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Der Verwaltungsgerichtshof hat durch den Vorsitzenden Senatsprasident Dr. H6R und die Hofrate Dr. Zens, Dr. Thoma,
Dr. Pfiel und Mag. Nussbaumer-Hinterauer, im Beisein des Schriftfiihrers Mag. Lamprecht, Uber die Beschwerde des T
in W, vertreten durch Dr. Walter Riedl, Rechtsanwalt in 1010 Wien, Franz Josefs-Kai 5, gegen den Bescheid der
Bundesministerin  fur Inneres vom 22. Juli 2005, ZI. 253.595/25-1/1/b/05, betreffend Versagung der
Ruhestandsversetzung nach 8 14 BDG 1979, zu Recht erkannt:

Spruch
Die Beschwerde wird als unbegriindet abgewiesen.

Der Beschwerdefthrer hat dem Bund Aufwendungen in der Héhe von EUR 381,90 binnen zwei Wochen bei sonstiger
Exekution zu ersetzen.

Begriindung

Der im Jahre 1961 geborene Beschwerdefiihrer steht in einem 6ffentlich-rechtlichen Dienstverhaltnis zum Bund. Seine
Dienststelle ist das Bundesministerium flr Inneres.

Am 16. Janner 2002 zog sich der Beschwerdefihrer - er war damals dem Referat IV/2/c ("Support"; Verbringen von
Geraten und Konfigurationsarbeiten) zugeteilt - bei einem Sturz in seiner Dienststelle einen Riss des inneren Meniskus
des rechten Kniegelenks sowie eine Beschadigung des Knorpels an der rechten Kniescheibenhinterseite zu.

Seit damals ist er bis auf eine kurzzeitige Unterbrechung wegen Krankheit vom Dienst abwesend.

In seiner Eingabe vom 28. Janner 2003 ersuchte er auf Grund der Verletzungen um Einleitung des
Ruhestandsverfahrens. Der Unfall vom 16. Janner 2002 sei als Dienstunfall anerkannt worden. Hieflr sei ihm auch eine
Versehrtenrente nach dem B-KUVG gewahrt worden.

Nachdem die belangte Behorde vorerst Untersuchungen des Beschwerdefuhrers durch den cheférztlichen Dienst des
Bundesministeriums fur Inneres veranlasst hatte, holte sie im Herbst 2003 ein Gutachten des Leitenden Arztes des
Bundespensionsamtes zur Feststellung der Dienstfahigkeit des Beschwerdefihrers ein, das zu folgendem
"Leistungskalkul" gelangte:
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"Es besteht eine Gefuhlsstorung an der linken Hand (mit deutlicher Besserungstendenz zwischen Marz und
August 2003) ohne Einschrankung der Beweglichkeit oder Kraft.

Heben, Tragen, Ziehen und Schieben von Lasten von 10 kg und mehr oder eine ahnliche kérperliche Belastung sind
nicht zuzumuten. Arbeiten in hockender Stellung sind zu vermeiden, ebenso Arbeiten wo ununterbrochene
Wegstrecken von Uber 1 km zurtickgelegt werden mussen. Arbeiten in exponierter Lage (Leitern, Gerlste) oder
Arbeiten Uber langere Zeit in Kalte, Nasse und Zugluft sind nicht zuzumuten.

Der Beschwerdefilihrer befindet sich im Krankenstand seit dem Dienstunfall vom 16.01.2002. Die konkrete Tatigkeit
erfordert Arbeiten im Blcken, im Knien und in der Hocke, wenn Wartungsarbeiten an EDV-Rechnern durchgefuihrt
werden. Berichtet wird ein Bildschirmarbeitsanteil von 50 % wahrscheinlich entsprechend bildschirmunterstutzter
Tatigkeit, teilweise auch bildschirmunterstiitzte Mischtétigkeit. Reisetatigkeit im GroRraum Wien/NO ist erforderlich.
Die konkrete Tatigkeit kann derzeit nicht zugemutet werden. Eine ausreichende Besserung ware nur nach einer

Kniegelenksoperation moglich. Derzeit ist eine Indikationsstellung nicht bekannt.

Im Falle erforderlicher beruflicher Umstellung ist zuvor eine nervenfacharztliche und eine internistische Untersuchung

zu empfehlen. Nebentatigkeit erfolgt als Geschaftsfihrer einer Firma im Handel mit Waren aller Art."

In seiner Stellungnahme vom 17. Dezember 2003 brachte der Beschwerdefiihrer hiezu vor, zu Recht werde festgestellt,
dass er auf Grund seines Gesundheitszustandes die von ihm zu erbringenden Dienstleistungen nicht erbringen kénne.
Eine Operation des Kniegelenks kénne derzeit deshalb nicht durchgefihrt werden, weil der Beschwerdefiihrer fir eine
derartige Operation noch zu jung sei. Eine Knieoperation sei hdchstens zwei Mal moglich und ein kunstliches
Kniegelenk halte maximal 15 Jahre, was zur Folge hatte, dass der Beschwerdefuhrer spatestens mit 70 Jahren an den
Rollstuhl gefesselt ware. Eine "Nebentatigkeit" als Geschaftsfihrer einer Firma im Handel mit Waren aller Art Gbe er
seit vielen Jahren aus. Diese Tatigkeit umfasse nur wenige Stunden pro Monat, bestehe tUberwiegend aus Burotatigkeit,
bringe keinerlei kérperliche Belastungen wie Heben, Tragen, Ziehen oder Schieben mit sich und auf3erdem kénne er
den Zeitpunkt, wann er diese ohnehin geringe Zeit in Anspruch nehmende Tatigkeit ausube, individuell bestimmen.

Ein weiteres von der belangten Behorde eingeholtes Gutachten des Leitenden Arztes des Bundespensionsamtes vom
29. April 2004 gelangte abschlieBend zu folgendem "Leistungskalkal":

"Heben, Tragen, Ziehen und Schieben von Lasten von 10 kg und mehr oder eine dhnliche kdrperliche Belastung sind
nicht zuzumuten. Arbeiten in hockender Stellung sind zu vermeiden, ebenso Arbeiten wo ununterbrochene
Wegstrecken von Uber 1 km zurtickgelegt werden mussen. Arbeiten in exponierter Lage (Leitern, Gerlste) oder
Arbeiten Uber langere Zeit in Kalte, Nasse und Zugluft sind nicht zuzumuten. Moglich sind leichte korperliche Arbeiten,
Uberwiegend im Sitzen ohne dauernde Zwangshaltung, Kundenkontakte und Arbeiten in Gruppen sind mdglich.
Psychisch ergibt sich keine Leistungseinschrankung, Umschulung ist moglich. Kalkilskonforme Arbeiten kdnne bei
durchschnittlichem, fallweise besonderem Zeitdruck und bei den Ublichen Pausen durchgefihrt werden."

