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Entscheidungsdatum

31.08.2023
Norm

B-VG Art133 Abs4

VOG §1 Abs1

VOG §2 71

VOG 83

. B-VG Art. 133 heute

B-VG Art. 133 gultig von 01.01.2019 bis 24.05.2018zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 138/2017
B-VG Art. 133 glltig ab 01.01.2019zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 22/2018

B-VG Art. 133 glltig von 25.05.2018 bis 31.12.2018zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 22/2018
B-VG Art. 133 glltig von 01.08.2014 bis 24.05.2018zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 164/2013
B-VG Art. 133 glltig von 01.01.2014 bis 31.07.2014zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 51/2012
B-VG Art. 133 glltig von 01.01.2004 bis 31.12.2013zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 100/2003
B-VG Art. 133 glltig von 01.01.1975 bis 31.12.2003zuletzt geandert durch BGBI. Nr. 444/1974
B-VG Art. 133 gultig von 25.12.1946 bis 31.12.1974zuletzt geandert durch BGBI. Nr. 211/1946
B-VG Art. 133 gultig von 19.12.1945 bis 24.12.1946zuletzt geandert durch StGBI. Nr. 4/1945
B-VG Art. 133 giltig von 03.01.1930 bis 30.06.1934
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VOG 8 1 heute

VOG § 1 giltig ab 01.01.2020 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 105/2019

VOG § 1 giltig von 01.05.2013 bis 31.12.2019 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 59/2013
VOG § 1 giiltig von 01.09.1996 bis 30.06.2005 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 139/1997
VOG § 1 guiltig von 13.02.1993 bis 31.08.1996 zuletzt geandert durch BGBI. Nr. 112/1993
VOG § 1 guiltig von 01.09.1992 bis 12.02.1993 zuletzt geandert durch BGBI. Nr. 474/1992
VOG 8§ 1 guiltig von 01.01.1990 bis 31.08.1992 zuletzt geandert durch BGBI. Nr. 648/1989
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VOG § 2 heute

VOG § 2 giiltig ab 01.07.2015 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 57/2015

VOG § 2 giltig von 01.05.2013 bis 30.06.2015 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 59/2013
VOG § 2 giiltig von 01.03.1992 bis 30.06.2005 zuletzt geandert durch BGBI. Nr. 687/1991
VOG § 2 giiltig von 01.01.1978 bis 29.02.1992 zuletzt geandert durch BGBI. Nr. 620/1977
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. VOG 8§ 3 heute
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2. VOG § 3 gultig ab 01.05.2013 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 59/2013

3. VOG § 3 gultig von 01.01.2002 bis 30.06.2005 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 70/2001

4. VOG § 3 gultig von 01.01.1998 bis 31.12.2001 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 139/1997

5. VOG § 3 gultig von 01.01.1991 bis 31.12.1997 zuletzt gedandert durch BGBI. Nr. 741/1990
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IM NAMEN DER REPUBLIK!

Das Bundesverwaltungsgericht hat durch die Richterin Mag.a Karin GASTINGER, MAS als Vorsitzende und die Richterin
Mag.a Karin RETTENHABER-LAGLER sowie den fachkundigen Laienrichter Mag. Gerald SOMMERHUBER als Beisitzer
Uber die Beschwerde von XXXX , geboren am XXXX , vertreten durch das VertretungsNetz Erwachsenenvertretung,
rechtsfreundlich vertreten durch Mag. Mathias KAPFERER, Rechtsanwalt in Innsbruck, wegen dem Antrag vom
21.07.2016 auf Ersatz des Verdienstentganges nach Durchfuhrung einer 6ffentlichen, mindlichen Verhandlung zu
Recht erkannt: Das Bundesverwaltungsgericht hat durch die Richterin Mag.a Karin GASTINGER, MAS als Vorsitzende
und die Richterin Mag.a Karin RETTENHABER-LAGLER sowie den fachkundigen Laienrichter Mag. Gerald
SOMMERHUBER als Beisitzer Uber die Beschwerde von romisch 40, geboren am rémisch 40, vertreten durch das
VertretungsNetz Erwachsenenvertretung, rechtsfreundlich vertreten durch Mag. Mathias KAPFERER, Rechtsanwalt in
Innsbruck, wegen dem Antrag vom 21.07.2016 auf Ersatz des Verdienstentganges nach Durchfihrung einer

offentlichen, mundlichen Verhandlung zu Recht erkannt:
A)

Der Antrag vom 21.07.2016 auf Ersatz des Verdienstentganges wird gemal3 8 2 Z 1 iVm § 3 Verbrechensopfergesetz
abgewiesen.Der Antrag vom 21.07.2016 auf Ersatz des Verdienstentganges wird gemald Paragraph 2, Ziffer eins, in

Verbindung mit Paragraph 3, Verbrechensopfergesetz 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:, Entscheidungsgriinde:
I.  Verfahrensgangrromisch eins. Verfahrensgang:

1. Der Beschwerdefiihrer, bevollméchtigt vertreten durch die Rechtsanwaltskanzlei Dr. Joachim TSCHUTSCHER, Mag.
Mathias KAPFERER, brachte am 21.07.2016 beim Sozialministeriumservice, Landesstelle XXXX , einen Antrag auf
Hilfeleistungen nach dem Verbrechensopfergesetz (VOG) in Form von Ersatz des Verdienstentganges ein. Der
Beschwerdefihrer leide an Paranoider Schizophrenie, Suizidgedanken und Konzentrationsstérungen. Er schloss dem
Antrag ein Psychiatrisches Sachverstandigengutachten vom 08.09.1999, wonach die Mutter des Beschwerdefihrers
wegen paranoider Schizophrenie wiederholt im psychiatrischen Krankenhaus XXXX stationar behandelt worden sei, an.
Dies habe sich nachteilig auf die Kindheit des Beschwerdeflhrers ausgewirkt. Er selbst sei aufgrund dieser Umstande
zeitweilig im Kinderheim XXXX untergebracht gewesen. Der Beschwerdeflhrer verflige Gber eine gute Basisintelligenz,
habe trotz Schulwechsels gute Schulerfolge gehabt. Er habe eine Schauspielschule in Minchen besucht und hatte auch
eine Begabung fur diesen Beruf gehabt. Durch den Einbruch der paranoiden Psychose sei eine weitere Entwicklung
dieser Fahigkeiten nicht mehr moglich gewesen. Weiters legte der Beschwerdefihrer einen Kurzbericht der
Ombudsstelle fur Opfer von seelischer, kérperlicher und sexueller Gewalt der Didzese XXXX vom 28.07.2011 vor,
wonach der Beschwerdeflhrer im Zeitraum von ca. zwei Jahren zwischen 1964 bis 1966 im Kinderheim XXXX
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untergebracht gewesen sei, er habe in dieser Zeit die erste und zweite Klasse der Volksschule besucht. Er sei dort von
Patern mehrfach durch das BerUhren seiner Genitalien sexuell missbraucht worden. Er sei durch Schlage mit
Haselweiden schwer kdrperlich misshandelt worden. Die hygienischen Bedingungen seien sehr schlecht gewesen. Die
Bewohner hatten wenig zu trinken bekommen, weswegen sich die Kinder ins Klo geschlichen hatten, wo sie Wasser aus
dem Spulkasten aufgefunden hatten, um dieses zu trinken. Das Essen sei schlimm gewesen, der Schlafsaal sei mit 40
Betten Uberbelegt gewesen. Besonderer Druck sei auf Bettndsser ausgelbt worden. Er habe noch wahrend des
Aufenthaltes dort Suizidgedanken gehabt, er habe unter Konzentrationsstérungen gelitten, sei korperlich kaum
belastbar gewesen und habe Aggressionen gegen sich selbst entwickelt. Mit 17 Jahren sei bei ihm eine hebephrene
Schizophrenie diagnostiziert worden, mit 30 Jahren habe er einen Nervenzusammenbruch erlitten, und es sei eine
paranoide Schizophrenie diagnostiziert worden. Er sei seit dem Jahr 1999 besachwaltert. 1. Der Beschwerdefihrer,
bevollméchtigt vertreten durch die Rechtsanwaltskanzlei Dr. Joachim TSCHUTSCHER, Mag. Mathias KAPFERER, brachte
am 21.07.2016 beim Sozialministeriumservice, Landesstelle rémisch 40, einen Antrag auf Hilfeleistungen nach dem
Verbrechensopfergesetz (VOG) in Form von Ersatz des Verdienstentganges ein. Der Beschwerdefihrer leide an
Paranoider Schizophrenie, Suizidgedanken und Konzentrationsstérungen. Er schloss dem Antrag ein Psychiatrisches
Sachverstandigengutachten vom 08.09.1999, wonach die Mutter des Beschwerdeflihrers wegen paranoider
Schizophrenie wiederholt im psychiatrischen Krankenhaus rémisch 40 stationar behandelt worden sei, an. Dies habe
sich nachteilig auf die Kindheit des Beschwerdeflihrers ausgewirkt. Er selbst sei aufgrund dieser Umstande zeitweilig
im Kinderheim rémisch 40 untergebracht gewesen. Der Beschwerdeflihrer verflge Uber eine gute Basisintelligenz,
habe trotz Schulwechsels gute Schulerfolge gehabt. Er habe eine Schauspielschule in Miinchen besucht und hatte auch
eine Begabung flr diesen Beruf gehabt. Durch den Einbruch der paranoiden Psychose sei eine weitere Entwicklung
dieser Fahigkeiten nicht mehr moglich gewesen. Weiters legte der Beschwerdefiihrer einen Kurzbericht der
Ombudsstelle fur Opfer von seelischer, kdrperlicher und sexueller Gewalt der Didzese rémisch 40 vom 28.07.2011 vor,
wonach der Beschwerdefihrer im Zeitraum von ca. zwei Jahren zwischen 1964 bis 1966 im Kinderheim romisch 40
untergebracht gewesen sei, er habe in dieser Zeit die erste und zweite Klasse der Volksschule besucht. Er sei dort von
Patern mehrfach durch das Berlhren seiner Genitalien sexuell missbraucht worden. Er sei durch Schlage mit
Haselweiden schwer kdrperlich misshandelt worden. Die hygienischen Bedingungen seien sehr schlecht gewesen. Die
Bewohner hatten wenig zu trinken bekommen, weswegen sich die Kinder ins Klo geschlichen hatten, wo sie Wasser aus
dem Spulkasten aufgefunden hatten, um dieses zu trinken. Das Essen sei schlimm gewesen, der Schlafsaal sei mit 40
Betten Uberbelegt gewesen. Besonderer Druck sei auf Bettndsser ausgelbt worden. Er habe noch wéahrend des
Aufenthaltes dort Suizidgedanken gehabt, er habe unter Konzentrationsstorungen gelitten, sei korperlich kaum



belastbar gewesen und habe Aggressionen gegen sich selbst entwickelt. Mit 17 Jahren sei bei ihm eine hebephrene
Schizophrenie diagnostiziert worden, mit 30 Jahren habe er einen Nervenzusammenbruch erlitten, und es sei eine
paranoide Schizophrenie diagnostiziert worden. Er sei seit dem Jahr 1999 besachwaltert.

Mit Schreiben vom 14.03.2012 sei ihm von der Stiftung XXXX mitgeteilt worden, dass er von der Unabhangigen
Opferschutzanwaltschaft als Opfer anerkannt werde, und ihm daher eine finanzielle Hilfe im Betrag von € 15.000,- von
der Stiftung zuerkannt werde.Mit Schreiben vom 14.03.2012 sei ihm von der Stiftung rémisch 40 mitgeteilt worden,
dass er von der Unabhangigen Opferschutzanwaltschaft als Opfer anerkannt werde, und ihm daher eine finanzielle
Hilfe im Betrag von € 15.000,- von der Stiftung zuerkannt werde.

Der Beschwerdefiihrer legte dem Antrag auch ein Schreiben der Pensionsversicherungsanstalt vom Janner 2016 bei,
wonach der Beschwerdefuhrer eine Invaliditdtspension beziehe.

Dem Antrag war eine Bestellungsurkunde des Bezirksgerichtes XXXX vom 08.05.2008, ZI. XXXX angeschlossen, wonach
das XXXX gemal’ 8 268 ABGB zum Sachwalter fir den Beschwerdefuhrer bestellt werde. Mit der ebenfalls vorgelegten
Urkunde desXXXX vom 06.08.2014 sei Frau Mag. XXXX als Sachwalterin fur den Beschwerdefliihrer bestellt
worden.Dem Antrag war eine Bestellungsurkunde des Bezirksgerichtes romisch 40 vom 08.05.2008, ZI. rémisch 40
angeschlossen, wonach das romisch 40 gemaR Paragraph 268, ABGB zum Sachwalter fir den Beschwerdefihrer
bestellt werde. Mit der ebenfalls vorgelegten Urkunde des romisch 40 vom 06.08.2014 sei Frau Mag. romisch 40 als
Sachwalterin fur den Beschwerdeflhrer bestellt worden.

2. Das Sozialministeriumservice holte am 25.07.2016 einen Auszug aus dem AJ-WEB Auskunftsverfahren ein, wonach
der Beschwerdefuhrer seit 01.05.1994 laufend Pension wegen geminderter Arbeitsfahigkeit beziehe.

3. Mit Emailnachricht vom 25.07.2016 ersuchte das zustandige Sozialministeriumservice, Landesstelle Salzburg (in der
Folge belangte Behorde) den Rechtsvertreter des Beschwerdefiihrers die Vollmacht und eine Einverstandniserklarung
zu Ubermitteln, und die im Anhang im Schreiben vom 25.07.2016 aufgelisteten Fragen zu beantworten.

4. Die belangte Behorde fragte beim Sozialministeriumservice Landesstelle XXXX am 25.07.2016 an, ob Unterlagen
nach dem Behinderteneinstellungsgesetz fir den Beschwerdefiihrer aufliegen wirden. Am 27.07.2016 langte ein vom
Sozialministeriumservice, Landesstelle XXXX Ubermitteltes facharztliches Sachverstandigengutachten vom 13.02.2004
bei der belangten Behorde ein, wonach der Beschwerdeflihrer an einer schizophrenen paranoiden Psychose mit einem
Grad der Behinderung von 60 % nach Richtsatzposition 585 der Richtsatzverordnung leide. 4. Die belangte Behérde
fragte beim Sozialministeriumservice Landesstelle romisch 40 am 25.07.2016 an, ob Unterlagen nach dem
Behinderteneinstellungsgesetz fir den Beschwerdefihrer aufliegen wirden. Am 27.07.2016 langte ein vom
Sozialministeriumservice, Landesstelle romisch 40 Ubermitteltes facharztliches Sachverstandigengutachten vom
13.02.2004 bei der belangten Behorde ein, wonach der Beschwerdefiihrer an einer schizophrenen paranoiden
Psychose mit einem Grad der Behinderung von 60 % nach Richtsatzposition 585 der Richtsatzverordnung leide.

5. Mit Eingabe vom 05.09.2016 Ubermittelte der Beschwerdefihrer durch seinen anwaltlichen Vertreter die von der
belangten Behorde geforderten Informationen, wonach er bis zu seinem 5. Lebensjahr bei seinen Eltern aufgewachsen
sei. In der Folge sei seine Mutter erkrankt und auch sein Vater habe sich aufgrund seines Alkoholmissbrauches nicht
um den Beschwerdefiihrer kimmern konnen. Die Schwester des Vaters habe veranlasst, dass seine Mutter in die
Psychiatrie und der Beschwerdefuhrer in die XXXX aufgenommen werde. Er sei am 09.03.1966 in die Kinderstation des
Landeskrankenhauses XXXX eingewiesen worden. Dort sei er bis zum 13.06.1966 gewesen und sei danach in der XXXX
aufgenommen worden. Es liege die Annahme nahe, dass die Aufnahme in die Kinderpsychiatrie die gleichen Ursachen
gehabt habe, wie jene fir die Aufnahme in die XXXX . Der Beschwerdefihrer schilderte in weiterer Folge wie, und wie
oft er sexuellen Ubergriffen ausgesetzt gewesen sei, und wie er kérperlich misshandelt worden sei. Der
Beschwerdefiihrer habe sich ca. ein Jahr lang in der Einrichtung befunden. Seine Mutter habe den Beschwerdefiihrer
wieder aufgenommen, sie hatten bei der GroBmutter miitterlicherseits auf einem Bauernhof gelebt. Er habe dort ein
gutes Leben gehabt. Der Beschwerdeflhrer habe leicht gelernt, vier Jahre lang die Volksschule und vier Jahre lang die
Hauptschule besucht. Er habe in den Jahren 1976 bis 1978 die Schauspielschule XXXX Studio in Minchen besucht.
Aufgrund des Ausbruches seiner Erkrankung, der Manifestation einer Psychose, sei es dem Beschwerdefuhrer nicht
mehr moglich gewesen, diese Ausbildung fortzusetzen.5. Mit Eingabe vom 05.09.2016 Ubermittelte der
Beschwerdefiihrer durch seinen anwaltlichen Vertreter die von der belangten Behdrde geforderten Informationen,
wonach er bis zu seinem 5. Lebensjahr bei seinen Eltern aufgewachsen sei. In der Folge sei seine Mutter erkrankt und
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auch sein Vater habe sich aufgrund seines Alkoholmissbrauches nicht um den Beschwerdefihrer kimmern kénnen.
Die Schwester des Vaters habe veranlasst, dass seine Mutter in die Psychiatrie und der Beschwerdefuhrer in die
réomisch 40 aufgenommen werde. Er sei am 09.03.1966 in die Kinderstation des Landeskrankenhauses rémisch 40
eingewiesen worden. Dort sei er bis zum 13.06.1966 gewesen und sei danach in der rémisch 40 aufgenommen
worden. Es liege die Annahme nahe, dass die Aufnahme in die Kinderpsychiatrie die gleichen Ursachen gehabt habe,
wie jene fur die Aufnahme in die rémisch 40 . Der Beschwerdeflihrer schilderte in weiterer Folge wie, und wie oft er
sexuellen Ubergriffen ausgesetzt gewesen sei, und wie er kérperlich misshandelt worden sei. Der Beschwerdefiihrer
habe sich ca. ein Jahr lang in der Einrichtung befunden. Seine Mutter habe den Beschwerdefiihrer wieder
aufgenommen, sie hatten bei der GroBmutter mutterlicherseits auf einem Bauernhof gelebt. Er habe dort ein gutes
Leben gehabt. Der Beschwerdefiihrer habe leicht gelernt, vier Jahre lang die Volksschule und vier Jahre lang die
Hauptschule besucht. Er habe in den Jahren 1976 bis 1978 die Schauspielschule rémisch 40 Studio in Mtnchen
besucht. Aufgrund des Ausbruches seiner Erkrankung, der Manifestation einer Psychose, sei es dem
Beschwerdefiihrer nicht mehr méglich gewesen, diese Ausbildung fortzusetzen.

Er habe dann versucht, Uber einfachere Tatigkeiten ein Auskommen zu finden, er habe bei mehreren Arbeitgebern
gearbeitet. Es sei ihm jedoch nicht mdglich gewesen, langerfristig dort zu arbeiten. Grund daflir seien seine starken
Konzentrationsschwierigkeiten, an welchen er seit dem Ausbruch der Psychose leide.

Der Beschwerdeflhrer habe eine Begabung als Schauspieler gehabt, er sei gewillt und in der Lage gewesen, mit dieser
Tatigkeit ein eigenes Einkommen zu erlangen. Lediglich aufgrund der in seinem Jugendalter manifestierten
psychischen Erkrankung sei es ihm nicht mdglich gewesen, seine Ausbildung zu Ende zu bringen, oder ein
Arbeitsverhaltnis auf Dauer einzugehen.

Daher habe er wiederholt nicht nur Krankengeld, sondern auch Ubergangsgeld bezogen. Er habe sich einer beruflichen
Rehabilitation unterzogen und sei seit 01.05.1994 aufgrund geminderter Arbeitsfahigkeit in Pension.

Ware die Krankheit des Beschwerdeflihrers nicht bereits in jungen Jahren ausgebrochen, hatte der Beschwerdefihrer
mehr als einen Betrag von € 457,61, welchen er als Invaliditatspension erhalte, als Einkommen gehabt.

Fur seine personliche Entwickelung sei besonders pragend und entscheidend der Aufenthalt in der XXXX gewesen.
Ware der Beschwerdeflhrer nicht wiederholtem sexuellen Missbrauch sowie kdrperlicher Gewalterfahrung ausgesetzt
gewesen, ware mit Wahrscheinlichkeit keine Gesundheitsschadigung - namlich eine paranoide Schizophrenie -
eingetreten, welche dazu geflhrt habe, dass ihm weder eine eigenstandige Lebensfiihrung, noch die Austibung einer
Erwerbstatigkeit moglich sei. Fir seine personliche Entwickelung sei besonders pragend und entscheidend der
Aufenthalt in der rémisch 40 gewesen. Ware der Beschwerdefiihrer nicht wiederholtem sexuellen Missbrauch sowie
korperlicher Gewalterfahrung ausgesetzt gewesen, ware mit Wahrscheinlichkeit keine Gesundheitsschadigung -
namlich eine paranoide Schizophrenie - eingetreten, welche dazu gefiihrt habe, dass ihm weder eine eigenstandige
Lebensfiihrung, noch die Austbung einer Erwerbstatigkeit moglich sei.

