t BFG
' BUNDESFINANZGERICHT GZ. RV/3100105/2020

REPUBLIK OSTERREICH

IM NAMEN DER REPUBLIK

Das Bundesfinanzgericht hat durch die Richterin R in der Beschwerdesache D.G., Anschr.,
gegen den Bescheid des Finanzamtes Innsbruck vom 21. Marz 2019, betreffend
Familienbeihilfe, zu Recht erkannt.

Die Beschwerde wird gemal} § 279 BAO als unbegriindet abgewiesen.

Gegen dieses Erkenntnis ist eine Revision an den Verwaltungsgerichtshof nach Art. 133 Abs. 4
Bundes-Verfassungsgesetz (B-VG) nicht zuldssig.

Entscheidungsgriinde

l. Verfahrensgang:

Mit Bescheid vom 28.03.2018 wies die Abgabenbehoérde den Eigenantrag der
Beschwerdefiihrerin, geb. am xy1995, vom 01.02.2018 auf Familienbeihilfe samt
Erhohungsbetrag fiir den Zeitraum ab Juli 2016 ab. In der Begriindung fiihrte sie den § 6 Abs. 2
lit. d FLAG 1967 ins Treffen und nahm Bezug auf das Sachverstdandigengutachten des
Sozialministeriumservices vom 16.02.2017, laut dem die voraussichtlich dauernde Unfahigkeit,
sich selbst den Unterhalt zu verschaffen vor Vollendung des 21. Lebensjahres nicht eingetreten
sei. Dieser Bescheid erwuchs in Rechtskraft.

Im Gutachten vom 16.02.2017 wird Folgendes ausgefiihrt:

“Anamnese:

vordiagnostizierte Borderline-Persénlichkeitsstérung; schon im Kindesalter erste psychiatrische
Behandlungen, mehrere stationdre psychiatrische Aufenthalte, zuletzt 2013; bis Juni 2016 in
verschiedenen Einrichtungen fremduntergebracht; habe als Jugendliche als Almhirtin
gearbeitet, spdter in der Firma der Mutter mitgeholfen; als Erwachsene nur kurzzeitig
geregelten Beschdftigungen nachgegangen, fiihlte sich an den Arbeitsplétzen ungerecht
behandelt, ist wiederholt zu spét zur Arbeit erschienen und war mit Arbeitsbedingungen nicht
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einverstanden; als Jugendliche polytoxikomaner Drogenkonsum, seit 2013 praktisch
drogenabstinent

Derzeitige Beschwerden:
anhaltende Instabilitét der Stimmungs- und Antriebslage, Impulskontrolldefizite,
Somatisierungstendenzen, reduzierte Ausdauer, Durchschlafstérung

Behandlung(en) / Medikamente / Hilfsmittel:
derzeit keine spezifische Behandlung

Sozialanamnese:

Zusammenfassung relevanter Befunde (inkl. Datumsangabe):

Arztlicher Kurzbericht, Univ-Klinik-fiir-Psychiatrie-X (25.3.2011):

Akute Belastungsreaktion, akute Alkoholintoxikation, Cannabis-Missbrauch
Bestdtigung, Univ-Klinik-fiir-Psychiatrie-X (17.4.2013):

befand sich im Zeitraum vom Juni 2008 bis August 2012 sowohl in ambulanter als auch
stationdrer Behandlung an der Kinder- und Jugendpsychiatrie

Bestdtigung, A. (25.10.2016):

von 13.1. bis 10.2. in psychotherapeutischer Behandlung; Diagnose: Posttraumatische
Belastungsstérung, Borderline-Persénlichkeitsstérung

Arztbrief, Dr. B. (1.6.2015):

V. a. incipiente COPD

Untersuchungsbefund:

Allgemeinzustand:

Erndhrungszustand:

Gréfie: cm Gewicht: kg Blutdruck:

Status (Kopf / Fuf3ischema) - Fachstatus:
keine somatische Untersuchung durchgefiihrt

Gesamtmobilitét - Gangbild:

Psycho(patho)logischer Status:

wach, voll orientiert, Aufmerksamkeit, Auffassung und Konzentration geringfiigig
eingeschrdnkt, psychomotorisch ruhig, Antriebslage im Normbereich, Stimmungslage zum
Zeitpunkt der Exploration euthym, anamnestisch schwankend, affektlabil, keine formalen oder
inhaltlichen Denkstérungen, keine Wahrnehmungsstérungen, keine Ich-Psychopathologie,
Somatisierungstendenzen, reduzierter Appetit, teilweise Durchschlafstorung, keine selbst- oder
fremdaggressive Muster

2von 21



Seite 3von 21

Ergebnis der durchgefiihrten Begutachtung

Lfd. | Bezeichnung der kérperlichen, geistigen oder sinnesbedingten | Pos.Nr. | GdB %
Nr. Funktionseinschrdnkungen, welche voraussichtlich Idnger als
sechs Monate andauern werden:

Begriindung der Rahmenséitze:

1 Borderline-Persénlichkeitsstérung 03.04.01 | 30
leichte andauernde Beeintrdchtigung sozialer Bereiche, derzeit

keine Therapie

Gesamtgrad der Behinderung 30 v. H.
Begriindung fiir den Gesamtgrad der Behinderung:

Folgende beantragten bzw. in den zugrunde gelegten Unterlagen diagnostizierten
Gesundheitsschédigungen erreichen keinen Grad der Behinderung:

Stellungnahme zu Vorgutachten:
Im Vergleich zum letzten Vorgutachten vom 31.5.2016 keine relevante Befundverdnderung.

Der festgestellte Grad der Behinderung wird voraussichtlich mehr als 3 Jahre andauern:
ja

GdB liegt vor seit: 05/2016
GdB 50 liegt vor seit: 06/2008

Frau D.G. ist voraussichtlich dauernd aufSerstande, sich selbst den Unterhalt zu verschaffen:
NEIN

Anmerkung bzw. Begriindung betreffend die Fdhigkeit bzw. voraussichtlich dauernde
Unféhigkeit, sich selbst den Unterhalt zu verschaffen:
Erwerbsfdhigkeit liegt derzeit vor.

Dauerzustand
Gutachten erstellt am 16.02.2017 von Dr. L.
Gutachten vidiert am 09.03.2017 von Dr. M.

Diesem Gutachten gingen folgende zwei Sachverstandigengutachten voran:
Sachverstandigengutachten des Bundessozialamtes vom 07.08.2013 und
Sachverstandigengutachten des Sozialministeriumservices vom 19.07.2016.

Das Gutachten vom 07.08.2013 tragt folgenden Text:
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“Fach/Arztliches Sachverstindigengutachten

Betr.: D.G.

Vers.Nr.: xy

Untersuchung am: 2013-07-10 14:00 Im Bundessozialamt Oberésterreich
Identitét nachgewiesen durch: Pass

Anamnese:

Patientin kommt erstmalig zur Untersuchung, ist 18 Jahre alt. Befund Univ-Klinik-fiir-
Psychiatrie-X wo sie vom Juni - August ambulant behandelt wurde, in der Kinder- und
Jugendpsychiatrie. Es besteht eine Borderline-Persénlichkeitsstérung. Patientin hat die Schule
unterbrochen und macht jetzt den Hauptschulabschluss nach. Patientin hat Abilify genommen,
ist aber jetzt schwanger und somit nimmt sie derzeit keine Medikamente. Die Patientin hat
Angste, dass etwas passiert und kann maximal 4-5 Stunden arbeiten. Es besteht eine
verminderte Belastbarkeit und es bestehen auch Komplexe.