Mit schriftlicher Erledigung vom 15. Juni 2004 wurde der Beschwerdefihrer - auf Grund des vom Leitenden Arztes des
Bundespensionsamtes erstellten Sachverstandigengutachtens zur Leistungsfeststellung, wonach Dienstfahigkeit
vorliege - mit sofortiger Wirkung dem Referat IV/1/a (Fernmelde- und Funktechnik) zur Dienstleistung zugewiesen und
gleichzeitig mit einem Arbeitsplatz der Verwendungsgruppe E2b betraut, dessen Aufgaben der Beschwerdefihrer nach
seiner koérperlichen und geistigen Verfassung zu erfillen im Stande sei. Eine Anderung seiner dienst- und
besoldungsrechtlichen Stellung trete dadurch nicht ein.

Laut einem in den vorgelegten Verwaltungsakten einliegenden Aktenvermerk trat der Beschwerdefihrer am
28.Juni 2004 den Dienst in der Abteilung IV/1 an.

Einer in den vorgelegten Verwaltungsakten einliegenden "Arbeitsplatzbeschreibung" des Arbeitsplatzes
"Sachbearbeiter Inventar- und Materialkartei" im Referat IV/1/a zufolge umfassen die Aufgaben dieses Arbeitsplatzes
"RIM-maRige FUhrung der Inventar-, Material-, Standort- und Lagerkartei sowie Verbuchung und Einkauf." Als
Anforderungsprofil fiir den Arbeitsplatzinhaber werden "besondere Gewissenhaftigkeit und Genauigkeit, umfassende
Sachkenntnis" genannt.

In seiner Stellungnahme vom 2. Juli 2004 wiederholte der Beschwerdefiihrer, dass er nach Auskunft der ihn
behandelnden Arzte fiir eine Kniegelenksoperation zu jung ware. Wegen der Probleme mit seiner rechten Schulter sei
eine Operation geplant. Erst nach erfolgter Rehabilitation kénne beurteilt werden, welches dauerhafte Leistungsdefizit



nach der Schultergelenksoperation bestehe. Das Gutachten des Bundespensionsamtes lasse eine posttraumatische
Deformierung des 7. Halswirbels und diverse weitere Schaden an den Wirbelsaule aulRer Acht. Auf Grund der starken
Schmerzen in der Wirbelsdule und in der rechten Schulter sei es ihm trotz seines intensiven Bemuhens derzeit auch
nicht méglich, "die ihm neu zugewiesene Tatigkeit (Schreibtischarbeit mit vorwiegender EDV-Tatigkeit)" Uber einen
Zeitraum von mehreren Stunden zu erledigen. Im Sachverstandigengutachten wdre die Frage der
Exekutivdienstfahigkeit in keiner Weise relativiert. Auf Grund seines Gesamtgesundheitszustandes liege auch in Bezug
auf den ihm mit 28. Juni 2004 zugewiesenen neuen Arbeitsplatz Dienstunfahigkeit vor.

Im Sommer 2004 unterzog sich der Beschwerdeflhrer einer Operation an seiner rechten Schulter.

Ergdnzend zu seiner Stellungnahme vom 2. Juli 2004 Ubermittelte der Beschwerdefihrer mit Schreiben vom
24. November 2004 den zwischen ihm und der Versicherungsanstalt 6ffentlich Bediensteter vor dem Arbeits- und
Sozialgericht Wien abgeschlossenen Protokollarvergleich betreffend Feststellung von Folgen des Dienstunfalls vom
16. Janner 2002 und Zahlung einer Versehrtenrente, einen MRT-Befund der Halswirbelsdule vom 8. Juli 2004, einen
Rontgenbefund der Halswirbelsdule und einen MRT-Befund vom 24. September 2004, einen neurochirurgischen
Bericht vom 19. Oktober 2004 und einen orthopadischen Befund vom 2. November 2004, die die belangte Behorde
dem Bundespensionsamt tUbermittelte.

Im Herbst 2004 veranlasste die belangte Behdrde eine neuerliche medizinische Beurteilung des Beschwerdeflhrers
durch das Bundespensionsamt, wobei diesem auch die zuletzt erwdhnten Befunde Gbermittelt wurden.

Der Beschwerdefiuhrer wurde hierauf von einem Facharzt fir Hals-, Nasen- und Ohrenkrankheiten, einem Facharzt fur
Neurologie und Psychiatrie sowie einem Facharzt fur Unfallchirurgie untersucht. Letzterer gelangte in seinem
Untersuchungsbefund vom 15. November 2004 zu folgendem 'Leistungsdefizit (Beschreibung der
Leistungseinschrankung als Folge von Funktionsdefiziten und deren Diagnosen)":

"Die Kniegelenksbeschwerden rechts stehen im Vordergrund.

Bezlglich der rechten Schulter ... Schulterarthroskopie mit

Naht der Rotatorenmanschette ... und Refixation einer SLAP Leasion

Die vom Beschwerdefuhrer angegebenen Nackenschmerzen sind am ehesten durch den im MRT beschriebenen
Deckplatteneinbruch am 7. HWK mit minimaler Keilform des Wirbelkdrpers und durch unspezifische degenerative
Veranderungen insbesondere in Héhe C5/6 bedingt. ...

An der LWS ... Derzeit besteht geringe Bewegungseinschrankung
an der LWS ohne neurologisches Defizit.
Diese Beschwerden lassen sich durch eine physikalische Therapie gut behandeln.

Weiters werden GefUhlsstérungen an der linken Hand angegeben, die sich in der NLG von 08/04 jedoch nicht

verifizieren lassen.

Aus orthopadisch/unfallchirurgischer Sicht sind dem Untersuchten auf Grund der erhobenen Befunde nur mehr
leichte Arbeiten, Uberwiegend im Sitzen mit haufigem Haltungswechsel zum Gehen und Stehen zuzumuten.

