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Regeste

Rentenanspruch

Erwagungen

E.1l

Das Bundesverwaltungsgericht pruft von Amtes wegen und mit freier Kognition, ob die
Prozessvoraussetzungen erfillt sind und auf die Beschwerde einzutreten ist (BV GE 2007/6
E. 1 mit Hinweisen).

E.11

Das Verfahren vor dem Bundesverwaltungsgericht richtet sich nach den Vorschriften des
Bundesgesetzes Uber das Verwaltungsverfahren vom 20. Dezember 1968
(Verwaltungsverfahrensgesetz, VWV G, SR 172.021), soweit das Bundesgesetz Uber das
Bundesverwal tungsgericht vom 17. Juni 2005 (V erwaltungsgerichtsgesetz, VGG, SR
172.32) nichts anderes bestimmt (Art. 37 VGG). Auf Verfahrenin
Sozialversicherungssachen findet das VwV G jedoch keine Anwendung, soweit das
Bundesgesetz vom 6. Oktober 2000 Uber den Allgemeinen Tell des
Soziaversicherungsrechts (ATSG, SR 830.1) anwendbar ist. Dasist hier gemass Art. 1
Abs. 1 des Bundesgesetzes vom 19. Juni 1959 Uber die Invalidenversicherung (IVG, SR
831.20) der Fall, soweit das 1V G nicht ausdriicklich eine Abweichung vom ATSG vorsieht.
Nach den allgemeinen intertemporalrechtlichen Regeln finden digjenigen Verfahrensregeln
Anwendung, welche im Zeitpunkt der Beschwerdebeurteilung in Kraft stehen (BGE 130V
1E.3.2).

E.12

Nach Art. 31 VGG in Verbindung mit Art. 33 Bst. d VGG und Art. 69 Abs. 1 Bst. b IVG
beurteilt das Bundesverwaltungsgericht Beschwerden gegen Verfiigungen der IVSTA. Eine
Ausnahme im Sinne von Art. 32 VGG liegt nicht vor, weshab das
Bundesverwaltungsgericht fur die Beurteilung der vorliegenden Beschwerde zusténdig ist.

E.13

Zur Beschwerde ist berechtigt, wer durch die angefochtene Verfligung bertihrt ist und ein
schutzwiirdiges I nteresse an dessen Aufhebung oder Anderung hat (Art. 59 Abs. 1 ATSG).
Streitig und angefochten ist die vorinstanzliche Verfliigung vom 13. Dezember 2012 (act.
142) in Bezug auf die Hohe des Invaliditatsgrades sowie auf den Beginn des
Rentenanspruchs. Soweit die BeschwerdefUhrerin die Zusprechung einer ganzen Rente
beantragt, obwohl ihr mit der angefochtenen Verfligung gestitzt auf Art. 43 Abs. 1 IVG
eine ganze Invalidenrente ab 1. November 2012 zugesprochen wurde, fragt es sich, ob sie
ein schiitzenswertes Interesse an der Aufhebung bzw. Anderung der angefochtenen



Verfligung hat.

E. 131

Das Dispositiv der angefochtenen Verfligung vom 13. Dezember 2012 hat die Zusprechung
einer ganzen Invalidenrente ab 1. November 2012 zum Gegenstand, wogegen der
Invaliditatsgrad blosses Begriindungselement ist. Dain jedem Fall nur das Dispositiv einer
Verfligung anfechtbar ist, muss bei Anfechtung der Motive einer Leistungsverfigung
geprift werden, ob damit nicht sinngemass die Abanderung des Dispositivs beantragt wird.
Sodann ist zu untersuchen, ob die beschwerdefiihrende Person allenfalls ein schutzwirdiges
Interesse an der sofortigen Feststellung hinsichtlich des angefochtenen
Verflgungsbestandteils hat (Urteil des Bundesgerichts 9C _858/2010 vom 17. Mai 2011 E.
1.1 mit Hinweisen). Der Anspruch auf eine ganze Rente stitzt sich auf Art. 43 Abs. 1 1VG,
wonach Witwen, Witwer und Waisen, welche sowohl die Anspruchsvoraussetzungen fur
eine Hinterlassenenrente der AHV als auch fir eine Rente der Invalidenversicherung
erfllen, Anspruch auf eine ganze Invalidenrente haben, wobei nur die hdhere der beiden
Renten ausgerichtet wird. Ein hoherer Invaliditdtsgrad wirde daher im vorliegenden Fall
am dispositivméassig bestimmten invalidenversicherungsrechtlichen Leistungsanspruch
nichts andern, erhdlt die Beschwerdefthrerin doch bei jedem Invaliditétsgrad von
wenigstens 40 % eine ganze |V-Rente, solange sie gleichzeitig einen Anspruch auf eine
Witwenrente der AHV hat (Art. 43 Abs. 1 IVG). Zu prifen ist somit, ob die
Beschwerdefuhrerin ausnahmsweise ein schutzwirdiges Interesse an der gerichtlichen
Feststellung eines héheren Invaliditatsgrades hat.