Behandlung/Therapie (Medikamente, Therapien - Frequenz):
zur Zeit keine

Untersuchungsbefund:

18 Jahre, in der 21. SSW. Interner Status unauffdllig. Herzténe leise, rein, rhythmisch, keine
vitiumtypischen Gerdusche. Die Lunge zeigt einen sonoren Klopfschall und VA, die Lungenbasen
sind gut verschieblich. Abdomen im Thoraxniveau, keine pathologische Resistenz. GliedmafSen
sind frei beweglich. Die Haut ist unauffillig. Die Wirbelsdule ist im Lot, zeigt keinen
Haltungsmangel, keine Beinachsenfehlstellung, das Becken ist gerade.

Status psychicus / Entwicklungsstand:

Die Patientin ist zeitlich, értlich, zur Person und situativ ausreichend orientiert, es werden
jedoch immer wieder Angste angegeben, Panikanfille und Zwénge, Selbstverletzungen werden
negiert, Platzéngste und panische Angste. Kognitiv, intellektuell zeigt sich eine gut
durchschnittliche Leistungsfdhigkeit. Der motorische Status ist altersgemdfs unauffillig.

Relevante vorgelegte Befunde:

2008-06-01 Univ-Klinik-fiir-Psychiatrie-X

ambulant vom Juni bis August behandelt wurde, es besteht eine Borderline-
Persénlichkeitsstérung

Diagnose(n):

Borderline-Stérung bestehend It. Befunden ab Juni 2008
Richtsatzposition: 030402 Gdb: 050% ICD: F90.1
Rahmensatzbegriindung:

50 % aufgrund der Borderline-Stérung, bestehend seit Juni 2008
der notwenigen Therapie, Arbeitsféhigkeit ist nicht gegeben
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Gesamtgrad der Behinderung: 50 vH voraussichtlich mehr als 3 Jahre anhaltend.

Eine Nachuntersuchung in 3 Jahren ist erforderlich.

Die riickwirkende Anerkennung der Einschéitzung des Grades d. Behinderung ist ab 2008-06-01
aufgrund der vorgelegten relevanten Befunde mdéglich. Der(Die) Untersuchte ist voraussichtlich
dauernd aufierstande, sich selbst den Unterhalt zu verschaffen.

erstellt am 2013-08-07 von N.

Arzt fiir Allgemeinmedizin

zugestimmt am 2013-08-09
Leitender Arzt: O.”

Im Gutachten vom 19.07.2016 halt der Sachverstandige Folgendes fest:

“Name der / des Untersuchten: D.G.

Geschlecht: Weiblich

Geburtsdatum: xy1995

[..]

Begutachtung durchgefiihrt am 31.05.2016

In der Zeit Von 11:45 bis 12:00 Uhr

Untersuchung: In der Landesstelle des Sozialministeriumservice
[..]

Anamnese:

Es handelt sich um eine Uberpriifung des laufenden Bezuges, Letztuntersuchung erfolgte 2013.
Ist 20 Jahre alt, wie im Letztgutachten erwéhnt besteht eine Borderline-Persénlichkeitsstérung
seit Juni 2008.

Derzeitige Beschwerden:
Méchte eine Ausbildung machen. Hat vor den Hauptschulabschluss nachzumachen.

Behandlung(en) / Medikamente / Hilfsmittel:
nimmt keine Medikamente aufSer Baldrian Tropfen
es wird auch keine Behandlung mehr durchgefiihrt

Sozialanamnese:
Patientin lebt in einer Familien, Kind ist 3 Jahre alt. Patient hat bisher Kinderbetreuungsgeld
erhalten.

Zusammenfassung relevanter Befunde (inkl. Datumsangabe):

Nervenklinik-Y, Kinder- und Jugendpsychiatrie vom 12.1.2013: Verhaltensstérung unter
Alkoholeinfluss/depressive Einengung

Univ-Klinik-far-Psychiatrie-X vom 17.4.2013: klinische Bestdtigung: Patientin stand von 06/2008
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bis 08/2012 sowohl in ambulanter als auch stationdrer Behandlung an der Kinder- und
Jugendpsychiatrie, anschliefSend Wohnortwechsel nach-XY.

Dr.in P., FA fiir Psychiatrie vom 10.1.2013: emotional instabile Persénlichkeitsstérung,
Borderlinestérung, multipler Substanzmissbrauch, angegebene Abstinenz

Untersuchungsbefund:

Allgemeinzustand:
gut

Erndhrungszustand:
normal

Gréfie: 169,00 cm Gewicht: 53,00 kg  Blutdruck:

Status (Kopf / Fuf3ischema) - Fachstatus:

Interner Status unauffillig. Herzténe leise, rein, rhythmisch, keine vitiumtypischen Gerdusche.
Die Lunge zeigt einen sonoren Klopfschall und VA, die Lungenbasen sind gut verschieblich.
Abdomen im Thoraxniveau, keine pathologische Resistenz. Gliedmafen sind frei beweglich. Die
Haut ist unauffillig. Die Wirbelséule ist im Lot, zeigt keinen Haltungsmangel, keine
Beinachsenfehlstellung, das Becken ist gerade.

Gesamtmobilitdt - Gangbild:
Der motorische Status ist altersgemdfs unauffillig. Das Gangbild unauffiillig.

Psycho(patho)logischer Status:

Die Patientin ist zeitlich, értlich, zur Person und situativ gut orientiert, im Duktus geordnet,
keine formalen und inhaltlichen Denkstérungen, die Stimmung ist wechselhaft, keine Angste,
keine Zwdnge, keine Selbstverletzungen, kognitiv, intellektuell zeigt sich eine gut
durchschnittliche Leistungsfdhigkeit.

Ergebnis der durchgefiihrten Begutachtung:

Lfd. | Bezeichnung der kérperlichen, geistigen oder sinnesbedingten | Pos.Nr. | GdB %
Nr. Funktionseinschrdnkungen, welche voraussichtlich Iédnger als
sechs Monate andauern werden:

Begriindung der Rahmenséditze:

1 Borderlinestérung 03.04.01 | 30
30 %, da keine Therapie durchgefiihrt wird, es ist keine

medikamentése Therapie erforderlich

Gesamtgrad der Behinderung 30 v. H.
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Begriindung fiir den Gesamtgrad der Behinderung:

Folgende beantragten bzw. in den zugrunde gelegten Unterlagen diagnostizierten
Gesundheitsschédigungen erreichen keinen Grad der Behinderung:

Stellungnahme zu Vorgutachten:
Besserung, zur Zeit keine Therapie und keine Medikation erforderlich.