Der Beschwerdefiihrer legte eine Reihe von Unterlagen vor, welche seine Ausfiihrungen belegen sollten.

6. Die belangte Behoérde ersuchte mit Schreiben vom 18.10.2016 das Arbeitsmarktservice Osterreich um Mitteilung,
weswegen der Beschwerdefiihrer Krangengeld bezogen habe und ob es Versuche gegeben habe, den
Beschwerdeflihrer zu vermitteln.

7. Mit Schreiben vom 18.10.2016 ersuchte die belangte Behorde die XXXX Gebietskrankenkasse um Auskunft,
weswegen der Beschwerdefiihrer Krankengeld bezogen habe. 7. Mit Schreiben vom 18.10.2016 ersuchte die belangte
Behorde die romisch 40 Gebietskrankenkasse um Auskunft, weswegen der Beschwerdeflhrer Krankengeld bezogen
habe.

8. Mit Schreiben vom 24.10.2016 ersuchte die belangte Behdrde das XXXX und das XXXX Landesarchiv um die
Ubermittlung der Z6glingsakte des Beschwerdefiihrers zur kurzfristigen Einsichtnahme. Da es sich bei der XXXX um ein
kirchliches Heim handle, wiirden sich laut Aktenvermerk vom 16.11.2016 im Landesarchiv keine Unterlagen befinden.8.
Mit Schreiben vom 24.10.2016 ersuchte die belangte Behdrde das rémisch 40 und das rémisch 40 Landesarchiv um die
Ubermittlung der Zéglingsakte des Beschwerdefiihrers zur kurzfristigen Einsichtnahme. Da es sich bei der rémisch 40
um ein kirchliches Heim handle, wiirden sich laut Aktenvermerk vom 16.11.2016 im Landesarchiv keine Unterlagen
befinden.



9. Mit Schreiben vom 24.10.2016 ersuchte die belangte Behorde das Bezirksgericht XXXX den Pflegschaftsakt zur
kurzfristigen Einsichtnahme zu Ubermitteln.9. Mit Schreiben vom 24.10.2016 ersuchte die belangte Behérde das
Bezirksgericht romisch 40 den Pflegschaftsakt zur kurzfristigen Einsichtnahme zu Gbermitteln.

10. Mit Schreiben vom 24.10.2016 ersuchte die belangte Behdrde die XXXX Landeskrankenanstalten GmbH um
Ubermittlung der Krankengeschichte des Beschwerdefiihrers.10. Mit Schreiben vom 24.10.2016 ersuchte die belangte
Behdérde  dierdémisch 40 Landeskrankenanstalten GmbH um Ubermittlung der Krankengeschichte des
Beschwerdefihrers.

11. Mit Schreiben vom 24.10.2016 ersuchte die belangte Behérde die behandelnde Arztin des Beschwerdefiihrers um
Ubermittlung der Krankengeschichte.

12. Mit Schreiben vom 24.10.2016 ersuchte die belangte Behdrde die Schauspielschule in Minchen um Auskunft
darlber, ob der Beschwerdefihrer tatsachlich diese Schule besucht habe, und weshalb er diese abgebrochen habe.
Laut einer telefonischen Auskunft eines Mitarbeiters der Schauspielschule am 07.11.2016 wurden erst seit dem Jahr

1982 Unterlagen der Schule aufliegen, davor gebe es keine Aufzeichnungen.

13. Mit Schreiben vom 02.11.2016 Ubermittelten die Sozialen Dienste der XXXX Kopien der gesammelten Unterlagen
des Beschwerdefihrers.13. Mit Schreiben vom 02.11.2016 Ubermittelten die Sozialen Dienste der rémisch 40 Kopien

der gesammelten Unterlagen des Beschwerdeflhrers.

14. Mit Schreiben vom 08.11.2016 gab das Arbeitsmarktservice XXXX bekannt, dass hinsichtlich der Auskunft Gber die
Krankenstande an die XXXX Gebietskrankenkasse verwiesen werde. Im Zeitraum vom 10.03.1988 bis 31.10.1993 habe
es zwei Vermittlungsversuche gegeben.14. Mit Schreiben vom 08.11.2016 gab das Arbeitsmarktservice rémisch 40
bekannt, dass hinsichtlich der Auskunft Uber die Krankenstande an die romisch 40 Gebietskrankenkasse verwiesen

werde. Im Zeitraum vom 10.03.1988 bis 31.10.1993 habe es zwei Vermittlungsversuche gegeben.

15. Mit Schreiben vom 16.11.2016 ersuchte die belangte Behdérde das Oberlandesgericht XXXX , den Pensionsakt zur
vorlUbergehenden Einsichtnahme zu Gbermitteln. Das Oberlandesgericht XXXX teilte mit Emailnachricht vom
18.11.2016 mit, dass der angeforderte Akt bereits skatiert worden sei. 15. Mit Schreiben vom 16.11.2016 ersuchte die
belangte Behdrde das Oberlandesgericht réomisch 40, den Pensionsakt zur vorubergehenden Einsichtnahme zu
Ubermitteln. Das Oberlandesgericht romisch 40 teilte mit Emailnachricht vom 18.11.2016 mit, dass der angeforderte
Akt bereits skatiert worden sei.

16. Mit Schreiben vom 22.11.2016 retournierte die belangte Behérde dem Bezirksgericht XXXX die zwischenzeitig
Ubermittelten Pflegschaftsakten des Beschwerdefuhrers. 16. Mit Schreiben vom 22.11.2016 retournierte die belangte
Behorde dem Bezirksgericht romisch 40 die zwischenzeitig Ubermittelten Pflegschaftsakten des Beschwerdefuhrers.

17. Mit Schreiben vom 16.11.2016, vom 24.01.2017 und vom 09.03.2017 ersuchte die belangte Behdrde die Didzese
XXXX mitzuteilen, ob dem Beschwerdeflihrer ein Schadensersatz zuerkannt worden sei.17. Mit Schreiben vom
16.11.2016, vom 24.01.2017 und vom 09.03.2017 ersuchte die belangte Behdrde die Didzese romisch 40 mitzuteilen,
ob dem Beschwerdefihrer ein Schadensersatz zuerkannt worden sei.

18. Die belangte Behdrde ersuchte das XXXX neuerlich mit Schreiben vom 15.05.2017 die angeforderten Unterlagen zu
Ubermitteln.18. Die belangte Behorde ersuchte dasrémisch 40 neuerlich mit Schreiben vom 15.05.2017 die
angeforderten Unterlagen zu Gbermitteln.

19. Mit Emailnachricht vom 15.05.2017 informierte die belangte Behdrde den Rechtsvertreter des Beschwerdefihrers
daruber, dass diese mit der Beischaffung der Unterlagen beschaftigt sei.

20. Mit Stellungnahme vom 19.07.2017 fuhrte der Beschwerdefuhrer durch seinen anwaltlichen Vertreter aus, dass
gemal dem bereits vorgelegten Schreiben der Stiftung Opferschutz dem Beschwerdefuhrer ein Betrag von € 15.000,-
zuerkannt worden sei. Es seien ihm keine bestimmte Anzahl von Therapiestunden zuerkannt worden. Der
Beschwerdefiihrer habe sich einige Stunden in psychotherapeutischer Behandlung bei einer namentlich genannten
Arztin befunden, die Kosten hierfir seien Giber das XXXX Modell der XXXX abgerechnet worden.20. Mit Stellungnahme
vom 19.07.2017 fuhrte der Beschwerdefiihrer durch seinen anwaltlichen Vertreter aus, dass gemaR dem bereits
vorgelegten Schreiben der Stiftung Opferschutz dem Beschwerdefiihrer ein Betrag von € 15.000,- zuerkannt worden
sei. Es seien ihm keine bestimmte Anzahl von Therapiestunden zuerkannt worden. Der Beschwerdeflhrer habe sich
einige Stunden in psychotherapeutischer Behandlung bei einer namentlich genannten Arztin befunden, die Kosten



hierflr seien Uber das rémisch 40 Modell der rémisch 40 abgerechnet worden.

Dem Beschwerdeflhrer wiirden keine Unterlagen betreffen ein ,Commotio Cerebi” aus den 80er Jahren vorliegen. Er
kdnne sich an eine entsprechende Behandlung auch nicht erinnern.

Der BeschwerdefUhrer legte weitere Unterlagen zur Heimunterbringung in der XXXX vor. Der Beschwerdeflhrer legte
weitere Unterlagen zur Heimunterbringung in der rémisch 40 vor.

21. Mit Emailnachricht vom 09.08.2017 ersuchte die belangte Behdrde den anwaltlichen Vertreter des
Beschwerdefihrers erganzende Fragen zu beantworten.

22. Mit Schreiben vom 10.08.2017 teilte der anwaltliche Vertreter des Beschwerdefihrers mit, dass die Fragen
urlaubsbedingt erst im September beantwortet werden kénnen. Mit Emailnachricht vom 10.08.2017 bestatigte die
belangte Behorde, dass die Abgabe einer Stellungnahme Anfang September als rechtzeitig angesehen werde.

23. Der Beschwerdefiihrer gab mit Eingabe vom 06.09.2017 durch seinen anwaltlichen Vertreter eine Stellungnahme
ab, wonach der BeschwerdefUhrer in der Zeit vom Marz 1988 bis August 1993 in psychiatrischer Behandlung bei einer
namentlich genannten Arztin gewesen sei. Deren Behandlungsaufzeichnungen wiirden beigelegt werden. Der
Beschwerdefiihrer prazisierte neuerlich, woraus er seinen Anspruch auf Verdienstentgang ableite. Es werde beantragt,
einen Gutachter mit der Beantwortung der relevanten Fragestellungen zu betrauen. Der Beschwerdefihrer legte

weitere Unterlagen vor.

24. Die belangte Behorde ersuchte in weiterer Folge die Pensionsversicherungsanstalt mit Schreiben vom 09.08.2017
arztliche Gutachten etc. welche zur Pensionierung des Beschwerdefiihrers gefihrt hatten, zu Ubermitteln.

25. Mit Schreiben vom 09.08.2017 ersuchte die belangte Behdrde neuerlich das Bezirksgericht XXXX den
Vormundschaftssakt zu Ubermitteln. Mit Nachricht vom 24.08.2017 teilte das Bezirksgericht XXXX mit, dass im
Landesarchiv kein Pflegschaftsakt gefunden worden sei. 25. Mit Schreiben vom 09.08.2017 ersuchte die belangte
Behorde neuerlich das Bezirksgericht romisch 40 den Vormundschaftssakt zu Ubermitteln. Mit Nachricht vom
24.08.2017 teilte das Bezirksgericht romisch 40 mit, dass im Landesarchiv kein Pflegschaftsakt gefunden worden sei.

26. Mit Schreiben vom 06.09.2017 teilte die Pensionsversicherungsanstalt mit, dass keinerlei Unterlagen aus welchen
die gesundheitlichen Schadigungen des Beschwerdeflhrers hervorgehen wiirden, vorhanden seien.

27. Mit Schreiben vom 19.09.2017 ersuchte die belangte Behdrde das Finanzamt XXXX allenfalls dort aufliegende
Krankengeschichten des Beschwerdefuhrers zu Gbermitteln. 27. Mit Schreiben vom 19.09.2017 ersuchte die belangte
Behorde das Finanzamt rémisch 40 allenfalls dort aufliegende Krankengeschichten des Beschwerdefihrers zu

Ubermitteln.

28. Mit Schreiben vom 19.09.2017 ersuchte die belangte Behdrde Herrn Dr. XXXX , den anwaltlichen Vertreter des
Beschwerdefihrers im Pflegschaftsverfahren, allfallig bei ihm vorhandene Akten zu Gbermitteln. 28. Mit Schreiben vom
19.09.2017 ersuchte die belangte Behdrde Herrn Dr. rémisch 40, den anwaltlichen Vertreter des Beschwerdeflhrers
im Pflegschaftsverfahren, allfallig bei ihm vorhandene Akten zu Gbermitteln.

29. Mit Schreiben vom 19.07.2017 ersuchte die belangte Behdrde die Uni-Klinik XXXX die Krankengeschichte und die
Ambulanzkartei des Beschwerdefihrers zu Ubermitteln. 29. Mit Schreiben vom 19.07.2017 ersuchte die belangte
Behorde die Uni-Klinik romisch 40 die Krankengeschichte und die Ambulanzkartei des Beschwerdeflihrers zu

Ubermitteln.

30. Die belangte Behdrde ersuchte neuerlich unter Hinweis darauf, dass der Beschwerdeflhrer Invaliditatspension
beziehe, die Pensionsversicherungsanstalt, Unterlagen hinsichtlich der festgestellten Gesundheitsschadigung zu

Ubermitteln.

31. Die belangte Behdrde erhielt am 05.10.2017 vom psychiatrischen Sekretariat der Universitatsklinik XXXX per Fax
Berichte Uber stationdre Aufenthalte des Beschwerdeflhrers vom 24.04.1997 bis 28.04.1997, vom 30.04.1997 bis
02.05.1997, vom 06.05.1997 bis 12.05.1997, vom 11.06.1997 bis 18.07.1997, 19.10.1997 bis 20.10.1997, vom 29.11.1997
bis 02.12.1997, vom 17.12.1997 bis 23.01.1998, vom 16.09.1998 bis 18.09.1998, vom 18.09.1999 bis 20.09.1999, vom
20.09.199 bis 23.10.1999, vom 23.10.199 bis 27.10.1999, vom 30.01.2000 bis 31.01.2000, vom 01.02.200 bis 03.02.2000,
vom 21. bis 22.06.1999, vom 04.09.2013 bis 04.09.2013 und vom 27.01.2014 bis 04.03.2014. 31. Die belangte Behotrde
erhielt am 05.10.2017 vom psychiatrischen Sekretariat der Universitatsklinik rémisch 40 per Fax Berichte Uber



stationare Aufenthalte des Beschwerdefiihrers vom 24.04.1997 bis 28.04.1997, vom 30.04.1997 bis 02.05.1997, vom
06.05.1997 bis 12.05.1997, vom 11.06.1997 bis 18.07.1997, 19.10.1997 bis 20.10.1997, vom 29.11.1997 bis 02.12.1997,
vom 17.12.1997 bis 23.01.1998, vom 16.09.1998 bis 18.09.1998, vom 18.09.1999 bis 20.09.1999, vom 20.09.199 bis
23.10.1999, vom 23.10.199 bis 27.10.1999, vom 30.01.2000 bis 31.01.2000, vom 01.02.200 bis 03.02.2000, vom 21. bis
22.06.1999, vom 04.09.2013 bis 04.09.2013 und vom 27.01.2014 bis 04.03.2014.

32. Die Pensionsversicherungsanstalt teilte mit Emailnachricht vom 09.10.2017 mit, dass kein chefarztlicher Akt, trotz
neuerlicher Suche, gefunden worden sei.

33. Mit Emailnachricht vom 19.10.2017 ersuchte die belangte Behérde den anwaltlichen Vertreter um Mitteilung,
aufgrund welcher Gesundheitsschadigungen der Beschwerdefuhrer Invaliditdtspension beziehe. Es werde auch um
Ubermittlung des Bescheides ersucht.

34. Das Finanzamt XXXX teilte der belangten Behérde mit Schreiben vom 31.10.2017 mit, dass diesem lediglich ein
Gutachten des Sozialministeriumservice aus dem Jahr 2004 vorliege, welches in der Beilage angeschlossen werde.34.
Das Finanzamt romisch 40 teilte der belangten Behdérde mit Schreiben vom 31.10.2017 mit, dass diesem lediglich ein
Gutachten des Sozialministeriumservice aus dem Jahr 2004 vorliege, welches in der Beilage angeschlossen werde.

35. Mit Eingaben vom 22.11.2017 teilte der anwaltliche Vertreter des Beschwerdefiihrers mit, dass dieser sich
beginnend mit 01.05.1994 Pension aufgrund geminderter Arbeitsfahigkeit beziehe. In dem medizinischen
Sachverstandigengutachten sei ausgeflihrt worden, dass der Beschwerdeflihrer seit seinem 15. Lebensjahr wegen
psychiatrischer Auffalligkeiten in laufender ambulanter und auch immer wieder stationdrer Behandlung befunden
habe. Dazu werde auf ein Tonbandprotokoll vom 14.10.1999 vor dem Bezirksgericht XXXX verwiesen, wonach Prof. Dr.
XXXX ausfuhre, dass der Beschwerdeflhrer an einer paranoiden Psychose leide, die dazu gefuhrt habe, dass er auch
vorzeitig in Pension gekommen sei. Dieser Arzt habe den Beschwerdeflihrer auch bereits im Jahr 1988 begutachtet
und habe festgestellt, dass er den Beruf des Schauspielers aufgrund des Einbruchs der Psychose nicht habe ausiben
kdénnen. Es werde neuerlich bei gleichzeitiger Vorlage weiterer Unterlagen beantragt, einen psychiatrischen Gutachter
zu bestellen. 35. Mit Eingaben vom 22.11.2017 teilte der anwaltliche Vertreter des Beschwerdefiihrers mit, dass dieser
sich beginnend mit 01.05.1994 Pension aufgrund geminderter Arbeitsfahigkeit beziehe. In dem medizinischen
Sachverstandigengutachten sei ausgeflhrt worden, dass der Beschwerdeflhrer seit seinem 15. Lebensjahr wegen
psychiatrischer Auffalligkeiten in laufender ambulanter und auch immer wieder stationarer Behandlung befunden
habe. Dazu werde auf ein Tonbandprotokoll vom 14.10.1999 vor dem Bezirksgericht rémisch 40 verwiesen, wonach
Prof. Dr. rémisch 40 ausfihre, dass der Beschwerdeflhrer an einer paranoiden Psychose leide, die dazu gefiihrt habe,
dass er auch vorzeitig in Pension gekommen sei. Dieser Arzt habe den Beschwerdefiihrer auch bereits im Jahr 1988
begutachtet und habe festgestellt, dass er den Beruf des Schauspielers aufgrund des Einbruchs der Psychose nicht
habe auslben konnen. Es werde neuerlich bei gleichzeitiger Vorlage weiterer Unterlagen beantragt, einen
psychiatrischen Gutachter zu bestellen.

36. Mit Schreiben vom 27.11.2017 ersuchte die belangte Behérde das Arbeitsmarkservice Osterreich mitzuteilen,
aufgrund welcher Gesundheitsschadigungen beim Beschwerdefihrer eine Umschulung notwendig geworden sei.

37. Die belangte Behorde ersuchte die XXXX Gebietskrankenkasse neuerlich mit Schreiben vom 28.11.2017 um
Mitteilung, weshalb der Beschwerdefiihrer im Zeitraum vom 10.10.1998 bis 30.06.1994 mit Unterbrechungen
Krankengeld bezogen habe.37. Die belangte Behdrde ersuchte die romisch 40 Gebietskrankenkasse neuerlich mit
Schreiben vom 28.11.2017 um Mitteilung, weshalb der Beschwerdefihrer im Zeitraum vom 10.10.1998 bis 30.06.1994
mit Unterbrechungen Krankengeld bezogen habe.

38. Mit Schreiben vom 01.12.2017 teilte die XXXX Gebietskrankenkasse mit, dass die von der belangten Behorde
gewlinschten Daten nicht mehr im System aufscheinen wirden. 38. Mit Schreiben vom 01.12.2017 teilte die rdmisch
4 0 Gebietskrankenkasse mit, dass die von der belangten Behdrde gewilnschten Daten nicht mehr im System
aufscheinen wirden.

39. Mit Schreiben vom 29.12.2017 teilte das Arbeitsmarktservice der belangten Behdrde mit, dass hinsichtlich des
angefragten Zeitraumes keine Unterlagen mehr hinsichtlich der Umschulung des Beschwerdefihrers aufliegen
wurden.

40. Mit Eingabe vom 17.04.2018 brachte der Beschwerdefiihrer durch seinen anwaltlichen Vertreter eine



Saumnisbeschwerde ein. Er brachte vor, dass die sechsmonatige Entscheidungsfrist bereits abgelaufen sei. Die
belangte Behdrde habe es durch ein grobes Verschulden unterlassen, seit dem Zeitpunkt der Antragstellung
wesentliche Verfahrensschritte, wie insbesondere die Einholung eines medizinischen Sachverstandigengutachtens, zu
veranlassen. Es werde daher beantragt, das Bundesverwaltungsgericht mége in der Sache selbst entscheiden und dem
Antrag auf Ersatz des Verdienstentganges gemal3 8§ 2 Z 1 iVm 8 3 VOG stattgeben.40. Mit Eingabe vom 17.04.2018
brachte der Beschwerdeflihrer durch seinen anwaltlichen Vertreter eine SGumnisbeschwerde ein. Er brachte vor, dass
die sechsmonatige Entscheidungsfrist bereits abgelaufen sei. Die belangte Behdrde habe es durch ein grobes
Verschulden unterlassen, seit dem Zeitpunkt der Antragstellung wesentliche Verfahrensschritte, wie insbesondere die
Einholung eines medizinischen Sachverstandigengutachtens, zu veranlassen. Es werde daher beantragt, das
Bundesverwaltungsgericht moge in der Sache selbst entscheiden und dem Antrag auf Ersatz des Verdienstentganges
gemal Paragraph 2, Ziffer eins, in Verbindung mit Paragraph 3, VOG stattgeben.