E.13.2

Ein schitzenswertes Interesse der Beschwerdefihrerin besttinde dann, wenn sich der von
der Vorinstanz in Anwendung der gemischten Methode ermittelte Invaliditatsgrad von 47 %
auf andere Anspriiche der BeschwerdefUhrerin auswirken wirden, namentlich auf solche
der beruflichen Vorsorge. Das wéare dann der Fall, wenn die Vorsorgeeinrichtung an den
festgestellten Invaliditétsgrad gebunden wéare. Wird bei teilerwerbstétigen Personen der
Invaliditétsgrad wie hier aufgrund der gemischten Methode ermittelt, wirde sich eine
alfdlige Bindung der V orsorgeeinrichtungen jedenfalls nur auf die Invaliditat im
erwerblichen Bereich beschranken (BGE 120 V 106 E. 4b), weshalb die
Beschwerdefihrerin kein schitzenswertes Interesse an der Feststellung eines htheren
Invaliditétsgrades im Haushaltsbereich hat.

E. 133

Was den Invaliditétsgrad im Erwerbsbereich anbelangt, so ist die Vorsorgeeinrichtung im
Bereich der gesetzlichen beruflichen Mindestvorsorge grundsétzlich an die Feststellungen
der IV-Organe (Eintritt der invalidisierenden Arbeitsunfahigkeit, Er6ffnung der Wartezeit,
Festsetzung des Invaliditatsgrades) gebunden. Der im 1V-Verfahren ermittelte
Invaliditétsgrad entfaltet dann jedoch keine Bindungswirkung fur die berufliche VVorsorge,
wenn er nicht genau ("prézis') bestimmt werden muss, well eine grobe Schéatzung fur die
Festsetzung des Umfang des Anspruchs oder die Verneinung eines Anspruchs genugt.
Diesfallswird die allenfalls leistungspflichtige V orsorgeeinrichtung den Invaliditatsgrad
von Amtes wegen mit der gebotenen Sorgfalt zu ermitteln haben. Dabei kann sie sich auf
dieim IV-Verfahren durchgefiihrten medizinischen und erwerblichen Abkl&rungen stiitzen
(Urteil des Bundesgerichts 9C_858/2010 vom 17. Mai 2011 E. 2.3.1 mit Hinweisen). Die
Rechtsprechung anerkennt daher kein schutzwirdiges Interesse an der Anfechtung eines



Rentenentscheids, wenn aufgrund eines gleichzeitig bestehenden Anspruchs auf eine
Hinterlassenenrente wie hier Anspruch auf eine ganze Invalidenrente besteht (Ulrich
Meyer, Uber die Zulassigkeit von Feststellungsverfiigungen in der
Sozialversicherungspraxis, in: René Schaffhauser/Franz Schlauri [Hrsg.],
Sozialversicherungstagung 2007, St. Gallen 2007, S. 56). Da der Beschwerdefuhrerin bei
jedem Invaliditatsgrad von wenigstens 40 % eine ganze | V-Rente zuzusprechen ist (Art. 43
Abs. 1 IVG), ist es nicht nétig, ihren Invaliditétsgrad exakt festzulegen; vielmehr gentigt es,
dass die Vorinstanz einen Wert von mindestens 40 % ermittelte (vgl. Urtell des
Eidgendssischen Versicherungsgerichts | 791/03 vom 18. Mérz 2005 E. 2.4). Obwohl die
Vorinstanz im vorliegenden Fall eine exakte Bestimmung des Invaliditétsgrades
vorgenommen hat, kann dieser Berechnung lediglich die Bedeutung einer Hilfsrechnung
zukommen. Insofern kann der von der Vorinstanz festgestellte Invaliditatsgrad fur die
Vorsorgeeinrichtung nur verbindlich sein, als dass festgestellt wird, dass dieser mindestens
40 % betragt. Daran andert auch der Umstand nichts, dass die Beschwerdeflihrerin bel einer
allfalligen theoretischen Wiederverheiratung den Anspruch auf eine Witwenrente verlieren
konnte. Sollte sie dereinst wieder heiraten, wird ihr Invaliditatsgrad auf Grund des
dannzumaligen Gesundheitszustandes zu bestimmen sein (Urtell des Bundesgerichts |
791/03 vom 18. Méarz 2005 E. 2.6.1). Aus dem Dargelegten folgt, dass der von der
Vorinstanz ermittelte Invaliditétsgrad im vorliegenden Fall fir die berufliche Vorsorge
keine Bindungswirkung entfaltet. Unter diesen Umstanden entféllt aber auch ein
schutzwirdiges Interesse der Beschwerdefiihrerin an der Anfechtung des Invaliditatsgrades.