Der festgestellte Grad der Behinderung wird voraussichtlich mehr als 3 Jahre andauern:
ja

GdB liegt vor seit: 05/2016
GdB 50 liegt vor seit: 06/2008

Frau D.G. ist voraussichtlich dauernd aufSerstande, sich selbst den Unterhalt zu verschaffen:
NEIN

Anmerkung bzw. Begriindung betreffend die Féhigkeit bzw. voraussichtlich dauernde
Unfdhigkeit, sich selbst den Unterhalt zu verschaffen:
Arbeitsféhigkeit aus heutiger Sicht ist gegeben.

Dauerzustand
Nachuntersuchung:
Anmerkung hins. Nachuntersuchung:

Gutachten erstellt am 19.07.2016 von Dr. N.
Gutachten vidiert am 25.07.2016 von Dr. O.”

Mit Antragen, eingelangt am 29.06.2018, ersuchte die Beschwerdefiihrerin um Zuerkennung
der Familienbeihilfe und der erhéhten Familienbeihilfe ab Juli 2016 mit der Begriindung, sie
leide an einer psychischen Erkrankung.

Bezugnehmend auf diese Antrage teilte die Abgabenbehorde der Beschwerdefiihrerin mit
Schreiben vom 09.08.2018 Folgendes mit:

Es lagen bereits zwei Gutachten vor, in welchen bescheinigt werde, dass eine dauernde
Erwerbsunfahigkeit mit Eintritt vor Vollendung des 21. Lebensjahres nicht vorliege. Aus diesem
Grund sei ein Anspruch auf Familienbeihilfe und erhéhte Familienbeihilfe nicht gegeben. Sie
(gemeint die Beschwerdefiihrerin) habe ihrem Antrag auch keine Unterlagen beigelegt, aus
denen sich das Gegenteil ergebe. Sie gehe keiner Beschaftigung nach und finanziere ihren
Lebensunterhalt aus 6ffentlichen Mitteln, was gleichfalls dem Eigenanspruch entgegenstehe.
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Weiters sei flir den Zeitraum ab Juli 2016 bereits am 28.03.2018 ein Abweisungsbescheid
ergangen, welcher in Rechtskraft erwachsen sei. Da sich zwischenzeitig weder die Sach- noch
die Rechtslage gedandert habe, seien ihre Antrage zuriickzuweisen.

In Beantwortung dieses Schreibens legte die Beschwerdefiihrerin am 29.08.2018 nachstehende

Unterlagen vor:

e Arztlicher Befundbericht der Univ-Klinik-fiir-Psychiatrie-X vom 20.03.2012

e Arztlicher Befundbericht der Univ-Klinik-fiir-Psychiatrie-X vom 13.07.2012

o Mitteilung des Stadtmagistrates-O vom 06.08.2018, wonach die Bezirksverwaltungsbehorde O.
die Kosten fir die sozialpsychiatrische Einzelbegleitung - Case Management der
Beschwerdefiihrerin bei U. fiir den Zeitraum 01.05.2018 bis 30.04.2020 tibernimmt.

Mit Schreiben vom 26.11.2018 (ibermittelte die Abgabenbehodrde diese Unterlagen dem
Sozialministeriumservice und ersuchte um Mitteilung, ob sich dadurch in Bezug auf die
dauernde Erwerbsunfihigkeit der Beschwerdefiihrerin eine Anderung ergebe. Nach den
bereits vorliegenden zwei Gutachten sei eine dauernde Erwerbsunfahigkeit vor dem 21.
Lebensjahr nicht gegeben.

In der Folge erstellte das Sozialministeriumservice am 20.02.2019 ein neues
Sachverstandigengutachten.

Darin heillt es:

“Zusammenfassung relevanter Befunde (inkl. Datumsangabe):

Arztlicher Befundbericht, Univ-Klinik-fiir-Psychiatrie-X (20. 3.2012):

seit 20.1.2012 in ambulanter Behandlung, medikamentds auf Abilify 10 mg (1-0-0-0) eingestellt
Arztlicher Befundbericht, Univ-Klinik-fiir-Psychiatrie-X (13. 7.2012):

befindet sich seit 2008 in unregelmdfSigen Abstédnden sowohl in ambulanter als auch in
stationdrer Therapie; Sozialverhaltens- und emotionale Stérung mit histrionischen,
narzisstischen und Borderline-Anteilen, I1Q im unteren Durchschnittsbereich, mdfige soziale

Beeintréichtigung in mindestens einem oder zwei Bereichen

Behandlung/en / Medikamente / Hilfsmittel:
derzeit keine laufende Behandlung

Ergebnis der durchgefiihrten Begutachtung

Lfd. | Bezeichnung der kérperlichen, geistigen oder sinnesbedingten | Pos.Nr. | GdB %
Nr. Funktionseinschrdnkungen, welche voraussichtlich ldnger als
sechs Monate andauern werden:

Begriindung der Rahmenséditze:
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1 Borderline-Persénlichkeitsstorung 03.04.01 | 30
leichte andauernde Beeintrichtigung sozialer Bereiche, derzeit

keine Therapie

Gesamtgrad der Behinderung 30 v. H.
Begriindung fiir den Gesamtgrad der Behinderung:

Folgende beantragten bzw. in den zugrunde gelegten Unterlagen diagnostizierten
Gesundheitsschédigungen erreichen keinen Grad der Behinderung:

Stellungnahme zu Vorgutachten:

Keine relevante Befundverinderung im Vergleich zum Vorgutachten vom 16.2.2017. Die
erstmals im vorliegenden Gutachten beriicksichtigten Befunde ergeben keine Hinweise auf eine
dauernde Erwerbsunfdhigkeit.

Der festgestellte Grad der Behinderung wird voraussichtlich mehr als 3 Jahre andauern:
ja

GdB liegt vor seit: 05/2016
GdB 50 liegt vor seit: 06/2008

Begriindung - GdB liegt riickwirkend vor:

Frau D.G. ist voraussichtlich dauernd aufSerstande, sich selbst den Unterhalt zu verschaffen:
NEIN

Anmerkung bzw. Begriindung betreffend die Féhigkeit bzw. voraussichtlich dauernde
Unfdhigkeit, sich selbst den Unterhalt zu verschaffen:
keinerlei Hinweise auf eine andauernde Erwerbsunféhigkeit

Dauerzustand
Gutachten erstellt am 20.02.2019 von Dr. L.
Gutachten vidiert am 21.02.2019 von Dr. M. ”

Daraufhin wies die Abgabenbehdrde mit Bescheid vom 21.03.2019 die Antrage der
Beschwerdefiihrerin auf Zuerkennung von Familienbeihilfe und erhéhte Familienbeihilfe ab Juli
2016 zurick.

Begriindend fiihrte sie aus, bereits mit Bescheid vom 28.03.2018 sei der Antrag der
Beschwerdefiihrerin auf Zuerkennung von Familienbeihilfe und erhéhte Familienbeihilfe ab Juli
2016 abgewiesen worden. Dieser Bescheid sei in Rechtskraft erwachsen. Zwischenzeitig sei
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sowohl in der Sach- als auch in der Rechtslage keine Anderung eingetreten. Eine neuerliche
Antragstellung sei daher nicht zulassig.