41. Die belangte Behotrde legte den Akt mit Schreiben vom 19.04.2018 dem Bundesverwaltungsgericht vor, wo dieser
am 23.04.2018 einlangte und der Gerichtsabteilung W 135 zugewiesen wurde.

42. Das Bundesverwaltungsgericht veranlasste die Einholung eines medizinischen Sachverstandigengutachtens aus
dem Fachbereich der Psychiatrie und lud den Beschwerdeflihrer zu einer medizinischen Untersuchung am 29.05.2018
in Wien.

43. Der anwaltliche Vertreter des Beschwerdeflhrers teilte mit Eingabe vom 09.05.2018 mit, dass dieser gesundheitlich
nicht in der Lage sei, alleine von XXXX nach Wien zu reisen, weswegen sein Sachwalter ihn begleiten musse. Dieser sei
am 29.05.2018 verhindert, weswegen um eine Verlegung des Termins fir die facharztliche Untersuchung gebeten
werde. Diesem Ersuchen entsprechend verlegte das Bundesverwaltungsgericht den Untersuchungstermin auf den
12.06.2018. 43. Der anwaltliche Vertreter des Beschwerdefiihrers teilte mit Eingabe vom 09.05.2018 mit, dass dieser
gesundheitlich nicht in der Lage sei, alleine von rémisch 40 nach Wien zu reisen, weswegen sein Sachwalter ihn
begleiten musse. Dieser sei am 29.05.2018 verhindert, weswegen um eine Verlegung des Termins fir die facharztliche
Untersuchung gebeten werde. Diesem Ersuchen entsprechend verlegte das Bundesverwaltungsgericht den
Untersuchungstermin auf den 12.06.2018.

44. Der anwaltliche Vertreter des Beschwerdeflhrers teilte mit Eingabe vom 07.06.2018 mit, dass sich der Sachwalter
des Beschwerdeflhrers verletzt habe, und sich am 12.06.2018 in Krankenstand befinde. Da der Beschwerdefiihrer
keine andere Vertrauensperson habe, werde um neuerliche Verlegung des Untersuchungstermins gebeten.

45. Das Bundesverwaltungsgericht ersuchte den anwaltlichen Vertreter des Beschwerdefiihrers mit Schreiben vom
11.07.2018 mitzuteilen, welche Angelegenheiten von der Sachwalterschaft umfasst seien.

46. Der anwaltliche Vertreter des Beschwerdefiihrers (ibermittelte mit Eingabe vom 23.07.2018 die Urkunde des XXXX
vom 06.08.2014 und die Bestellungsurkunde des Bezirksgerichtes XXXX vom 08.05.2008, ZI. XXXX . 46. Der anwaltliche
Vertreter des Beschwerdeflhrers Ubermittelte mit Eingabe vom 23.07.2018 die Urkunde des rémisch 40vom
06.08.2014 und die Bestellungsurkunde des Bezirksgerichtes rémisch 40 vom 08.05.2008, ZI. rémisch 40 .

47. Mit Eingabe vom 08.08.2018 Ubermittelte der anwaltliche Vertreter des Beschwerdeflhrers den Bescheid der
Pensionsversicherungsanstalt, Landestelle XXXX vom 28.05.2018, wonach dem Beschwerdeflhrer ein Anspruch auf
eine Heimopferrente ab 1. Juli 2017 fir die Dauer der Zuerkennung der Eigenpension anerkannt werde. Er gehe zwar
davon aus, dass damit der geltend gemachte Anspruch nach wie vor inhaltlich zu klaren sein werde, und eine allfallige
Anrechnung der ihm zuzuerkennenden Betrage mit den Zahlungen nach dem Heimopferrentengesetz zu erfolgen
haben werde. Dennoch mdchte er hiermit den Sachverhalt zur Ganze bekannt geben. 47. Mit Eingabe vom 08.08.2018
Ubermittelte der anwaltliche Vertreter des Beschwerdefiihrers den Bescheid der Pensionsversicherungsanstalt,
Landestelle rémisch 40 vom 28.05.2018, wonach dem Beschwerdefiihrer ein Anspruch auf eine Heimopferrente ab 1.
Juli 2017 fur die Dauer der Zuerkennung der Eigenpension anerkannt werde. Er gehe zwar davon aus, dass damit der
geltend gemachte Anspruch nach wie vor inhaltlich zu klaren sein werde, und eine allfallige Anrechnung der ihm
zuzuerkennenden Betrdge mit den Zahlungen nach dem Heimopferrentengesetz zu erfolgen haben werde. Dennoch
mo&chte er hiermit den Sachverhalt zur Ganze bekannt geben.

48. Der anwaltliche Vertreter des BeschwerdefUhrers bestdtigte mit Schreiben vom 10.08.2018 den
Untersuchungstermin am 04.10.2018. Das Bundesverwaltungsgericht Ubermittelte dem Beschwerdeflhrer eine
Ladung fur die Untersuchung am 04.10.2018.


https://www.jusline.at/gesetz/vog/paragraf/3

49. In ihrem fachmedizinischen Sachverstandigengutachten vom  04.10.2018 kommt die vom
Bundesverwaltungsgericht beauftragte medizinische Sachverstandige aus dem Fachbereich fir Psychiatrie und
Neurologie zusammenfassend zum  Ergebnis, dass der Beschwerdefihrer an einer anhaltenden
Personlichkeitsveranderung nach posttraumatischer Belastungsstorung (Leiden 1) und an einer paranoiden
Schizophrenie (Leiden 2) leide. Leiden 1 sei kausal auf den Heimaufenthalt zurlickzufiihren. Es liege Arbeitsunfahigkeit
vor, vor allem wegen dem akausalen Leiden 2, welches allenfalls durch Leiden 1 ausgeldst worden sei. Es sei aber auch
zu bedenken, dass beim Beschwerdefuhrer eine besondere Vulnerabilitat vorliege, da auch seine Mutter an
Schizophrenie erkrankt gewesen sei. Die kausalen Gesundheitsschadigungen seien nicht allein maf3gebliche Ursache

fr die Zeiten, in welchen der Beschwerdeflhrer nicht gearbeitet habe.

50. Mit Eingabe vom 19.12.2018 Ubermittelte der anwaltliche Vertreter des Beschwerdefihrers seinen
Behindertenpass vom 01.04.2015 und gab bekannt, dass der Beschwerdeflihrer gesundheitlich nicht in der Lage sei,
Untersuchungstermine in Wien wahrzunehmen. Es werde beantragt, auch diesbezlglich ein medizinisches

Sachverstandigengutachten einzuholen.

51. Mit Verfagung des Geschaftsverteilungsausschusses des Bundesverwaltungsgerichtes vom 13.03.2019 wurde der
gegenstandliche Beschwerdeakt der Gerichtsabteilung W 135 aufgrund des Mutterschutzes der Leiterin der
Gerichtsabteilung abgenommen, und der Gerichtsabteilung W261 neu zugeteilt, wo der Beschwerdeakt am 18.03.2019
einlangte.

52. Mit Schreiben vom 19.04.2019 ersuchte das Bundesverwaltungsgericht die befasste Sachverstandige um
Klarstellung, ob der Heimaufenthalt des Beschwerdefuhrers als kausal fir Leiden 2, die paranoide Schizophrenie
anzusehen ist, oder nicht. Falls nein, werde gebeten mitzuteilen, ob mit mafRgeblicher Wahrscheinlichkeit davon
auszugehen sei, dass der Beschwerdefihrer dieses Leiden auch ohne den Heimaufenthalt bekommen hatte. Weiters,
ob bei alleinigem Vorliegen des Leidens 1, die anhaltende Personlichkeitsveranderung nach posttraumatischer
Belastungsstorung, der Beschwerdefuhrer grundsatzlich arbeitsfahig sei, oder nicht.

53. Die befasste medizinische Sachverstandige Ubermittelte auftragsgemall eine Erganzung zum
Sachverstandigengutachten. Darin kam sie zusammenfassend zu Ergebnis, dass beim Beschwerdefuhrer aufgrund des
Umstandes, dass bereits seine Mutter an Schizophrenie gelitten habe, eine genetische Komponenten anzunehmen sei.
Es kdnnen nur gesagt werden, dass die Heimerfahrungen schwer traumatisierend gewesen seien und eine anhaltende
Persénlichkeitsstorung ausgelost hatten. Wie grol3 der Anteil am Ausldsen der Schizophrenie gewesen sei, kénne nicht
serios beurteilt werden. Es konne nicht serids beantwortet werden, ob der Beschwerdefiihrer auch ohne
Heimunterbringung bei dieser Ausgangslage der schizophreniekranken Mutter, an einer paranoiden Schizophrenie
leiden wuirde. Der Beschwerdefiihrer habe bis zu seinem 30. Lebensjahr gearbeitet, dann sei er psychisch
dekompensiert. Die dauerhafte und aktenkundige Schizophrenieerkrankung habe den Beschwerdefihrer
arbeitsunfahig gemacht.

54. Das Bundesverwaltungsgericht Gbermittelte den Parteien des Verfahrens beide Sachverstandigengutachten mit
Schreiben vom 03.06.2019 im Rahmen des Parteiengehdrs und raumte eine Frist zur Abgabe einer Stellungnahme ein.

55. Der anwaltliche Vertreter des Beschwerdefiihrers gab mit Eingabe vom 24.06.2019 eine schriftliche Stellungnahme
ab und wies auf UnschlUssigkeiten in den Sachverstandigengutachten hin. Er ersuchte diese erganzen zu lassen und
nach deren Vorliegen, eine mindliche Beschwerdeverhandlung zur Gutachtenserérterung durchzufihren.

56. Nachdem die urspriinglich befasste medizinische Sachverstandige nicht mehr als Amtssachverstandige dem
Bundesverwaltungsgericht zur Verfligung steht, ersuchte das Bundesverwaltungsgericht mit Schreiben vom 07.08.2019
eine neue medizinische Sachverstandige aus dem Fachbereich der Psychiatrie ein Sachverstandigengutachten auf
Grundlage der bisher vorliegenden medizinischen Befunde und einer personlichen Untersuchung des
Beschwerdefiihrers am 04.10.2019 vorzulegen.

57. Die medizinische Sachverstandige, eine Facharztin flr Psychiatrie und Neurologie und allgemein beeidete und
gerichtlich zertifizierte Sachverstandige u.a. flr Neurologie, Psychiatrie und Psychotherapie untersuchte den
Beschwerdefiihrer am 04.10.2019 und erstellte am selben Tag ein fachmedizinisches Sachverstandigengutachten,
welches bei der am selben Tag im Bundesverwaltungsgericht durchgefihrten mindlichen Beschwerdeverhandlung im
Beisein des Beschwerdeflhrers, seines Sachwalters, seiner Rechtsvertreterin und der medizinischen Sachverstandigen
eingehend erdrtert wurde. Darin kam die medizinische Sachverstandige zusammenfassend zum Ergebnis, dass der



Beschwerdefiihrer an einer chronisch paranoiden Schizophrenie F 20.0 leide. Diese sei akausalen Ursprungs und sei
nicht auf die Erlebnisse im Heim zurlckzufUhren. Die belangte Behdrde nahm an der Verhandlung nicht teil. Die
Verhandlungsniederschrift wurde dieser Gbermittelt.

58. Mit Erkenntnis vom 07.10.2019, ZI. W261 21932211/31E gab das Bundesverwaltungsgericht der Beschwerde wegen
Verletzung der Entscheidungsfrist statt (Spruchpunkt I.) und wies den Antrag vom 21.07.2016 auf Ersatz des
Verdienstentganges gemR 8 2 Z 1 iVm 3 Verbrechensopfergesetz ab (Spruchpunkt Il). In der Begrindung fihrte das
Bundesverwaltungsgericht im Wesentlichen aus, dass die belangte Behérde es verabsaumt habe, innerhalb der
Entscheidungsfrist ein psychiatrisches Sachverstandigengutachten einzuholen. Die Verzdgerung sei auf das
Uberwiegende Verschulden der belangten Behorde zurtckzufihren gewesen. In der Sache selbst bestehe mit der fur
das Verbrechensopfergesetz erforderlichen Wahrscheinlichkeit kein Kausalzusammenhang zwischen den
festgestellten Misshandlungen und sexuellen Missbrauchen im Kinderheim und der beim Beschwerdefihrer
festgestellten Gesundheitsschadigung ,chronisch paranoide Schizophrenie”, welche der Grund fir seine
Arbeitsfahigkeit sei.58. Mit Erkenntnis vom 07.10.2019, ZI. W261 21932211/31E gab das Bundesverwaltungsgericht der
Beschwerde wegen Verletzung der Entscheidungsfrist statt (Spruchpunkt rémisch eins.) und wies den Antrag vom
21.07.2016 auf Ersatz des Verdienstentganges gemf Paragraph 2, Ziffer eins, in Verbindung mit 3
Verbrechensopfergesetz ab (Spruchpunkt romisch zwei). In der Begriindung fuhrte das Bundesverwaltungsgericht im
Wesentlichen aus, dass die belangte Behdrde es verabsdaumt habe, innerhalb der Entscheidungsfrist ein
psychiatrisches Sachverstandigengutachten einzuholen. Die Verzogerung sei auf das tUberwiegende Verschulden der
belangten Behodrde zurtckzufihren gewesen. In der Sache selbst bestehe mit der fur das Verbrechensopfergesetz
erforderlichen Wahrscheinlichkeit kein Kausalzusammenhang zwischen den festgestellten Misshandlungen und
sexuellen Missbrauchen im Kinderheim und der beim Beschwerdefuhrer festgestellten Gesundheitsschadigung
~chronisch paranoide Schizophrenie”, welche der Grund fur seine Arbeitsfahigkeit sei.

59. Der Beschwerdefihrer erhob gegen Spruchpunkt Il. des genannten Erkenntnisses des Bundesverwaltungsgerichtes
mit Schriftsatz vom 18.11.20219 eine auBerordentliche Revision. Als Revisionsgrinde machte der Beschwerdefuhrer
im Wesentlichen geltend, dass das Bundesverwaltungsgericht es unterlassen habe, ein Obergutachten einzuholen und
das Recht auf Parteiengehdr verletzt habe.59. Der Beschwerdefuhrer erhob gegen Spruchpunkt rémisch zwei. des
genannten Erkenntnisses des Bundesverwaltungsgerichtes mit Schriftsatz vom 18.11.20219 eine aulBerordentliche
Revision. Als Revisionsgrinde machte der Beschwerdefuhrer im Wesentlichen geltend, dass das
Bundesverwaltungsgericht es unterlassen habe, ein Obergutachten einzuholen und das Recht auf Parteiengehor

verletzt habe.

60. Mit Erkenntnis des Verwaltungsgerichtshofes vom 07.06.2022, ZI. Ra 2019/11/0198-9 hob dieser das angefochtene
Erkenntnis hinsichtlich des angefochtenen Spruchpunktes Il. wegen Rechtswidrigkeit infolge Verletzung von
Verfahrensvorschriften auf. Das Bundesverwaltungsgericht hatte dem Beschwerdefihrer die Moglichkeit einzurdumen
gehabt, zum Ergebnis der Beweisaufnahme eine Stellungnahme auf gleicher fachlicher Ebene abzugeben. Es sei dem
Beschwerdefiihrer keine Frist zur Abgabe einer Stellungnahme zu dem in der Beschwerdeverhandlung erstatteten
Gutachten gewahrt worden, weswegen dieser in seinem Recht auf Parteiengehdr verletzt worden sei.60. Mit Erkenntnis
des Verwaltungsgerichtshofes vom 07.06.2022, ZI. Ra 2019/11/0198-9 hob dieser das angefochtene Erkenntnis
hinsichtlich des angefochtenen Spruchpunktes romisch zwei. wegen Rechtswidrigkeit infolge Verletzung von
Verfahrensvorschriften auf. Das Bundesverwaltungsgericht hatte dem Beschwerdefihrer die Moglichkeit einzurdumen
gehabt, zum Ergebnis der Beweisaufnahme eine Stellungnahme auf gleicher fachlicher Ebene abzugeben. Es sei dem
Beschwerdefiihrer keine Frist zur Abgabe einer Stellungnahme zu dem in der Beschwerdeverhandlung erstatteten
Gutachten gewahrt worden, weswegen dieser in seinem Recht auf Parteiengehor verletzt worden sei.

61. Das Bundesverwaltungsgericht Gbermittelte dem Beschwerdefuhrer die Niederschrift der Beschwerdeverhandlung
vom 04.10.2019 samt dem medizinischen Sachverstandigengutachten der Facharztin fur Psychiatrie und Neurologie
und allgemein beeidete und gerichtlich zertifizierte Sachverstandige u.a. fur Neurologie, Psychiatrie und
Psychotherapie mit Schreiben vom 01.07.2022 und rdumte diesem eine Frist zur Abgabe einer Stellungnahme bis zum
28.08.2022 ein.

62. Mit Eingabe vom 09.08.2022 ersuchte der anwaltliche Vertreter des Beschwerdefihrers die Frist zur AuRerung zum
Ubermittelten Sachverstandigengutachten bis zum 29.09.2022 zu erstrecken. Diesem Fristerstreckungsersuchen gab
das Bundesverwaltungsgericht Folge.



63. Mit Schriftsatz vom 23.09.2022 legte der Beschwerdeflhrer durch seinen anwaltlichen Vertreter einen Vorschlag
einer Arbeitsgruppe ,Best Practice Manual” des Obersten Gerichtshofes zur Rolle des Gutachters im Obsorge und
Besuchsrechtsstreit vom 17.09.2009, eine Richtlinie fur die Erstellung von klinisch-psychologischen und
gesundheitspsychologischen Befunden und Gutachten vom Juni 2020 und ein Gutachten eines allgemein beeideten
und gerichtlich zertifizierten Sachverstandigen fur klinische- und Gesundheitspsychologie, Psychotherapie, forensische
und Rechtspsychologie vom 23.09.2022 vor. Dieses Gutachten komme zu ganzlich anderen Ergebnissen als jenes,
welches vom Bundesverwaltungsgericht eingeholt worden sei. Es sei das ,Vulnerabilitdts-Stressmodell” relevant
gewesen, welches bisher noch nicht berticksichtigt worden sei. Das vom Bundesverwaltungsgericht eingeholte
medizinische Sachverstandigengutachten widerspreche den angeschlossenen Kriterien fur Gerichtsgutachten,
insbesondere den Grundsatzen der Transparenz sowie der Nachvollziehbarkeit der gutachterlichen Ausfihrungen.
Demgegenuber lege der vom Beschwerdefiihrer beigezogene Sachverstandige nachvollziehbar dar, dass gerade die
Erkrankung des Beschwerdefuhrers zu einem betrachtlichen Teil durch die massiven Straftaten in der , XXXX “ zu
seinem Nachteil verursacht worden seien. Es werde daher beantragt, ein Fakultatsgutachten/Obergutachten
einzuholen. Das Bundesverwaltungsgericht Gbermittelte diesen Schriftsatz samt Anlagen am 03.10.2022 an die
belangte Behérde.63. Mit Schriftsatz vom 23.09.2022 legte der Beschwerdefuhrer durch seinen anwaltlichen Vertreter
einen Vorschlag einer Arbeitsgruppe ,Best Practice Manual” des Obersten Gerichtshofes zur Rolle des Gutachters im
Obsorge und Besuchsrechtsstreit vom 17.09.2009, eine Richtlinie fiir die Erstellung von klinisch-psychologischen und
gesundheitspsychologischen Befunden und Gutachten vom Juni 2020 und ein Gutachten eines allgemein beeideten
und gerichtlich zertifizierten Sachverstandigen fur klinische- und Gesundheitspsychologie, Psychotherapie, forensische
und Rechtspsychologie vom 23.09.2022 vor. Dieses Gutachten komme zu ganzlich anderen Ergebnissen als jenes,
welches vom Bundesverwaltungsgericht eingeholt worden sei. Es sei das ,Vulnerabilitdts-Stressmodell” relevant
gewesen, welches bisher noch nicht berticksichtigt worden sei. Das vom Bundesverwaltungsgericht eingeholte
medizinische Sachverstandigengutachten widerspreche den angeschlossenen Kriterien fur Gerichtsgutachten,
insbesondere den Grundsatzen der Transparenz sowie der Nachvollziehbarkeit der gutachterlichen Ausfuhrungen.
Demgegenuber lege der vom Beschwerdefuhrer beigezogene Sachverstandige nachvollziehbar dar, dass gerade die
Erkrankung des Beschwerdeflihrers zu einem betrachtlichen Teil durch die massiven Straftaten in der ,, rémisch 40 “ zu
seinem Nachteil verursacht worden seien. Es werde daher beantragt, ein Fakultdtsgutachten/Obergutachten
einzuholen. Das Bundesverwaltungsgericht Gbermittelte diesen Schriftsatz samt Anlagen am 03.10.2022 an die
belangte Behorde.