E.14

Soweit die Beschwerdefuhrerin die Zusprache einer ganzen Rente und damit die
Feststellung eines hoheren Invaliditatsgrades beantragt, ist auf die Beschwerde mangels
schutzwiirdigen Interesses nicht einzutreten. Soweit sie jedoch Anspriiche vor dem 1.
November 2012 geltend macht und der Beginn des Anspruchs auf eine Invalidenrente
umstritten ist, ist auf die frist- und formgerecht eingereichte Beschwerde einzutreten (Art.
60 ATSG und Art. 52 Abs. 1 VWV G).

E.21

Die Beschwerdefhrerin ist deutsche Staatsangehérige (act. 1/1) und wohnt in Deutschland,
weshalb das am 1. Juni 2002 in Kraft getretene Abkommen vom 21. Juni 1999 zwischen der
Schwei zerischen Eidgenossenschaft einerseits und der Européi schen Gemeinschaft und
ihrer Mitgliedsstaaten andererseits Uber die Freizligigkeit (FZA, SR 0.142.112.681) sowie
der darin erwadhnten europaischen Verordnungen anwendbar sind. Geméss Art. 8 Bst. a
FZA werden die Systeme der sozialen Sicherheit koordiniert, um insbesondere die
Gleichbehandlung aler Burger der Vertragsstaaten zu gewdahrleisten. Soweit - wie
vorliegend - weder das FZA und die gestiitzt darauf anwendbaren gemeinschaftsrechtlichen
Rechtsakte abweichende Bestimmungen vorsehen noch allgemeine Rechtsgrundsétze
dagegen sprechen, richtet sich die Ausgestaltung des Verfahrens und die Prifung des
Rentenanspruchs alleine nach der schweizerischen Rechtsordnung (vgl. BGE 130V 257 E.
2.4). Demnach bestimmt sich vorliegend die Frage, ob und gegebenenfalls ab wann
Anspruch auf Leistungen der schweizerischen Invalidenversicherung besteht, alleine
aufgrund der schweizerischen Rechtsvorschriften. Dass dieim FZA erwahnten
Verordnungen - inshesondere die Verordnungen (EWG) des Rates Nr. 1408/71 vom 14.
Juni 1971 und Nr. 574/72 vom 21. Mérz 1972 - am 1. April 2012 durch die Verordnungen
Nr. 883/2004 des Européi schen Parlaments und des Rates vom 29. April 2004 zur



Koordinierung der Systeme der sozialen Sicherheit sowie Nr. 987/2009 des Européi schen
Parlaments und des Rates vom 16. September 2009 zur Festlegung der Modalitéten fir die
Durchfiihrung der Verordnung Nr. 883/2004 Uber die Koordinierung der Systeme der
sozialen Sicherheit abgel 0st worden sind, andert vorliegend an der Geltung des
schweizerischen Rechts nichts (vgl. Urteil des Bundesverwaltungsgerichts C-3985/2012
vom 25. Februar 2013 E. 2.1). Entsprechend bestimmit sich vorliegend der Anspruch der
Beschwerdefiihrerin auf eine Rente der Invalidenversicherung ausschliesslich nach dem
innerstaatlichen schweizerischen Recht.

E.22

Fir die Beurteilung des Rentenanspruchs sind Feststellungen aus andischer
Versicherungstréager, Krankenkassen, Behorden und Arzte beziiglich Invaliditatsgrad und
Anspruchsbeginn fur die rechtsanwendenden Behtrden in der Schweiz nicht verbindlich
(vgl. BGE 130V 253 E. 2.4, AHI 1996, S. 179; vgl. auch ZAK 1989 S. 320 E.2). Vielmehr
unterstehen auch aus dem Ausland stammende Beweismittel der freien Beweiswirdigung
des Gerichts (vgl. Urteil des Eidgentssischen Versicherungsgericht vom 11. Dezember
1981i.S. D).