Langes Gehen und Stehen, dauernd gebuckte oder kniende Arbeitshaltung, haufiges Stiegensteigen sind nicht mehr

zumutbar.

Heben, Tragen, Ziehen und Schieben von Lasten von 10 kg und mehr oder eine ahnliche kérperliche Belastung sind

nicht zuzumuten.

Nicht zumutbar sind Téatigkeiten mit regelmaBigen Uberkopfbewegungen. Arbeiten in exponierter Lage (Leitern,
Geruste) oder Arbeiten Uber langere Zeit in Kalte, Nasse und Zugluft sind nicht zuzumuten.

Bildschirmarbeit ist unter Einhaltung der gesetzlichen Arbeitsunterbrechungen zulassig.

Parteienverkehr und Kundenkontakt sind zulassig."



Der Leitende Arzt des Bundespensionsamtes verfasste schliellich auf Grund der genannten Befunde am
31.Janner 2005 folgendes abschlielendes "Leistungskalkul":

"Hinweise auf eine geanderte korperliche Leistungsfahigkeit seit den Voruntersuchungen bestehen nicht. Auf bisherige

Ergebnisse sei verwiesen.
Es ergibt sich jedoch eine geanderte Beurteilung nach der

aktuellen nervenarztlichen Untersuchung.

Im Psychostatus ist der Untersuchte in Auffassung und Reaktion nicht behindert oder verlangsamt und in der
Untersuchungssituation voll angepasst, freundlich zugewendet und kooperativ.

Der Beschwerdeflhrer macht insbesondere bei der Besprechung der rezenten Vorgeschichte fallweise einen deutlich
gedrickt depressiven Eindruck, es besteht aber keine nachweisbare Suizidneigung und keine depressive Hemmung.
Die Merkfahigkeit im organischen Sinn ist nicht eingeschrankt, es finden sich auch keine Zeichen einer Aggravations-
oder Simulationstendenz in der somatischen Untersuchung und bei Erhebung des psychiatrischen Status. Auch nimmt
die Zuwendung, Konzentrationsfahigkeit und Aufmerksamkeitsspannung im Verlauf der Untersuchung nicht nach.

Psychiatrisch gesehen wirkt eine langer dauernde depressive Reaktion leistungsbegrenzend, ab der Antragstellung
wareder Beschwerdefiihrer wegen der komplexen Situation und der Schwere der glaubhaft geschilderten
Beschwerden nicht mehr in der Lage, seine Diensttatigkeit auszulben. Der Zustand ist aber in Anbetracht des
Lebensalters und des guten Allgemeinzustandes mit groRer Wahrscheinlichkeit kalkulrelevant besserungsfahig, wenn
eine weitere facharztliche, auch psychiatrische Behandlung erfolgt. Eine Besserung, die von Belang ware, ist jedoch
nicht vor Ablauf einer Frist von 18 Monaten ab 30. Dezember 2004 anzunehmen.

Eine ausreichende Besserung, um die zuletzt ausgetbte Tatigkeit ausfullen zu kdnnen, ware maglich."

In seiner Stellungnahme vom 7. April 2005 brachte der Beschwerdeflhrer zu diesem Gutachten vor, es werde auBer
Acht gelassen, dass seit der Voruntersuchung eine Schulteroperation durchgefuhrt worden sei und starke
Beschwerden und Einschrankungen der rechten Schulter in der Folge eingetreten seien. Weiters kdme es auch zu
einem Einbruch des 7. Halswirbels und Schaden an der gesamten Wirbelsaule. Auch zeige sich im
orthopadisch/chirurgischen Untersuchungsbefund, dass sich gegenuber den Voruntersuchungen eindeutig eine
Verschlechterung ergeben habe. Im nunmehr vorliegenden Gutachten werde festgehalten, dass nur mehr leichte
Arbeiten, Uberwiegend im Sitzen mit haufigem Haltungswechsel zum Gehen und Stehen zuzumuten waren. In diesem
Zusammenhang sei darauf hinzuweisen, dass diese Aussage mit jener, dass Bildschirmarbeit unter Einhaltung der
gesetzlichen Arbeitsunterbrechungen (10-minutige Pause nach 50 Minuten Bildschirmarbeit) zuldssig sei, in einem
Widerspruch stehe. Weiters erklarte der Beschwerdeflhrer Divergenzen in der Feststellung der Aktiv- und
Passivbeweglichkeit seiner rechten Schulter zwischen seinem Vertrauensarzt und dem vorliegenden Gutachten.
AbschlieBend brachte er vor, beziglich seines psychischen Gesundheitszustandes zeige nun auch das vorliegende
Gutachten des Bundespensionsamtes, dass sein psychischer Gesundheitszustand dermalien beeintrachtigt sei, dass
sowohl im gegenwartigen Zeitpunkt als auch in absehbarer Zeit die Austbung seiner dienstlichen Tatigkeiten nicht
denkbar erscheine. Trotz aller Widerspruchlichkeit und Ungenauigkeit bestatigten die vorliegenden Gutachten doch,
dass die Voraussetzung fur die Versetzung in den Ruhestand wegen dauernder Dienstunfdhigkeit in seinem Fall
vorlagen. Er halte deshalb seinen diesbezliglichen Antrag aufrecht.

Mit dem angefochtenen Bescheid wies die belangte Behérde den Antrag vom 28. Janner 2003 auf Versetzung in den
Ruhestand gemal? 8 14 BDG 1979 ab. Nach Darstellung des Verfahrensganges (Seiten 2 bis 23 der Ausfertigung des
angefochtenen Bescheides) und auszugsweiser Wiedergabe des § 14 BDG 1979 flhrte sie begrindend aus (Seiten 23
bis 28 der Ausfertigung des angefochtenen Bescheides), der Beschwerdefiihrer sei zum Zeitpunkt seines Antrages auf
Versetzung in den Ruhestand der Abteilung 1V/2 als Beamter der Verwendungsgruppe E2b zugewiesen gewesen. Mit
Schreiben vom 15. Juni 2004 sei er mit sofortiger Wirksamkeit dem Referat IV/1/a zugewiesen worden. Die Frage der
Dienstunfahigkeit sei nach dem zuletzt innegehabten Arbeitsplatz zu beurteilen. In dieser Funktion sei er als
Sachbearbeiter fur Inventar- und Materialkanzlei tatig. Der Aufgabenbereich umfasse hauptsachlich Fihrung der
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Inventar-, Material-, Standort- und Lagerkartei, weiters die Erledigung diverser Buchungsvermerke sowie die
Mitwirkung beim Jahresabschluss und die Durchfihrung des Einkaufes geringflgiger Wirtschaftsgiter zum
Sofortverbrauch.