64. Das Bundesverwaltungsgericht nahm diesen Schriftsatz zum Anlass, ein medizinisches Gutachten einer
Universitatsprofessorin und Facharztin fur Neurologie und Psychiatrie auf Grundlage einer persénlichen Untersuchung
des Beschwerdefihrers einzuholen. In deren Gutachten vom 12.04.2023 kommt diese zusammenfassend zum
Ergebnis, dass der Beschwerdefihrer an einer Posttraumatischen Belastungsstdrung mit Entwicklung einer
Personlichkeitsstorung und einer chronischen Schizophrenie leide. Es spreche mehr dagegen als daftiir, dass diese
Gesundheitsschadigungen Uberwiegend auf die Unterbringung und die dort erlittenen Misshandlungen im Kinderheim
XXXX zurtickzufuhren seien. 64. Das Bundesverwaltungsgericht nahm diesen Schriftsatz zum Anlass, ein medizinisches
Gutachten einer Universitatsprofessorin und Facharztin fir Neurologie und Psychiatrie auf Grundlage einer
personlichen Untersuchung des Beschwerdefiihrers einzuholen. In deren Gutachten vom 12.04.2023 kommt diese
zusammenfassend zum Ergebnis, dass der Beschwerdefihrer an einer Posttraumatischen Belastungsstérung mit
Entwicklung einer Personlichkeitsstérung und einer chronischen Schizophrenie leide. Es spreche mehr dagegen als
dafur, dass diese Gesundheitsschadigungen Uberwiegend auf die Unterbringung und die dort erlittenen
Misshandlungen im Kinderheim rémisch 40 zurickzufuhren seien.

65. Das Bundesverwaltungsgericht Ubermittelte dieses Gutachten den Parteien des Verfahrens im Rahmen des
Parteiengehdrs mit Schreiben vom 18.04.2023 und rdumte diesen eine Frist zur Abgabe einer Stellungnahme bis zum
16.05.2023 ein.

66. Mit Eingabe vom 15.05.2023 stellte der Beschwerdefuhrer durch seinen anwaltlichen Vertreter eine Reihe von
Fragen zum Gutachten und ersuchte, diese an die medizinische Sachverstandige weiterzuleiten, bzw. allenfalls eine
mundliche Verhandlung zur Gutachtenserérterung durchzufuhren.



67. Das Bundesverwaltungsgericht beraumte fur den 05.07.2023 eine mundliche Beschwerdeverhandlung an, welche
Uber Ersuchen des Rechtsvertreters des Beschwerdefiihrers eine Stunde spater begann.

68. Die medizinische Sachverstdndige erstattete am 26.06.2023 zur Vorbereitung der mundlichen
Beschwerdeverhandlung ein Erganzungsgutachten, in welchem sie die Fragen des Beschwerdefuihrers vorab schriftlich
beantwortete. Dieses langte am 30.06.2023 beim Bundesverwaltungsgericht ein und wurde den Parteien des
Verfahrens am 03.07.2023 zur Kenntnis Ubermittelt.

69. Am 05.07.2023 fand eine mundliche Beschwerdeverhandlung zur Gutachtenserérterung statt, an welcher die
medizinische Sachverstandige und der Rechtsvertreter des Beschwerdefuhrers teilnahmen. Dem Rechtsvertreter des
Beschwerdefihrers wurde die Mdéglichkeit geboten, seine Fragen an die medizinische Sachverstandige zu richten.
Gleichzeitig wurde ihm eine Frist zur Abgabe einer schriftlichen Stellungnahme zum Erganzungsgutachten der
medizinischen Sachverstandigen vom 29.06.2023 bis zum 04.08.2023 gewahrt.

70. Mit Eingabe vom 02.08.2023 gab der Beschwerdefuhrer durch seinen anwaltlichen Vertreter eine schriftliche
Stellungnahme ab, worin er insbesondere darauf verwies, dass im Gutachten der vom Bundesverwaltungsgericht
beigezogenen Amtssachverstandigen keine Literaturverweise enthalten seien. Aus der Literatur sei bekannt, dass
insbesondere sexueller Missbrauch in der Kindheit ein signifikanter Faktor fur die spatere Entwicklung von
psychotischen Stérungen darstelle. Zum Beweise werde ein Ergdnzungsgutachten des bereits beigezogenen

Privatgutachters vom 23.07.2023 vorgelegt und werde beantragt, der Beschwerde Folge zu geben.

71. Nachdem das zitierte Privatgutachten dem Schriftsatz nicht angeschlossen gewesen war, ersuchte das
Bundesverwaltungsgericht am 02.08.2023 um Ubermittlung der avisierten Beilage. Der Beschwerdefiihrer legte diese
mit Schriftsatz vom 02.08.2023 vor. Dieses Gutachten und der Schriftsatz wurden der belangten Behérde im Rahmen
des Parteiengehors mit Schreiben vom 03.08.2023 zur Kenntnis gebracht.

1.  Feststellungen:
1.1 Zum Beschwerdefuhrer und den allgemeinen Voraussetzungen:
Der Beschwerdefuhrer ist dsterreichische Staatsburger.

Er wurde amXXXX als eheliches Kind geboren. Der Vater des Beschwerdefuhrers war Forster bei der
Agrargemeinschaft XXXX , seine Mutter war Hausfrau. Der Beschwerdeflhrer wuchs als Einzelkind auf, er hat auch
keine Halbgeschwister. Eine um 12 Jahre jungere Schwester litt am Down Syndrom und verstarb im Alter von zwei
Jahren.Er wurde am rémisch 40 als eheliches Kind geboren. Der Vater des Beschwerdefiihrers war Forster bei der
Agrargemeinschaft rémisch 40, seine Mutter war Hausfrau. Der Beschwerdefiihrer wuchs als Einzelkind auf, er hat
auch keine Halbgeschwister. Eine um 12 Jahre jingere Schwester litt am Down Syndrom und verstarb im Alter von zwei
Jahren.

Die Mutter des Beschwerdefuhrers litt an paranoider Schizophrenie, sein Vater war Alkoholiker. Seine Mutter wurde
wiederholt im psychiatrischen Krankenhaus XXXX stationar behandelt. (AS 7a bis 8)Die Mutter des Beschwerdeflhrers
litt an paranoider Schizophrenie, sein Vater war Alkoholiker. Seine Mutter wurde wiederholt im psychiatrischen
Krankenhaus romisch 40 stationar behandelt. (AS 7a bis 8)

Der Beschwerdeflhrer war in seinem Elternhaus bereits in seiner frihen Kindheit laufenden Gewalterfahrungen
ausgesetzt und stammte aus schwierigen familidgren Verhaltnissen (OZ 56).

Nachdem seine Mutter im Jahr 1966 wieder stationar im Krankenhaus XXXX aufgenommen werden musste, und sein
Vater berufsbedingt und durch seine Alkoholkrankheit nicht in der Lage war, auf sein Kind aufzupassen, veranlasste
seine Tante, dass er am 09.03.1966 in die Kinderstation des XXXX Landeskrankenhauses XXXX aufgenommen wurde.
Im Vordergrund dieses Aufenthaltes stand nach Ansicht der behandelnden Arzte eine schwere Milieuschédigung und
Verwohnung durch die geisteskranke Mutter. Der Beschwerdefuhrer blieb bis zum 13.06.1966 auf der Kinderstation
(AS 45f).Nachdem seine Mutter im Jahr 1966 wieder stationar im Krankenhaus rémisch 40 aufgenommen werden
musste, und sein Vater berufsbedingt und durch seine Alkoholkrankheit nicht in der Lage war, auf sein Kind
aufzupassen, veranlasste seine Tante, dass er am 09.03.1966 in die Kinderstation desrémisch 40
Landeskrankenhauses romisch 40 aufgenommen wurde. Im Vordergrund dieses Aufenthaltes stand nach Ansicht der
behandelnden Arzte eine schwere Milieuschiddigung und Verwdhnung durch die geisteskranke Mutter. Der
Beschwerdeflihrer blieb bis zum 13.06.1966 auf der Kinderstation (AS 45f).



Am selben Tag wurde der Beschwerdefihrer im Kinderheim XXXX aufgenommen, wo er bis zum 07.07.1967
untergebracht war. Wihrend dieser Zeit kam es zwei bis drei Mal pro Woche zu sexuellen Ubergriffen in der Form, dass
er von Patern in die Toilette gelockt und im Genitalbereich berthrt wurde. Er erlitt korperliche Misshandlungen durch
Schlage mit Haselweiden auf die Hande. Er bekam wenig zu trinken, weswegen er nachts Wasser aus dem Spulkasten
der Toilette trank. Er war dem Sadismus der Erzieher hilflos ausgeliefert. (AS 10a)Am selben Tag wurde der
Beschwerdefihrer im Kinderheim rémisch 40 aufgenommen, wo er bis zum 07.07.1967 untergebracht war. Wahrend
dieser Zeit kam es zwei bis drei Mal pro Woche zu sexuellen Ubergriffen in der Form, dass er von Patern in die Toilette
gelockt und im Genitalbereich berihrt wurde. Er erlitt kdrperliche Misshandlungen durch Schlage mit Haselweiden auf
die Hande. Er bekam wenig zu trinken, weswegen er nachts Wasser aus dem Spulkasten der Toilette trank. Er war dem
Sadismus der Erzieher hilflos ausgeliefert. (AS 10a)

Aufgrund der dem Beschwerdeflhrer wahrend des Heimaufenthaltes widerfahrenden Misshandlungen erkannte die
Stiftung XXXX dem Beschwerdefuhrer mit Beschluss vom 08.02.2012 als anerkanntes Opfer eine finanzielle Hilfe im
Betrag von € 15.000,- zu (AS 13).Aufgrund der dem Beschwerdefuihrer wahrend des Heimaufenthaltes widerfahrenden
Misshandlungen erkannte die Stiftung romisch 40 dem Beschwerdefuhrer mit Beschluss vom 08.02.2012 als
anerkanntes Opfer eine finanzielle Hilfe im Betrag von € 15.000,- zu (AS 13).

Der Beschwerdeflhrer stellte am 21.07.2016 einen Antrag auf Hilfeleistung nach dem VOG, genauer auf Ersatz des
Verdienstentganges (AS 2).

Der Beschwerdefuhrer war mit der fir das VOG erforderlichen Wahrscheinlichkeit wahrend seiner Unterbringung im
Kinderheim XXXX im Zeitraum vom 13.06.1966 bis 07.07.1967 durch die psychischen und physischen Misshandlungen
der dortigen Erzieherinnen und der sexuellen Ubergriffe durch Pater Opfer einer mit einer mehr als sechsmonatigen
Freiheitsstrafe bedrohten rechtswidrigen und vorsatzlichen Handlung im Sinne des& 1 Abs. 1 Z 1 VOG. Der
Beschwerdefiihrer war mit der fir das VOG erforderlichen Wahrscheinlichkeit wahrend seiner Unterbringung im
Kinderheim romisch 40 im Zeitraum vom 13.06.1966 bis 07.07.1967 durch die psychischen und physischen
Misshandlungen der dortigen Erzieherlnnen und der sexuellen Ubergriffe durch Pater Opfer einer mit einer mehr als
sechsmonatigen Freiheitsstrafe bedrohten rechtswidrigen und vorsatzlichen Handlung im Sinne des Paragraph eins,
Absatz eins, Ziffer eins, VOG.

1.2 Festgestellte Funktionsbeeintrachtigungen und Einschrankungen der Arbeitsfahigkeit:

Wahrend seines Aufenthaltes in der Kinderstation des A.O. Landeskrankenhauses XXXX vom 09.03.1966 bis 13.06.1966,
das heilt vor seinem Aufenthalt im Kinderheim XXXX , wurden in der vorlaufigen Beurteilung bei seiner Einlieferung
Anzeichen einer fruhkindlichen zerebralen Stérung festgestellt (AS 46).Wahrend seines Aufenthaltes in der
Kinderstation des A.O. Landeskrankenhauses rémisch 40vom 09.03.1966 bis 13.06.1966, das heiRt vor seinem
Aufenthalt im Kinderheim rémisch 40, wurden in der vorlaufigen Beurteilung bei seiner Einlieferung Anzeichen einer
frihkindlichen zerebralen Storung festgestellt (AS 46).

Mit 15 Jahren wurde beim Beschwerdeflhrer erstmals Morbus Bleuler (Schizophrenie) (AS 246) mit 17 Jahren eine
hebephrene Schizophrenie (AS 11) diagnostiziert. Mit 30 Jahren erlitt der Beschwerdefihrer einen
Nervenzusammenbruch, und es wurde bei ihm eine paranoide Schizophrenie diagnostiziert (AS 11).

Der Beschwerdefihrer leidet an einer posttraumatischen Belastungsstérung mit Entwicklung einer
Persdnlichkeitsstorung (Leiden 1) und einer chronischen Schizophrenie (Leiden 2) (OZ 46 und OZ 56).

Der Beschwerdefihrer ist seit 01.05.1994 arbeitsunfahig und bezieht Pension aufgrund geminderter Arbeitsfahigkeit
(AS 18). Die Diagnose paranoide Schizophrenie fuhrte dazu, dass er Berufsunfahigkeitspension in Anspruch nehmen
musste (vgl. AS 243).Der Beschwerdeflhrer ist seit 01.05.1994 arbeitsunfahig und bezieht Pension aufgrund
geminderter Arbeitsfahigkeit (AS 18). Die Diagnose paranoide Schizophrenie fuhrte dazu, dass er
Berufsunfahigkeitspension in Anspruch nehmen musste vergleiche AS 243).

Mit Beschluss des Bezirksgerichtes XXXX vom 11.11.1999, ZI. XXXX wurde fir den Beschwerdefuhrer Mag. XXXX, Verein
XXXX, als Sachwalter bestellt. Mit Beschluss des Bezirksgerichtes romisch 40 vom 11.11.1999, ZI. romisch 40 wurde fur
den Beschwerdefuhrer Mag. romisch 40, Verein romisch 40, als Sachwalter bestellt.

Der Sachwalter hatte folgende Kreise von Angelegenheiten zu besorgen:
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1)  Die Einkommens- und Vermoégensverwaltung;
2)  Die Vertretung des Betroffenen im anhangigen Pflegegeldverfahren;

3) Die Verwaltung des Halfteanteiles des Betroffenen an der Liegenschaft EZ XXXX GB XXXX , sowie die Vertretung
des Betroffenen bei einem allfalligen Verkauf des Liegenschaftsanteiles; 3) Die Verwaltung des Halfteanteiles des
Betroffenen an der Liegenschaft EZ rémisch 40 GB rémisch 40, sowie die Vertretung des Betroffenen bei einem
allfalligen Verkauf des Liegenschaftsanteiles;

4) Die Vertretung des Betroffenen beim Abschluss von Rechtsgeschaften zum Erwerb von Liegenschaftseigentum
(AS 1011).

Mit Bestellungsurkunde des Bezirksgerichtes XXXX vom 08.05.2008, ZI. XXXX - 130, wurde fir den Beschwerdefihrer
das XXXX gemal’ 8 268 ABGB zum Sachwalter bestellt. Mit Bestellungsurkunde des Bezirksgerichtes romisch 40 vom
08.05.2008, ZI. rémisch 40 - 130, wurde fir den Beschwerdefiihrer das rémisch 40 gemaf3 Paragraph 268, ABGB zum
Sachwalter bestellt.

Der/Die Sachwalter hat folgenden Kreis von Angelegenheiten zu besorgen & 268 ABGB):Der/Die Sachwalter hat
folgenden Kreis von Angelegenheiten zu besorgen (Paragraph 268, ABGB):

a)  Einkommens- und Vermogensverwaltung mit Ausnahme der Verwaltung der Pension und des Pflegegeldes.

b) Die Vertretung des Betroffenen bei Amtern, Behérden und Gericht sowie gegenliber privaten Vertragspartnern
mit Ausnahme der Vertretung beim Abschluss der Geschéfte des taglichen Lebens, die von beiden Seiten sofort erfullt

werden.
c) Vertretung des Betroffenen in Angelegenheiten der Ausgleichszulage und des Pflegegeldes.

Mit Urkunde des XXXX vom 06.08.2014 wurde Frau XXXX als die vom Verein bekannt gegebene Person nominiert,
welche die Sachwalterschaft fir den Beschwerdeflihrer innehat (0Z9).Mit Urkunde des romisch 40 vom 06.08.2014
wurde Frau romisch 40 als die vom Verein bekannt gegebene Person nominiert, welche die Sachwalterschaft fir den
Beschwerdefiihrer innehat (0Z9).

Der Beschwerdeflhrer ist seit 01.04.2015 Inhaber eines Behindertenpasses mit einem Gesamtgrad der Behinderung
von 60 % (OZ 16). Seit 19.04.2019 hat der Beschwerdefuihrer einen Behindertenpass mit einem Grad der Behinderung
von 70%. Er bekommt ErmaRigung bei den 6ffentlichen Verkehrsmitteln und bedarf einer Begleitperson.

Mit Bescheid der Pensionsversicherungsanstalt vom 28.05.2018 wurde sein Anspruch auf Heimopferrente nach dem
Heimopferrentengesetz (HOG) ab dem 1. Juli 2017 anerkannt. Die Rente betragt ab 01.07.2017 € 300,- und ab dem
01.01.2018 € 306,60 monatlich (OZ 10).

1.3 Kausalitat

Es besteht mit der fur das VOG erforderlichen Wahrscheinlichkeit ein Uberwiegender kausaler Zusammenhang
zwischen den festgestellten Misshandlungen und den sexuellen Missbrauchen im Kinderheim XXXX und der
Gesundheitsschadigung ,posttraumatischen Belastungsstérung mit Entwicklung einer Persénlichkeitsstérung” (Leiden
1) des Beschwerdefiihrers.Es besteht mit der fur das VOG erforderlichen Wahrscheinlichkeit ein Gberwiegender
kausaler Zusammenhang zwischen den festgestellten Misshandlungen und den sexuellen Missbrauchen im
Kinderheim rémisch 40 und der Gesundheitsschadigung ,posttraumatischen Belastungsstorung mit Entwicklung einer

Personlichkeitsstorung” (Leiden 1) des Beschwerdefuhrers.

Es besteht mit der fur das VOG erforderlichen Wahrscheinlichkeit kein Uberwiegender kausaler Zusammenhang
zwischen den festgestellten Misshandlungen und den sexuellen Missbrauchen im Kinderheim XXXX und der
Gesundheitsschadigung ,chronisch Schizophrenie” (Leiden 2) des Beschwerdeflihrers.Es besteht mit der fur das VOG
erforderlichen Wahrscheinlichkeit kein Uberwiegender kausaler Zusammenhang zwischen den festgestellten
Misshandlungen und den sexuellen Missbrauchen im Kinderheim rémisch 40 und der Gesundheitsschadigung
~chronisch Schizophrenie” (Leiden 2) des Beschwerdefihrers.

1.4 Ausbildungs-, Beschaftigungsverlauf und Lebensumstande des Beschwerdefuhrers:

Laut Aufzeichnungen aus dem Akt der Kinderstation des XXXX Landeskrankenhauses XXXX , Psychiatrie Kinder, im
Zeitraum vom 03.03.1966 bis zum 13.06.1996 zeigte sich in der abschlieBenden Beurteilung beim Beschwerdefiihrer
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nichts, was auf eine beginnende oder gar bestehende Geisteskrankheit hingewiesen habe. Er wird als affektlabiler,
lauter, vollig unbekimmerter Bub beschrieben, der sich Gber andere lustig macht, spottet, viel streitet und sich nichts
sagen lasst. Es war den Betreuern unmoglich, dem Beschwerdeflhrer beizukommen, was nach diesem Bericht in
seiner Kontaktarmut zu suchen ist, die nach Ansicht der Arzte einen Hinweis auf die Richtung des Zusammenhanges
mit der Geisteskrankheit der Mutter gibt. Zu bedenken ist nach diesem Bericht auch, dass der Vater des
BeschwerdefUhrers Trinker ist, was ebenfalls eine erhebliche Belastung des Gemdutes bedingen kénnte. Es wird nach
diesem Bericht seiner Ruckkehr in seine Gemeinde wieder erhebliche Schwierigkeiten bereiten (AS 47a). Laut
Aufzeichnungen aus dem Akt der Kinderstation des rémisch 40 Landeskrankenhauses romisch 40, Psychiatrie Kinder,
im Zeitraum vom 03.03.1966 bis zum 13.06.1996 zeigte sich in der abschlielenden Beurteilung beim
Beschwerdefiihrer nichts, was auf eine beginnende oder gar bestehende Geisteskrankheit hingewiesen habe. Er wird
als affektlabiler, lauter, vollig unbekiimmerter Bub beschrieben, der sich Gber andere lustig macht, spottet, viel streitet
und sich nichts sagen lasst. Es war den Betreuern unméglich, dem Beschwerdefiihrer beizukommen, was nach diesem
Bericht in seiner Kontaktarmut zu suchen ist, die nach Ansicht der Arzte einen Hinweis auf die Richtung des
Zusammenhanges mit der Geisteskrankheit der Mutter gibt. Zu bedenken ist nach diesem Bericht auch, dass der Vater
des Beschwerdefiihrers Trinker ist, was ebenfalls eine erhebliche Belastung des Gemutes bedingen kénnte. Es wird
nach diesem Bericht seiner Ruckkehr in seine Gemeinde wieder erhebliche Schwierigkeiten bereiten (AS 47a).