Gegen diesen Bescheid erhob die Beschwerdefiihrerin mit Schreiben vom 04.04.2019
Bescheidbeschwerde.

In diesem Schreiben fihrt sie Folgendes aus:

Sie ersuche um eine neue Begutachtung durch einen anderen Amtsarzt. Bei ihrer letzten
Begutachtung hatte sie keinen aktuellen Befund vom Lungenfacharzt dabei gehabt. Weil sie
aktuell in Behandlung gewesen sei, hatte ihr dieser keinen Befund ausstellen kdnnen. Sie hatte
einen alten Befund dabei gehabt, den der zustandige Amtsarzt allerdings nicht angenommen
habe. Sie sei derzeit aufgrund ihrer psychischen Erkrankung bei U. in Rehabilitation. Sie nehme
regelmafig Termine bei ihrer zustandigen Psychiaterin Frau Dr. R. wahr. Am 09.04.2019 habe
sie ihren ersten Termin an der Traumaambulanz in-Adresse.

Am 16.05.2019 legte die Beschwerdefiihrerin folgende Befunde/Bestitigung vor:

- Befundbericht vom 09.05.2019 von Dr. S., Fachérztin fiir Lungenkrankheiten, Adressel;

- Befundbericht vom 15.01.2019 von Dr. T., Fachérztin fiir Haut- und Geschlechtskrankheiten,
Adresse2;

- Untersuchungsbefund vom 22.11.2018 der Universitit-Z, Sektion fiir Virologie am
Department fiir Hygiene und med. Mikrobiologie, Adresse3;

- Bestitigung vom 14.12.2017 von U., Adresse4.

Mit Beschwerdevorentscheidung vom 11.12.2019 gab die Abgabenbehdérde der Beschwerde
keine Folge.

Nach Wiedergabe des Verwaltungsgeschehens hielt sie in der Entscheidungsbegrindung
sachverhaltsmaRig fest, mit Gutachten vom 09.08.2013 sei bei der Beschwerdefiihrerin ein
Behinderungsgrad von 50% ab 01.06.2008 diagnostiziert worden. Die dauernde
Erwerbsunfahigkeit sei bejaht worden. Mit Gutachten vom 19.07.2016 sei bei der
Beschwerdefiihrerin ein Behinderungsgrad von 50% ab 01.06.2008 und 30% ab 01.05.2016
festgestellt worden. Die dauernde Erwerbsunfahigkeit sei verneint worden. Mit Gutachten vom
16.02.2017 sei bei der Beschwerdefiihrerin wiederum ein Behinderungsgrad von 50% ab
01.06.2008 und 30% ab 01.05.2016 festgestellt worden. Die dauernde Erwerbsunfahigkeit sei
wiederum verneint worden. Auf Grund des erneuten Antrages sei vom
Sozialministeriumservice neuerlich eine Bescheinigung angefordert worden. Mit Erledigung
vom 20.02.2019 sei mitgeteilt worden, dass keinerlei Hinweise bestiinden, dass eine dauernde
Erwerbsunfahigkeit vorliege. Die Feststellungen zum Behinderungsgrad seien gleichgeblieben.

In ihren rechtlichen Ausfiihrungen gab die Abgabenbehorde zunachst die Bestimmungen des §
2 Abs. 1 lit. c, § 8 Abs. 4, 5 und 6 FLAG 1967 (Absatz 4 nur teilweise) wieder. Im Anschluss daran
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wies sie darauf hin, ein Bescheid lber die Abweisung eines Antrages auf Gewahrung der
(erhohten) Familienbeihilfe "ab" einem bestimmten Anspruchszeitraum, ohne im Spruch einen
Endpunkt festzusetzen, gelte nach der standigen Rechtsprechung jedenfalls fiir den Zeitraum
bis einschlieBlich jenes Kalendermonats, in welchem der Bescheid erlassen werde, ungeachtet
dessen, ob sich zwischen dem Anfangszeitpunkt und diesem Zeitpunkt die Sach- oder
Rechtslage gedndert habe. Ein solcher Bescheid gelte jedoch lber diesen Zeitpunkt der
Bescheiderlassung hinaus solange weiter, als sich die der Bescheiderlassung zugrundeliegende
Sach- und Rechtslage nicht dndere (vgl. ausdriicklich VwGH 29.09.2011, 2011/16/0065, und
VwGH 25.03.2010, 2009/16/0121) - siehe dazu VWGH 26.04.2018, Ra 2018/16/0003.

Bereits mit Bescheid vom 28.03.2018 sei die Familienbeihilfe und erhéhte Familienbeihilfe fir
die Beschwerdeflihrerin ab Juli 2016 abgewiesen worden. Dieser Bescheid sei in Rechtskraft
erwachsen. Da sich im vorliegenden Fall seit Juli 2016 die zugrundeliegende Sach- und
Rechtslage nicht geandert habe, seien die Antrage der Beschwerdefiihrerin auf Familienbeihilfe
und erhohte Familienbeihilfe ab Juli 2016 zu Recht zuriickgewiesen worden.

Mit Eingabe vom 10.01.2020 brachte die Beschwerdefiihrerin einen Vorlageantrag ein.

Darin ersucht sie um erneute Begutachtung durch einen Amtsarzt sowie Kenntnisnahme der
aktuellen Befunde. Der Beschwerdevorentscheidung sei zu entnehmen, dass bislang - so die
Beschwerdefiihrerin - der Befundbericht der Facharztin fiir Lungenkrankheiten Dr. S. vom
09.05.2019 nicht berticksichtigt worden sei. Weiters gebe es seit 07.01.2020 eine
Stellungnahme des betreuenden systemischen Psychotherapeuten, Mag. V.. Ein weiterer
Befund der Facharztin flir Psychiatrie und Neurologie, Dr. R., werde fiir 15.01.2020 erwartet.
Dieser Befund werde sofort nach Erhalt nachgereicht.

Dieser Eingabe flgte die Beschwerdefiihrerin noch einmal den Befundbericht vom 09.05.2019
von Dr. S., Fachérztin fir Lungenkrankheiten, Adressel, sowie weiters die
psychotherapeutische Stellungnahme vom 07.01.2020 von Mag. V., Adresse5, als Beilagen an.
In der Folge legte die Beschwerdefiihrerin den Befundbericht vom 13.01.2020 von Dr. R.,
Facharztin fir Psychiatrie und Neurologie, Adresse6, sowie weiters noch einmal den
Befundbericht vom 15.01.2019 von Dr. T., Fachérztin fir Haut- und Geschlechtskrankheiten,
Adresse2, samt einer Kopie der Beschwerde und der Beschwerdevorentscheidung vor.

Im Hinblick auf die von der Beschwerdeflihrerin am 16.05.2019 vorgelegten Unterlagen sowie
die mit Vorlageantrag vom 10.01.2020 beigebrachten bzw. diesem nachgereichten Unterlagen
forderte das Bundesfinanzgericht mit Schreiben vom 16.04.2020 im Wege des Finanzamtes
vom Sozialministeriumservice ein neuerliches Sachverstandigengutachten an.