Das Ermittlungsergebnis sei unter Einbeziehung der arztlichen Sachverstéandigengutachten gewonnen worden. Die
vom Beschwerdefuhrer vorgelegten Gutachten und Befunde seien dem Bundespensionsamt Ubermittelt worden und
in die jeweiligen Sachverstandigengutachten eingeflossen. Diese Sachverstandigengutachten seien schlissig und
basierten auf den verschiedenen Untersuchungsbefunden. Die letzten beiden Sachverstandigengutachten (und die
Untersuchungsbefunde, die als Grundlage dafir dienten) seien unter Berucksichtigung seines derzeitigen
Arbeitsplatzes erstellt worden. Die von ihm vorgelegten Befunde seien in den vom Bundespensionsamt veranlassten
Untersuchungsbefunden und den daraus resultierenden Sachverstandigengutachten gewiirdigt worden. Uberdies sei
der Inhalt der vom Beschwerdeflhrer vorgelegten Befunde grof3teils identisch mit jenem, die Uber Ersuchen des
Bundespensionsamtes erstattet worden seien.

Nach weiterer Zitierung aus den Gutachten vom 29. April 2004 und vom 31. Jdnner 2005 setzt die Begriindung fort, aus
diesen Sachverstandigengutachten lasse sich der Schluss ziehen, dass "die Frage der dauernden depressiven Reaktion
hauptsachlich fur die Beurteilung der Dienstfahigkeit" sei. Die "Muskelverschmachtigungen mit Kniebeschwerden
rechts, Geflihlsabschwachung am linken Unterarm und der linken Hand sowie im Kleinfinger und begrenzt am linken
Finger mit einer moglichen Nervenschadigung am linken Arm, Schulterschmerzen rechts und diskrete
Muskelverschmachtigung der gesamten Schultermuskulatur sowie die degenerative Wirbelsaulenveranderungen und
leichte Alterssichtigkeit" seien "nicht so wesentlich fir die Beurteilung der Dienstunfahigkeit". Dies zeige sich auch
daran, dass nach den arztlichen Sachverstandigengutachten hinsichtlich der kdrperlichen Belastung leichte Arbeiten,
welche dem derzeitigen Arbeitsplatz des Beschwerdeflhrers entsprachen, durchgefihrt werden kénnten und der
Beschwerdefiihrer bis 31. Janner 2005 eine Nebenbeschaftigung ausgelbt habe, welche hauptséchlich aus
Burotatigkeit bestehe. Betreffend den psychischen Zustand sei eine Verbesserung mit groRBer Wahrscheinlichkeit
moglich. Die Wiedererlangung der Dienstfahigkeit sei daher nicht unwahrscheinlich und eine dauernde
Dienstunfahigkeit daher nicht gegeben. Eine Verweisungsmaéglichkeit nach § 14 Abs. 3 BDG 1979 sei daher nicht nétig.

Aus den Gutachten sei nicht ersichtlich, dass die ordnungsgemalie Dienstleistung verhindert werde, auch sei in den
Gutachten nicht angefiihrt, dass eine Verschlechterung des Gesundheitszustandes zu erwarten sei. Es sei ferner nicht
erkennbar, dass die Dienstleistung ein objektiv unzumutbares Unbill darstelle.

Zu den Einwendungen vom 17. Dezember 2003 werde ausgeflihrt, dass seit dieser Untersuchung eine Besserung
eingetreten sei. Die im Gutachten angeflhrte Tatigkeit habe sich nicht auf den derzeitigen Arbeitsplatz des
Beschwerdefilhrers bezogen. Uberdies werde angemerkt, dass nach dem Gutachten ohne Operation keine
wesentliche Besserung zu erwarten sei. Durch diese Behandlungsmadglichkeit sei aber die Wiedererlangung der
Dienstunfahigkeit wahrscheinlich.

Zu den Einwendungen des Beschwerdefuhrers vom 2. Juli 2004 werde ausgeflihrt, dass sich die Unzumutbarkeit der
Tatigkeiten auf den damaligen Arbeitsplatz bezogen habe. Als Folge dieses Gutachtens sei der Beschwerdeflhrer
einem anderen Arbeitsplatz zugewiesen worden. Uberdies sei im Gutachten auch angefiihrt, dass eine Besserung nach
einer Kniegelenksoperation mdoglich sei. Somit sei die Wiedererlangung der (richtig:) Dienstfahigkeit auch nicht
unwahrscheinlich. Auf den nachfolgenden Untersuchungsbefund vom 15. November 2004 werde verwiesen, in dem
angefuhrt sei, dass leichte Arbeiten, Uberwiegend im Sitzen mit haufigem Haltungswechsel zum Gehen und Stehen
zumutbar seien. In diesem Leistungsdefizit sei weiters angefuhrt, dass eine kalkllsandernde Besserung zu erwarten
sei.

Zu seinen Einwendungen Uber die Verletzung seiner rechten Schulter werde angemerkt, dass vom Beschwerdefihrer
selbst anerkannt worden sei, dass erst nach der Schultergelenksoperation eine Beurteilung moglich sei. Die Operation
der rechten Schulter sei im nachfolgenden Befund vom 15. November 2004 im Leistungsdefizit gewlrdigt worden.
Demnach sei die Schulterverletzung nicht vordergriindig. Leichte Arbeiten, Uberwiegend im Sitzen mit haufigem
Haltungswechsel zum Gehen und Stehen seien zumutbar. Zu der behaupteten Deformierung eines Halswirbelkdrpers
sowie weiterer Schaden und Schmerzen in der Wirbelsaule werde ausgefuhrt, dass die vom Beschwerdefihrer hiezu
vorgelegten Befunde dem Bundespensionsamt Ubermittelt und im nachfolgenden arztlichen Untersuchungsbefund


https://www.jusline.at/gesetz/bdg/paragraf/14

vom 15. November 2005 berticksichtigt worden seien. Dem Untersuchungsbefund zufolge bestehe nur eine geringe
Bewegungseinschrankung. Die Beschwerden lieBen sich durch eine physikalische Therapie gut behandeln. Eine
Besserung sei daher wahrscheinlich.