E.23

Das Sozialversicherungsgericht stellt bel der Beurteilung einer Streitsache in der Regel auf
den bis zum Zeitpunkt des Erlasses der streitigen Verwaltungsverfiigung (hier: 13.
Dezember 2012) eingetretenen Sachverhalt ab (BGE 132V 215 E. 3.1.1). Tatsachen, die
jenen Sachverhalt seither verandert haben, sollen im Normalfall Gegenstand einer neuen
Verwaltungsverfiigung sein (BGE 121V 362 E. 1b).

E.24

In zeitlicher Hinsicht sind - vorbehdltlich besonderer tGibergangsrechtlicher Regelungen -
grundsétzlich digjenigen Rechtssdtze massgebend, die bei der Erfillung des rechtlich zu
ordnenden oder zu Rechtsfolgen fiihrenden Tatbestandes Geltung haben (BGE 132 V 215
E. 3.1.1). Ein dlfdliger Leistungsanspruch ist fir die Zeit vor einem Rechtswechsel
aufgrund der bisherigen und ab diesem Zeitpunkt nach den in Kraft stehenden Normen zu
prufen (pro rata temporis; vgl. BGE 130 V 445). Esfinden demnach grundsétzlich jene
Vorschriften Anwendung, die im Zeitpunkt des Erlasses der angefochtenen Verfigung in
Kraft standen. Vorschriften, die zu jenem Zeitpunkt bereits ausser Kraft gesetzt waren, sind
insoweit massgebend, als sie fur die Beurteilung eines allenfalls friher entstandenen
Anspruchs von Belang sind. VVorliegend ist ein Sachverhalt zu beurteilen, der sich nach dem
1. Januar 2008 verwirklicht hat, nachdem die Vorinstanz das | etzte Rentengesuch der
Beschwerdeftihrerin mit Verfigung vom 8. September 2009 (act. 74) formell rechtskréftig
abgewiesen hat. Daher ist grundsétzlich auf die materiellen Bestimmungen des VG und
IVV in der Fassung geméss den am 1. Januar 2008 in Kraft getretenen Anderungen (5.
IV-Revision; AS 2007 5129 und AS 2007 5155) abzustellen. Soweit Anspriiche ab dem 1.
Januar 2012 zu prifen sind, sind in zeitlicher Hinsicht die mit dem ersten
Massnahmenpaket der 6. 1V-Revision am 1. Januar 2012 in Kraft getretenen Anderungen
des1VG und der IVV (IV-Revision 6a; IVG in der Fassung vom 18. Marz 2011 [AS 2011
5659], IVV in der Fassung vom 16. November 2011 [AS 2011 5679]) zu beachten, soweit
diese einschlagig sind.

E.31



Anspruch auf eine Rente der schweizerischen Invalidenversicherung hat, wer invalid im
Sinne des Gesetzesist (Art. 8 ATSG, vgl. E. 3.2 hiernach) und beim Eintritt der Invaliditét
wahrend der vom Gesetz vorgesehenen Dauer Beitrage an die Alters-, Hinterlassenen- und
Invalidenversicherung (AHV/IV) geleistet hat, d.h. wahrend mindestens drei Jahren laut
Art. 36 Abs. 1 1IVG in der ab 1. Januar 2008 geltenden Fassung. Diese Bedingungen miissen
kumulativ gegeben sein fehlt eine, so entsteht kein Rentenanspruch, selbst wenn die andere
erflllt ist. Die Beschwerdefihrerin hat unbestrittenermassen wahrend mehr alsdrei Jahren
Beitrége an die schweizerische AHV/IV geleistet, so dass die Voraussetzung der
Mindestbeitragsdauer fur den Anspruch auf eine ordentliche Invalidenrente erfillt ist.

