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Regeste

Rentenanspruch

Erwagungen

E.11

Gemass Art. 31 des Verwaltungsgerichtsgesetzes vom 17. Juni 2005 (VGG, SR 173.32)
beurteilt das Bundesverwaltungsgericht Beschwerden gegen Verfligungen nach Art. 5 des
Bundesgesetzes vom 20. Dezember 1968 Uber das Verwaltungsverfahren (VwWVG, SR
172.021). Zu den anfechtbaren Verfligungen gehoren jene der IVSTA, welche eine
Vorinstanz des Bundesverwaltungsgerichts darstellt (Art. 33 Bst. d VGG; vgl. auch Art. 69
Abs. 1 Bst. b des Bundesgesetzes vom 19. Juni 1959 Uber die Invalidenversicherung [IVG,
SR 831.20]). Eine Ausnahme, was das Sachgebiet angeht, ist in casu nicht gegeben (Art. 32
VGQG).

E.12

Das Verfahren vor dem Bundesverwaltungsgericht richtet sich nach dem VwV G, soweit
das VGG nichts anderes bestimmt (vgl. Art. 37 VGG). Geméass Art. 3 Bst. dbis VwVG
bleiben in sozialversicherungsrechtlichen Verfahren die besonderen Bestimmungen des
Bundesgesetzes vom 6. Oktober 2000 Uber den Allgemeinen Tell des
Soziaversicherungsrechts (ATSG, SR 830.1) vorbehalten. Geméss Art. 2 ATSG sind die
Bestimmungen dieses Gesetzes auf die bundesgesetzlich geregelten Sozialversicherungen
anwendbar, wenn und soweit die einzelnen Sozialversicherungsgesetze es vorsehen, wasin
Art. 1 IV G bejaht wird, soweit das 1V G nicht ausdricklich eine Abweichung vom ATSG
vorsieht.

E.13

Die Beschwerde wurde frist- und formgerecht eingereicht (vgl. Art. 22aVwVGin
Verbindung mit Art. 60 ATSG und Art. 52 Abs. 1 VWV G). Als Adressat der angefochtenen
Verfligung vom 9. Februar 2010 (act. 59) ist der Beschwerdefuhrer bertihrt und hat ein
schutzwiirdiges Interesse an deren Aufhebung oder Anderung (vgl. Art. 59 ATSG).
Nachdem auch der Kostenvorschuss fristgerecht geleistet worden ist, ergibt sich
zusammenfassend, dass samtliche Prozessvoraussetzungen erfillt sind. Auf die Beschwerde
ist einzutreten.

E.2

Im Folgenden sind vorab die im vorliegenden Verfahren weiter anwendbaren Normen und
Rechtsgrundsétze darzustellen.

E.21



Nach dem Zerfall der Foderativen Volksrepublik Jugoslawien blieben zundchst die
Bestimmungen des Abkommens vom 8. Juni 1962 zwischen der Schweizerischen
Eidgenossenschaft und der Foderativen Volksrepublik Jugoslawien tber Sozialversicherung
(SR 0.831.109.818.1) fur alle Staatsangehdrigen des ehemaligen Jugosl awiens anwendbar
(BGE 126 V 198 E. 2B, 122V 381 E. 1 mit Hinweis). Zwischenzeitlich hat die Schweiz mit
verschiedenen Nachfolgestaaten des ehemaligen Jugoslawiens, nicht aber mit der Republik
Serbien bzw. (nach dessen Unabhéngigkeitserkl&rung) Kosovo, neue Abkommen Uber die
Soziale Sicherheit abgeschlossen. Fur den Beschwerdefihrer als kosovarischen
Staatsangehdrigen mit Wohnsitz in (...), Kosovo (act. 8) findet demnach weiterhin das
schwei zerisch-jugosl awische Sozial versicherungsabkommen vom 8. Juni 1962 Anwendung
(vgl. Urtell des Bundesverwaltungsgerichts [BV Ger] C-4828/2010 vom 7. Mé&rz 2011 E.
5.4). Nach Art. 2 dieses Abkommens stehen die Staatsangehotrigen der Vertragsstaaten in
ihren Rechten und Pflichten aus den in Art. 1 genannten Rechtsvorschriften, zu welchen die
schwei zerische Bundesgesetzgebung tiber die Invalidenversicherung gehort, einander
gleich, soweit nichts anderes bestimmt ist. Da vorliegend keine abweichenden
Bestimmungen zur Anwendung gelangen, bestimmt sich der Anspruch des
Beschwerdefiihrers auf Leistungen der schwei zerischen Invalidenversicherung aufgrund
des VG, der Verordnung Uber die Invalidenversicherung vom 17. Januar 1961 (1VV, SR
832.201), des ATSG sowie der Verordnung vom 11. September 2002 tiber den Allgemeinen
Tell des Sozialversicherungsrechts (ATSV, SR 830.11).