Zur Behauptung, die Exekutivdienstfahigkeit sei im Gutachten nicht beachtet worden, werde angemerkt, dass die Frage
der Dienstunfahigkeit nicht identisch ist mit jener der Exekutivdienstfahigkeit. Es komme auf die mit dem Arbeitsplatz
Ubertragenen Aufgaben an. Ob eine dauernde Dienstunfahigkeit vorliege, sei nach dem jeweiligen Arbeitsplatz zu
beurteilen und im Rahmen des Verfahrens und der arztlichen Begutachtungen sei jeweils auf den konkreten
Arbeitsplatz des Beschwerdefiihrers abgestellt worden. Durch die Zuweisung auf einen neuen gleichwertigen
Arbeitsplatz sei dieser Umstand berUcksichtigt worden. 8 14 Abs. 3 BDG 1979 verweise fir Angehorige im
Funktionszulagenschema (zu dem auch das Exekutivdienstschema zdhle) bezuglich der Gleichwertigkeit auf § 40
Abs. 3 BDG 1979. Fir den nunmehrigen Arbeitsplatz sei keine dauernde Dienstunfahigkeit gegeben. Dartber hinaus
sei zu beachten, dass auch eine administrative Verwendung eines an sich exekutivdienstfahigen Beamten zulassig sei,
sofern ein Zusammenhang der administrativen und exekutiven Aufgaben bestehe. Die Ausiibung einer exekutiven
Tatigkeit auch aullerhalb seines Dienstes sei nach der Richtlinienverordnung nur dann verpflichtend, wenn dies nach
den eigenen Umstanden (somit auch des Gesundheitszustandes) zumutbar sei.

Zu den erganzenden Einwendungen vom 24. November 2004 werde ausgefihrt, dass aus den vom Beschwerdefihrer
hiezu vorgelegten Gutachten eine dauernde Dienstunfahigkeit nicht ersichtlich sei. Die von ihm vorgelegten Gutachten
und der von ihm mit der Versicherungsanstalt offentlich Bediensteter vor dem Arbeits- und Sozialgericht Wien
abgeschlossene Vergleich seien lberdies an das Bundespensionsamt Ubermittelt worden und in das nachfolgende
arztliche Sachverstandigengutachten eingeflossen. Zu dem von ihm vorgelegten neurochirurgischen Bericht werde
ausgefuhrt, dass dessen Ergebnis dem Leistungsdefizit im Untersuchungsbefund vom 15. November 2004 entspreche.
Auch wirden die angefihrten Gesundheitsschadigungen im nachfolgenden Gutachten angefihrt. Dieser
Untersuchungsbefund sei im arztlichen Sachverstandigengutachten gewlrdigt worden.

Zu den Einwendungen vom 7. April 2005 werde betreffend den dort angeschlossenen neurochirurgischen Bericht der
Krankenanstalt Rudolfstiftung ausgefuhrt, dass im Untersuchungsbefund vom 15. November 2004 der Einbruch des
7. Halswirbels und die Schaden an der Wirbelsdule im Leistungsdefizit erdrtert seien. Auch das Ergebnis, dass das
langere Sitzen oder Stehen, das Heben und Tragen schwerer Lasten nicht zu empfehlen sei, entspreche dem
Leistungsdefizit in diesem Untersuchungsbefund. Dieser Untersuchungsbefund sei auch Grundlage des arztlichen
Sachverstandigengutachtens.

Der Beschwerdefliihrer wende ein, dass im Befund vom 15. November 2004 ein Widerspruch vorliege, wenn leichte
Arbeiten, Uberwiegend im Sitzen mit haufigem Haltungswechsel zum Gehen und Stehen als auch Bildschirmarbeit
unter Einhaltung der gesetzlichen Arbeitsbedingungen zumutbar ware. Dazu werde ausgefuhrt, dass leichte Arbeiten,
die Uberwiegend im Sitzen mit haufigem Haltungswechsel zum Gehen und Stehen ausgefuihrt wirden, gerade der
Bildschirmarbeit entsprachen. Uberdies stellten die gesetzlichen Arbeitsunterbrechungen nur ein MindestmaR an
Pausen dar. Ein mehrmaliger Haltungswechsel im Sinne des Untersuchungsbefundes koénne daher vom
Beschwerdefiihrer ausgefiihrt werden.

Er wende weiters ein, dass bei der Untersuchung der Schulterbeweglichkeit durch seinen Chirurgen eine
Passivbewegung erfolgt ware, bei der Untersuchung im Auftrag des Bundespensionsamtes eine Aktivbewegung. Es
lage keine Unglaubwurdigkeit der Verschlechterung der Schulterbeweglichkeit vor. Dazu werde angemerkt, dass die
Schulterschmerzen des Beschwerdefihrers nicht vordergrindig fir die Ermittlung der Arbeitsfahigkeit gewesen seien.
Uberdies sei die Behandlung abgeschlossen und eine Besserung moglich.

Der Beschwerdeflhrer fihre ferner aus, dass nach dem Gutachten sein psychologischer Gesundheitszustand so
beeintrachtigt ware, dass auch in absehbarer Zeit die Ausiibung einer dienstlichen Tatigkeit nicht denkbar erschiene.
Dazu werde ausgefiihrt, dass der Zustand nach dem Gutachten mit groBer Wahrscheinlichkeit bei Behandlung
kalkllrelevant besserungsfahig sei. Auch wenn der Beschwerdeflhrer derzeit nicht dienstfahig sei, sei eine Besserung
zum damaligen Untersuchungsbefund anzunehmen. Da eine konkrete Besserung nach dem Gutachten anzunehmen
sei, liege keine dauernde Dienstunfahigkeit vor.



Gegen diesen Bescheid richtet sich die vorliegende Beschwerde, in der die Aufhebung des angefochtenen Bescheides
wegen Rechtswidrigkeit seines Inhaltes und wegen Rechtswidrigkeit infolge Verletzung von Verfahrensvorschriften
begehrt wird.

Die belangte Behorde hat die Akten des Verwaltungsverfahrens vorgelegt und eine Gegenschrift erstattet, in der sie die
Abweisung der Beschwerde als unbegriindet beantragt.

Der Verwaltungsgerichtshof hat erwogen:

Der Beschwerdefuihrer erachtet sich durch den angefochtenen Bescheid in seinem Recht auf Ruhestandsversetzung
nach § 14 BDG 1979 verletzt.