E.3.2

Invaliditat ist die voraussichtlich bleibende oder 1&ngere Zeit dauernde ganze oder teilweise
Erwerbsunfahigkeit (Art. 8 Abs. 1 ATSG). Die Invaliditdt kann Folge von
Geburtsgebrechen, Krankheit oder Unfall sein (Art. 4 Abs. 1 1VG). Erwerbsunfahigkeit ist
der durch Beeintrachtigung der korperlichen, geistigen oder psychischen Gesundheit
verursachte und nach zumutbarer Behandlung und Eingliederung verbleibende ganze oder
tellweise Verlust der Erwerbsmdglichkeiten auf dem in Betracht kommenden
ausgeglichenen Arbeitsmarkt (Art. 7 Abs. 1 ATSG). Fur die Beurteilung des Vorliegens
einer Erwerbsunfahigkeit sind ausschliesslich die Folgen der gesundheitlichen
Beeintréchtigung zu berticksichtigen. Eine Erwerbsunfahigkeit liegt zudem nur vor, wenn
sie aus objektiver Sicht nicht Uberwindbar ist (Art. 7 Abs. 2 ATSG). Arbeitsunféhigkeit ist
die durch eine Beeintrachtigung der korperlichen, geistigen oder psychischen Gesundheit
bedingte, volle oder teilweise Unféhigkeit, im bisherigen Beruf oder Aufgabenbereich
zumutbare Arbeit zu leisten. Bei langer Dauer wird auch die zumutbare Téatigkeit in einem
anderen Beruf oder Aufgabenbereich berticksichtigt (Art. 6 ATSG).

E.33

Nach Art. 28 Abs. 1 1V G haben Versicherte Anspruch auf eine Rente, wenn sieihre
Erwerbsfahigkeit oder die Fahigkeit, sich im Aufgabenbereich zu betétigen, nicht durch
zumutbare Eingliederungsmassnahmen wieder herstellen, erhalten oder verbessern konnen
(Bst. @), wahrend eines Jahres ohne wesentlichen Unterbruch durchschnittlich mindestens
40 % arbeitsunfahig (Art. 6 ATSG) gewesen sind (Bst. b) und nach Ablauf dieses Jahres zu
mindestens 40 % invalid (Art. 8 ATSG) sind. Fur den Beginn der Wartezeit ist die
Arbeitsunfahigkeit im Sinn der medizinisch festgestellten Einschréankung im bisherigen
Beruf und nicht die Erwerbsunfahigkeit massgebend (vgl. BGE 130V 97 E. 3.2). Nach der
Rechtsprechung gilt die einjahrige Wartezeit ab dem Zeitpunkt als eréffnet, ab welchem
eine Arbeitsunfahigkeit von mindestens 20 % vorliegt (AHI 1998 S. 124 E. 3c; vgl. auch
Kreisschreiben tUber Invaliditat und Hilflosigkeit in der IV [KSIH], Rz. 2020 f.). Fur die
Bejahung einer Arbeitsunfahigkeit im Sinne des Gesetzes bedarf es regelméassig einer
(Uberzeugenden) medizinischen Einschétzung, die ordentlicherwei se echtzeitlicher Natur
ist. Der Zeitpunkt des Eintritts der Arbeitsunfahigkeit muss mit demim
Sozialversicherungsrecht tiblichen Beweisgrad der tGberwiegenden Wahrscheinlichkeit
nachgewiesen sein. Dieser Nachwels darf nicht durch nachtrégliche erwerbliche oder
medi zi nische Annahmen und spekul ative Uberlegungen ersetzt werden (vgl. Urteil des
Bundesgerichts 8C_204/2012 vom 19. Juli 2012 E. 3.2 mit Hinweisen).

E.34



Der Rentenanspruch entsteht gemass Art. 29 1V G frihestens nach Ablauf von sechs
Monaten nach Geltendmachung des L el stungsanspruchs nach Art. 29 Abs. 1 ATSG, jedoch
fruhestensim Monat, der auf die Vollendung des 18. Altergahresfolgt (Abs. 1).

E.35

Gemass Art. 28 Abs. 2 IV G besteht der Anspruch auf elne ganze Rente, wenn die
versicherte Person mindestens 70 %, derjenige auf eine Drelviertelsrente, wenn sie
mindestens 60 % invalid ist. Bel einem Invaliditatsgrad von mindestens 50 % besteht
Anspruch auf eine halbe Rente und bei einem Invaliditétsgrad von mindestens 40 % ein
solcher auf eine Viertelsrente. Die Bemessung der Invaliditét erfolgt bei erwerbstétigen
Versicherten nach der Einkommensvergleichsmethode (Art. 28a Abs. 1 IVGi.V.m. Art. 16
ATSG), bei nichterwerbstétigen Versicherten durch einen Betétigungsvergleich nach der
spezifischen Methode (Art. 28aAbs. 2 IVG i.V.m. Art. 27 IVV) und bel tellerwerbstétigen
Versicherten nach der gemischten Methode (Art. 28a Abs. 31V G und Art. 27bisIVV i.V.m.
Art. 28aAbs. 1und 2 IVG, Art. 16 ATSG und Art. 27 IVV).

