dem jeweiligen Land oder auf Grund anderer Rechtsvorschriften hiezu ermachtigt ist.(2) Behinderten
Menschen, die nicht dem im Absatz eins, angefiihrten Personenkreis angehoren, ist ein Behindertenpal? 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 fur das Vorliegen der im § 40 genannten Voraussetzungen gilt der letzte rechtskraftige Bescheid
eines Rehabilitationstragers (8 3) oder ein rechtskraftiges Urteil eines Gerichtes nach dem Arbeits- und
Sozialgerichtsgesetz, BGBI. Nr. 104/1985, ein rechtskraftiges Erkenntnis des Bundesverwaltungsgerichtes oder die
Mitteilung tber die Gewahrung der erhéhten Familienbeihilfe gemal3 8 8 Abs. 5 des Familienlastenausgleichsgesetzes
1967, BGBI. Nr. 376. Das Bundesamt fur Soziales und Behindertenwesen hat den Grad der Behinderung nach der
Einschatzungsverordnung (BGBI. Il Nr. 261/2010) unter Mitwirkung von arztlichen Sachverstandigen einzuschatzen,
wennParagraph 41, (1) Als Nachweis fur das Vorliegen der im Paragraph 40, genannten Voraussetzungen gilt der letzte
rechtskraftige Bescheid eines Rehabilitationstragers (Paragraph 3,) oder ein rechtskraftiges Urteil eines Gerichtes nach
dem Arbeits- und Sozialgerichtsgesetz, Bundesgesetzblatt Nr. 104 aus 1985,, ein rechtskraftiges Erkenntnis des
Bundesverwaltungsgerichtes oder die Mitteilung Gber die Gewdhrung der erhdéhten 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
maligebenden 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.

(2) Antrage auf Ausstellung eines Behindertenpasses, auf Vornahme von Zusatzeintragungen oder auf Einschatzung
des Grades der Behinderung sind ohne Durchfihrung eines Ermittlungsverfahrens zurickzuweisen, wenn seit der
letzten rechtskréftigen Entscheidung noch kein Jahr vergangen ist. Dies gilt nicht, wenn eine offenkundige Anderung
einer Funktionsbeeintrachtigung glaubhaft geltend gemacht wird.

8 42 (1) Der Behindertenpass hat den Vornamen sowie den Familien- oder Nachnamen, das Geburtsdatum, eine
allfallige Versicherungsnummer, den Wohnort und einen festgestellten Grad der Behinderung oder der Minderung der
Erwerbsfahigkeit zu enthalten und ist mit einem Lichtbild auszustatten. Zusatzliche Eintragungen, die dem Nachweis
von Rechten und Verglinstigungen dienen, sind auf Antrag des behinderten Menschen zuldssig. Die Eintragung ist vom
Bundesamt fur Soziales und Behindertenwesen vorzunehmen.Paragraph 42, (1) Der Behindertenpass hat den
Vornamen sowie den Familien- oder Nachnamen, das Geburtsdatum, eine allfdllige 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 Verglnstigungen
dienen, sind auf Antrag des behinderten Menschen zuldssig. Die Eintragung ist vom Bundesamt fir Soziales und
Behindertenwesen vorzunehmen.

§ 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 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.


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

(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.(2) Ein Bescheid ist nur dann zu erteilen, wenn einem Antrag gemaR Absatz eins, nicht stattgegeben, das Verfahren
eingestellt (Paragraph 41, Absatz 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.(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.

8 46 Die Beschwerdefrist betragt abweichend von den Vorschriften des Verwaltungsgerichtsverfahrensgesetzes,BGBI. |
Nr. 33/2013, sechs Wochen. Die Frist zur Erlassung der Beschwerdevorentscheidung betragt 12 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 der Beschwerdevorentscheidung betragt 12 Wochen. In Beschwerdeverfahren vor dem
Bundesverwaltungsgericht dirfen neue Tatsachen und Beweismittel nicht vorgebracht werden.”