8 14 Abs. 1 und 3 des Beamten-Dienstrechtsgesetzes 1979, BGBI. Nr. 333 - BDG 1979, sein erster Absatz in der Fassung
der Novelle BGBI. Nr. 820/1995, lautet:

"8 14. (1) Der Beamte ist von Amts wegen oder auf seinen Antrag in den Ruhestand zu versetzen, wenn er dauernd
dienstunfahig ist.

(3) Der Beamte ist dienstunfahig, wenn er infolge seiner korperlichen oder geistigen Verfassung seine dienstlichen
Aufgaben nicht erfillen und ihm im Wirkungsbereich seiner Dienstbehdérde kein mindestens gleichwertiger
Arbeitsplatz zugewiesen werden kann, dessen Aufgaben er nach seiner kérperlichen und geistigen Verfassung zu
erfillen imstande ist und der ihm mit Rucksicht auf seine personlichen, familidren und sozialen Verhaltnisse

billigerweise zugemutet werden kann."

Unter der bleibenden Unfahigkeit eines Beamten, seine dienstlichen Aufgaben ordnungsgemald zu versehen, ist alles
zu verstehen, was seine Eignung, diese Aufgabe zu versehen, dauernd aufhebt. Die Frage, ob eine dauernde
Dienstunfahigkeit vorliegt oder nicht, ist nach standiger Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes eine
Rechtsfrage, die nicht der arztliche Sachverstandige sondern die Dienstbehdrde zu beantworten hat. Aufgabe der
arztlichen Sachverstandigen ist es, an der Feststellung des entscheidungswesentlichen Sachverhaltes mitzuwirken,
indem er in Anwendung seiner Sachkenntnisse Feststellungen tber den Gesundheitszustand des Beamten trifft und
die Auswirkungen bestimmt, die sich aus festgestellten Leiden oder Gebrechen auf die Erflllung dienstlicher Aufgaben
ergeben. Dabei ist, um der Dienstbehdrde eine Beurteilung des Kriteriums "dauernd" zu ermdglichen, auch eine
Prognose zu stellen. Die Dienstbehérde hat an Hand der dem Gutachten zu Grunde gelegten Tatsachen die
Schlussigkeit des Gutachtens kritisch zu prifen und einer sorgfaltigen Beweiswirdigung zu unterziehen (vgl. etwa das
hg. Erkenntnis vom 25. April 2003, ZI. 2003/12/0004).

Die Frage der Dienstunfdhigkeit ist unter konkreter Bezugnahme auf die dienstlichen Aufgaben am (zuletzt inne
gehabten) Arbeitsplatz bzw. die Moéglichkeit der Zuweisung eines gleichwertigen Arbeitsplatzes zu l6sen (vgl. das
hg. Erkenntnis vom 9. Juni 2004, ZI. 2003/12/0229, mwN).

Die Frage, ob dauernde Dienstunfahigkeit vorliegt, ist nach der objektiven Besserungsfahigkeit des festgestellten
Leistungsdefizits durch zumutbare BehandlungsmalRinahmen zu pruafen, und nicht etwa danach, ob der Beamte (oder
ein ihn privat behandelnder Arzt) beabsichtigt, solche - nach Meinung der belangten Behdrde offenbar zur
Wiedererlangung der Dienstfahigkeit objektiv notwendige - MalBnahmen auch zu setzen (vgl. das hg. Erkenntnis vom
19. Marz 2003, ZI. 2002/12/0301).

Der Beschwerdefihrer zieht nicht in Zweifel, dass ihm die Aufgaben des Arbeitsplatzes "Sachbearbeiter Inventar- und
Materialkartei" im Referat IV/1/a des Bundesministeriums fur Inneres - wirksam - zugewiesen wurden.

Die Beschwerde sieht die Rechtswidrigkeit des angefochtenen Bescheides vorerst einmal darin, dass nicht auch nur
ansatzweise schlissig und nachvollziehbar dargetan werde, welche Relation zwischen der verbliebenen
Leistungsfahigkeit des Beschwerdefuhrers und dem "neuen Arbeitsplatz" bestehen solle. Die Bescheidbegriindung
enthalte keine Wiedergabe der Arbeitsplatzbeschreibung, sodass der angefochtene Bescheid in seiner Gesamtheit
daruber nicht mehr enthalte als die Angabe, dass es sich dabei um eine Tatigkeit als Sachbearbeiter fur "Inventar- und
Materialkartei" handle. Diese Bezeichnung lege es nahe, dass Stiegen bzw. Leitern zu besteigen seien, Gegenstande zu
heben bzw. zu tragen seien und EDV-Tatigkeiten erforderlich seien, die die volle Einsatzfahigkeit von Handen und
Fingern verlangten. In all diesen Beziehungen seien beim Beschwerdefuhrer Einschrankungen gegeben und nur aus
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der Kenntnis aller Details daher beurteilbar, ob die Anforderungen des Arbeitsplatzes von ihm Uberhaupt bewaltigt
werden kdnnten bzw. was als Folge davon an Schmerzen sowie Verschlechterung seines Zustandes zu erwarten seien.
All diese Fragen habe der Leitende Arzt des Bundespensionsamtes offen gelassen und auch die belangte Behérde
lasse dies offen.

Dieses Beschwerdevorbringen entfernt sich schon insofern vom Inhalt des angefochtenen Bescheides, als dieser auch
den mit dem "neuen Arbeitsplatz" des Beschwerdeflhrers verbundenen Aufgabenbereich umschreibt und gerade
keinen Anhaltspunkt fir die vom Beschwerdeflhrer gehegten Beflrchtungen bietet, dass er in Hinkunft auf diesem
Arbeitsplatz Stiegen bzw. Leitern besteigen musste. In diesem Zusammenhang ist der Beschwerdefihrer auch daran
zu erinnern, dass er schon in seiner Stellungnahme vom 2. Juli 2004 die ihm neu zugewiesene Tatigkeit als
"Schreibtischarbeit mit vorwiegender EDV-Tatigkeit" bezeichnete und sich damals an deren Erbringung Uber einen
Zeitraum von mehreren Stunden durch starke Schmerzen in der Wirbelsaule und in der rechten Schulter gehindert
sah, nicht jedoch durch die mangelnde Funktionsfahigkeit seines rechten Knies, die etwa einem Besteigen von Stiegen
und Leitern entgegen stehen wirde. In Anbetracht der dem Bundespensionsamt - neben anderen Unterlagen - zur
Verflgung gestellten Beschreibung des im Juni 2004 zugewiesenen Arbeitsplatzes vermag die Beschwerde keine
Bedenken dahingehend zu erwecken, dass das Bundespensionsamt eine nur mangelhafte Vorstellung vom
Tatigkeitsbild des Beschwerdeflhrers an dessen aktuellem Arbeitsplatz gehabt hatte.