E.3.6

Wurde eine Rente wegen eines zu geringen Invaliditatsgrades verweigert, so wird eine neue
Anmeldung nur geprift, wenn die gesuchstellende Person glaubhaft macht, dass sich der
Grad der Invaliditat in einer fir den Anspruch erheblichen Weise geéndert hat (Art. 87 Abs.
2 und 3 [vormals - bis zum 31. Dezember 2011 - Abs. 3 und 4] 1VV). Ob eineim Sinne
dieser Bestimmung erhebliche Tatsachenanderung eingetreten ist, beurteilt sich durch
Vergleich der Verhdtnisse im Zeitpunkt der Neuanmeldung mit denjenigen bel Erlass der
letzten, auf einer materiellen Prifung des Rentenanspruchs mit rechtskonformer
Sachverhaltsabklarung, Bewei swiirdigung und Ermittlung des Invaliditatsgrades
beruhenden Verfligung (BGE 130V 71 E. 3.2.3, BGE 133V 108 E. 5).

E.3.7

Um den Invaliditatsgrad bemessen zu konnen, ist die Verwaltung (und im Beschwerdefall
das Gericht) auf Unterlagen angewiesen, die arztliche und gegebenenfalls auch andere
Fachleute zur Verfligung zu stellen haben. Aufgabe des Arztes oder der Arztin ist es, den
Gesundheitszustand zu beurteilen und dazu Stellung zu nehmen, in welchem Umfang und
beziiglich welcher Tétigkeiten die versicherte Person arbeitsunfahigist. Im Weiteren sind
die arztlichen Auskinfte eine wichtige Grundlage fur die Beurteilung der Frage, welche
Arbeitsleistungen der versicherten Person noch zugemutet werden kénnen (BGE 132V 93
E. 4, BGE 125V 256 E. 4). Hinsichtlich des Beweiswertes eines Arztberichtesist
entscheidend, ob der Bericht fir die streitigen Belange umfassend ist, auf alseitigen
Untersuchungen beruht, auch die geklagten Beschwerden berticksichtigt, in Kenntnis der
Vorakten (Anamnese) abgegeben worden ist, in der Darlegung der medizinischen
Zusammenhange und in der Beurteilung der medizinischen Situation einleuchtet und ob die
Schlussfolgerungen der Expertin oder des Experten begriindet sind (BGE 134V 231 E. 5.1,
BGE 125V 351 E. 3a).

E.4

Nicht umstritten ist, dass die Beschwerdefihrerin ab dem 1. November 2012 gestltzt auf
Art. 43 Abs. 1 IVG Anspruch auf eine ganze Invalidenrente hat, zumal sie parallel die

V oraussetzungen zum Bezug einer Invalidenrente und einer Hinterlassenenrente erfUillt.
Wie bereits erwahnt besteht der Anspruch der Beschwerdefiihrerin auf eine ganze
Invalidenrente bei jedem Invaliditétsgrad von wenigstens 40 %, solange sie gleichzeitig den



Anspruch auf eine Witwenrente der AHV hat. Nicht strittig und aufgrund der Akten
ausgewiesen ist ebenfalls, dass sich der gesundheitliche Zustand der Beschwerdefihrerin
seit der Abweisung des ersten Rentengesuchs am 8. September 2009 (act. 74) in
anspruchsrelevanter Weise verschlechtert hat und sie einen Invaliditatsgrad von mindestens
40 % aufwelst.

E.5

Im Folgenden ist einzig der Beginn des Rentenanspruchs zu prifen.

E.51

Die Vorinstanz hat den Beginn der einjahrigen Wartezeit im Sinn von Art. 28 Abs. 1 Bst. b
IVG mit dem Zeitpunkt der Erstellung des Gutachtens von Dr. B. vom 23.

November 2011 gleichgesetzt und folglich den Beginn des Rentenzahl ungsanspruches auf
den 1. November 2012 festgelegt. Die BeschwerdefUhrerin macht dagegen geltend, dass sie
bereits seit dem Jahr 2006 nicht mehr arbeitsfahig sei und macht damit sinngemass einen
friheren Beginn des Rentenanspruchs geltend.