Im Gutachten vom 09.07.2020 wird Folgendes festgehalten:

“Zusammenfassung relevanter Befunde (inkl. Datumsangabe):
Befundbericht, Dr. T. (15. 1. 2019):
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Rosazea (mild), Nasenriicken, Wangen; Lokaltherapie empfohlen
Befundbericht, Dr. S. (9. 5. 2019):

Asthma bronchiale

Fachdrztlicher Befundbericht, Dr. R. (13. 1. 2020):

Diagnose: Personlichkeitsvariante

Psychotherapeutische Stellungnahme, Mag. V. (7. 1. 2020): Arbeitsfihigkeit derzeit nicht
gegeben

Behandlung/en / Medikamente / Hilfsmittel:
laufende fachdrztlich-psychiatrische Behandlung bei Dr. R.; Medikation: Ouetialan XR 50 mg (0-

0-1-0), ambulante Psychotherapie, psychosoziale Betreuung (Verein Start)

Ergebnis der durchgefiihrten Begutachtung:

Seite 12 von 21

Nr.

Lfd.

Bezeichnung der kérperlichen, geistigen oder sinnesbedingten
Funktionseinschrdnkungen, welche voraussichtlich Iéinger als
sechs Monate andauern werden:

Begriindung der Rahmensdtze:

Pos.Nr.

GdB %

Persénlichkeitsstérung

langjéhriger Verlauf, laufende fachdrztliche und
psychotherapeutische Behandlung, méfiige andauernde
Beeintréichtigung in zwei sozialen Bereichen

03.04.01

40

Asthma bronchiale
Lungenfunktion um 40 % eingeschrénkt, Dauertherapie
notwendig

06.05.02

40

Rosazea
begrenzt, Lokaltherapie ausreichend

01.01.01

10

Gesamtgrad der Behinderung 40 v. H.

Begriindung fiir den Gesamtgrad der Behinderung:

keine wechselseitige Leidensbeeinflussung zwischen den einzelnen Leiden

Folgende beantragten bzw. in den zugrunde gelegten Unterlagen diagnostizierten

Gesundheitsschédigungen erreichen keinen Grad der Behinderung:

Stellungnahme zu Vorgutachten:

Seit dem letzten Vorgutachten nun neben laufender fachdrztlicher und psychotherapeutischer

Behandlung auch Indikation zu psychosozialer Betreuung.
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Der festgestellte Grad der Behinderung wird voraussichtlich mehr als 3 Jahre andauern:
ja

GdB liegt vor seit: 01/2020
Begriindung - GdB liegt riickwirkend vor:

Frau D.G. ist voraussichtlich dauernd aufSerstande, sich selbst den Unterhalt zu verschaffen:
NEIN

Anmerkung bzw. Begriindung betreffend die Féhigkeit bzw. voraussichtlich dauernde
Unféhigkeit, sich selbst den Unterhalt zu verschaffen:

In den vorliegenden Befunden wird angegeben, dass die Antragstellerin DERZEIT
erwerbsunfdhig ist. Hinweise auf eine andauernde Erwerbsunfiihigkeit zeigen sich derzeit nicht.

Dauerzustand
Nachuntersuchung:

Gutachten erstellt am 09.07.2020 von Dr. L.
Gutachten vidiert am 18.08.2020 von Dr. M. ”

Mit Schreiben vom 27.08.2020 wurde der Beschwerdefiihrerin das neuerliche Gutachten vom
09.07.2020 zur Kenntnis gebracht und ihr die Méglichkeit eingeraumt, dazu Stellung zu

nehmen.

Mit Eingabe vom 09.09.2020 legte die Beschwerdefiihrerin folgende Unterlagen vor:

- Sachverstandigengutachten des Bundessozialamtes vom 07.08.2013

- Arztlicher Entlassungsbrief der Univ-Klinik-fiir-Psychiatrie-X, vom 19.03.2020 (vorgelegt
wurde die Seite 1)

- Therapiebericht der Privaten Krankenanstalt Gesellschaft m.b.H., Adresse7, vom 31.08.2020
(vorgelegt wurde die Seite 1) mit dem Bemerken, dabei handle es sich um eine Behandlung
aufgrund eines Autounfalls. Die Behandlung werde 2021 fortgefiihrt.

Im drztlichen Entlassungsbrief vom 19.03.2020 heif3t es:

“Patientin D.G.

Geburtsdatum xy1995

Wohnort Anschr.

Stationdirer Aufenthalt 18.03.2020 - 19.03.2020_Station | Nord-PSUI
[..]

Aufnahmegrund

Die Patientin wird mit Parere im Rahmen einer akuten Belastungsreaktion und
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Alkoholintoxikation aufgrund akuter Selbstgefdhrdung im geschlossenen Bereich der Station |
Nord PSUI untergebracht.

Entlassungsdiagnosen

Akute Belastungsreaktion Mischform ICD-10: F 43.0
Alkoholintoxikation bei schiddlichem Gebrauch ICD-10: F 10.0, F 10.1
Emotional instabile Persénlichkeitsstérung ICD-10: F 60.3

Asthma bronchiale, COPD (anamnestisch)

Durchgefiihrte MafSnahmen

Unterbringung im geschlossenen Bereich Station | Nord PSUI aufgrund akuter Selbstgefdhrdung
Psychopathologische Stabilisierung

Medikamentése Therapie

Labor-Kontrolle

Einbindung in das Village-Projekt

Empfohlene Medikation

Bedarfsmedikation:

Buronil 25 mg 0-0-0-1 bei Einschlaf- bzw. Durchschlafstérungen

Foster DA (Dosierung nicht erinnerlich) bedarfsweise bei Atemnot, bitte weitere
Therapieevaluierung durch den HA”

Im Therapiebericht vom 31.08.2020 wird Folgendes ausgefiihrt:

“Patientin: D.G.
Vers. Nr.: Xy
Geb.: xy1995
Zuweisender Arzt: Dr. Z.
Zuweisungsdiagnose:

BWS Skoliose, Cervicalsyndrom, Dorsalgie

Beschwerden:

Frau D.G. kommt zur Therapie und berichtet von ziehenden Schmerzen im Nackenbereich (VAS
10/10) mit Ausstrahlungen und Kribbelpardsthesien in beide Arme.

Weiters klagt die Patientin (iber lumbale ziehende Schmerzen (VAS 8/10) und gibt an, auch hier
Ausstrahlungen und Kribbelpardsthesien in beide Beine zu haben.

Beides ist einhergehend mit Spannungskopfschmerzen und Schwindel. Es fiihlt sich an, als sei
etwas, wie zum Beispiel ein Nerv, eingeklemmt. Beides habe damals (2018) begonnen, fiinf
Jahre nach der Geburt ihrer Tochter.”

Il. Uber die Beschwerde wurde erwogen:
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1. Sachverhalt:

Die Beschwerdefihrerin, D.G., geb. am xy1995, stellte am 01.02.2018 einen Eigenantrag auf
Zuerkennung von Familienbeihilfe samt Erh6hungsbetrag.