E.22

Am 1. Januar 2008 sind im Rahmen der 5. 1V-Revision Anderungen des IV G und anderer
Erlasse wie des ATSG in Kraft getreten. Well in zeitlicher Hinsicht - vorbehéltlich
besonderer Ubergangsrechtlicher Regelungen - grundsétzlich digjenigen Rechtssétze
massgeblich sind, die bei der Erfiillung des rechtlich zu ordnenden oder zu Rechtsfolgen
fuhrenden Tatbestandes Geltung haben (BGE 132V 220 E. 3.1.1, 131V 11 E. 1), sind die
L eistungsanspriche fur die Zeit bis zum 31. Dezember 2007 aufgrund der bisherigen und ab
diesem Zeitpunkt nach den neuen Normen zu prifen (pro ratatemporis, BGE 130V 445).

E.23

Die 5. IV-Revision brachte fiir die Invaliditatsbemessung keine substanziellen Anderungen
gegentber der bis zum 31. Dezember 2007 glltig gewesenen Rechtslage, sodass die zur
atrechtlichen Regelung ergangene Rechtsprechung weiterhin massgebend ist (vgl. Urtell
des Bundesgerichts 8C_373/2008 vom 28. August 2008 E. 2.1). Neu normiert wurde
dagegen der Zeitpunkt des Rentenbeginns, der - sofern die entsprechenden
Anspruchsvoraussetzungen gegeben sind - gemass Art. 29 Abs. 1 IV G (in der Fassung der
5. 1IV-Revision) friihestens sechs Monate nach Geltendmachung des L eistungsanspruchs
nach Art. 29 Abs. 1 ATSG entsteht.

E.24

Der Beschwerdefuhrer hat unbestrittenermassen wahrend mehr als drei Jahren Beitrége an
die AHV/IV geleistet (act. 11), so dass die Voraus-setzung der Mindestbeitragsdauer fiir
den Anspruch auf eine ordentliche Invalidenrente sowohl geméss Art. 36 Abs. 1 IVG in der
bis 31. Dezem-ber 2007 geltenden als auch laut Art. 36 Abs. 1 1VG in der ab 1. Januar 2008
geltenden Fassung erfillt ist.

E.31



Die Verwaltung und die Gerichte sind auf Unterlagen angewiesen, die érztliche - oder
andere - Fachleute zur Verfiigung zu stellen haben. Aufgabe des Arztes oder der Arztin ist
es, den Gesundheitszustand zu beurteilen und dazu Stellung zu nehmen, in welchem
Umfang und bezuglich welcher Tétigkeiten die versicherte Person arbeitsunfahig ist. Im
Weiteren sind die arztlichen Auskiinfte eine wichtige Grundlage fur die Beurteilung der
Frage, welche Arbeitsleistungen der versicherten Person noch zugemutet werden kdnnen
(BGE 125V 256 E. 4, BGE 115V 133 E. 2; AHI-Praxis 200 S. 62 E. 4 b/cc).

E.3.2

Hinsichtlich des Beweiswertes eines Arztberichtes ist entscheidend, ob der Bericht fur die
streitigen Belange umfassend ist, auf allseitigen Untersuchungen beruht, auch die geklagten
Beschwerden berticksichtigt, in Kenntnis der V orakten (Anamnese) abgegeben wurde, in
der Beurteilung der medizinischen Situation einleuchtet und ob die Schlussfolgerungen des
Experten begrindet erscheinen (BGE 125V 351 E. 3a).