E.5.2

Die BeschwerdefUhrerin hat sich am 17. Januar 2012 (act. 129) beim deutschen
Versicherungstrager zum Bezug einer schweizerischen Invalidenrente angemeldet. Der
fruhest mogliche Rentenbeginn ist somit der 1. Juli 2012 (Art. 29 Abs. 1 und 3 1VG), selbst
wenn der Rentenanspruch friher entstanden sein sollte. Im Rahmen des vorliegenden
Neuanmeldeverfahrensist fir die Frage des Rentenbeginns ausschliesslich die
Arbeitsunfahigkeit aufgrund eines neuen oder veranderten Gesundheitsschadens
massgeblich. Die Vorinstanz hat mit rechtskréftiger Verfiigung vom 8. September 2009
einen Anspruch der Beschwerdefuhrerin auf eine schweizerische Invalidenrente verneint
(act. 74). Damit ist - vorbehéltlich der Wiedererwéagung oder prozessualen Revision der
betreffenden Verfligung - verbindlich festgestellt, dass ein Rentenanspruch nicht vor diesem
Zeitpunkt entstanden ist. Aufgrund der rechtskréftigen Verfigung vom 8. September 2009
ist davon auszugehen, es liege bis zu diesem Zeitpunkt kein invalidisierender
Gesundheitsschaden und mithin auch noch keine wartezeitausl 6sende Arbeitsunfahigkeit
vor (vgl. Urteil des Eidgendssischen Versicherungsgerichts | 857/02 vom 24. Mérz 2004 E.
4.1).

E.53

Die Abweisung des L eistungsbegehrens vom 8. September 2009 (act. 74) beruhte in
medizinischer Hinsicht im Wesentlichen auf der Stellungnahme von Dr. med. C. ,
Facharzt fur allgemeine innere Medizin, vom medizinischen Dienst der IVSTA vom 26.
Februar 2009 (act. 51). Dieser hielt gestiitzt auf das im deutschen Rentenprifungsverfahren
eingeholte rheumatol ogische Gutachten von Dr. med. D. vom 16. Januar 2008 (act.
10) sowie das psychiatrisch-neurol ogische Gutachten von Dr. E. vom 26. Mérz
2008 (act. 9) als Nebendiagnosen ohne Auswirkung auf die Arbeitsfahigkeit eine
rheumatoide Arthritis, eine myostatische Insuffizienz mit allgemeiner Korperschwéche
sowie einen Nikotinabusus fest. Dr. C. attestierte der Beschwerdefiihrerin eine
volle Arbeitsfahigkeit in der bisherigen wie in einer angepassten Tétigkeit. In seiner
Beurteilung hielt er fest, dass der Untersuchungsbefund des Rheumatologen Dr. F.

(recte: D. ) im Wesentlichen normal sei, namentlich keine aktive rheumatoide
Arthritis bestehe. Die Beschwerdefthrerin sei untergewichtig mit allgemeiner

Muskel schwéche, was jedoch keine invalidisierenden Probleme seien. Die



psychiatrisch-neurol ogische Untersuchung sei unaufféllig gewesen. Es bestehe kein
invalidisierendes Leiden.

E.54

Beim Erlass der angefochtenen Verfligung vom 13. Dezember 2012 dienten der Vorinstanz
im Wesentlichen die Stellungnahmen von Dr. C. vom medizinischen Dienst der
IVSTA vom 6. September 2012 (act. 131) und vom 20. September 2012 (act. 133) ds
medi zinische Entscheidgrundlage. Dr. C. hat die Expertisen aus dem deutschen
Verfahren von Dr. B. vom 23. November 2011, von Dr. G. vom 27.
Februar 2012, von Dr. H. vom 16. April 2012 sowie die Berichte der Klinik

l. vom 24. Juli 2011 und des Krankhauses J. vom 23. August 2012
gewurdigt und hielt gestiitzt darauf als Diagnosen eine seropositive rheumatoide Arthritis
sowie reaktive depressive Episoden fest.

E.55

Hinsichtlich der Frage nach dem Zeitpunkt des Eintritts der Verschlechterung des
Gesundheitszustandes der Beschwerdefuhrerin ist festzuhalten, dass eine aktuelle und
prospektive Einschdtzung grundsétzlich erst ab dem Zeitpunkt der Begutachtung festgel egt
werden kann. In diesem Sinn hat der medizinische Dienst der Vorinstanz in seiner
Stellungnahme vom 6. September 2012 (act. 131) zum Rentenbeginn festgehalten, dass der
Beginn einer wesentlichen Arbeitsunfahigkeit erst mit dem Datum des Gutachtens von Dr.
B. vom 23. November 2011 ausgewiesen sei. Da die Arbeitsunfahigkeit erstmals
durch Dr. B. mit Gutachten vom 23. November 2011 festgestellt wurde, ist dieser
Zeitpunkt fur die Festlegung des Eintritt der Arbeitsunféahigkeit massgeblich.