Weiters vermisst die Beschwerde, dass der angefochtene Bescheid mit keinem Wort auch nur erwahne, Krankenstande
welchen Ausmalies beim Beschwerdeflhrer grundsatzlich zu erwarten seien bzw. in Verbindung mit einer bestimmten
Art von Verwendung.

Dem ist zu entgegnen, dass das letzte Gutachten des Bundespensionsamtes unter Bedachtnahme auf die Aufgaben
des dem Beschwerdeflhrer im Juni 2004 zugewiesenen Arbeitsplatzes letztlich nur mehr von einem eingeschrankten
psychischen Leistungskalkul ausging, dessen Besserung - eine weitere Behandlung vorausgesetzt, wenn auch nicht
innerhalb einer Frist von 18 Monaten - als sehr wahrscheinlich bezeichnet. Allein diese arztliche Beurteilung stand der
Annahme, die Dienstunfahigkeit sei dauernd, entgegen (vgl. das hg. Erkenntnis vom 19. Marz 2003, ZI. 2002/12/0301,
betreffend eine psychotherapeutische Behandlung Uber einen Zeitraum von etwa zwei Jahren). Dass sodann aus
psychischer - oder gar aus physiologischer - Sicht weitere Abwesenheiten vom Dienst wegen Krankheit absehbar
wadren, war weder den eingeholten Gutachten zu entnehmen noch hatte der BeschwerdefUhrer dies im
Verwaltungsverfahren behauptet, sodass auch die belangte Behérde nicht gehalten war, zu dieser Frage Stellung zu
beziehen.

Ebenso wenig vermag die Beschwerde Bedenken gegen die Schltssigkeit der eingeholten Gutachten - und damit gegen
den angefochtenen Bescheid - zu erwecken, wenn sie in Zweifel zieht, dass bei Bildschirmarbeit ein Haltungswechsel
moglich sei, und wenn sie vorbringt, der dem Beschwerdeflhrer zuletzt zugewiesene Arbeitsplatz sei ein
"Scheinarbeitsplatz, der aul3erhalb einer Scheinbeschreibung Gberhaupt nicht existiere". In diesem Zusammenhang ist
der Beschwerdeflhrer neuerlich daran zu erinnern, dass er im Zuge des Verwaltungsverfahrens die Existenz des ihm
zugewiesenen Arbeitsplatzes nie in Zweifel gezogen hatte, sondern die dortige Tatigkeit als Schreibtischarbeit mit
vorwiegender EDV-Tatigkeit umschrieb.

Wenn die Beschwerde im Weiteren dem Leitenden Arzt des Bundespensionsamtes vorwirft, er habe die
Schulterverletzung und deren Folgen Uberhaupt nicht berlcksichtigt, geht dies am Inhalt insbesondere des zuletzt
eingeholten Gutachtens des Bundespensionsamtes vorbei, das - basierend auf dem eingangs naher wiedergegebenen
orthopadisch/chirurgischen  Untersuchungsbefund - den Zustand des Beschwerdefihrers nach seiner
Schulteroperation im Jahr 2004 beurteilte - mit dem Ergebnis, dass hiedurch seine physiologische Leistungsfahigkeit im
Hinblick auf die Aufgaben des ihm zugewiesenen Arbeitsplatzes nicht eingeschrankt ist.

Entgegen den weiteren Ausfihrungen der Beschwerde ist dem angefochtenen Bescheid nicht zu entnehmen, dass
dem Beschwerdeflihrer eine Operation an seinem rechten Kniegelenk dienstrechtlich auferlegt ware. Vielmehr ist
diesem Bescheid - und den dem Bescheid zu Grunde gelegten Gutachten - nachvollziehbar zu entnehmen, dass die
unstrittig vorliegende eingeschrénkte Belastbarkeit des rechten Knies im eingeschrankten Leistungskalkil
Berucksichtigung fand und dem Beschwerdefiihrer daher nur mehr leichte Arbeiten, Uberwiegend im Sitzen mit
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haufigem Haltungswechsel zum Gehen und Stehen, zuzumuten seien. Ein solch eingeschranktes Leistungskalkul setzte
gerade keinen operativen Eingriff am rechten Kniegelenk voraus. Von der Frage eines operativen Eingriffes am
Kniegelenk ist jene der Heilungschancen anderer Leiden zu unterscheiden, auf die noch eingegangen wird.

Sofern der Beschwerdefuhrer in seiner weiteren Argumentation auf die Ergebnisse einer chefarztlichen Begutachtung
aus dem Jahr 2003 zuruckgreift, entfernt er sich damit von den fur die Beurteilung seiner aktuellen Dienstfahigkeit
wesentlichen Beweisergebnissen des Gutachtens des Bundespensionsamtes vom 31. Janner 2005, die vor allem auf
die seit dem Jahre 2003 eingetretenen gesundheitlichen Veranderungen Bedacht nehmen.

Auch kann der Verwaltungsgerichtshof entgegen der Ansicht der Beschwerde nicht finden, dass der Leitende Arzt des
Bundespensionsamtes die Schulterverletzung des Beschwerdefuhrers "lUberhaupt ignoriert" habe, baut doch sein
Gutachten auf den facharztlichen Befunden auf, die auf die eingeschrankte Schulterbeweglichkeit Bedacht nehmen.
Wenn die Beschwerde den weiteren Vorwurf erhebt, der Leitende Arzt des Bundespensionsamtes habe zu den ihm
Ubersandten Befunden nicht Stellung genommen, ist dem zu entgegnen, dass es nicht seine Aufgabe war, im
Allgemeinen zu vorgelegten Befunden Stellung zu nehmen. Den vorgelegten Verwaltungsakten, insbesondere dem
dort einliegenden Gutachten des Bundespensionsamtes vom 31. Janner 2005 und den diesem Guttachten zu Grunde
liegenden Befunden ist jedenfalls zu entnehmen, dass die vom Beschwerdeflhrer vorgelegten Befunde in die
Befundaufnahme (Anamnese) der Facharzte und des Leitenden Arztes des Bundespensionsamtes Eingang fanden.
Dass sich der Sachverstandige in einer die SchlUssigkeit des Gutachtens hindernden Weise von einem Befund entfernt
oder in Gegensatz zu einem der vom Beschwerdeflhrer vorgelegten Befunde gesetzt hatte, behauptet die Beschwerde
in diesem Zusammenhang nicht.