Die malRgebenden Bestimmungen der Verordnung des Bundesministers fur Arbeit, Soziales und Konsumentenschutz
betreffend nahere Bestimmungen Uber die Feststellung des Grades der Behinderung (Einschatzungsverordnung, BGBI.
Il. Nr. 261/2010 idgF BGBI Il. Nr. 251/2012) lauten auszugsweise wie folgt:Die malRgebenden Bestimmungen der
Verordnung des Bundesministers flr Arbeit, Soziales und Konsumentenschutz betreffend ndhere Bestimmungen Uber
die Feststellung des Grades der Behinderung (Einschatzungsverordnung, Bundesgesetzblatt romisch zwei. Nr. 261 aus
2010, idgF Bundesgesetzblatt rémisch zwei. Nr. 251 aus 2012,) lauten auszugsweise wie folgt:

"Behinderung

§ 1 Unter Behinderung im Sinne dieser Verordnung ist die Auswirkung einer nicht nur voribergehenden kdrperlichen,
geistigen oder psychischen Funktionsbeeintrachtigung oder Beeintrachtigung der Sinnesfunktionen zu verstehen, die
geeignet ist, die Teilhabe am Leben in der Gesellschaft, insbesondere am allgemeinen Erwerbsleben, zu erschweren.
Als nicht nur vortbergehend gilt ein Zeitraum von mehr als voraussichtlich sechs Monaten.Paragraph eins, Unter
Behinderung im Sinne dieser Verordnung ist die Auswirkung einer nicht nur voribergehenden kdrperlichen, geistigen
oder psychischen Funktionsbeeintrachtigung oder Beeintrachtigung der Sinnesfunktionen zu verstehen, die geeignet
ist, die Teilhabe am Leben in der Gesellschaft, insbesondere am allgemeinen Erwerbsleben, zu erschweren. Als nicht
nur voribergehend gilt ein Zeitraum von mehr als voraussichtlich sechs Monaten.

Grad der Behinderung

§ 2 (1) Die Auswirkungen der Funktionsbeeintrachtigungen sind als Grad der Behinderung zu beurteilen. Der Grad der
Behinderung wird nach Art und Schwere der Funktionsbeeintrdchtigung in festen Satzen oder Rahmensatzen in der
Anlage dieser Verordnung festgelegt. Die Anlage bildet einen Bestandteil dieser Verordnung.Paragraph 2, (1) Die
Auswirkungen der Funktionsbeeintrachtigungen sind als Grad der Behinderung zu beurteilen. Der Grad der
Behinderung wird nach Art und Schwere der Funktionsbeeintrdchtigung in festen Satzen oder Rahmensatzen in der
Anlage dieser Verordnung festgelegt. Die Anlage bildet einen Bestandteil dieser Verordnung.

(2) Bei Auswirkungen von Funktionsbeeintrachtigungen, die nicht in der Anlage angeflhrt sind, ist der Grad der
Behinderung in Analogie zu vergleichbaren Funktionsbeeintrachtigungen festzulegen.


https://www.ris.bka.gv.at/eli/bgbl/I/2013/33

(3) Der Grad der Behinderung ist nach durch zehn teilbaren Hundertsatzen festzustellen. Ein um finf geringerer Grad
der Behinderung wird von ihnen mit umfasst. Das Ergebnis der Einschatzung innerhalb eines Rahmensatzes ist zu
begrinden.

Gesamtgrad der Behinderung

8 3 (1) Eine Einschatzung des Gesamtgrades der Behinderung ist dann vorzunehmen, wenn mehrere
Funktionsbeeintrachtigungen vorliegen. Bei der Ermittlung des Gesamtgrades der Behinderung sind die einzelnen
Werte der Funktionsbeeintrachtigungen nicht zu addieren. MaBgebend sind die Auswirkungen der einzelnen
Funktionsbeeintrachtigungen in ihrer Gesamtheit unter Berucksichtigung ihrer wechselseitigen Beziehungen
zueinander.Paragraph 3, (1) Eine Einschatzung des Gesamtgrades der Behinderung ist dann vorzunehmen, wenn
mehrere 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 erhéht wird. Gesundheitsschadigungen mit einem Ausmal3 von weniger als 20
v.H. sind aulRer Betracht zu lassen, sofern eine solche Gesundheitsschadigung im Zusammenwirken mit einer anderen
Gesundheitsschadigung keine wesentliche Funktionsbeeintrachtigung verursacht. Bei Uberschneidungen von
Funktionsbeeintrachtigungen ist grundsatzlich vom hdéheren Grad der Behinderung auszugehen.