Diesen Antrag wies die Abgabenbehdérde mit Bescheid vom 28.03.2018 ab Juli 2016 mit der
Begriindung ab, bei der Beschwerdefiihrerin sei eine dauernde Erwerbsunfahigkeit vor dem 21.
Lebensjahr nicht eingetreten. Dabei stiitzte sie sich auf das Sachverstandigengutachten des
Sozialministeriumservices vom 16.02.2017.

Der Bescheid vom 28.03.2018 erwuchs in Rechtskraft.

Dem Gutachten vom 16.02.2017 vorangegangen waren das Sachverstandigengutachten des
Bundessozialamtes vom 07.08.2013 und das Sachverstdandigengutachten des
Sozialministeriumservices vom 19.07.2016.

Mit Eingaben, eingelangt am 29.06.2018, beantragte die Beschwerdefihrerin neuerlich die
Zuerkennung von Familienbeihilfe und erhéhter Familienbeihilfe in Eigenbezug ab Juli 2016.

Diese Antrage wies die Abgabenbehoérde mit Bescheid vom 21.03.2019 wegen entschiedener
Sache zuriick.

Im Hinblick auf diese neuerlichen Antrage wurden vom Sozialministeriumservice tGber
Anforderung der Abgabenbehdrde bzw. des Bundesfinanzgerichtes zwei neuerliche
Sachverstandigengutachten erstellt (Gutachten vom 20.02.2019 und 09.07.2020).

Hinsichtlich des Inhaltes der insgesamt erstellten Gutachten wird auf die Ausfihrungen unter

Punkt I. verwiesen.

Der Gesamtgrad der Behinderung der Beschwerdefiihrerin betrdgt 50% ab Juni 2008, 30% ab
Mai 2016 und 40% ab Janner 2020. Eine voraussichtlich dauernde Erwerbsunfahigkeit der
Beschwerdefiihrerin vor Vollendung ihres 21. Lebensjahres ist nicht eingetreten.

2. Gesetzeslage:

GemaR § 6 Abs. 5 FLAG 1967 haben Kinder, deren Eltern ihnen nicht (iberwiegend Unterhalt
leisten und deren Unterhalt nicht zur Génze aus Mitteln der Kinder- und Jugendhilfe oder nicht

zur Ganze aus offentlichen Mitteln zur Sicherung des Lebensunterhaltes und des
Wohnbedarfes getragen wird, unter denselben Voraussetzungen Anspruch auf
Familienbeihilfe, unter denen eine Vollwaise Anspruch auf Familienbeihilfe hat (Abs. 1 bis 3).
Erheblich behinderte Kinder im Sinne des § 2 Abs. 1 lit. ¢, deren Eltern ihnen nicht Giberwiegend
den Unterhalt leisten und die einen eigenstandigen Haushalt flihren, haben unter denselben
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Voraussetzungen Anspruch auf Familienbeihilfe, unter denen eine Vollwaise Anspruch auf
Familienbeihilfe hat (Abs. 1 und 3).

Zufolge des § 6 Abs. 2 lit. d FLAG 1967 haben volljahrige Vollwaisen Anspruch auf
Familienbeihilfe, wenn auf sie die Voraussetzungen des Abs. 1 lit. a bis ¢ zutreffen und wenn

sie wegen einer vor Vollendung des 21. Lebensjahres oder wahrend einer spateren
Berufsausbildung, jedoch spatestens vor Vollendung des 25. Lebensjahres, eingetretenen
korperlichen oder geistigen Behinderung voraussichtlich dauernd aulRerstande sind, sich selbst
den Unterhalt zu verschaffen, und deren Unterhalt nicht zur Gdnze aus Mitteln der Kinder- und
Jugendhilfe oder nicht zur Ganze aus 6ffentlichen Mitteln zur Sicherung des Lebensunterhaltes
und des Wohnbedarfes getragen wird, sofern die Vollwaise nicht einen eigenstandigen
Haushalt flihrt; dies gilt nicht fiir Vollwaisen, die Personen im Sinne des § 1Z 3 und Z 4 des
Strafvollzugsgesetzes, BGBI. Nr. 144/1969, sind, sofern die Bestimmungen des
Strafvollzugsgesetzes, BGBI. Nr. 144/1969, auf sie Anwendung finden.

Die Hohe der fiur den jeweiligen Anspruchszeitraum zustehenden Familienbeihilfe ist in § 8 Abs.
2 FLAG 1967 geregelt. Sie erhoht sich gemaR § 8 Abs. 4 FLAG 1967 fir jedes Kind, das erheblich
behindert ist, monatlich um den in dieser Bestimmung genannten Betrag.

Als erheblich behindert gilt gemall § 8 Abs. 5 FLAG 1967 ein Kind, bei dem eine nicht nur
voriibergehende Funktionsbeeintrachtigung im korperlichen, geistigen oder psychischen

Bereich oder in der Sinneswahrnehmung besteht. Als nicht nur voriibergehend gilt ein
Zeitraum von voraussichtlich mehr als drei Jahren. Der Grad der Behinderung mufl mindestens
50 vH betragen, soweit es sich nicht um ein Kind handelt, das voraussichtlich dauernd
aullerstande ist, sich selbst den Unterhalt zu verschaffen. Fiir die Einschatzung des Grades der
Behinderung sind § 14 Abs. 3 des Behinderteneinstellungsgesetzes, BGBI. Nr. 22/1970, in der
jeweils geltenden Fassung, und die Verordnung des Bundesministers fiir Arbeit, Soziales und
Konsumentenschutz betreffend ndhere Bestimmungen lber die Feststellung des Grades der
Behinderung (Einschatzungsverordnung) vom 18. August 2010, BGBI. Il Nr. 261/2010, in der
jeweils geltenden Fassung anzuwenden. Die erhebliche Behinderung ist spatestens nach flnf
Jahren neu festzustellen, soweit nicht Art und Umfang eine Anderung ausschlieRen.

Der Grad der Behinderung oder die voraussichtlich dauernde Unfahigkeit, sich selbst den
Unterhalt zu verschaffen, ist gemaR § 8 Abs. 6 FLAG 1967 durch eine Bescheinigung des

Bundesamtes fur Soziales und Behindertenwesen auf Grund eines arztlichen
Sachverstandigengutachtens nachzuweisen.

Gemal § 8 Abs. 7 FLAG 1967 gelten die Abs. 4 bis 6 sinngemal fir Vollwaisen, die gemal § 6
Anspruch auf Familienbeihilfe haben.
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Die Familienbeihilfe und die erhéhte Familienbeihilfe fiir ein erheblich behindertes Kind (§ 8
Abs. 4) werden gemaR § 10 Abs. 3 FLAG 1967 hochstens fiir finf Jahre riickwirkend vom Beginn
des Monats der Antragstellung gewahrt.