Der Beschwerdeflhrer lebte nach dem Aufenthalt in XXXX wieder bei seiner Mutter und deren Eltern auf einem
Bauernhof in XXXX , wo der Beschwerdefiihrer ein gutes Leben flihrte (AS 38a).Der Beschwerdeflhrer lebte nach dem
Aufenthalt in rémisch 40 wieder bei seiner Mutter und deren Eltern auf einem Bauernhof in romisch 40, wo der
Beschwerdefiihrer ein gutes Leben fihrte (AS 38a).

Er besuchte insgesamt vier Jahre die Volksschule und vier Jahre die Hauptschule. Trotz des Schulwechsels waren seine
Leistungen in der Schule gut, was darauf schlieRen lasst, dass der Beschwerdeflihrer Gber eine gute Basisintelligenz
verflgt (AS 8).

Der Beschwerdefuhrer war in der Zeit vom 07.06.1974 bis 31.10.1974 als Arbeiter bei XXXX tatig. Am 17.02.1975 und in
der Zeit vom 01.04.1975 bis 30.06.1975 war der Beschwerdeflhrer als Arbeiter beiXXXX gemeldet
(Versicherungsdatenauszug 02.06.2016, AS 47a). Der Beschwerdefihrer war in der Zeit vom 07.06.1974 bis 31.10.1974
als Arbeiter beiréomisch 40 tatig. Am 17.02.1975 und in der Zeit vom 01.04.1975 bis 30.06.1975 war der
Beschwerdefihrer als Arbeiter bei rémisch 40 gemeldet (Versicherungsdatenauszug 02.06.2016, AS 47a).

Er besuchte in den Jahren 1976 bis 1978 die Schauspielschule XXXX in Minchen (AS 34a). Der Einbruch einer Psychose
machte es ihm unmaoglich, die Schule weiter zu besuchen, obwohl er das Talent zur Schauspielerei gehabt hatte (AS 8).
Er besuchte in den Jahren 1976 bis 1978 die Schauspielschule rémisch 40 in Minchen (AS 34a). Der Einbruch einer
Psychose machte es ihm unmdglich, die Schule weiter zu besuchen, obwohl er das Talent zur Schauspielerei gehabt
hatte (AS 8).

In der Zeit vom 01.04.1980 bis 31.07.1980 war der Beschwerdeflhrer bei XXXX als Arbeiter tatig. Er absolvierte in der
Zeit vom 01.10.1982 bis 05.10.10.1982 den Prasenzdienst. Vom 04.11.1985 bis 09.02.1986 und vom 03.03.1986 bis
31.03.1986 war der Beschwerdefihrer Arbeiter bei der XXXX . Vom 15.06.1987 bis 24.06.1987 war er als Arbeiter bei
der Gerate XXXX tatig. In der Zeit vom 03.10.1988 bis 07.10.1988 erhielt er Beihilfe gemali § 20 Abs. 2 AMFG Arbeiter.
Vom 10.10.1988 bis 09.04.1989 bezog der Beschwerdeflhrer Krankengeld. Vom 03.07.1989 bis 23.08.1989 bezog der
Beschwerdefiihrer Beihilfe gemal § 20 Abs. 2 AMFG Arbeiter. In der Zeit vom 03.07.1989 bis 03.09.1989 befand sich
der Beschwerdefiihrer in beruflicher Rehabilitation und bezog in dieser Zeit Ubergangsgeld. Vom 04.09.1989 bis
15.09.1989 war er als Arbeiter bei der XXXX tatig. In der Zeit vom 26.09.1989 bis 15.12.1989 war er Arbeiter bei der
XXXX . In der Zeit vom 01.09.1990 bis 30.11.1990 bezog der Beschwerdefluihrer Beihilfe gemaR § 20 Abs. 2 AMFG
Arbeiter. In der Zeit vom 06.12.1990 bis 02.06.1991 bezog der Beschwerdefihrer Krankengeld. Vom 03.06.1991 bis
17.11.1991 erhielt der Beschwerdefihrer Beihilfe gemaR § 20 Abs. 2 AMFG. Vom 18.11.1991 bis 16.05.1993 bezog er
Krankengeld. In der Zeit vom 01.06.1993 bis 31.07.1993 war der Beschwerdefiihrer bei der PV Arbeiter
weiterversichert. Vom 01.08.1993 bis 31.10.1993 bezog er Beihilfe gemal § 20 Abs. 2 AMFG Arbeiter. Vom 01.11.1993
bis 30.06.1994 bezog er Krankengeld. Seit dem 01.05.1995 bis laufend bezieht der Beschwerdeflhrer Pension
aufgrund einer geminderten Arbeitsfahigkeit (Versicherungsdatenauszug 02.06.2016, AS 47a).In der Zeit vom
01.04.1980 bis 31.07.1980 war der Beschwerdeflihrer bei romisch 40 als Arbeiter tatig. Er absolvierte in der Zeit vom
01.10.1982 bis 05.10.10.1982 den Prasenzdienst. Vom 04.11.1985 bis 09.02.1986 und vom 03.03.1986 bis 31.03.1986
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war der Beschwerdefihrer Arbeiter bei der romisch 40. Vom 15.06.1987 bis 24.06.1987 war er als Arbeiter bei der
Gerate romisch 40 tatig. In der Zeit vom 03.10.1988 bis 07.10.1988 erhielt er Beihilfe gemal3 Paragraph 20, Absatz 2,
AMFG Arbeiter. YVom 10.10.1988 bis 09.04.1989 bezog der Beschwerdefuhrer Krankengeld. Vom 03.07.1989 bis
23.08.1989 bezog der BeschwerdefUhrer Beihilfe gemaR Paragraph 20, Absatz 2, AMFG Arbeiter. In der Zeit vom
03.07.1989 bis 03.09.1989 befand sich der Beschwerdefiihrer in beruflicher Rehabilitation und bezog in dieser Zeit
Ubergangsgeld. Vom 04.09.1989 bis 15.09.1989 war er als Arbeiter bei der rémisch 40 tétig. In der Zeit vom 26.09.1989
bis 15.12.1989 war er Arbeiter bei der rémisch 40. In der Zeit vom 01.09.1990 bis 30.11.1990 bezog der
Beschwerdefiihrer Beihilfe gemal Paragraph 20, Absatz 2, AMFG Arbeiter. In der Zeit vom 06.12.1990 bis 02.06.1991
bezog der Beschwerdefihrer Krankengeld. Vom 03.06.1991 bis 17.11.1991 erhielt der Beschwerdefihrer Beihilfe
gemal Paragraph 20, Absatz 2, AMFG. Vom 18.11.1991 bis 16.05.1993 bezog er Krankengeld. In der Zeit vom
01.06.1993 bis 31.07.1993 war der BeschwerdefUhrer bei der PV Arbeiter weiterversichert. Vom 01.08.1993 bis
31.10.1993 bezog er Beihilfe gemal} Paragraph 20, Absatz 2, AMFG Arbeiter. Vom 01.11.1993 bis 30.06.1994 bezog er
Krankengeld. Seit dem 01.05.1995 bis laufend bezieht der Beschwerdefiihrer Pension aufgrund einer geminderten
Arbeitsfahigkeit (Versicherungsdatenauszug 02.06.2016, AS 47a).

Der Beschwerdeflhrer hatte in den Zeitréumen vom 24.04.1997 bis 28.04.1997, vom 30.04.1997 bis 02.05.1997, vom
06.05.1997 bis 12.05.1997, vom 11.06.1997 bis 18.07.1997, 19.10.1997 bis 20.10.1997, vom 29.11.1997 bis 02.12.1997,
vom 17.12.1997 bis 23.01.1998, vom 16.09.1998 bis 27.10.1999, vom 30.01.2000 bis 03.02.2000, vom 21. bis 22.06.1999,
vom 04.09.2013 bis 04.09.2013 und vom 27.01.2014 bis 04.03.2014 stationdre Aufenthalte in der Universitatsklinik
XXXX, welche teilweise in der psychiatrischen Abteilung waren. (AS 208 bis 218 und 225 bis 234).Der Beschwerdeflhrer
hatte in den Zeitrdumen vom 24.04.1997 bis 28.04.1997, vom 30.04.1997 bis 02.05.1997, vom 06.05.1997 bis
12.05.1997, vom 11.06.1997 bis 18.07.1997, 19.10.1997 bis 20.10.1997, vom 29.11.1997 bis 02.12.1997, vom 17.12.1997
bis 23.01.1998, vom 16.09.1998 bis 27.10.1999, vom 30.01.2000 bis 03.02.2000, vom 21. bis 22.06.1999, vom
04.09.2013 bis 04.09.2013 und vom 27.01.2014 bis 04.03.2014 stationdre Aufenthalte in der Universitatsklinik rémisch
40, welche teilweise in der psychiatrischen Abteilung waren. (AS 208 bis 218 und 225 bis 234).

Der Beschwerdeflihrer ist seit dem Jahr 1999 besachwaltert bzw. hat einen Erwachsenvertreter und ist nur mehr
teilweise in der Lage, seine Angelegenheiten selbst zu regeln (AS 101 f).

Der Beschwerdefiihrer lebt in einer kleinen Wohnung. Er ist alleinstehend.
Er bezieht neben seiner Invaliditdtspension auch Pflegegeld (AS 15) und eine Opferrente nach dem HOG (OZ 10).

Der Grund fur die Genehmigung der Berufsunfahigkeitspension im Jahr 1994 war die Diagnose ,paranoide Psychosen”
(vgl. AS 243), welche auch das berufliche Fortkommen des Beschwerdeflhrers bereits in der Zeit seiner Berufstatigkeit
negativ beeinflusste (OZ 56).Der Grund fir die Genehmigung der Berufsunfahigkeitspension im Jahr 1994 war die
Diagnose ,paranoide Psychosen” vergleiche AS 243), welche auch das berufliche Fortkommen des Beschwerdeflhrers
bereits in der Zeit seiner Berufstatigkeit negativ beeinflusste (OZ 56).

2. Beweiswurdigung:

2.1. Die Feststellungen zu den Punkten 1.1, Feststellungen zum Beschwerdeflihrer und den allgemeinen
Voraussetzungen, 1.1, Festgestellte Funktionsbeeintrachtigungen und Einschrankungen der Arbeitsfahigkeit, 1.4,
Ausbildung-, Beschéftigungsverlauf und Lebensumstdnde des Beschwerdeflhrers, beruhen jeweils auf jenen
Akteninhalten, welche in Klammer auch mit der Quellenangabe angefihrt sind.

2.2. Kernfrage des gegenstandlichen Verfahrens ist, wie auch schon oben ausgefiihrt, ob es zwischen den von den in
diesem Verfahren beigezogenen medizinischen Sachverstandigen erstellten Diagnosen des Beschwerdeflhrers und
dem Aufenthalt des Beschwerdeflhrers im Kinderheim XXXX und den dort erlittenen Misshandlungen einen
Kausalzusammenhang gibt, oder nicht. 2.2. Kernfrage des gegenstandlichen Verfahrens ist, wie auch schon oben
ausgefuhrt, ob es zwischen den von den in diesem Verfahren beigezogenen medizinischen Sachverstandigen erstellten
Diagnosen des Beschwerdefuhrers und dem Aufenthalt des Beschwerdeflhrers im Kinderheim rémisch 40 und den
dort erlittenen Misshandlungen einen Kausalzusammenhang gibt, oder nicht.

In diesem Beschwerdeverfahren liegen Sachverstdndigengutachten von insgesamt vier unterschiedlichen
Sachverstandigen vor:

Im medizinischen Sachverstandigengutachten von Dr.in XXXX , Facharztin fir Psychiatrie & Neurologie,



Psychotherapeutin & Arztin fir Allgemeinmedizin vom 04.10.2018 (vgl. OZ 15) mit Ergédnzung vom 24.05.2029 (vgl. OZ
21), werden die Diagnosen 1.1. Anhaltende Personlichkeitsveranderung nach posttraumatischer Belastungsstérung
und 1.2. paranoide Schizophrenie gestellt. Die medizinische Sachverstandige kommt zusammenfassend zum Ergebnis,
dass das Leiden 1 mit Wahrscheinlichkeit auf die Erlebnisse im Kinderheim zurtckzufihren ist, wohingegen das Leiden
2 mit maRgeblicher Wahrscheinlichkeit auch andere Ursachen hat. Die kausalen Gesundheitsschadigungen sind nicht
allein maBgebliche Ursache fir jene Zeiten, in welchen der Beschwerdefuhrer nicht gearbeitet hat (vgl. OZ 15).Im
medizinischen Sachverstandigengutachten von Dr.in rémisch 40, Facharztin fur Psychiatrie & Neurologie,
Psychotherapeutin & Arztin fir Allgemeinmedizin vom 04.10.2018 vergleiche OZ 15) mit Ergédnzung vom 24.05.2029
vergleiche OZ 21), werden die Diagnosen 1.1. Anhaltende Persdnlichkeitsveranderung nach posttraumatischer
Belastungsstérung und 1.2. paranoide Schizophrenie gestellt. Die medizinische Sachverstandige kommt
zusammenfassend zum Ergebnis, dass das Leiden 1 mit Wahrscheinlichkeit auf die Erlebnisse im Kinderheim
zurlckzufuhren ist, wohingegen das Leiden 2 mit malfigeblicher Wahrscheinlichkeit auch andere Ursachen hat. Die
kausalen Gesundheitsschadigungen sind nicht allein mafigebliche Ursache fir jene Zeiten, in welchen der
Beschwerdefiihrer nicht gearbeitet hat vergleiche OZ 15).

Nachdem die medizinische Sachverstandige deren Tatigkeit beendete, holte das Bundesverwaltungsgericht ein
weiteres medizinisches Sachverstandigengutachten einer Fachérztin fUr Anasthesiologie und Intensivmedizin,
Fachérztin flr Neurologie und Psychiatrie und allgemein beeideten und gerichtlich zertifizierten Sachverstandigen fur
Anasthesiologie und Intensivmedizin, insbesondere Schmerzmedizin, Neurologie, Psychiatrie und Psychotherapie und
psychiatrische Kriminalprognostik, Dr.in XXXX vom 04.10.2019 ein. In deren medizinischen Sachverstandigengutachten
kommt diese zum Ergebnis, dass der Beschwerdefiihrer an einer chronischen paranoiden Schizophrenie F20.0 leidet
und dieses Leiden akuasalen Ursprungs und nicht auf die Erlebnisse im Kinderheim zurtickzufihren ist.Nachdem die
medizinische Sachverstédndige deren Tatigkeit beendete, holte das Bundesverwaltungsgericht ein weiteres
medizinisches Sachverstandigengutachten einer Facharztin fir Andsthesiologie und Intensivmedizin, Facharztin fur
Neurologie und Psychiatrie und allgemein beeideten und gerichtlich zertifizierten Sachverstandigen flr
Andsthesiologie und Intensivmedizin, insbesondere Schmerzmedizin, Neurologie, Psychiatrie und Psychotherapie und
psychiatrische  Kriminalprognostik,  Dr.in rémisch 40vom 04.10.2019 ein. In deren medizinischen
Sachverstandigengutachten kommt diese zum Ergebnis, dass der Beschwerdefiihrer an einer chronischen paranoiden
Schizophrenie F20.0 leidet und dieses Leiden akuasalen Ursprungs und nicht auf die Erlebnisse im Kinderheim
zuruckzufuhren ist.

Aufgrund der vom Beschwerdefliihrer erhobenen auBerordentlichen Revision, in welcher unter anderem bemangelt
wurde, dass dem Beschwerdefiihrer in seinem Recht auf Parteiengehdr verklrzt worden sei, behob der
Verwaltungsgerichtshof das die Beschwerde abweisende Erkentnnis des Bundesverwaltungsgerichtes vom 07.10.2019,
ZI. W261 2193221-1/31E mit Erkenntnis vom 07.06.2022, ZI. Ra 2019/11/0198-9.

Dem Auftrag des Verwaltungsgerichtshofes folgend raumte das Bundesverwaltungsgericht dem Beschwerdeflhrer
ausdrucklich noch einmal ein Parteiengehdr zum letztgenannten medizinischen Sachverstandigengutachten ein.

Der Beschwerdefuhrer legte im Rahmen des Parteiengehdrs ein Sachverstandigengutachten von Assoc. Prof. Priv. Doz.
MMag. DDr. XXXX , eines allgemein beeideten und gerichtlich zertifizierten Sachverstandigen fur klinische- und
Gesundheitspsychologie, Psychotherapie und Rechtspsychologie vom 23.09.2022 vor. Der Privatgutachter kam
zusammenfassend zum Ergebnis, dass der Beschwerdeflhrer an einer anhaltenden Personlichkeitsveranderung nach
posttraumatischer Belastungsstdrung, F62.0 und an paranoider Schizophrenie, F20.0 leidet. Es werden aus fachlicher
Sicht aus der Anamnese andere Schliisse gezogen als in den Vorgutachten, genauer, dass beide Diagnosen kausal auf
den erlittenen Traumatisierungen im Kinderheim zurtickzufihren sind und beide Diagnosen dazu beigetragen haben,
dass der Beschwerdefuhrer nicht mehr arbeitsfahig ist. Aus fachlicher Sicht kann daher nach diesem Privatgutachten
auf einen kausalen Zusammenhang geschlossen werden, dass es dem Beschwerdefihrer auf Grund der in im
Kinderheim XXXX erlebten Ubergriffe nicht méglich gewesen ist, eine addquate Ausbildung zu absolvieren und einer
langfristigen Beschaftigung nachzugehen. Der Beschwerdefiihrer legte im Rahmen des Parteiengehors ein
Sachverstandigengutachten von Assoc. Prof. Priv. Doz. MMag. DDr. romisch 40, eines allgemein beeideten und
gerichtlich  zertifizierten Sachverstandigen fur klinische- und Gesundheitspsychologie, Psychotherapie und
Rechtspsychologie vom 23.09.2022 vor. Der Privatgutachter kam zusammenfassend zum Ergebnis, dass der
Beschwerdefiihrer an einer anhaltenden Personlichkeitsveranderung nach posttraumatischer Belastungsstérung,



F62.0 und an paranoider Schizophrenie, F20.0 leidet. Es werden aus fachlicher Sicht aus der Anamnese andere
Schlisse gezogen als in den Vorgutachten, genauer, dass beide Diagnosen kausal auf den erlittenen
Traumatisierungen im Kinderheim zurtckzufihren sind und beide Diagnosen dazu beigetragen haben, dass der
Beschwerdefiihrer nicht mehr arbeitsfahig ist. Aus fachlicher Sicht kann daher nach diesem Privatgutachten auf einen
kausalen Zusammenhang geschlossen werden, dass es dem Beschwerdefiihrer auf Grund der in im Kinderheim
romisch 40 erlebten Ubergriffe nicht méglich gewesen ist, eine adidquate Ausbildung zu absolvieren und einer
langfristigen Beschaftigung nachzugehen.