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

- sich eine Funktionsbeeintrachtigung auf eine andere besonders nachteilig auswirkt,

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

Funktionsbeeintrachtigung fuhren.

(4) Eine wesentliche Funktionsbeeintrachtigung ist dann gegeben, wenn das Gesamtbild der Behinderung eine andere

Beurteilung gerechtfertigt erscheinen lasst, als die einzelnen Funktionsbeeintrachtigungen alleine.
Grundlage der Einschatzung

8 4 (1) Die Grundlage fur die Einschatzung des Grades der Behinderung bildet die Beurteilung der
Funktionsbeeintrachtigungen im kdrperlichen, geistigen, psychischen Bereich oder in der Sinneswahrnehmung in Form
eines arztlichen Sachverstandigengutachtens. Erforderlichenfalls sind Experten aus anderen Fachbereichen -
beispielsweise Psychologen - zur ganzheitlichen Beurteilung heran zu ziehen.

(2) Das Gutachten hat neben den persdnlichen Daten die Anamnese, den Untersuchungsbefund, die Diagnosen, die
Einschatzung des Grades der Behinderung, eine Begrindung fur die Einschatzung des Grades der Behinderung
innerhalb eines Rahmensatzes sowie die Erstellung des Gesamtgrades der Behinderung und dessen Begrindung zu
enthalten.Paragraph 4, (1) Die Grundlage fur die Einschatzung des Grades der Behinderung bildet die Beurteilung der
Funktionsbeeintrachtigungen im kérperlichen, geistigen, psychischen Bereich oder in der Sinneswahrnehmung in Form
eines arztlichen Sachverstandigengutachtens. Erforderlichenfalls sind Experten aus anderen Fachbereichen -
beispielsweise Psychologen - zur ganzheitlichen Beurteilung heran zu ziehen., (2) Das Gutachten hat neben den
persénlichen Daten die Anamnese, den Untersuchungsbefund, die Diagnosen, die Einschatzung des Grades der
Behinderung, eine Begrindung fur die Einschatzung des Grades der Behinderung innerhalb eines Rahmensatzes sowie
die Erstellung des Gesamtgrades der Behinderung und dessen Begriindung zu enthalten.

u

Zunachst ist rechtlich festzuhalten, dass der Grad der Behinderung im Beschwerdefall - wie dies auch die belangte
Behorde zu Recht annahm - nach der Einschatzungsverordnung einzuschatzen war, was im Verfahren auch
unbestritten geblieben ist.

Das Leiden 1 des Beschwerdeflhrers ist die Restsymptomatik nach Stammganglienblutung lins 11/22, welche die
medizinische Sachverstandige richtig als Funktionseinschrankungen im oberen Rahmensatz der Position 05.01.01 der



Einschatzungsverordnung mit einem Grad der Behinderung von 40 v.H. einstufte, da leichte Lahmung rechts, jedoch
keine ausgepragten Lahmungen und feinmotorischen Einbuf3en rechts, Gefuhlsstérung, geringe Beeintrachtigung der
mimischen Muskulatur rechts und eine Gangbeeintrachtigung vorliegen.

Beim Leiden 2 des Beschwerdefuhrers handelt es sich um Bluthochdruck, welchen die medizinische Sachverstandige
unter Heranziehung eines fixen Rahmensatzes der Position 05.01.02 der Anlage der Einschatzungsverordnung mit
einem Grad der Behinderung von 20 v.H. einstufte.

Das Leiden 3, das Schmerzsyndrom, degenerative Veranderungen der Wirbelsdule, Lumbalgie, stufte die medizinische
Sachverstandige als Funktionseinschrankungen im unteren Rahmensatz der Position 02.01.01 der
Einschatzungsverordnung mit einem Grad der Behinderung von 10 v.H. ein, da geringgradig ausgepragt.