3. Beweiswiirdigung und rechtliche Ausfiihrungen:

Wie der Verwaltungsgerichtshof in seinem Erkenntnis vom 26.04.2018, Ra 2018/16/0003,
dargetan hat, gilt ein Bescheid liber die Abweisung eines Antrages auf Gewahrung der
(erhohten) Familienbeihilfe "ab" einem bestimmten Anspruchszeitraum, ohne im Spruch einen
Endpunkt festzusetzen, nach der standigen Rechtsprechung jedenfalls fiir den Zeitraum bis
einschliellich jenes Kalendermonats, in welchem der Bescheid erlassen wird, ungeachtet
dessen, ob sich zwischen dem Anfangszeitpunkt und diesem Zeitpunkt die Sach- oder
Rechtslage geandert hat. Ein solcher Bescheid gilt jedoch Uber diesen Zeitpunkt der
Bescheiderlassung hinaus solange weiter, als sich die der Bescheiderlassung zugrunde liegende
Sach- und Rechtslage nicht dndert. Wird somit nach Erlassung eines solchen Bescheides
neuerlich ein Antrag auf Gewahrung der (erhéhten) Familienbeihilfe gestellt, so hat das
Finanzamt zu prifen, ob oder zu welchem Zeitpunkt sich die Sach- und Rechtslage gedandert
hat. Fiir den Zeitraum vom Zeitpunkt, ab dem die Familienbeihilfe neuerlich beantragt wurde,
bis zu einem spéateren Zeitpunkt, in dem sich die Sach- und Rechtslage gegeniiber dem ersten
Bescheid gedndert hat (auch wenn dieser Zeitpunkt nach dem Zeitpunkt der Erlassung des
ersten Bescheides liegt), liegt durch den ersten Bescheid res iudicata vor. Fir diesen Zeitraum
ist der neuerliche Antrag zurlickzuweisen. Eine meritorische Entscheidung tber den
neuerlichen Antrag hat nur insoweit zu erfolgen, als sich die Sach- oder Rechtslage seit
Erlassung des Bescheides Uber den seinerzeitigen Antrag geandert hat und dem neuerlichen
Antrag auch nach Anderung der Sach- oder Rechtslage nicht vollinhaltlich entsprochen wird
(siehe dazu das zitierte Erkenntnis).

Im vorliegenden Fall stellte die Beschwerdefiihrerin am 01.02.2018 einen Eigenantrag auf
Zuerkennung von Familienbeihilfe samt Erh6hungsbetrag.

Mit Bescheid vom 28.03.2018 wies die Abgabenbehérde diesen Antrag ab Juli 2016 unter
Bezugnahme auf das Sachverstandigengutachten des Sozialministeriumservices vom
16.02.2017 mit der Begriindung ab, es liege kein Eintritt der voraussichtlich dauernden
Erwerbsfahigkeit vor Vollendung des 21. Lebensjahres vor.

Dieser Bescheid erwuchs in Rechtskraft.

Mit Eingaben, eingelangt am 29.06.2018, beantragte die Beschwerdefiihrerin neuerlich die
Zuerkennung von Familienbeihilfe samt Erh6hungsbetrag in Eigenbezug ab Juli 2016.

Diese Antrage wies die Abgabenbehoérde mit dem angefochtenen Bescheid wegen res iudicata
zuruick.
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Im gegenstandlichen Fall stellt sich die Frage, ob im Lichte der zitierten Judikatur des
Verwaltungsgerichtshofes eine Anderung der Sach- oder Rechtslage eingetreten ist, die eine
meritorische Entscheidung Uber den neuerlichen Antrag der Beschwerdefiihrerin erforderlich
macht oder sich die Zuriickweisung des neuerlichen Antrages der Beschwerdefiihrerin wegen
entschiedener Sache — wie von der Abgabenbehdrde vorgenommen - zu Recht erweist.

Nach herrschender Judikatur des Verwaltungsgerichtshofes kommt es im Fall des § 6 Abs. 2 lit.
d FLAG weder auf den Zeitpunkt an, zu dem sich eine Krankheit als solche duRert, noch auf den
Zeitpunkt, zu welchem diese Krankheit zu irgendeiner Behinderung fiihrt, sondern mafRgeblich
ist der Zeitpunkt, zu dem diejenige Behinderung (als Folge einer allenfalls schon langer
bestehenden Krankheit) eintritt, welche die Erwerbsunfahigkeit bewirkt (vgl. VWGH
30.03.2017, Ra 2017/16/0023, VWGH 20.11.2014, Ra 2014/16/0010).

Bei der Antwort auf die Frage, ob eine solche korperliche oder geistige Behinderung, die zur
Unfahigkeit, sich selbst den Unterhalt zu verschaffen, fiihrt, vor Vollendung des 21.
Lebensjahres (oder allenfalls wahrend einer Berufsausbildung vor Vollendung des 27. oder 25.
Lebensjahres) eingetreten ist, sind die Abgabenbehérde und das Bundesfinanzgericht an die
der Bescheinigung des Bundesamtes fiir Soziales und Behindertenwesen zugrunde liegenden
Gutachten gebunden und dirfen diese nur insoweit priifen, ob sie schliissig und vollstandig
sind und im Falle mehrerer Gutachten nicht einander widersprechen (vgl. VwGH 30.03.2017,
Ra 2017/16/002326. mwN).

Die Abgabenbehorde stiitzt sich in ihrem Abweisungsbescheid vom 28.03.2018 auf das
Sachverstandigengutachten des Sozialministeriumservices vom 16.02.2017.

In diesem Gutachten diagnostizierte der Sachverstandige eine Borderline-
Personlichkeitsstorung und reihte die Erkrankung unter die Richtsatzposition 03.04.01 der
Einschatzungsverordnung vom 18.08.2010, BGBI. Il Nr. 261/2010, ein. Den Gesamtgrad der
Behinderung bescheinigte er mit 30 % ab Mai 2016 bzw. 50% ab Juni 2008. Die voraussichtlich
dauernde Unfadhigkeit der Beschwerdefihrerin, sich selbst den Unterhalt zu verschaffen,

verneinte er.

Im Hinblick auf die neuerlichen Antrage der Beschwerdefiihrerin vom 29.06.2018 auf
Zuerkennung von Familienbeihilfe und erhéhte Familienbeihilfe wurden vom
Sozialministeriumservice lber Anforderung der Abgabenbehdrde bzw. des
Bundesfinanzgerichtes zwei neuerliche Sachverstiandigengutachten erstellt.

Im Gutachten vom 20.02.2019 gelangte der Sachverstandige erneut zur Diagnose einer
Borderline-Personlichkeitsstérung (Richtsatzposition 03.04.01) und attestierte wiederum einen
Gesamtgrad der Behinderung von 30 % ab Mai 2016 bzw. 50% ab Juni 2008. Die voraussichtlich
dauernde Unfahigkeit der Beschwerdefiihrerin, sich selbst den Unterhalt zu verschaffen,
verneinte er erneut. Der Sachverstandige wies im Gutachten darauf hin, dass sich aus den
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erstmals von der Beschwerdefiihrerin vorgelegten Befunden (vorgelegt wurden die arztlichen
Befundberichte der Univ-Klinik-flir-Psychiatrie-X vom 20.03.2012 und 13.07.2012) keine
Hinweise auf eine dauernde Erwerbsunfahigkeit ergeben.