E.33

Auf Stellungnahmen des RAD resp. der medizinischen Dienste kann fur den Fall, dass
ihnen materiell Gutachtensgualitdt zukommen soll, nur abgestellt werden, wenn sie den
allgemeinen beweisrechtlichen Anforderungen an einen &rztlichen Bericht gentigen (Urtell
EVG | 694/05 vom 15. Dezember 2006 E. 2). Die RAD-Arzte miissen sodann Uber dieim
Einzelfall gefragten personlichen und fachlichen Qualifikationen verfiigen. Bezlglich der
medizinischen Stichhaltigkeit eines Gutachtens missen sich Verwaltung und Gerichte auf
die Fachkenntnisse des Experten verlassen konnen. Deshalb ist fir die Eignung eines Arztes
als Gutachter in einer bestimmten medizinischen Disziplin ein entsprechender
speziaarztlicher Titel des berichtenden oder zumindest des den Bericht visierenden Arztes
vorausgesetzt (Urteil desEVG | 178/00 vom 3. August 2000 E. 4a; Urteile des BGer
9C_410/2008 vom 8. September 2008 E. 3.3, | 142/07 vom 20. November 2007 E. 3.2.3
und | 362/06 vom 10. April 2007 E. 3.2.1; vgl. auch SYR 2009 1V Nr. 53 S. 165 E. 3.3.2
[nicht publizierte Textpassage der E. 3.3.2 des Entscheides BGE 135 V 254]).

E.34

Weiter ist festzuhalten, dass es beim Zusammenwirken von physischen und psychischen
Beeintrachtigungen grundsétzlich nicht gerechtfertigt ist, die somatischen und psychischen
Befunde isoliert abzukléren. Vielmehr ist eine interdisziplinére Untersuchung
durchzufihren (vgl. Urteile des BGer 8C_168/2008 vom 11. August 2008 E. 6.2.2 und
8C_189/2008 vom 4. Juli 2008 E.5 mit Hinweisen).

E.41

Im Oktober 2008 wurde der Beschwerdefihrer in (...) hospitalisiert, u. A. wegen
Atembeschwerden und trockenem Husten (act. 24). Der detaillierte medizinische Bericht
aus dem Kosovo vom 26. Februar 2009 von Dr. D. und seinen beiden Kollegen
(act. 1) diagnostizierte relativ umfassende L ungenbeschwerden und eine somatische
Depression (vgl. Erwégung A.A. vorne). Weiter wurde eine grundsétzliche Zumutbarkeit
fur eine Verweistétigkeit (mit Einschrankungen) bejaht, eine hundertprozentige
Arbeitsfahigkeit hingegen verneint. Im April 2009 wurde der Beschwerdefiihrer ein zweites
Mal in (...) hospitalisiert (act. 25); die Diagnosen anlésslich des Spital austritts waren
dieselben wie jene der Arzte des kosovarischen Amtes (...) vom Februar (act. 1).

E.42



Dr. F. beschreibt in ihrem Bericht vom 7. Oktober 2009 (act. 28) die Diagnosen der
kosovarischen Arzte und geht zusammenfassend von einer COPD (Chronisch-obstruktive
Lungenkrankheit) aus. Weiter schreibt sie, nach den Untersuchungen sei das obstruktive
Syndrom ein schweres, dadas FEV (forciertes expiratorisches Volumen), d.h. die max.
Ausatmung in der ersten Sekunde 0.69 | (22%) betrage. Auf der Basis der vorliegenden
Berichte lasse sich schliessen, dass die angestammte Tétigkeit als Maurer nicht mehr
zumutbar sei, mithin bestehe eine hundertprozentige Arbeitsunfahigkeit in diesem Beruf.
Hingegen sei seit 2008 eine hundertprozentige Arbeitsfahigkeit in einer Verweistéatigkeit
gegeben. Sodann hdlt sie fest, dass die aktuelle Behandlung nicht bekannt sei und man
daher nicht wisse, ob sich der Zustand des pulmonalen Systems verbessern konnte. Im
abschliessenden Bericht vom 17. November 2009 wiederholt Dr. F. im
Wesentlichen ihre Ausfihrungen (act. 36).

E.43

Die Vorinstanz stitzte sich im Rahmen des Erlasses der Verfligung vom 9. Februar 2010 in
medizinischer Hinsicht auf die Berichte von RAD-Arztin F.

E.51

Wie bereits dargelegt wurde (vgl. E. 3), kann auf Stellungnahmen des RAD nur unter der
Bedingung abgestellt werden, dass sie den allgemeinen bewei srechtlichen Anforderungen
an einen arztlichen Bericht genligen. Gemass den nachfolgenden Erwéagungen 18sst sich der
Gesundheitszustand des Beschwerdefiihrers und dessen Auswirkungen auf die Arbeits- und
Leistungsfahigkeit mit den heute vorliegenden Dokumenten nicht schltissig und zuverlassig

beurteilen; den entsprechenden Berichten von Dr. F. kann dementsprechend auch
keine volle Bewel skraft zugesprochen werden (vgl. BGE 125V 353 E. 3b/bb).

