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Regeste

Invalidenversicherung | Invalidenversicherung

Erwagungen

E.1l

Die Vorinstanz hat die Bestimmungen tber die Abgabe von Horgeréten bel
Schwerhdrigkeit durch die Invalidenversicherung im Allgemeinen ( Art. 21 Abs. 1 und 2
IVG; Art. 14 1VV ; Art. 2 Abs. 1 und 2 HV1 ; Ziff. 5.07 HVI-Anhang) und bei Vorliegen
eines Hartefalls (Ziff. 5.07.2* HVI-Anhang) zutreffend dargelegt. Darauf wird verwiesen.

E.2

Entsprechend der ihm in Ziff. 5.07.2* HVI-Anhang eingeraumten Befugnis, die Hartefélle,
das heisst die Ubernahme der Mehrkosten tiber den Pauschal betrag, zu regeln, erliess das
Bundesamt fir Sozialversicherungen (BSV) Rz. 2053* das Kreisschreiben tber die Abgabe
von Hilfsmitteln durch die Invalidenversicherung (KHMI in der ab 1. Januar 2013
geltenden Fassung). Eine Bejahung der Hartefallregelung bedeutet, dass die
invaliditatsbedingten Mehrkosten der Horgeréteversorgung tber den Pauschal betrag, aber
immer noch im Rahmen einer einfachen und zweckmassigen Versorgung, durch die
Invalidenversicherung tbernommen werden kénnen. In zwei IV-Rundschreiben Nr. 304
vom 23. Dezember 2011 und Nr. 342 vom 14. Dezember 2015 hat das BSV ferner die fur
die Beurteilung eines Hartefalles massgeblichen audiol ogisch-medizinischen Kriterien
aufgelistet, die zusammen mit den HMO-Kliniken ausgearbeitet wurden, welche die
versicherten Personen untersuchen.

E.31

Unter Berufung auf das Urteil 9C_114/2018 vom 19. Juli 2018 hielt die Vorinstanz fest, die
Voraussetzungen fir eine Kostentibernahme seien nicht erfillt, da die prifende ORL-Klinik
die Kriterien fur die Bejahung eines Hartefalles verneint habe. Eine Abweichung von der
Beurteilung der Experten sei nicht gerechtfertigt. Den Arzten des Spitals C. seien
bei der Begutachtung sémtliche Unterlagen bekannt gewesen. Mit der Prifung durch die
Fachmediziner des Spitals C. sai die rechtsprechungsgeméss erforderliche
Objektivitét gewahrleistet.

E.32

In der Beschwerde wird hiegegen vorgebracht, laut Urteil 9C_75/2015 vom 11. Mai 2015
E. 3 sal bezlglich aler invaliditatsspezifisch definierten Leistungsanspriiche darauf
abgestellt worden, wie sich die gesundheitliche Beeintréchtigung in der konkreten
beruflich-erwerblichen Situation auswirkt. Im Urteil 9C_114/2018 vom 19. Juli 2018 sei
demgegeniber fur die Hartefallprifung die Beurteilung der ORL-KIinik al's massgebend



erklart worden. Werde fir die Beurteilung, ob ein Hartefall vorliegt, allein auf solche
formalen Kriterien abgestellt, hétte dies eine rechtsungleiche Anwendung der
Héartefallregelung zur Folge. Die Horbehinderung wirke sich je nach Beruf unterschiedlich
aus. So sel esfur den Beschwerdefiihrer |ebenswichtig, dass er in seinem Beruf as
Baumaschinenmechaniker neben |armigen Maschinen Warnrufe erkenne. Im vorliegenden
Fall habe die ORL-KIlinik aus medizinischer Sicht den invaliditatsbedingten
Eingliederungsbedarf bestétigt, obwohl die formalen Voraussetzungen des Hartefalles nicht
vollstandig erfiillt sind. Es sai nicht zul&ssig, dass sich die IV-Stelle Uber die
Gesamtbetrachtung durch die ORL-KIinik hinwegsetze und isoliert auf die formalen

V oraussetzungen abstelle. Ohne die beantragte Horgeréteversorgung wére der Versicherte
nicht mehr in der Lage, seinen angestammten Beruf auszutiben.