Im Gutachten vom 09.07.2020 diagnostizierte der Sachverstandige wiederum eine
Personlichkeitsstorung (Richtsatzposition 03.04.01), weiters ein Asthma bronchiale
(Richtsatzposition 06.05.02) und eine Rosazea (Richtsatzposition 01.01.01). Unter Hinweis auf
den Umstand, dass keine wechselseitige Beeinflussung zwischen den einzelnen Leiden bestehe,
brachte er den Gesamtgrad der Behinderung mit 40% ab Janner 2020 in Ansatz. Die dauernde
Erwerbsunfahigkeit der Beschwerdefiihrerin erachtete er neuerlich als nicht gegeben. Der
Sachverstandige flihrte aus, dass die von der Beschwerdefiihrerin vorgelegten Befunde keine
Hinweise auf eine dauernde Erwerbsunfahigkeit zeigen.

In den beiden Gutachten gelangte der Sachverstandige (es handelt sich dabei um einen
Facharzt fur Psychiatrie) zum gleichlautenden Ergebnis, ndamlich, dass eine dauernde
Erwerbsunfahigkeit der Beschwerdefiihrerin nicht gegeben ist. Die Ausfiihrungen in den beiden
Gutachten sind schlissig und nachvollziehbar und decken sich mit den zugrunde gelegten
Befunden. Der Sachverstandige erstellte die Gutachten auf der Basis der von der
Beschwerdefiihrerin vorgelegten Unterlagen. Diese Unterlagen sind in den Gutachten genau
bezeichnet. Vorgelegt wurden von der Beschwerdefiihrerin u.a. Befundberichte aus dem Jahre
2012 (20.03.2012 und 13.07.2012), also aus einer Zeit, in der die Beschwerdefiihrerin 16 bzw.
17 Jahre alt war.

Was die Erwerbsfahigkeit der Beschwerdefiihrerin anlangt, diirfen die dem Gutachten des
Sozialministeriumservices vom 16.02.2017 vorangegangenen beiden Gutachten nicht auller
Betracht bleiben (Gutachten des Bundessozialamtes vom 07.08.2013 und Gutachten des
Sozialministeriumservices vom 19.07.2016).

Im Gutachten des Bundessozialamtes vom 07.08.2013 hielt der Sachverstandige fest, dass die
Beschwerdefiihrerin voraussichtlich dauernd aufBerstande ist, sich selbst den Unterhalt zu
verschaffen. Er wies jedoch ausdriicklich darauf hin, dass eine Nachuntersuchung in 3 Jahren
erforderlich ist.

Diese Nachuntersuchung fand am 31.05.2016 durch das Sozialministeriumservice statt und
wurde dariber das Gutachten vom 19.07.2016 erstellt. In diesem Gutachten gelangte der
Sachverstandige zum Ergebnis, dass die Arbeitsfahigkeit der Beschwerdefiihrerin gegeben ist
und bezeichnete diesen Umstand als Dauerzustand. Diese Nachuntersuchung wurde im
Ubrigen von jenem Arzt vorgenommen, der auch die Erstuntersuchung am 10.07.2013
durchgefihrt und das Gutachten vom 07.08.2013 erstellt hatte.
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Aus den insgesamt vom Sozialministeriumservice erstellten Gutachten (Gutachten vom
19.07.2016, 16.02.2017, 20.02.2019, 09.07.2020) ergibt sich, dass die Erwerbsfahigkeit der
Beschwerdefiihrerin seit Mai 2016 bis dato permanent gegeben ist.

Dass bei der Beschwerdefiihrerin eine voraussichtlich dauernde Erwerbsunfahigkeit vor
Vollendung ihres 21. Lebensjahres eingetreten ist — wie vom Gesetz gefordert - trifft folglich
nicht zu.

Daran vermogen auch die von der Beschwerdeflihrerin mit Eingabe vom 09.09.2020
vorgelegten Unterlagen (arztlicher Entlassungsbrief der Univ-Klinik-fiir-Psychiatrie-X, vom
19.03.2020 und Therapiebericht der Privaten Krankenanstalt Gesellschaft-X, vom 31.08.2020 -
das Sachverstandigengutachten des Bundessozialamtes vom 07.08.2013 war bereits
aktenkundig) nichts zu @ndern.

Der arztliche Entlassungsbrief der Univ-Klinik-flir-Psychiatrie-X, vom 19.03.2020 belegt
lediglich, dass sich die Beschwerdefiihrerin angesichts einer akuten Belastungsreaktion und
Alkoholintoxikation aufgrund akuter Selbstgefahrdung vom 18.03.2020 — 19.03.2020 in
stationarer Behandlung befand. Dem Therapiebericht der Privaten Krankenanstalt
Gesellschaft-X, vom 31.08.2020 lasst sich nur entnehmen, dass die Beschwerdefiihrerin
aufgrund einer BWS Skoliose, Cervicalsyndrom und Dorsalgie der genannten Krankenanstalt
zur Therapie zugewiesen wurde.

Beide Schriftstlicke bieten keine Anhaltspunkte dafiir, daraus Rickschliisse auf den Eintritt der
dauernden Erwerbsunfahigkeit der Beschwerdefiihrerin vor Vollendung ihres 21. Lebensjahres

ziehen zu kénnen.

Im vorliegenden Fall hat sich die Sachlage seit Erlassung des Abweisungsbescheides vom
28.03.2018 nicht geandert. Im Hinblick auf die beiden, aus Anlass der neuerlichen Antrage der
Beschwerdefiihrerin vom Sozialministeriumservice erstellten Sachverstandigengutachten ist
unverandert davon auszugehen, dass bei der Beschwerdefiihrerin eine dauernde
Erwerbsunfahigkeit vor Vollendung ihres 21. Lebensjahres nicht eingetreten ist.

Zu einer Anderung der Rechtslage ist es gleichfalls nicht gekommen.

Wenn daher die Abgabenbehoérde die neuerlichen Antrage der Beschwerdefiihrerin vom
29.06.2018 auf Zuerkennung von Familienbeihilfe und erhohte Familienbeihilfe ab Juli 2016
wegen res iudicata zuriickgewiesen hat, ist sie damit im Recht.

Soweit die Beschwerdefiihrerin in der Beschwerde um eine neue Begutachtung durch einen
anderen Amtsarzt ersucht, gilt es darauf hinzuweisen, dass bei Erstellung von
Sachverstandigengutachten durch das Sozialministeriumservice keine freie Gutachterwahl fir
die Patienten besteht.
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Zuldssigkeit einer Revision:

Gegen ein Erkenntnis des Bundesfinanzgerichtes ist die Revision zuldssig, wenn sie von der
Losung einer Rechtsfrage abhangt, der grundsatzliche Bedeutung zukommt, insbesondere weil
das Erkenntnis von der Rechtsprechung des Verwaltungsgerichtshofes abweicht, eine solche
Rechtsprechung fehlt oder die zu I6sende Rechtsfrage in der bisherigen Rechtsprechung des
Verwaltungsgerichtshofes nicht einheitlich beantwortet wird.

Im vorliegenden Fall ist die Entscheidung nicht von der Losung einer Rechtsfrage abhangig, der
grundsatzliche Bedeutung zukommt. Eine Revision ist daher nicht zulassig.

Diese Entscheidung ergeht von:
Bundesfinanzgericht, AuRenstelle Salzburg, Aigner StralRe 10, 5026 Salzburg

Salzburg, am 30. September 2020
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