Dem Antrag des Beschwerdeflhrers folgend holte das Bundesverwaltungsgericht ein ,Obergutachten” von Univ.
Prof.in Dr.in XXXX , einer Facharztin fir Neurologie und Psychiatrie vom 09.01.2023 ein. In diesem Gutachten kommt
die medizinische Sachverstéandige nach einer personlichen Untersuchung des Beschwerdeflihrers und unter
Einbeziehung aller bisher vorliegenden Sachverstandigengutachten zum Ergebnis, dass der Beschwerdefiihrer an einer
posttraumatischen Belastungsstérung mit Entwicklung einer Persdnlichkeitsstérung und einer chronischen
Schizophrenie leidet. Das Leiden 1 wurde durch mehrere Faktoren ausgeldst, wozu auch die traumatisierenden
Erlebnisse im Kinderheim zahlen. Das Leiden 2 ist durch die genetische Disposition begtinstigt. Auch aus dem
Vulnerabilitats-Stress-Modell muss davon ausgegangen werden, dass mehrfache psychisch extrem belastende
Faktoren zum Ausbruch der beiden Erkrankungen gefiihrt haben (vgl. OZ 56). Dem Antrag des Beschwerdeflhrers
folgend holte das Bundesverwaltungsgericht ein ,Obergutachten” von Univ. Prof.in Dr.in rémisch 40, einer Facharztin
far Neurologie und Psychiatrie vom 09.01.2023 ein. In diesem Gutachten kommt die medizinische Sachverstandige
nach einer persénlichen Untersuchung des Beschwerdefiihrers und unter Einbeziehung aller bisher vorliegenden
Sachverstandigengutachten zum Ergebnis, dass der Beschwerdeflihrer an einer posttraumatischen Belastungsstorung
mit Entwicklung einer Personlichkeitsstérung und einer chronischen Schizophrenie leidet. Das Leiden 1 wurde durch
mehrere Faktoren ausgeldst, wozu auch die traumatisierenden Erlebnisse im Kinderheim zahlen. Das Leiden 2 ist
durch die genetische Disposition beglinstigt. Auch aus dem Vulnerabilitats-Stress-Modell muss davon ausgegangen
werden, dass mehrfache psychisch extrem belastende Faktoren zum Ausbruch der beiden Erkrankungen gefihrt
haben vergleiche OZ 56).

Dieses medizinische Sachverstandigengutachten wurde dem Beschwerdefihrer nachweislich zur Kenntnis gebracht
und wurde zu seinen Fragen auch ein Erganzungsgutachten der zuletzt befassten medizinischen Sachverstandigen
vom 26.06.2023 eingeholt (vgl. OZ 65). Beide Gutachten wurden mit dem Rechtsvertreter des Beschwerdefuhrers in
einer miindlichen Beschwerdeverhandlung am 07.07.2023 erértert. Uber sein Ersuchen wurde ihm neuerlich eine Frist
zu Abgabe einer Stellungnahme im Rahmen des Parteiengehors eingeraumt, was dieser dazu nutzte, um mit seiner
Stellungnahme im Rahmen des Parteiengehors vom 02.08.2023 eine fachliche Erganzung des Privatgutachters vom
24.07.2023 zu diesen Gutachten vorzulegen (vgl. 0OZ.72).Dieses medizinische Sachverstandigengutachten wurde dem
Beschwerdefiihrer nachweislich zur Kenntnis gebracht und wurde zu seinen Fragen auch ein Ergdnzungsgutachten der
zuletzt befassten medizinischen Sachverstandigen vom 26.06.2023 eingeholt vergleiche OZ 65). Beide Gutachten
wurden mit dem Rechtsvertreter des BeschwerdefUhrers in einer mindlichen Beschwerdeverhandlung am 07.07.2023
erértert. Uber sein Ersuchen wurde ihm neuerlich eine Frist zu Abgabe einer Stellungnahme im Rahmen des
Parteiengehors eingeraumt, was dieser dazu nutzte, um mit seiner Stellungnahme im Rahmen des Parteiengehdrs vom
02.08.2023 eine fachliche Erganzung des Privatgutachters vom 24.07.2023 zu diesen Gutachten vorzulegen vergleiche
02.72).

Zusammenfassend ergibt sich fir den erkennenden Senat, dass die in diesem Verfahren aufliegenden
Sachverstandigengutachten im Wesentlichen gleichlautend zum Ergebnis kommen, dass der Beschwerdeflihrer unter
einer chronischen Schizophrenie leidet. Die beigezogene Obergutachterin und der Privatgutachter des
Beschwerdefiihrers diagnostizieren auch eine Posttraumatischen Belastungsstérung mit Entwicklung einer
Personlichkeitsstorung, sodass entsprechend diesen Gutachten festgestellt wird, dass diese Diagnosen beim
Beschwerdefuhrer vorliegen.

Das vom Bundesverwaltungsgericht eingeholte medizinische Sachverstandigengutachten der Obergutachterin Univ.
Prof.in Dr.in XXXX samt Erganzungsgutachten vom 26.06.2203 ist schlUssig und auch fur einen medizinischen Laien
nachvollziehbar. Die medizinische Sachverstandige erlauterte deren Gutachten sehr ausfuhrlich und nachvollziehbar in
der mindlichen Beschwerdeverhandlung am 05.07.2023.Das vom Bundesverwaltungsgericht eingeholte medizinische
Sachverstandigengutachten der Obergutachterin Univ. Prof.in Dr.in rémisch 40 samt Erganzungsgutachten vom



26.06.2203 ist schlUssig und auch fur einen medizinischen Laien nachvollziehbar. Die medizinische Sachverstandige
erlduterte deren Gutachten sehr ausfuhrlich und nachvollziehbar in der muindlichen Beschwerdeverhandlung am
05.07.2023.

In dem vom Beschwerdeflihrer vorgelegten Sachverstandigengutachten kommt dieser Sachverstandige hinsichtlich der
Diagnosen des Beschwerdefuhrers zum selben Ergebnis, wie die Obergutachterin, so dass davon auszugehen ist, dass
die Leiden des Beschwerdefuhrers unbestritten festgestellt werden kdnnen.

2.3. In einem nachsten Schritt war vom erkennenden Senat zu prtfen, ob fur eines oder beide Leiden in einem
kausalen Zusammenhang zwischen den Verbrechen, welche am Beschwerdefihrer in seiner Zeit im Kinderheim XXXX
verlbt wurden, besteht, oder nicht.2.3. In einem nachsten Schritt war vom erkennenden Senat zu prifen, ob fur eines
oder beide Leiden in einem kausalen Zusammenhang zwischen den Verbrechen, welche am Beschwerdeflhrer in
seiner Zeit im Kinderheim romisch 40 veriibt wurden, besteht, oder nicht.

Beide Leiden sind multikausalen Ursprungs, wie dies sowohl im medizinischen Sachverstandigengutachten von Univ.
Prof.in Dr.in XXXX (OZ 56 und OZ 65) als auch im Privatgutachten von Assoc. Prof. Priv. Doz. MMag. DDr. XXXX (OZ 46
und OZ 76) festgestellt wird. Dem schlieRt sich auch der erkennende Senat an.Beide Leiden sind multikausalen
Ursprungs, wie dies sowohl im medizinischen Sachverstandigengutachten von Univ. Prof.in Dr.in romisch 40 (OZ 56
und OZ 65) als auch im Privatgutachten von Assoc. Prof. Priv. Doz. MMag. DDr. rémisch 40(0Z 46 und OZ 76)
festgestellt wird. Dem schlieBt sich auch der erkennende Senat an.

Nach der Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofs zum Verbrechensopfergesetz betreffend die Annahme der
(anspruchserzeugenden) Kausalitat einer Ursache bei Vorliegen mehrerer méglicher Ursachen ist ein ursachlicher
Zusammenhang zwischen dem Verbrechen und der vorgebrachten Gesundheitsbeeintrachtigung nicht schon dann
auszuschlieBen, wenn eine weitere Ursache fir die Gesundheitsbeeintrachtigung in Betracht kommt, solange das
Verbrechen als mitwirkende Ursache nicht erheblich in den Hintergrund tritt (vgl. abermals VwGH Ra 2021/11/0171,
Rn. 34, mwN).Nach der Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofs zum Verbrechensopfergesetz betreffend die
Annahme der (anspruchserzeugenden) Kausalitat einer Ursache bei Vorliegen mehrerer méglicher Ursachen ist ein
ursachlicher Zusammenhang zwischen dem Verbrechen und der vorgebrachten Gesundheitsbeeintrachtigung nicht
schon dann auszuschlieBen, wenn eine weitere Ursache fir die Gesundheitsbeeintrachtigung in Betracht kommt,
solange das Verbrechen als mitwirkende Ursache nicht erheblich in den Hintergrund tritt vergleiche abermals VwWGH Ra
2021/11/0171, Rn. 34, mwN).

Es war daher im Lichte dieser standigen Judikatur des Verwaltungsgerichtshofes zu beurteilen, ob die am
Beschwerdefiihrer veribten Verbrechen als mitwirkende Ursache fur die beiden Leiden des Beschwerdefiihrers
erheblich in den Hintergrund treten, oder nicht.

Dazu ist zunachst einmal zu berUcksichtigten, dass der Beschwerdeflhrer bis zu dem Zeitpunkt, als im Kinderheim
untergebracht wurde, dh bis zum Alter von ca. 8 Jahren, in sehr schwierigen familiaren Verhaltnissen aufwuchs. Sein
Vater war Alkoholiker und war gewalttatig, seine Mutter litt an einer psychiatrischen Erkrankung und war nur
beschrankt in der Lage gewesen, sich um ihren Sohn zu kimmern. Der Beschwerdefihrer selbst gab bei seiner
Untersuchung bei der Obergutachterin am 09.01.2023 an, dass er schon als Kleinkind stark psychisch belastet gewesen
ist, dies durch die schwierigen familidren Verhaltnisse (vgl. OZ 56). Er wurde besonders vom Vater schlecht behandelt,
dieser habe ihm sogar gesagt, es sei besser, wenn er verrecken wirde (vgl. OZ 56).Dazu ist zunachst einmal zu
berUcksichtigten, dass der Beschwerdefiihrer bis zu dem Zeitpunkt, als im Kinderheim untergebracht wurde, dh bis
zum Alter von ca. 8 Jahren, in sehr schwierigen familidren Verhaltnissen aufwuchs. Sein Vater war Alkoholiker und war
gewalttatig, seine Mutter litt an einer psychiatrischen Erkrankung und war nur beschrankt in der Lage gewesen, sich
um ihren Sohn zu kiimmern. Der Beschwerdeflhrer selbst gab bei seiner Untersuchung bei der Obergutachterin am
09.01.2023 an, dass er schon als Kleinkind stark psychisch belastet gewesen ist, dies durch die schwierigen familidren
Verhaéltnisse vergleiche OZ 56). Er wurde besonders vom Vater schlecht behandelt, dieser habe ihm sogar gesagt, es sei
besser, wenn er verrecken wirde vergleiche OZ 56).

Diese schwere psychische Belastung fiihrte unter anderem auch dazu, dass der Beschwerdefuhrer bereits vor seiner
Unterbringung in der XXXX, in der Zeit vom 09.03.1966 bis 13.06.1966 in der Kinderklinik im XXXX . Landeskrankenhaus
XXXX untergebracht wurde. Dort wurde diagnostiziert, dass beim Beschwerdeflihrer eine frihkindliche zerebrale
Stoérung bestand (vgl. AS 46). Auch lasst das beschriebene Verhalten des Beschwerdefuhrers in der Kinderklinik die
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Annahme zu, dass bereits damals der Verdacht auf eine psychotische Erkrankung des Beschwerdefuhrers bestand,
zumal zu den Hauptsymptomen der beim Beschwerdeflhrer im Alter von 17 Jahren diagnostizierten Hebephrenie
(eine Form der Schizophrenie, welche in der Pubertat auftritt) Verhaltensauffalligkeit zahlt (vgl. S 12 der Niederschrift
der Beschwerdeverhandlung vom 04.10.2019). Gerade diese Verhaltensauffalligkeit des Beschwerdeflhrers wird
bereits vor dessen Eintritt in das Kinderheim XXXX noch in der Kinderklinik ausfuhrlich beschrieben (vgl. AS 45 ff). Diese
schwere psychische Belastung fUhrte unter anderem auch dazu, dass der Beschwerdeflihrer bereits vor seiner
Unterbringung in der rémisch 40, in der Zeit vom 09.03.1966 bis 13.06.1966 in der Kinderklinik im rémisch 40 .
Landeskrankenhaus rémisch 40 untergebracht wurde. Dort wurde diagnostiziert, dass beim Beschwerdeflihrer eine
frihkindliche zerebrale Stoérung bestand vergleiche AS 46). Auch lasst das beschriebene Verhalten des
Beschwerdefiihrers in der Kinderklinik die Annahme zu, dass bereits damals der Verdacht auf eine psychotische
Erkrankung des Beschwerdefilihrers bestand, zumal zu den Hauptsymptomen der beim Beschwerdeflihrer im Alter von
17 Jahren diagnostizierten Hebephrenie (eine Form der Schizophrenie, welche in der Pubertdt auftritt)
Verhaltensauffalligkeit zahlt vergleiche S 12 der Niederschrift der Beschwerdeverhandlung vom 04.10.2019). Gerade
diese Verhaltensauffalligkeit des Beschwerdeflhrers wird bereits vor dessen Eintritt in das Kinderheim rémisch 40
noch in der Kinderklinik ausfihrlich beschrieben vergleiche AS 45 ff).

Es steht auch unbestritten fest, dass der Beschwerdefiihrer wahrend seines ca. 11 Monate (vom 13.06.1966 bis
07.07.1967) dauernden Aufenthaltes im Kinderheim XXXX Misshandlungen und sexuellen Ubergriffen durch einen
Pater, welche zwei bis drei Mal pro Woche dessen Genital berthrte, ausgesetzt gewesen ist.Es steht auch unbestritten
fest, dass der Beschwerdefihrer wahrend seines ca. 11 Monate (vom 13.06.1966 bis 07.07.1967) dauernden
Aufenthaltes im Kinderheim rémisch 40 Misshandlungen und sexuellen Ubergriffen durch einen Pater, welche zwei bis
drei Mal pro Woche dessen Genital berUhrte, ausgesetzt gewesen ist.

Im Alter von 15 Jahren wurde der Beschwerdeflhrer von zu Hause hinausgeworfen, seine Verwandten wollten nichts
mehr von ihm wissen (vgl. OZ 56).Im Alter von 15 Jahren wurde der Beschwerdefiihrer von zu Hause hinausgeworfen,
seine Verwandten wollten nichts mehr von ihm wissen vergleiche OZ 56).

Aus dem medizinischen Sachverstandigengutachten von Univ. Prof.in Dr.in XXXX (OZ 56 und OZ 65) ist zu entnehmen,
dass bei beiden Leiden von einer schweren frihkindlichen Vergangenheit ausgegangen werden muss, welcher der
Beschwerdefiihrer bis zum Alter von acht Jahren dauerhaft ausgesetzt gewesen ist. Dieser Umstand hat dazu gefuhrt,
dass der Beschwerdefuhrer in einem Kinderheim untergebracht werden musste, in welchem der Beschwerdefihrer
unglucklicherweise wieder stark traumatisierenden Verhaltnissen ausgesetzt gewesen ist. Aus dem medizinischen
Sachverstandigengutachten von Univ. Prof.in Dr.in rémisch 40 (OZ 56 und OZ 65) ist zu entnehmen, dass bei beiden
Leiden von einer schweren frihkindlichen Vergangenheit ausgegangen werden muss, welcher der Beschwerdefiihrer
bis zum Alter von acht Jahren dauerhaft ausgesetzt gewesen ist. Dieser Umstand hat dazu gefihrt, dass der
Beschwerdefiihrer in einem Kinderheim untergebracht werden musste, in welchem der Beschwerdeflhrer
unglucklicherweise wieder stark traumatisierenden Verhaltnissen ausgesetzt gewesen ist.

Der Privatgutachter Assoc. Prof. Priv. Doz. MMag. DDr. XXXX (OZ 46 und OZ 76) fihrt in seinem Gutachten vom
23.09.2023 aus, dass diese frihen, negativen Beeinflussungen eine Traumafolgestdrung nach sich zogen, welche
schlieRlich in eine andauernde Personlichkeitsstérung mindete. Dabei spielen vor allem auch die sexuellen
Missbrauchserfahrungen, welchen der Beschwerdefiihrer im Kinderheim XXXX ausgesetzt gewesen ist, eine
entscheidende Rolle. Der Privatgutachter Assoc. Prof. Priv. Doz. MMag. DDr. rémisch 40 (OZ 46 und OZ 76) fihrt in
seinem Gutachten vom 23.09.2023 aus, dass diese frihen, negativen Beeinflussungen eine Traumafolgestérung nach
sich zogen, welche schlief3lich in eine andauernde Persdnlichkeitsstérung mindete. Dabei spielen vor allem auch die
sexuellen Missbrauchserfahrungen, welchen der Beschwerdefihrer im Kinderheim rémisch 40 ausgesetzt gewesen ist,
eine entscheidende Rolle.

Diese Conclusio ist auch fur den erkennenden Senat schlissig und nachvollziehbar, weswegen folgend den beiden
genannten Sachverstandigengutachten der erkennende Senat zum Ergebnis kommt, dass beim Leiden 1, die
posttraumatische Belastungsstdrung mit Entwicklung einer Personlichkeitsstérung, die vertbten Verbrechen im
Kinderheim XXXX , und hier insbesondere die sexuell motivierten Ubergriffe durch den Pater zwei- bis drei Mal in der
Woche, als mitwirkende Ursache zu den anderen mdglichen Ursachen nicht erheblich in den Hintergrund treten,
weswegen in 1.3. die entsprechende Feststellung getroffen wird.Diese Conclusio ist auch fur den erkennenden Senat
schlUssig und nachvollziehbar, weswegen folgend den beiden genannten Sachverstandigengutachten der erkennende



Senat zum Ergebnis kommt, dass beim Leiden 1, die posttraumatische Belastungsstérung mit Entwicklung einer
Personlichkeitsstorung, die verlbten Verbrechen im Kinderheim rémisch 40, und hier insbesondere die sexuell
motivierten Ubergriffe durch den Pater zwei- bis drei Mal in der Woche, als mitwirkende Ursache zu den anderen
moglichen Ursachen nicht erheblich in den Hintergrund treten, weswegen in 1.3. die entsprechende Feststellung
getroffen wird.

Anders stellt sich jedoch die Situation beim Leiden 2 des Beschwerdeflhrers, der chronischen Schizophrenie dar.

Bei der Beurteilung der Kausalitdt und dem Zusammenhang mit den am Beschwerdefihrer veribten Verbrechen kann
nicht unberlcksichtigt bleiben, dass der Beschwerdeflhrer eine genetische Disposition fur das Leiden 2, die
chronische Schizophrenie hat, weil auch seine Mutter bereits an daran gelitten hat, wie dies von allen beigezogenen
medizinischen Sachverstandigen und auch vom Privatgutachter bestatigt werden.

Die vom Bundesverwaltungsgericht beigezogene medizinische Sachverstandige begrindete in der mundlichen
Beschwerdeverhandlung sehr ausfuhrlich, schlissig und nachvollziehbar, dass ,der Beschwerdefuhrer von frihester
Kindheit her viele Traumatisierungen erlebt hat. Durch die in der Familie nicht mégliche ausreichende Versorgung
wurde ein Krankenhausaufenthalt und eine anschlieBende Unterbringung in einem Kinderheim notwendig. Die von
ihm geschilderten, schon kurz nach Beginn des Aufenthalts in der XXXX, vorhandenen Stimmen und Suizidgedanken,
machen es fur mich sehr wahrscheinlich, dass auch die Traumen vor dem Aufenthalt in der XXXX den Ausbruch einer
psychischen Erkrankung, wie etwa einer Schizophrenie sehr begunstigt haben. Es ist wahrscheinlich, dass die sexuellen
Missbrauche in weiterer Folge den Schweregrad der psychischen Erkrankung in weiterer Folge negativ beeinflusst
haben” (vgl. S 9 der Niederschrift der mindlichen Beschwerdeverhandlung vom 05.07.2023, OZ 68). ,Ein
Zusammenhang zwischen der chronisch-paranoiden Schizophrenie per se und den sexuellen Ubergriffen kann nicht
festgestellt werden. Wenn der Verlauf schwerer ist, kann es sein, dass eine erhdhte medikamentdse Therapie
erforderlich ist oder auch das Ansprechen auf die zur Verfligung stehende Therapie schlechter ist. Der BF hat derzeit
eine Kombinationstherapie mit Leponex und Abilify. Damit ist er aber zufriedenstellend eingestellt.” (vgl. S 10 der
Niederschrift der mundlichen Beschwerdeverhandlung vom 05.07.2023, OZ 68).Die vom Bundesverwaltungsgericht
beigezogene medizinische Sachverstéandige begriindete in der mindlichen Beschwerdeverhandlung sehr ausfuhrlich,
schlUssig und nachvollziehbar, dass ,der Beschwerdefihrer von frihester Kindheit her viele Traumatisierungen erlebt
hat. Durch die in der Familie nicht mogliche ausreichende Versorgung wurde ein Krankenhausaufenthalt und eine
anschlieBende Unterbringung in einem Kinderheim notwendig. Die von ihm geschilderten, schon kurz nach Beginn des
Aufenthalts in der rémisch 40, vorhandenen Stimmen und Suizidgedanken, machen es fir mich sehr wahrscheinlich,
dass auch die Traumen vor dem Aufenthalt in der rémisch 40 den Ausbruch einer psychischen Erkrankung, wie etwa
einer Schizophrenie sehr beglnstigt haben. Es ist wahrscheinlich, dass die sexuellen Missbrauche in weiterer Folge den
Schweregrad der psychischen Erkrankung in weiterer Folge negativ beeinflusst haben” vergleiche S 9 der Niederschrift
der muindlichen Beschwerdeverhandlung vom 05.07.2023, OZ 68). ,Ein Zusammenhang zwischen der chronisch-
paranoiden Schizophrenie per se und den sexuellen Ubergriffen kann nicht festgestellt werden. Wenn der Verlauf
schwerer ist, kann es sein, dass eine erhdhte medikamentdse Therapie erforderlich ist oder auch das Ansprechen auf
die zur Verflgung stehende Therapie schlechter ist. Der BF hat derzeit eine Kombinationstherapie mit Leponex und
Abilify. Damit ist er aber zufriedenstellend eingestellt.” vergleiche S 10 der Niederschrift der mundlichen
Beschwerdeverhandlung vom 05.07.2023, OZ 68).