Beim Leiden 4 handelt es sich um die Vitiligo, welche die medizinische Sachverstandige richtig als
Funktionseinschrankungen der Position 01.01.01 der Einschatzungsverordnung mit einem Grad der Behinderung von
10 v.H. einstufte, da weitgehend begrenzt.

Das Leiden 5, die geringgradige Horstérung beidseits, Horgerdte, stufte die medizinische Sachverstandige unter
Heranziehung einer tabellarischen Auflistung im oberen Rahmensatz der Position 12.02.01 der
Einschatzungsverordnung mit einem Grad der Behinderung von 10 v.H. ein, da flr diese Position auf beiden Seiten
deutliche Hochtonstérung vorliegt.

Samtliche Leiden des Beschwerdeflihrers sind demnach nach der Einschatzungsverordnung nach der richtigen
Positionsnummer eingestuft.

Die Ermittlung des Gesamtgrades der Behinderung hat bei mehreren Funktionsbeeintrachtigungen nicht im Wege der
Addition der einzelnen Werte der Funktionsbeeintrachtigungen zu erfolgen, sondern es ist bei Zusammentreffen
mehrerer Leiden zunachst von der Funktionsbeeintrachtigung auszugehen, fur welche der héchste Wert festgestellt
wurde, und dann ist zu prifen, ob und inwieweit durch das Zusammenwirken aller zu berUcksichtigenden
Funktionsbeeintrachtigungen eine hoéhere Einschatzung des Grades der Behinderung gerechtfertigt ist (vgl. den
eindeutigen Wortlaut des § 3 der Einschatzungsverordnung, sowie die auf diese Rechtslage Ubertragbare
Rechtsprechung, VwGH 17.07.2009, 2007/11/0088; 22.01.2013, 2011/11/0209 mwN).Die Ermittlung des Gesamtgrades
der Behinderung hat bei mehreren Funktionsbeeintrachtigungen nicht im Wege der Addition der einzelnen Werte der
Funktionsbeeintrachtigungen zu erfolgen, sondern es ist bei Zusammentreffen mehrerer Leiden zunachst von der
Funktionsbeeintrachtigung auszugehen, fir welche der hochste Wert festgestellt wurde, und dann ist zu prifen, ob
und inwieweit durch das Zusammenwirken aller zu berticksichtigenden Funktionsbeeintrachtigungen eine héhere
Einschatzung des Grades der Behinderung gerechtfertigt ist vergleiche den eindeutigen Wortlaut des Paragraph 3, der
Einschatzungsverordnung, sowie die auf diese Rechtslage Ubertragbare Rechtsprechung, VwGH 17.07.2009,
2007/11/0088; 22.01.2013, 2011/11/0209 mwN).

Wie oben unter Punkt 2. (Beweiswlrdigung) ausgefiihrt, wird der gegenstandlichen Entscheidung das seitens der
belangten Behorde eingeholte Sachverstandigengutachten einer Facharztin fir Neurologie und Psychiatrie vom
13.11.2023, beruhend auf einer personlichen Untersuchung des Beschwerdeflhrers vom 09.11.2023 zu Grunde gelegt.

Der Sachverstandige stellt darin fest, dass die Auswirkungen des fihrenden Leidens 1 durch jene der weiteren Leiden
nicht erhéht werden, da kein maBgebliches unglinstiges Zusammenwirken vorliegt, woraus sich ein Gesamtgrad der
Behinderung von 40 v.H. ergibt.

Die vom Beschwerdefihrer im Rahmen der Stellungnahmen vorgelegten Befunde und vorgebrachten
Beschwerdegriinde waren nicht geeignet, die durch die medizinischen Sachverstandigen getroffenen Beurteilungen zu
widerlegen oder zusatzliche Dauerleiden bzw. eine zwischenzeitlich eingetretene Verschlechterung des Zustandes zu
belegen.