E.5.6

Daran vermogen die von der BeschwerdefUhrerin zur Begriindung eines friheren
Anspruchsbeginns eingerei chten Arbeitsunfahi gkeitsbescheinigungen von Dr. med.

K. ,Dr.med. L. und weiteren Arzten (B-act. 3) nichts zu dndern. Diese
sind nicht geeignet, einen friheren Eintritt der relevanten Arbeitsunfahigkeit mit dem
Beweisgrad der Uberwiegenden Wahrscheinlichkeit zu beweisen, zumal sie den
Anforderungen an beweiskréftige arztliche Berichte nicht entsprechen und sich
insbesondere nicht zu den relevanten Diagnosen und zu den daraus erwachsenen
Einschrankungen des funktionalen L eistungsvermogens der Beschwerdefiihrerin dussern.
Ein Teil der eingereichten Arbeitsfahi gkeitsbescheinigungen sowie das ebenfalls von der
Beschwerdefuhrerin eingereichte Gutachten von Dr. M. vom &rztlichen Dienst der
Bundesagentur fir Arbeit, Konstanz, vom 15. Juni 2007 (B-act. 3) beziehen sich zudem auf
tatséchliche Verhéltnisse, tber welche mit Verfligung vom 8. September 2009 bereits
rechtskraftig entschieden worden ist. Auf diese érztlichen Berichte ist daher nicht
einzugehen. Zur der Frage des Zeitpunkts einer relevanten Arbeitsunféhigkeit findet sich
schliesslich auch in den im Beschwerdeverfahren eingereichten Berichten von Dr.

L. vom 27. Februar 2012, von Dr. med. N. vom 10. November 2011, von
O. vom 24. Juli 2011, von Dr. med. P. vom 22. August 2012 sowie von Dr.
med. Q. vom 22. August 2012 (B-act. 3) keine Aussagen. Einzig Dr. med.

H. hielt in seinem Bericht vom 16. April 2012 fest, dass eine Arbeitsunfghigkeit

seit September 2006 bestehe (act. 104). Da es sich dabei jedoch um keine echtzeitliche
Einschétzung handelt und eine Begriindung der rickwirkenden Festlegung der
Arbeitsunfahigkeit fehlt, hat der medizinische Dienst der IV STA darauf zu Recht nicht



abgestellt.

E.5.7

Aufgrund der Akten kann damit der Eintritt der vollen Arbeitsunfahigkeit vor dem 23.
November 2011 nicht als mit Uberwiegender Wahrscheinlichkeit erwiesen erachtet werden.
Dader medizinische Dienst der Vorinstanz sémtliche medizinischen Akten eingesehen und
gewdrdigt hat, ist auch nicht ersichtlich, inwiefern von weiteren medizinischen
Abklérungen neue Resultate zu erwarten wéren.

E.6

Zusammenfassend |8sst sich festhalten, dass die Festlegung des Eintritts der relevanten
Arbeitsunfahigkeit der Beschwerdefthrerin in Verweistétigkeiten per 23. November 2011
nicht zu beanstanden ist. Der Beschwerdefthrerin wurde damit unter Berticksichtigung des
Wartejahres die ganze Invalidenrente zu Recht ab 1. November 2012 zugesprochen. Die
angefochtene Verfligung erweist sich damit al's rechtmassig, weshalb die Beschwerde
abzuweisen ist, soweit darauf eingetreten werden kann.

E.71

Gemass Art. 69 Abs. 1bisin Verbindung mit Art. 69 Abs. 2 1VG ist das
Beschwerdeverfahren bei Streitigkeiten um die Bewilligung oder Verweigerung von
IV-Leistungen vor dem Bundesverwaltungsgericht kostenpflichtig. Die Verfahrenskosten
werden grundsétzlich der unterliegenden Partei auferlegt. Mit Zwischenverfiigung vom 14.
Juni 2013 (B-act. 20) wurde das Gesuch der Beschwerdeftihrerin um unentgeltliche
Rechtspflege gutgeheissen, weshalb auf die Erhebung von Verfahrenskosten zu verzichten
ist.

E.7.2

Der unterliegenden Beschwerdefuhrerin ist keine Parteientschéadigung zuzusprechen (Art.
64 Abs. 1 VWVGIi. V. m. Art. 7 Abs. 1 des Reglements vom 21. Februar 2008 Uber die
Kosten und Entschédigungen vor dem Bundesverwaltungsgericht [VGKE, SR 173.320.2] e
contrario). Die obsiegende Vorinstanz hat ebenfalls keinen Anspruch auf
Partelentschadigung (Art. 7 Abs. 3 VGKE).
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