E.5.2

Dr. F. bezieht sich in ihren Stellungnahmen auf den &rztlichen Bericht aus dem

Kosovo und die Spitalaustrittsdiagnosen (act. 1, 24 und 25), wobel sie die Diagnosen der
kosovarischen Arzte Ubernimmt. Dies ist nicht zu beanstanden. Hingegen besteht eine
Diskrepanz zwischen der Einschédtzung von Dr. F. und jener der kosovarischen
Arzte, was die Auswirkungen dieser Diagnosen auf die Arbeitsfahigkeit des
Beschwerdefiihrersin einer Verweistéatigkeit betrifft. Insofern die Vorinstanz in ihrer
Vernehmlassung (B-act. 8) ausfuhrt, Dr. F. ubernehme in ihren Berichten die
Einschatzung von Dr. D. bezuglich der vollen Arbeitsfahigkeit in einer

V erweisungstatigkeit, so enspricht dies nicht der Aktenlage: In der kosovarischen
Begutachtung (act. 1, letzte Seite) wird bei der Frage 10.3 eine vollzeitliche Beschéftigung
("atempsplein”) in einer Verweistétigkeit verneint, wahrend Dr. F. inihren beiden
Berichten eine hundertprozentige Arbeitsfahigkeit in einer Verweisungstétigkeit fur
zumutbar hielt (act. 28 und 36). Uberdies wird im kosovarischen Bericht in Frage 9.3 (act.
1, zweitletzte Seite) eine Verminderung der Arbeitsfahigkeit um 65% angeflhrt. Diese
Unterschiede in der Einschétzung werden in den Berichten der RAD-Arztin bzw. in den
Stellungnahmen und dem angefochtenen Entscheid der Vorinstanz weder begriindet noch
erwahnt.

E.53

Da aus den Akten keine objektiven Befunde hervorgehen, die die Beurteilung der
RAD-Arztin bzw. der Vorinstanz bestétigen konnten, und da - wie Dr. F. selbst
ausfuhrt - auch nicht bekannt ist, wie sich die damalige gesundheitliche Situation des



Beschwerdefuhrers bis zum Entscheiddatum entwickelt hat, handelt es sich bel der
abweichenden Einschatzung der Arbeitsfahigkeit in einer Verweistatigkeit letztlich um eine
blosse Annahme der RAD-Arztin. Weiter ist nicht erstellt, dass siein den relevanten
medizinischen Bereichen eine spezialérztliche Ausbildung hétte; auch hat sie den
Beschwerdefuhrer nie personlich gesehen oder untersucht. Aus all diesen Grinden kann auf
die Berichte von Dr. F. nicht abgestellt werden.

E.54
Sodann sei noch nebenbel hinzugefugt, dass diverse, vom BeschwerdefUhrer eingereichte

Dokumente nicht in die Wirdigung der RAD-Berichte eingeflossen zu sein scheinen (act.
15-19; 21-23; 33).

E.55

Nachdem - zusammenfassend gesagt - auf den Widerspruch beziglich der Arbeitsfahigkeit
nicht eingegangen, geschweige denn dieser begrtindet, wurde und weil die Aktenlage
insgesamt als ausserst durftig und wenig aussagekréaftig in Bezug auf den gesundheitlichen
Zustand des BeschwerdefUhrers zu qualifizieren ist, liegt in den genannten Umsténden eine
unvollstandige Sachverhaltsabklérung resp. wurde im vorliegend zu beurteilenden
Verfahren der rechtserhebliche Sachverhalt nicht rechtsgentiglich abgeklart und gewirdigt
(Art. 43 ff. ATSG sowie Art. 12 VwVG). Mit anderen Worten erscheint die Befassung mit
dem Fall unvollsténdig, nicht nachvollziehbar und die érztliche Einschétzung sowie der
angefochtene Entscheid ungentigend begriindet. Eine Riickweisung der Sachein
Nachachtung des Untersuchungsgrundsatzes (Art. 43 Abs. 1 ATSG) an die Vorinstanz zur
weiteren Abklarung ist unter diesen Umstéanden angebracht, da sie in der notwendigen
Erhebung der bisher weitgehend ungekléarten Fragen - dem alfalligen Zusammenwirken der
vorhandenen psychischen und physischen Leiden des Beschwerdefihrers und deren
Auswirkungen auf die Arbeits- und Leistungsfahigkeit - begrindet liegt (vgl. BGE 137 V
210E. 4.4.1.4).