Mit einem Gesamtgrad der Behinderung von 40 v.H. sind die Voraussetzungen fur die Ausstellung eines
Behindertenpasses gemaR & 40 Abs. 1 BBG, wonach behinderten Menschen mit Wohnsitz oder gewdhnlichen
Aufenthalt im Inland und einem Grad der Behinderung oder einer Minderung der Erwerbstatigkeit von mindestens 50
v.H. ein Behindertenpass auszustellen ist, aktuell nicht erfullt. Mit einem Gesamtgrad der Behinderung von 40 v.H. sind
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die Voraussetzungen fir die Ausstellung eines Behindertenpasses gemal3 Paragraph 40, Absatz eins, BBG, wonach
behinderten Menschen mit Wohnsitz oder gewéhnlichen Aufenthalt im Inland und einem Grad der Behinderung oder
einer Minderung der Erwerbstatigkeit von mindestens 50 v.H. ein Behindertenpass auszustellen ist, aktuell nicht erfuillt.

Im Ubrigen ist aber auch darauf hinzuweisen, dass bei einer spiteren Verschlechterung des Leidenszustandes die
neuerliche Einschatzung des Grades der Behinderung nach MalRgabe des § 41 Abs. 2 BBG in Betracht kommt. Im
Ubrigen ist aber auch darauf hinzuweisen, dass bei einer spateren Verschlechterung des Leidenszustandes die
neuerliche Einschatzung des Grades der Behinderung nach MalRgabe des Paragraph 41, Absatz 2, BBG in Betracht
kommt.

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

Der im Beschwerdefall mal3gebliche Sachverhalt ergibt sich aus dem Akt der belangten Behdérde und insbesondere aus
den von der belangten Behdrde eingeholten medizinischen Sachverstandigengutachten, die auf einer persdnlichen
Untersuchung beruhen, auf alle Einwdnde und die im Verfahren vorgelegten Atteste des Beschwerdefuhrers in
fachlicher Hinsicht eingehen, und welchen der Beschwerdefuhrer nicht substantiiert entgegengetreten ist. Der
Beschwerdefuhrer hat keine mundliche Beschwerdeverhandlung beantragt. All dies lasst die Einschatzung zu, dass die
mundliche Erérterung eine weitere Klarung der Rechtssache nicht erwarten lasst, und eine Entscheidung ohne
vorherige Verhandlung im Beschwerdefall nicht nur mit Art. 6 EMRK und Art. 47 GRC kompatibel ist, sondern 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 verkirzt wird. Der im Beschwerdefall
malgebliche Sachverhalt ergibt sich aus dem Akt der belangten Behérde und insbesondere aus den von der belangten
Behorde eingeholten medizinischen Sachverstandigengutachten, die auf einer persdnlichen Untersuchung beruhen,
auf alle Einwande und die im Verfahren vorgelegten Atteste des Beschwerdeflhrers in fachlicher Hinsicht eingehen,
und welchen der Beschwerdefiihrer nicht substantiiert entgegengetreten ist. Der Beschwerdefiihrer hat keine
mundliche Beschwerdeverhandlung beantragt. All dies lasst die Einschatzung zu, dass die mundliche Erorterung eine
weitere Klarung der Rechtssache nicht erwarten ldsst, und eine Entscheidung ohne vorherige Verhandlung im
Beschwerdefall nicht nur mit Artikel 6, EMRK und Artikel 47, GRC kompatibel ist, sondern 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.

Zu Spruchteil B)

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. Weder weicht die gegenstandliche Entscheidung von
der bisherigen Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes ab, noch fehlt es an einer Rechtsprechung; weiters ist
die vorliegende Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes auch nicht als uneinheitlich zu beurteilen. Auch liegen
keine sonstigen Hinweise auf eine grundsatzliche Bedeutung der zu |6senden Rechtsfrage vor.Die Revision ist gemaf
Artikel 133, Absatz 4, B-VG nicht zulassig, weil die Entscheidung nicht von der Losung einer Rechtsfrage abhangt, der
grundsatzliche Bedeutung zukommt. Weder weicht die gegenstandliche Entscheidung von der bisherigen
Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes ab, noch fehlt es an einer Rechtsprechung; weiters ist die vorliegende
Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes auch nicht als uneinheitlich zu beurteilen. Auch liegen keine sonstigen
Hinweise auf eine grundsatzliche Bedeutung der zu I6senden Rechtsfrage vor.

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