Daraus folgt, dass Uberwiegend die schlechten familidren Verhaltnisse, in welchen der Beschwerdefihrer bis zu seinem
achten Lebensjahr aufwachsen musste und die genetische Disposition fir seine psychiatrische Erkrankung maf3geblich
und Uberwiegend dafur kausal gewesen sind, dass es zum Ausbruch der chronischen Schizophrenie beim
Beschwerdefiihrer im Alter von ca. 15 Jahren bzw. mehrfach genannt im Alter von 17 Jahren gekommen ist. Die
Misshandlungen und Ubergriffe im Kinderheim XXXX , kénnen eine Mitursache fiir diese Erkrankung sein, jedoch nur,
insoweit dies den Schweregrad der chronischen Schizophrenie betrifft. Oder in anderen Worten, auch ohne den
Aufenthalt im Kinderheim XXXX oder bei lege artis Behandlung des damals achtjahrigen Buben im Kinderheim, ware es
aufgrund der bereits im fruhkindlichen Alter erlittenen Traumata aufgrund der schlechten familiaren Verhaltnisse und
der genetischen Disposition mit der fir das VOG maligeblichen Wahrscheinlichkeit zum Ausbruch der chronischen
Schizophrenie gekommen. Daraus folgt wiederum, dass die am Beschwerdeflihrer verlibten Verbrechen als
mitwirkende Ursache fur dieses Leiden zu den anderen mdglichen Ursachen erheblich in den Hintergrund
treten.Daraus folgt, dass Uberwiegend die schlechten familidren Verhaltnisse, in welchen der Beschwerdefuhrer bis zu



seinem achten Lebensjahr aufwachsen musste und die genetische Disposition fiur seine psychiatrische Erkrankung
malgeblich und Uberwiegend dafur kausal gewesen sind, dass es zum Ausbruch der chronischen Schizophrenie beim
Beschwerdefiihrer im Alter von ca. 15 Jahren bzw. mehrfach genannt im Alter von 17 Jahren gekommen ist. Die
Misshandlungen und Ubergriffe im Kinderheim rémisch 40 , kénnen eine Mitursache fir diese Erkrankung sein, jedoch
nur, insoweit dies den Schweregrad der chronischen Schizophrenie betrifft. Oder in anderen Worten, auch ohne den
Aufenthalt im Kinderheim romisch 40 oder bei lege artis Behandlung des damals achtjdhrigen Buben im Kinderheim,
ware es aufgrund der bereits im frihkindlichen Alter erlittenen Traumata aufgrund der schlechten familidren
Verhaltnisse und der genetischen Disposition mit der flir das VOG maRgeblichen Wahrscheinlichkeit zum Ausbruch der
chronischen Schizophrenie gekommen. Daraus folgt wiederum, dass die am Beschwerdeflhrer vertbten Verbrechen
als mitwirkende Ursache fur dieses Leiden zu den anderen moglichen Ursachen erheblich in den Hintergrund treten.

Demgegenuber kommt der Privatgutachter unter Zitierung zahlreicher medizinischer Studien und Literatur zum
Ergebnis (vgl. OZ 65 und OZ 76), dass der elf Monate lange Aufenthalt des Beschwerdeflihrers unter anderem unter
Berlcksichtigung des Vulnerabilitats-Stress-Models die lberwiegende Ursache fiir den spateren Ausbruch der
chronischen Schizophrenie beim Beschwerdefiihrer gewesen sei. Dieser Conclusio kann sich der erkennende Senat
nicht anschlielen, weil der Privatgutachter die vielfachen traumatischen Erlebnisse in der Herkunftsfamilie des
Beschwerdefiihrers bis zum Alter von acht Jahren mit einem gewaltbereiten und alkoholkranken Vater und einer
Mutter, welche ebenfalls an paranoider Schizophrenie litt, und die genetische Disposition, welche die
Wahrscheinlichkeit, auch an Schizophrenie zu erkranken maRgeblich erhéht, nicht entsprechend berticksichtigte.
Daran vermdgen auch die vom Privatgutachter in seinen beiden Gutachten verwendeten Zitate aus der Literatur nichts
zu andern, welche per se sicher richtig sind, nur auf den Einzelfall umgelegt dennoch nicht belegen kénnen, dass diese
elf Monate und die dort erlebenden Misshandlungen im Kinderheim XXXX im schweren kindlichen Leben des
Beschwerdefiihrers die Uberwiegende Ursache fir den Ausbruch der Schizophrenie im Vergleich zu den anderen
moglichen Ursachen hierflr gewesen sind. Es spricht jedenfalls auch aus Sicht des erkennenden Senates viel mehr
dafur als dagegen, dass die frihkindlichen traumatischen Erlebnisse vor der Unterbringung im Kinderheim XXXX und
die genetische Disposition des Beschwerdefihrers die Uberwiegenden Mitursachen fur chronische Schizophrenie beim
Beschwerdefiihrer sind. Daher konnte der erkennende Senat diesem Argument des Privatgutachters nicht
folgen.Demgegentiiber kommt der Privatgutachter unter Zitierung zahlreicher medizinischer Studien und Literatur zum
Ergebnis vergleiche OZ 65 und OZ 76), dass der elf Monate lange Aufenthalt des Beschwerdefiihrers unter anderem
unter Berucksichtigung des Vulnerabilitats-Stress-Models die Uberwiegende Ursache fir den spateren Ausbruch der
chronischen Schizophrenie beim Beschwerdefiihrer gewesen sei. Dieser Conclusio kann sich der erkennende Senat
nicht anschlielen, weil der Privatgutachter die vielfachen traumatischen Erlebnisse in der Herkunftsfamilie des
Beschwerdefiihrers bis zum Alter von acht Jahren mit einem gewaltbereiten und alkoholkranken Vater und einer
Mutter, welche ebenfalls an paranoider Schizophrenie litt, und die genetische Disposition, welche die
Wahrscheinlichkeit, auch an Schizophrenie zu erkranken maRgeblich erhéht, nicht entsprechend berticksichtigte.
Daran vermogen auch die vom Privatgutachter in seinen beiden Gutachten verwendeten Zitate aus der Literatur nichts
zu andern, welche per se sicher richtig sind, nur auf den Einzelfall umgelegt dennoch nicht belegen kénnen, dass diese
elf Monate und die dort erlebenden Misshandlungen im Kinderheim romisch 40 im schweren kindlichen Leben des
Beschwerdefiihrers die Gberwiegende Ursache flir den Ausbruch der Schizophrenie im Vergleich zu den anderen
moglichen Ursachen hierflr gewesen sind. Es spricht jedenfalls auch aus Sicht des erkennenden Senates viel mehr
dafur als dagegen, dass die frihkindlichen traumatischen Erlebnisse vor der Unterbringung im Kinderheim rémisch 40
und die genetische Disposition des Beschwerdeflhrers die Uberwiegenden Mitursachen fur chronische Schizophrenie
beim Beschwerdeflhrer sind. Daher konnte der erkennende Senat diesem Argument des Privatgutachters nicht folgen.

Demgemal wird in 1.3. die Feststellung getroffen, dass mit der fir das VOG erforderlichen Wahrscheinlichkeit kein
Uberwiegender Kausalzusammenhang zwischen den festgestellten Misshandlungen und dem sexuellen Missbrauch im
Kinderheim XXXX und der Gesundheitsschadigung ,chronisch Schizophrenie” des Beschwerdeflhrers
besteht.Demgemal wird in 1.3. die Feststellung getroffen, dass mit der fir das VOG erforderlichen Wahrscheinlichkeit
kein Uberwiegender Kausalzusammenhang zwischen den festgestellten Misshandlungen und dem sexuellen
Missbrauch im  Kinderheim rémisch 40 und der Gesundheitsschadigung ,chronisch Schizophrenie” des
Beschwerdeflhrers besteht.



2.4. In einem nachsten Schritt war seitens des erkennenden Senat zu prufen, welche der Erkrankungen mal3geblich
daflr gewesen ist, dass das berufliche Fortkommen des Beschwerdeflhrers eingeschrankt gewesen ist bzw. weswegen
der Beschwerdefuhrer im Jahr 1994 in Berufsunfahigkeitspension gehen musste.

Die belangte Behorde fragte dazu bei der PVA an, ob der Pensionsakt des Beschwerdefuhrers Gbermittelt werden
kann. Dazu teilte eine Mitarbeiterin der Pensionsversicherungsanstalt mit Emailnachrichten vom 05.09.2017 (vgl. AS
178) und vom 09.10.2017 (vgl. AS 245) der belangten Behdrde mit, dass nach neuerlicher Suche kein chefarztlicher Akt
auffindbar ist. Dies wird auch in einem Schreiben der PVA vom 06.09.2017 bestatigt (vgl. AS 202). Die belangte Behérde
fragte dazu bei der PVA an, ob der Pensionsakt des Beschwerdefihrers Ubermittelt werden kann. Dazu teilte eine
Mitarbeiterin der Pensionsversicherungsanstalt mit Emailnachrichten vom 05.09.2017 vergleiche AS 178) und vom
09.10.2017 vergleiche AS 245) der belangten Behdrde mit, dass nach neuerlicher Suche kein chefarztlicher Akt
auffindbar ist. Dies wird auch in einem Schreiben der PVA vom 06.09.2017 bestatigt vergleiche AS 202).

Sohin hat der erkennende Senat aus den im Akt aufliegenden medizinischen und sonstigen Unterlagen erhoben, ob es
Hinweise dafur gibt, aufgrund welcher Erkrankung der Beschwerdeflhrer in seinem beruflichen Fortkommen

gehindert gewesen ist, bzw. weswegen er Berufsunfahigkeitspension in Anspruch nehmen musste.

Aus einem Vorbringen des Beschwerdeflihrers bzw. dessen Rechtsvertreters vom 22.11.2017 ist zu entnehmen, dass
der Beschwerdefuhrer unter Hinweis auf ein Tonbandprotokoll des Bezirksgerichtes XXXX zu ZI. XXXX , ,unter einer
paranoiden Psychose leidet, die ja dazu gefihrt hat, dass er vorzeitig auch in die Pension gekommen ist” (vgl. AS 243).
Aus einem Vorbringen des Beschwerdeflihrers bzw. dessen Rechtsvertreters vom 22.11.2017 ist zu entnehmen, dass
der Beschwerdefuhrer unter Hinweis auf ein Tonbandprotokoll des Bezirksgerichtes rémisch 40 zu ZI. rémisch 40,
Lunter einer paranoiden Psychose leidet, die ja dazu gefuhrt hat, dass er vorzeitig auch in die Pension gekommen ist"
vergleiche AS 243).

Der Beschwerdefuhrer schloss dieser Stellungnahme auch ein arztliches Gutachten von Dr.in XXXX , Arztin fur
Allgemeinmedizin, zur Frage der Hilfs- und Pflegebedurftigkeit vom 03.01.2000 an, welches fur das Arbeits- und
Sozialgericht erstellt wurde. Darin erstellt die Gutachterin die Diagnose ,chronisch paranoid-hallzuzinatorische
Psychose”, welche fur den erhdhten Pflegeaufwand des Beschwerdefihrers verantwortlich ist (vgl. AS 249). Darin wird
unter anderem festgehalten, dass der Beschwerdefiihrer seit dem 15. Lebensjahr unter Morbus Bleuler (Schizophrenie)
leidet (vgl. AS 248 und AS 249). Der Beschwerdefuhrer schloss dieser Stellungnahme auch ein arztliches Gutachten von
Dr.in rémisch 40, Arztin fir Allgemeinmedizin, zur Frage der Hilfs- und Pflegebeddirftigkeit vom 03.01.2000 an, welches
fur das Arbeits- und Sozialgericht erstellt wurde. Darin erstellt die Gutachterin die Diagnose ,chronisch paranoid-
hallzuzinatorische Psychose”, welche fur den erhdhten Pflegeaufwand des Beschwerdeflhrers verantwortlich ist
vergleiche AS 249). Darin wird unter anderem festgehalten, dass der Beschwerdeflihrer seit dem 15. Lebensjahr unter
Morbus Bleuler (Schizophrenie) leidet vergleiche AS 248 und AS 249).

Aus dem Gutachten von Univ. Prof. Dr. med XXXX vom 08.09.1999 im Auftrag des Bezirksgerichtes XXXX vom
08.09.1999 ist zu entnehmen, dass durch den Einbruch der Psychose eine weitere Entwicklung der Fahigkeiten, um
den Beruf eines Schauspielers auszutiben, nicht mehr moéglich gewesen sind (vgl. AS 8). Aus dem Gutachten von Univ.
Prof. Dr. medrémisch 40vom 08.09.1999 im Auftrag des Bezirksgerichtes rémisch 40vom 08.09.1999 ist zu
entnehmen, dass durch den Einbruch der Psychose eine weitere Entwicklung der Fahigkeiten, um den Beruf eines
Schauspielers auszulben, nicht mehr méglich gewesen sind vergleiche AS 8).

Eine Einsicht in die im Akt aufliegenden medizinischen Befunde bzw. Gutachten des Beschwerdefiihrers ergab
folgende Diagnosen:

Im Befundbericht der Universitat Klinik fir Psychiatrie XXXX vom 19.08.1997 wird als Entlassungsdiagnose Exacerbation
einer bekannten paranoiden Schizophrenie (ICD 10: F20.0) und Z.n. SMV mit darauf folgendem Polytrauma gestellt ...
(vgl. AS 215).Im Befundbericht der Universitat Klinik flr Psychiatrie romisch 40vom 19.08.1997 wird als
Entlassungsdiagnose Exacerbation einer bekannten paranoiden Schizophrenie (ICD 10: F20.0) und Z.n. SMV mit darauf
folgendem Polytrauma gestellt ... vergleiche AS 215).

Auszug aus einem Tonbandprotokoll vom 14.10.1999, Sachverstandiger Univ. Prof. Dr.XXXX im
Sachwalterschaftsverfahren: ,Aber er hat selbst auch eine paranoide Psychose, die ja dazu gefuhrt hat, dass er
vorzeitig auch in Pension gekommen ist.” (vgl. AS 97). Auszug aus einem Tonbandprotokoll vom 14.10.1999,
Sachverstandiger Univ. Prof. Dr. romisch 40 im Sachwalterschaftsverfahren: ,Aber er hat selbst auch eine paranoide



Psychose, die ja dazu gefuhrt hat, dass er vorzeitig auch in Pension gekommen ist.” vergleiche AS 97).

Im Befundbericht der Universitat Klinik fir Psychiatrie XXXX vom 04.12.1997 wird als Entlassungsdiagnose Z.n.
Suizidversuch durch Medikamentenintoxikation bei bekannter schizophrener Psychose gestellt (vgl. AS 213).Im
Befundbericht der Universitat Klinik fur Psychiatrie romisch 40 vom 04.12.1997 wird als Entlassungsdiagnose Z.n.
Suizidversuch durch Medikamentenintoxikation bei bekannter schizophrener Psychose gestellt vergleiche AS 213).

Im Befundbericht der Universitat Klinik fur Psychiatrie XXXX vom 03.02.1998 wird als Entlassungsdiagnose 1) Z.n.
depressiver Episode (ICD 10: F33.1) und 2) chronisch produktive paranoide Psychose (ICD 10: F20.0) gestellt (vgl. AS
211). Im Befundbericht der Universitat Klinik fur Psychiatrie rémisch 40 vom 03.02.1998 wird als Entlassungsdiagnose
1) Z.n. depressiver Episode (ICD 10: F33.1) und 2) chronisch produktive paranoide Psychose (ICD 10: F20.0) gestellt
vergleiche AS 211).

Im Befundbericht der Universitat Klinik fur Psychiatrie XXXX vom 15.07.1999 wird als Entlassungsdiagnose chronisch
produktive paranoide Schizophrenie (ICD 10: F20.0) gestellt (vgl. AS 209). Im Befundbericht der Universitat Klinik fur
Psychiatrie romisch 40 vom 15.07.1999 wird als Entlassungsdiagnose chronisch produktive paranoide Schizophrenie
(ICD 10: F20.0) gestellt vergleiche AS 209).

Im Befundbericht der Universitat Klinik fur Psychiatrie XXXX vom 22.11.1999 wird als Entlassungsdiagnose ,chronisch-
produktive-paranoide Schizophrenie” genannt (vgl. AS 234).Im Befundbericht der Universitat Klinik fur Psychiatrie
rémisch 40 vom 22.11.1999 wird als Entlassungsdiagnose ,chronisch-produktive-paranoide Schizophrenie” genannt
vergleiche AS 234).

Im facharztlichen Gutachten vom 21.02.2004 wird als Diagnose eine schizophrene paranoide Psychose festgestellt (vgl.
AS 241). In diesem Gutachten findet sich ein Hinweis auf eine arztliche Bestatigung der Psychiatrie XXXX vom
25.07.1996 mit der Diagnose Chronisch produktive Schizophrenie mit paranoiden Wahninhalten (vgl. AS 241).Im
facharztlichen Gutachten vom 21.02.2004 wird als Diagnose eine schizophrene paranoide Psychose festgestellt
vergleiche AS 241). In diesem Gutachten findet sich ein Hinweis auf eine arztliche Bestatigung der Psychiatrie romisch
40 vom 25.07.1996 mit der Diagnose Chronisch produktive Schizophrenie mit paranoiden Wahninhalten vergleiche AS
241).

Im Befundbericht der Medizinischen Universitat XXXX , Universitatskliniken Departement Psychiatrie und
Psychotherapie vom 04.09.2013 wird als Entlassungsdiagnose paranoide Schizophrenie (ICD-10: F20.0) gestellt (vgl. AS
229). Im Befundbericht der Medizinischen Universitat romisch 40, Universitatskliniken Departement Psychiatrie und
Psychotherapie vom 04.09.2013 wird als Entlassungsdiagnose paranoide Schizophrenie (ICD-10: F20.0) gestellt
vergleiche AS 229).

Im Befundbericht der Medizinischen Universitat XXXX , Universitatskliniken Departement Psychiatrie und
Psychotherapie vom 26.05.2014 wird als Entlassungsdiagnose als Hauptdiagnose: Paranoide Schizophrenie (ICD-10:
F20.0) gestellt (vgl. AS 227).Im Befundbericht der Medizinischen Universitat romisch 40, Universitatskliniken
Departement Psychiatrie und Psychotherapie vom 26.05.2014 wird als Entlassungsdiagnose als Hauptdiagnose:
Paranoide Schizophrenie (ICD-10: F20.0) gestellt vergleiche AS 227).

Auffallend ist, dass bei keinem im Akt der belangten Behdrde aufliegenden Befunde aus den Jahren 1966 bis 2014 die
Diagnose ,posttraumatische Belastungsstérung mit Entwicklung einer Personlichkeitsstérung” gestellt wurde, wiewohl
sich der Beschwerdefuhrer immer wieder fur langere Zeit in stationdrer Behandlung einer psychiatrischen Abteilung
befand. Diese Diagnose wurde erstmals von der vom Bundesverwaltungsgericht beigezogenen Sachverstandigen aus
dem Fachbereich der Psychiatrie und Neurologie vom 04.10.2018 gestellt (vgl. OZ 15) und im Gutachten von Univ. Prof.
Dr. XXXX vom 12.04.2023 bestatigt (vgl. OZ 56). Auch der vom Beschwerdefuhrer beigezogene Privatgutachter erstellte
diese Diagnose (vgl. OZ 46).Auffallend ist, dass bei keinem im Akt der belangten Behorde aufliegenden Befunde aus
den Jahren 1966 bis 2014 die Diagnose ,posttraumatische Belastungsstérung mit Entwicklung einer
Persénlichkeitsstorung” gestellt wurde, wiewohl sich der Beschwerdefihrer immer wieder fur langere Zeit in
stationarer Behandlung einer psychiatrischen Abteilung befand. Diese Diagnose wurde erstmals von der vom
Bundesverwaltungsgericht beigezogenen Sachverstandigen aus dem Fachbereich der Psychiatrie und Neurologie vom



04.10.2018 gestellt vergleiche OZ 15) und im Gutachten von Univ. Prof. Dr.rémisch 40 vom 12.04.2023 bestatigt
vergleiche OZ 56). Auch der vom Beschwerdefuhrer beigezogene Privatgutachter erstellte diese Diagnose vergleiche OZ
46).