E.5.6

Nach dem Dargelegten kann die Frage, ob, und wenn ja, fir wie lange und in welchem
Ausmass der Beschwerdefihrer wegen seiner gesundheitlichen und somatischen Probleme
arbeitsunfahig war oder ist, nicht rechtsgentiglich beantwortet werden. Es kann demnach
auch nicht festgestellt werden, ob der Beschwerdefuhrer aufgrund seiner Beschwerden
wahrend eines Jahres ohne wesentlichen Unterbruch durchschnittlich mindestens zu 40%
arbeitsunfahig und nach Ablauf dieses Jahres mindestens zu 40% invalid war.

E.6

Die Vorinstanz hat demnach - mindestens - detaillierte pneumol ogische bzw. psychiatrische
Gutachten tber den Gesundheitszustand des Beschwerdefihrers einzuholen und den bereits
existierenden ausfuhrlichen érztlichen Bericht (act. 1) auf den neuesten Stand zu bringen.
Nach Vorliegen der Ergebnisse, im Rahmen welcher sdmtliche bisher verfassten arztlichen
Berichte zu berticksichtigen sind, hat die Vorinstanz - falls erforderlich - einen (bezifferten)
Einkommensvergleich durchzufihren und erganzende Abkl&rungen hinsichtlich der
Verwertbarkeit der Arbeitsfahigkeit in die Wege zu leiten (vgl. Urteile | 462/02 des EVG
vom 26. Mai 2003 und 9C_921/2009 des BGer vom 22. Juni 2010).

E.7



Aufgrund der vorstehenden Erwédgungen ist zusammenfassend festzustellen, dass die
Beschwerde vom 5. Januar 2010 insoweit gutzuheissen it, als dass die angefochtene
Verfigung vom 3. Dezember 2009 aufgehoben und die Sache an die Vorinstanz
zuriickgewiesen wird, damit diese, nach erfolgten Abkl&rungen der rechtserheblichen
Tatsachen im Sinne der Erwagungen, neu verflige.

E.8

Die IVSTA wird auch darauf aufmerksam gemacht, dass im Auszug aus dem individuellen
Konto des Beschwerdefiihrers (act. 11) ein anderes Geburtsdatum (...) erscheint als dies auf
den kosovarischen Dokumenten der Fall ist (... [vgl. act. 1, 3, 6, 8, 9]).

E.9
Zu befinden bleibt noch Uber die Verfahrenskosten und eine allfallige Parteientschadigung.

E.91

Das Bundesverwaltungsgericht auferlegt gemass Art. 63 Abs. 1 VwV G die
Verfahrenskosten in der Regel der unterliegenden Partei. Da eine Riickweisung
praxisgemass als Obsiegen der Beschwerde fihrenden Partei gilt (BGE 132V 215 E. 6),
sind im vorliegenden Fall dem Beschwerdefiihrer keine Verfahrenskosten aufzuerlegen.
Diesem ist der geleistete Verfahrenskostenvorschuss von Fr. 300.- nach Eintritt der
Rechtskraft des vorliegenden Urteils zuriickzuerstatten. Der Vorinstanz werden ebenfalls
keine Verfahrenskosten auferlegt (Art. 63 Abs. 2 VwWVG).

E.9.2

Der obsiegende Beschwerdefuhrer hat gemass Art. 64 Abs. 1 VWV G in Verbindung mit
Art. 7 des Reglements vom 21. Februar 2008 Uber die Kosten und Entschédigungen vor
dem Bundesverwaltungsgericht (VGKE, SR 173.320.2) Anspruch auf eine
Partelentschadigung zu Lasten der Verwaltung. Da keine Kostennote eingereicht wurde, ist
die Entschadigung aufgrund der Akten festzusetzen (Art. 14 Abs. 2 Satz 2 VGKE). Unter
Beriicksichtigung des V erfahrensausgangs, des gebotenen und aktenkundigen Aufwands,
der Bedeutung der Streitsache und der Schwierigkeit des vorliegend zu beurteilenden
Verfahrens, ist eine Parteientschadigung von Fr. 1'000.- (inkl. Auslagen, ohne
Mehrwertsteuer [vgl. dazu auch Urteil des Bundesverwaltungsgerichts C-6173/2009 vom
29. August 2011 mit Hinwelis]; Art. 9 Abs. 1in Verbindung mit Art. 10 Abs. 2 VGKE
[Stundenansatz fur nichtanwaltliche Vertreter und V ertreterinnen mindestens Fr. 100.- und
hochstens Fr. 300.-]) gerechtfertigt.
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