E.33

InSVR 20191V Nr. 5 S. 15 (9C_114/2018) hat das Bundesgericht in Bezug auf die
Hartefallkriterien dargelegt, dass die vom BSV in Rz. 2053*, 2055* und 2056* getroffene
Regelung im Dienste rechtsgleicher Gesetzesanwendung stehe und hat die
Hartefallregelung al's gesetzeskonform erachtet. In einem neuesten Urteil 9C_316/2019
vom 7. Oktober 2019 hat das Gericht sodann mit Bezug auf eine vorzeitige Auszahlung des
alle sechs Jahre vergiteten Pauschal betrages fir die Horgeréte die entsprechenden
Verwaltungsweisungen (Rz. 2048 KHMI; Ziff. 4.2 der Richtlinien desBSV fur

ORL -Expertendrzte zum Abkléarungsauftrag zur Vergutung von Horgeréten durch die
Soziaversicherungen IV und AHV) als gesetzmassig erachtet. Wie bei der fachérztlichen
Beurteilung des Hartefalles liege ein objektives, audiologisch messbares Kriterium vor, von
welchem auszugehen sei. Diese Urteile zeigen mit aller Deutlichkeit, dass fur die

Hartefall prifung in umfassender Weise mit Blick auf die rechtsgleiche Behandlung der
Versicherten auf die medizinisch-audiol ogischen Messungen abzustellen ist.

E.34

Die beschwerdewei se vorgebrachten Argumente vermégen daran nichts zu éandern. Soweit
sich der Beschwerdeflhrer auf das Urteil 9C_75/2015 vom 11. Mai 2015 beruft, kann daran
nicht festgehalten werden (vgl. SVR 2019 1V Nr. 5 S. 15, 9C_114/2018). Dass das
Abstellen auf formale Kriterien, das heisst audiologische Messwerte, nicht jedem Einzelfall
gerecht wird, mag zutreffen. Wirde jedoch sémtlichen Aspekten, die nebst dem Horverlust
eine Rolle bel der Horgeradteversorgung spielen, wie dem Umgebungslarm bei der Arbeit,
Rechnung getragen, liesse sich keine rechtsgleiche Behandlung der versicherten Personen
erreichen. Denn dabei gébe letztlich nicht mehr der Verlust an Horvermdgen den
Ausschlag, sondern die individuelle personliche und berufliche Situation der versicherten
Person. Damit waren verschiedene Abklarungen in personlicher und beruflicher Hinsicht
erforderlich, die zu unterschiedlichen Ergebnissen fuhren wirden, da dem subjektiven
Empfinden der hdrbehinderten Person, namentlich bei der Wahrnehmung von Larm und
stérenden Gerauschen, wie sie z.B. in einem Gewerbebetrieb auftreten, im Vergleich zu den
audiol ogischen Messungen zu grosse Bedeutung zukame. Der Umstand, dass der
Héartefallgutachter des Spitals C. die Versorgung mit leistungsstarken Horgeréten
unter Hinweis auf die Arbeitsplatzsituation als indiziert angesehen hat, obwohl die formalen
Hartefallkriterien nicht erflllt sind, ist nicht ausschlaggebend, sondern deutet darauf hin,
dass der Einbezug subjektiv unterschiedlich empfundener Komponenten wie storende
Gerausche und Umgebungslarm dem begutachtenden Audiologen einen erheblichen
Ermessens- und Beurteilungsspielraum verschafft, welcher mit dem Gebot rechtsgleicher



Behandlung der Versicherten kaum mehr zu vereinbaren wére. Abschliessend ist nochmals
zu betonen, dass die Arzte des Spitals C. in Kenntnis des beruflichen
Anforderungsprofils des Beschwerdefihrers explizit erklart haben, die Kriterien fur eine
Kostentibernahme im Rahmen der Hartefallregelung seien formal nicht erfullt.

E.35

Der Eventualantrag auf Anordnung e nes medizinischen Gerichtsgutachtens unter Prifung
der Auswirkungen der Horeinschrankung am Arbeitsplatz und bel der Téatigkeit in der
Feuerwehr ist unbegrindet. Wie dargelegt, beurteilt sich das Vorliegen eines Hartefalles
anhand der medizinisch-audiol ogischen Kriterien, wogegen zusétzliche Elemente nicht in
die Prifung miteinzubeziehen sind.

E.4

Dem Verfahrensausgang entsprechend sind die Gerichtskosten dem Beschwerdefthrer
aufzuerlegen.
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