Obwohl der vom Beschwerdeflhrer beigezogene Privatgutachter in dessen Gutachten vom 23.09.2022 ganz allgemein
ausfuhrt, dass ,eine posttraumatische Belastungsstérung schon per sei eine schwere Beeintrachtigung darstelle, die
haufig langwahrende Arbeitsunfahigkeit bis hin zu Berufsunfahigkeit und Frihverrentung fihren kénnen” (vgl. OZ 46),
so muss dem entgegen gehalten werden, dass diese Annahme nicht durch medizinische Befunde aus der Zeit der
Berufstatigkeit und des Antritts der Berufsunfdhigkeitspension durch den Beschwerdefuhrers belegt sind. Vielmehr
sprechen insbesondere die Ausfiihrungen von Dr. XXXX in der Tagsatzung am 14.10.1999 (vgl. AS 97) dafur, dass es das
Leiden 2, die chronische Schizophrenie (bzw. nach dessen Ausfiihrungen: eine paranoide Psychose), gewesen ist,
welches zur Gewahrung der Berufsunfahigkeitspension flir den Beschwerdeflhrer flhrte. Obwohl der vom
Beschwerdefiihrer beigezogene Privatgutachter in dessen Gutachten vom 23.09.2022 ganz allgemein ausfuhrt, dass
.€ine posttraumatische Belastungsstorung schon per sei eine schwere Beeintrachtigung darstelle, die haufig
langwahrende Arbeitsunfahigkeit bis hin zu Berufsunfahigkeit und Frihverrentung fiihren kénnen” vergleiche OZ 46),
so muss dem entgegen gehalten werden, dass diese Annahme nicht durch medizinische Befunde aus der Zeit der
Berufstatigkeit und des Antritts der Berufsunfahigkeitspension durch den Beschwerdeflihrers belegt sind. Vielmehr
sprechen insbesondere die Ausfiihrungen von Dr. rémisch 40 in der Tagsatzung am 14.10.1999 vergleiche AS 97) dafur,
dass es das Leiden 2, die chronische Schizophrenie (bzw. nach dessen Ausflihrungen: eine paranoide Psychose),
gewesen ist, welches zur Gewahrung der Berufsunfahigkeitspension fir den Beschwerdefihrer fuhrte.

Es ist anhand der oben genannten Unterlagen und medizinischen Befunden jedoch maf3geblich wahrscheinlich, dass
beim Beschwerdeflhrer unbestritten die seit seinem 15 Lebensjahr bestehende und immer wieder von psychotischen
Schiben begleitete chronische Schizophrenie ausschlaggebend dafiir gewesen ist, dass das berufliche Fortkommen
des Beschwerdeflhrers beeintrachtigt gewesen ist und welche letztendlich zu seiner Berufsunfahigkeit fuhrte.

Dazu fuhrte die vom Bundesverwaltungsgericht beigezogen Obergutachterin in deren Erganzungsgutachten vom
26.06.2023 (vgl. OZ 65) schlussig und nachvollziehbar aus, dass ,es sehr wohl anzunehmen und auch sehr
wahrscheinlich ist, dass auch bei einer ,lege artis” Behandlung und Betreuung im Rahmen des Heimaufenthalts die
bereits in der friihen Kindheit beginnenden traumatischen Erlebnisse in der Familie (bedingt durch die schwere
psychische Erkrankung beider Elternteile), erhebliche Auswirkungen auf die psychische Gesundheit und auch die
Arbeitsfahigkeit des Beschwerdefiihrers gehabt hatten. Auch alleine dadurch ware die Entwicklung einer Schizophrenie
und/oder einer emotional instabilen Persénlichkeitsstérung o.d. durchaus moglich gewesen, was wiederum die
Arbeitsfahigkeit erheblich eingeschrankt oder auch unméglich gemacht hatte.” Dazu fihrte die vom
Bundesverwaltungsgericht beigezogen Obergutachterin in deren Ergdnzungsgutachten vom 26.06.2023 vergleiche OZ
65) schlUssig und nachvollziehbar aus, dass ,.es sehr wohl anzunehmen und auch sehr wahrscheinlich ist, dass auch bei
einer ,lege artis” Behandlung und Betreuung im Rahmen des Heimaufenthalts die bereits in der frihen Kindheit
beginnenden traumatischen Erlebnisse in der Familie (bedingt durch die schwere psychische Erkrankung beider
Elternteile), erhebliche Auswirkungen auf die psychische Gesundheit und auch die Arbeitsfahigkeit des
Beschwerdefiihrers gehabt hatten. Auch alleine dadurch ware die Entwicklung einer Schizophrenie und/oder einer
emotional instabilen Persdnlichkeitsstorung o.d8. durchaus moglich gewesen, was wiederum die Arbeitsfahigkeit
erheblich eingeschrénkt oder auch unmadglich gemacht hatte.”

Da beim Leiden 2 jedoch, wie oben ausfuhrlich begriindet, das Verbrechen (gemeint die Misshandlungen und
sexuellen Ubergriffe im Kinderheim XXXX ) als mitwirkende Ursache erheblich in den Hintergrund tritt, sondern andere
Ursachen malf3geblich wahrscheinlich fur deren Auftreten gewesen sind, kommt der erkennende Senat zum Schluss,
dass der vom Beschwerdefiihrer behauptete Verdienstentgang nicht in einem Zusammenhang mit den an ihm im
Kinderheim XXXX vertbten Verbrechen steht, weswegen unter 1.4. die entsprechende Feststellung getroffen wird. Da
beim Leiden 2 jedoch, wie oben ausfiihrlich begriindet, das Verbrechen (gemeint die Misshandlungen und sexuellen
Ubergriffe im Kinderheim rémisch 40) als mitwirkende Ursache erheblich in den Hintergrund tritt, sondern andere
Ursachen malf3geblich wahrscheinlich fur deren Auftreten gewesen sind, kommt der erkennende Senat zum Schluss,
dass der vom Beschwerdefiihrer behauptete Verdienstentgang nicht in einem Zusammenhang mit den an ihm im
Kinderheim rémisch 40 veribten Verbrechen steht, weswegen unter 1.4. die entsprechende Feststellung getroffen

wird.



3. Rechtliche Beurteilung:

Zu A)

Zur Entscheidung in der Sache:

Die gegenstandlich mal3gebliche Bestimmung des Verbrechensopfergesetzes (VOG), lauten:
Kreis der Anspruchsberechtigten

8 1. (1) Anspruch auf Hilfe haben &sterreichische Staatsbirger, wenn mit Wahrscheinlichkeit anzunehmen ist, dass
sieParagraph eins, (1) Anspruch auf Hilfe haben 0sterreichische Staatsbirger, wenn mit Wahrscheinlichkeit

anzunehmen ist, dass sie

1. durch eine zum Entscheidungszeitpunkt mit einer mehr als sechsmonatigen Freiheitsstrafe bedrohten
rechtswidrigen und vorsatzlichen Handlung eine Korperverletzung oder eine Gesundheitsschadigung erlitten haben,

oder

und ihnen dadurch Heilungskosten erwachsen sind, oder ihre Erwerbsfahigkeit gemindert ist.
Hilfeleistungen

§ 2 Als Hilfeleistungen sind vorgesehen:Paragraph 2, Als Hilfeleistungen sind vorgesehen:

1.  Ersatz des Verdienst- oder Unterhaltsentganges;

2.

Ersatz des Verdienst- oder Unterhaltsentganges

8§ 3. (1) Hilfe nach 8 2 Z 1 ist monatlich jeweils in Hohe des Betrages zu erbringen, der dem Opfer durch die erlittene
Korperverletzung oder Gesundheitsschadigung (8 1 Abs. 3) als Verdienst oder den Hinterbliebenen durch den Tod des
Unterhaltspflichtigen als Unterhalt entgangen ist oder kunftighin entgeht. Sie darf jedoch zusammen mit dem
Einkommen nach Abs. 2 den Betrag von monatlich 2 068,78 Euro nicht tberschreiten. Diese Grenze erhoht sich auf 2
963,23 Euro, sofern der Anspruchsberechtigte seinen Ehegatten Uberwiegend erhdlt. Die Grenze erhoht sich weiters
um 217,07 Euro fur jedes Kind (8 1 Abs. 5). Fir Witwen (Witwer) bildet der Betrag von 2 068,78 Euro die
Einkommensgrenze. Die Grenze betragt fur Waisen bis zur Vollendung des 24. Lebensjahres 772,37 Euro, falls beide
Elternteile verstorben sind 1 160,51 Euro und nach Vollendung des 24. Lebensjahres 1 372,14 Euro, falls beide
Elternteile verstorben sind 2 068,78 Euro. Diese Betrage sind ab 1. Janner 2002 und in der Folge mit Wirkung vom 1.
Janner eines jeden Jahres mit dem fir den Bereich des Allgemeinen Sozialversicherungsgesetzes festgesetzten
Anpassungsfaktor zu vervielfachen. Die vervielfachten Betrage sind auf Betrage von vollen 10 Cent zu runden; hiebei
sind Betrage unter 5 Cent zu vernachlassigen und Betrdge von 5 Cent an auf 10 Cent zu ergénzen. Ubersteigt die Hilfe
nach 8 2 Z 1 zusammen mit dem Einkommen nach Abs. 2 die Einkommensgrenze, so ist der Ersatz des Verdienst- oder
Unterhaltsentganges um den die Einkommensgrenze Ubersteigenden Betrag zu kirzen.Paragraph 3, (1) Hilfe nach
Paragraph 2, Ziffer eins, ist monatlich jeweils in Hohe des Betrages zu erbringen, der dem Opfer durch die erlittene
Kérperverletzung oder Gesundheitsschadigung (Paragraph eins, Absatz 3,) als Verdienst oder den Hinterbliebenen
durch den Tod des Unterhaltspflichtigen als Unterhalt entgangen ist oder kunftighin entgeht. Sie darf jedoch
zusammen mit dem Einkommen nach Absatz 2, den Betrag von monatlich 2 068,78 Euro nicht Uberschreiten. Diese
Grenze erhdht sich auf 2 963,23 Euro, sofern der Anspruchsberechtigte seinen Ehegatten Uberwiegend erhdlt. Die
Grenze erhoht sich weiters um 217,07 Euro fur jedes Kind (Paragraph eins, Absatz 5,). Fir Witwen (Witwer) bildet der
Betrag von 2 068,78 Euro die Einkommensgrenze. Die Grenze betragt fur Waisen bis zur Vollendung des 24.
Lebensjahres 772,37 Euro, falls beide Elternteile verstorben sind 1 160,51 Euro und nach Vollendung des 24.
Lebensjahres 1 372,14 Euro, falls beide Elternteile verstorben sind 2 068,78 Euro. Diese Betrage sind ab 1. Janner 2002
und in der Folge mit Wirkung vom 1. Janner eines jeden Jahres mit dem fir den Bereich des Allgemeinen
Sozialversicherungsgesetzes festgesetzten Anpassungsfaktor zu vervielfachen. Die vervielfachten Betrage sind auf
Betrage von vollen 10 Cent zu runden; hiebei sind Betrage unter 5 Cent zu vernachlassigen und Betrage von 5 Cent an
auf 10 Cent zu erganzen. Ubersteigt die Hilfe nach Paragraph 2, Ziffer eins, zusammen mit dem Einkommen nach
Absatz 2, die Einkommensgrenze, so ist der Ersatz des Verdienst- oder Unterhaltsentganges um den die
Einkommensgrenze Ubersteigenden Betrag zu kirzen.



(2) Als Einkommen gelten alle tatsachlich erzielten und erzielbaren Einkliinfte in Geld oder Guterform einschlieBlich
allfalliger Ertragnisse vom Vermadgen, soweit sie ohne Schmalerung der Substanz erzielt werden konnen, sowie
allfalliger Unterhaltsleistungen, soweit sie auf einer Verpflichtung beruhen. AuBer Betracht bleiben bei der Feststellung
des Einkommens Familienbeihilfen nach dem Familienlastenausgleichsgesetz 1967, BGBI. Nr. 376, Leistungen der
Sozialhilfe und der freien Wohlfahrtspflege sowie Einkinfte, die wegen des besonderen korperlichen Zustandes
gewahrt werden (Pflegegeld, Pflegezulage, Blindenzulage und gleichartige Leistungen). Auf einer Verpflichtung
beruhende Unterhaltsleistungen sind nicht anzurechnen, soweit sie nur wegen der Handlung im Sinne des § 1 Abs. 1
gewahrt werden.(2) Als Einkommen gelten alle tatsachlich erzielten und erzielbaren Einkiinfte in Geld oder Guterform
einschlieBlich allfalliger Ertragnisse vom Vermaogen, soweit sie ohne Schmalerung der Substanz erzielt werden kénnen,
sowie allfalliger Unterhaltsleistungen, soweit sie auf einer Verpflichtung beruhen. AuBer Betracht bleiben bei der
Feststellung des Einkommens Familienbeihilfen nach dem Familienlastenausgleichsgesetz 1967, Bundesgesetzblatt Nr.
376, Leistungen der Sozialhilfe und der freien Wohlfahrtspflege sowie Einkinfte, die wegen des besonderen
korperlichen Zustandes gewdhrt werden (Pflegegeld, Pflegezulage, Blindenzulage und gleichartige Leistungen). Auf
einer Verpflichtung beruhende Unterhaltsleistungen sind nicht anzurechnen, soweit sie nur wegen der Handlung im
Sinne des Paragraph eins, Absatz eins, gewahrt werden.

Der Beschwerdefuhrer, ein osterreichischer Staatsburger, begehrte im gegenstandlichen Verfahren Hilfeleistungen
nach dem VOG in Form von einem Ersatz des Verdienstentganges.

Voraussetzung fur Hilfeleistungen nach dem VOG ist, dass zum Entscheidungszeitpunkt eine mit einer mehr als
sechsmonatigen Freiheitsstrafe bedrohte rechtswidrige und vorsatzliche Handlung iSd& 1 Abs. 1 Z 1 VOG mit
Wahrscheinlichkeit vorliegt.Voraussetzung fur Hilfeleistungen nach dem VOG ist, dass zum Entscheidungszeitpunkt
eine mit einer mehr als sechsmonatigen Freiheitsstrafe bedrohte rechtswidrige und vorsatzliche Handlung iSd
Paragraph eins, Absatz eins, Ziffer eins, VOG mit Wahrscheinlichkeit vorliegt.

Nach standiger Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes ist fur die Auslegung des Begriffes "wahrscheinlich" der
allgemeine Sprachgebrauch mal3gebend. Wahrscheinlichkeit ist gegeben, wenn nach der geltenden arztlichen-
wissenschaftlichen Lehrmeinung erheblich mehr fiir als gegen einen ursachlichen Zusammenhang spricht (vgl. das
Erkenntnis des Verwaltungsgerichtshofes vom 19.03.2014, ZI. 2013/09/0181).Nach standiger Rechtsprechung des
Verwaltungsgerichtshofes ist fur die Auslegung des Begriffes "wahrscheinlich" der allgemeine Sprachgebrauch
mallgebend. Wahrscheinlichkeit ist gegeben, wenn nach der geltenden arztlichen-wissenschaftlichen Lehrmeinung
erheblich mehr fur als gegen einen ursachlichen Zusammenhang spricht vergleiche das Erkenntnis des
Verwaltungsgerichtshofes vom 19.03.2014, ZI. 2013/09/0181).

Wie bereits in der Beweiswirdigung umfassend dargelegt, steht unbestritten fest, dass der Beschwerdefuhrer
wahrend seines Aufenthaltes im Kinderheim XXXX im Zeitraum vom 13.06.1966 bis 07.07.1967 Opfer von psychischer,
physischer und sexueller Gewalt wurde. Im gegenstandlichen Fall wird daher mit der nach dem VOG erforderlichen
Wahrscheinlichkeit - wonach mehr fur als gegen das Vorliegen einer Vorsatztat sprechen muss - vom Vorliegen von
Straftaten, dessen Opfer der Beschwerdefuhrer war, ausgegangen.Wie bereits in der Beweiswirdigung umfassend
dargelegt, steht unbestritten fest, dass der Beschwerdefiihrer wahrend seines Aufenthaltes im Kinderheim romisch 40
im Zeitraum vom 13.06.1966 bis 07.07.1967 Opfer von psychischer, physischer und sexueller Gewalt wurde. Im
gegenstandlichen Fall wird daher mit der nach dem VOG erforderlichen Wahrscheinlichkeit - wonach mehr fur als
gegen das Vorliegen einer Vorsatztat sprechen muss - vom Vorliegen von Straftaten, dessen Opfer der

Beschwerdeflihrer war, ausgegangen.

Der Beschwerdeflhrer ist festgestelltermallen seit 01.05.1994 arbeitsunfahig, Grund hierfur ist das Vorliegen des
Leidens 2, der ,chronischen Schizophrenie”. Diese schwere Erkrankung des Beschwerdefuhrers ist nach dem Ergebnis
des durchgeflihrten Ermittlungsverfahrens mit der im Sinne des VOG erforderlichen Wahrscheinlichkeit nicht auf den
Aufenthalt des Beschwerdeflhrers im Kinderheim XXXX und die dort erlittenen Qualen zurtickzuftihren, bzw. tritt das
Verbrechen als erhebliche mitwirkende Ursache flr diese Erkrankung in den Hintergrund (vgl.u.a. VWGH Ra
2021/11/0171, Rn. 34, mwN)Der Beschwerdeflhrer ist festgestelltermafRen seit 01.05.1994 arbeitsunfahig, Grund
hierfir ist das Vorliegen des Leidens 2, der ,chronischen Schizophrenie”. Diese schwere Erkrankung des
Beschwerdefiihrers ist nach dem Ergebnis des durchgefiihrten Ermittlungsverfahrens mit der im Sinne des VOG
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erforderlichen Wahrscheinlichkeit nicht auf den Aufenthalt des Beschwerdefiihrers im Kinderheim romisch 40 und die
dort erlittenen Qualen zurickzufihren, bzw. tritt das Verbrechen als erhebliche mitwirkende Ursache flr diese
Erkrankung in den Hintergrund (vgl.u.a. VWGH Ra 2021/11/0171, Rn. 34, mwN).

Es besteht festgestelltermalBen ein Uberwiegender kausaler Zusammenhang zwischen den festgestellten
Misshandlungen und den sexuellen Missbrauchen im Kinderheim XXXX und der Gesundheitsschadigung
~posttraumatischen Belastungsstérung mit Entwicklung einer Personlichkeitsstérung”, jedoch ist diese Erkrankung
nicht kausal daftr, dass der Beschwerdefuhrer in seinem beruflichen Fortkommen behindert gewesen ist, und dass er
im Jahr 1994 in Berufsunfahigkeitspension gehen musste.Es besteht festgestelltermalen ein Uberwiegender kausaler
Zusammenhang zwischen den festgestellten Misshandlungen und den sexuellen Missbrauchen im Kinderheim rémisch
4 Ound der Gesundheitsschadigung ,posttraumatischen Belastungsstérung mit  Entwicklung einer
Persdnlichkeitsstorung”, jedoch ist diese Erkrankung nicht kausal dafir, dass der Beschwerdeflhrer in seinem
beruflichen Fortkommen behindert gewesen ist, und dass er im Jahr 1994 in Berufsunfahigkeitspension gehen musste.

Damit liegt der fur das VOG erforderliche Zusammenhang zwischen dem Verbrechen, der Erkrankung des
Beschwerdefiihrers und dessen Arbeitsunfahigkeit nicht vor.

Aus den dargelegten Grinden sind die Voraussetzungen fir die Gewahrung von Hilfeleistungen nach dem
Verbrechensopfergesetz in Form des Ersatzes des Verdienstentganges nicht gegeben.

Sohin war spruchgemaR zu entscheiden und der Antrag als unbegriindet abzuweisen.
Zu B) Unzulassigkeit der Revision:

GemalR§ 25a Abs. 1 VWGG hat das Verwaltungsgericht im Spruch seines Erkenntnisses oder Beschlusses
auszusprechen, ob die Revision gemaR Art. 133 Abs. 4 B-VG zulassig ist. Der Ausspruch ist kurz zu begriinden.GemaR
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 gemal3 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 solchen Rechtsprechung. Des
Weiteren ist die vorliegende Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes auch nicht als uneinheitlich zu beurteilen.
Die Revision ist gemal Artikel 133, Absatz 4, B-VG nicht zulassig, weil die Entscheidung nicht von der Lésung einer
Rechtsfrage abhangt, der grundsatzliche Bedeutung zukommt. Weder weicht die gegenstandliche Entscheidung von
der bisherigen Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes ab noch fehlt es an einer solchen Rechtsprechung. Des
Weiteren ist die vorliegende Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes auch nicht als uneinheitlich zu beurteilen.

Konkrete Rechtsfragen grundsatzlicher Bedeutung sind weder in der 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. DiesbezUlglich wird auf die angeflihrte Judikatur unter A) verwiesen.
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