Eine weitere Unklarheit betreffe - so die weitere Beschwerde -

die Frage der "Besserungsfahigkeit". Ausgehend davon, dass einer Verwendung des Beschwerdefiihrers auf dem ihm
im Juni 2004 zugewiesenen Arbeitsplatz einzig die Einschrankung des psychischen Leistungskalkils des
Beschwerdefiihrers entgegen stand, nahm der Leitende Arzt des Bundespensionsamtes in nachvollziehbarer Weise
auch zur Frage der Besserung des psychischen Leistungskalkiils Stellung. Im Ubrigen sind die Aussagen des
Sachverstandigen dahingehend zu verstehen, dass das physiologische Leistungskalkil eine Verwendung des
Beschwerdefiihrers an dem ihm zuletzt zugewiesenen Arbeitsplatz erlaubte, ohne dass diese - wie die Beschwerde in
den Raum stellt - "Belastungen Verschlimmerungen beflirchten lassen" mussten. Auch setzte das medizinische
Gutachten nicht einen - wie von der Beschwerde nunmehr unterstellten - "haufigen Wechsel zwischen verschiedenen
Haltungsformen" voraus, der nach Ansicht des Beschwerdefihrers an einem "reinen Schreibtisch- bzw. EDV-
Arbeitsplatz" nicht moglich ware. Auf das eingangs wiedergegebene Leistungskalkil wird zur Vermeidung von
Wiederholungen verwiesen.

Soweit die Beschwerde in den Raum stellt, durch die Beeintrachtigungen des Beschwerdeflihrers seien so weit
gehende Einschrankungen gegeben, dass er ein normales Arbeitspensum auf einem solchen Arbeitsplatz bei weitem
nicht bewaltigen kdnne, setzt er sich damit in Widerspruch zu den schlissigen Aussagen des letzten Gutachtens des
Bundespensionsamtes, das die Notwendigkeit von Pausen im eingangs wiedergegebenen Ausmal nannte, und das
vom Beschwerdeflhrer im Verwaltungsverfahren nicht in Zweifel gezogen worden war. Gleiches gilt fur das weitere
Vorbringen, dass der Beschwerdefihrer "zu ausgedehnte Pausen bendtige", dass die ihm zugewiesene Tatigkeit "mit
inakzeptablen Schmerzen und Verschlimmerungsrisken verbunden ware" und dass er Uberdies "jahrlich weit Uber
sieben Wochen im Krankenstand sein musste". All die von der Beschwerde in den Raum gestellten Einschrankungen
seiner Leistungsfahigkeit sind den - in sich schlissigen - Gutachten gerade nicht zu entnehmen.

AbschlieBend vertritt die Beschwerde den Standpunkt, ein Zeitraum von 18 Monaten einer sicheren Dienstunfahigkeit
in Verbindung mit der bloRBen Chance, dass danach die Dienstfahigkeit wieder gegeben sein konnte, kénne nicht mehr
als bloR voribergehender Zustand der Dienstunfahigkeit charakterisiert werden. Weder gutachtlich noch behérdlich
sei naher dargetan worden, mit welcher Wahrscheinlichkeit mit einer entscheidenden Verbesserung gerechnet werden
kénne.

Dem ist entgegen zu halten, dass das wiedergegebene Gutachten des Leitenden Arztes des Bundespensionsamtes
vom 31. Janner 2005 davon spricht, der Zustand (der eingeschrankten psychischen Leistungsfahigkeit) sei "aber in
Anbetracht des Lebensalters und des guten Allgemeinzustandes (des Beschwerdefiihrers) mit grofl3er
Wahrscheinlichkeit kalkulrelevant besserungsfahig, wenn eine weitere facharztliche, auch psychiatrische Behandlung



erfolgt. Eine Besserung, die von Belang wadre, ist jedoch nicht vor Ablauf einer Frist von 18 Monaten ab
30. Dezember 2004 anzunehmen. Eine ausreichende Besserung, um die zuletzt ausgelbte Tatigkeit ausfillen zu
kénnen, ware moglich." Damit gelangte der Sachverstandige - aufbauend auf den Ausfuhrungen des Facharztes fur
Neurologie und Psychiatrie - zur Prognose, dass "mit grof3er Wahrscheinlichkeit" eine solche Verbesserung des
psychischen Zustandes zu erreichen sei, sodass eine Verwendung des Beschwerdefuhrers auf dem ihm zugewiesenen
Arbeitsplatz moglich sei. SchlieBlich kann entgegen der Ansicht der Beschwerde "ein Zeitraum von 18 Monaten einer
sicheren Dienstunfahigkeit" noch nicht als dauernde Dienstunfahigkeit im Sinne des§ 14 Abs. 1 BDG 1979 gesehen
werden (vgl. das eingangs zitierte hg. Erkenntnis vom 19. Marz 2003).

Wenn die Beschwerde "einschlagige Erfahrungswerte oder wissenschaftliche Untersuchungen" vermisst, ist dieses
Vorbringen nicht geeignet, die Schllssigkeit der vorliegenden und von der belangten Behdrde verwerteten Gutachten
in Zweifel zu ziehen. Der abschlieBende Vorwurf, es fehlten Angaben darlber, welche Behandlung (angeblich) zum
Erfolg fihren kdnne, Ubergeht sie die wiedergegebene Aussage im Gutachten vom 30. Janner 2005 ("...

weitere fachdarztliche, auch psychiatrische Behandlung ...").
Nach dem Gesagten war die Beschwerde gemal3 § 42 Abs. 1 VWGG
als unbegrindet abzuweisen.
Der Spruch Uber den Aufwandersatz grindet sich auf die
88 47 ff VWGG in Verbindung mit der VwGH-Aufwandersatzverordnung 2003, BGBI. Il Nr. 333.
Wien, am 13. September 2006
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