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Regeste

Invalidenversicherung (Ubriges)

Erwagungen

E.31

Vorweg ist festzuhalten, dass die vom BeschwerdefUhrer gertigte Abweisung seines
Gesuchs um Akteneinsicht bei der Vorinstanz im vorliegenden Verfahren nicht beurteilt
werden kann, da sich der Streitgegenstand auf die Frage der allfélligen Rechtsverzdgerung
beschrankt (Moser/ Beusch/ Kneublhler, a.a.O., S. 294 Rz. 5.18). Auf den sinngemassen
Antrag, die Vorinstanz zur Gewahrung der Akteneinsicht zu verpflichten, kann deshalb
nicht eingetreten werden.

E.3.2

Vorliegend ist streitig und zu prifen, ob die Vorinstanz die nach dem genannten
Ruckweisungsurteil vom 20. Mai 2014 gebotenen Handlungen, mithin die Einholung
medi zinischer Abkl&arungen und neue Verfligung in der Sache, Uber Gebuhr hinausgezogert
hat.

E.33

Den Akten lassen sich seit ergangenem Ruckweisungsurteil im Wesentlichen die folgenden
Verwaltungshandlungen entnehmen: - Am 27. Juni 2014 forderte die Vorinstanz den
Beschwerdefiihrer zum Einreichen von Unterlagen und einer Vollmacht auf; zudem
informierte sie den Beschwerdefiihrer, es werde eine polydisziplindre Gutachterstelle mit
der Durchfiihrung von Untersuchungen beauftragt (1V-act. 140; act. 141); - am 18. Juli
2014 beauftragte die Vorinstanz die C. GmbH mit der Durchfihrung einer
interdisziplindren medizinischen Abkl&rung (1V-act. 142); - am 31. Juli 2014 wurden dem
Beschwerdefuhrer die verfligbaren Termine fur die medizinischen Gutachten mitgeteilt
(IV-act. 150); - mit Mahnung vom 19. August 2014 wurde der Beschwerdefiihrer erneut
aufgefordert, eine Vollmacht einzureichen. Zudem wurde er informiert, dass auf seine mit
Schreiben vom 22. Juli 2014 gestellte Forderung, es sei die Untersuchung in D.
durchzufihren, mangels Vereinbarung mit dem Bundesamt fir Sozialversicherungen sowie
aufgrund Auftragsvergabe nach Zufallsprinzip nicht eingegangen werden konne; auf seine
weiteren Einwande werde in einem separaten Schreiben nach Eingang der Vollmacht
eingegangen (IV-act. 154); - am 21. August 2014 wurde der Arzt der 1V-Stelle RAD Rhone
aufgefordert, zu den Einwanden und Forderungen des Beschwerdefthrers vom 22. Juli
2014 betreffend Durchfihrung der interdisziplinaren Begutachtung Stellung zu nehmen
(IV-act. 155); - auf die E-Mail des Beschwerdeftihrers vom 24. August 2014 (1V-act. 156),
mit welcher er bemangelte, seit seinem Schreiben vom 22. Juli 2014 sei bereits Gber ein
Monat ohne Reaktion vergangen, antwortete die Vorinstanz am 27. August 2014, die



Einwande hétten erst nach Stellungnahme des internen Rechtsdienstes beantwortet werden
koénnen und das entsprechende Schreiben sei am 19. August 2014 per Einschreiben
verschickt worden (1V-act. 157); - am 5. September 2014 wurde der Arzt der IV-Stelle
RAD Rhone aufgefordert, zu den weiteren Einwanden des Beschwerdefihrers vom 1.
September 2014 Stellung zu nehmen (1V-act. 165); - am 17. September 2014 nahm der Arzt
des RAD Rhone Stellung zu den Einwanden des Beschwerdefihrers (IV-act. 166); - mit
Schreiben vom 13. Oktober 2014 wurde der Beschwerdefuhrer informiert, die medizinische
Untersuchung fande am 3. Dezember 2014 statt (1V-act. 168); - am 31. Oktober 2014 nahm
die Vorinstanz zur Eingabe des BeschwerdefUhrers an das Bundesverwaltungsgericht vom
16. Oktober 2014 Stellung und informierte ihn Uber das weitere Vorgehen (1V-act. 170; act.
169); - in Folge der Eingabe des Beschwerdefuhrers vom 29. Oktober 2014 teilte die
Vorinstanz ihm am 7. November 2014 eine Terminverschiebung mit und lehnte seinen
Antrag auf Kostenubernahme fur eine Taxifahrt ab, da nur der Transport mittels
offentlichem Verkehr vergitet werde (IV-act. 174); - mit Schreiben vom 27. November
2014 wurde der Beschwerdefuhrer nach Erheben erneuter Einwande informiert, er habe die
auf den 3. Dezember 2014 vorgesehene Untersuchung in Wahrung seiner
Mitwirkungspflicht wahrzunehmen. Zudem wies sie erneut darauf hin, die Kosten fur
Taxifahrten oder Privattransporte wirden nicht vergitet (IV-act. 177); - am 23. Dezember
2014 wurde dem Beschwerdefiihrer nach dessen Antrag vom 15. Dezember 2014 mitgetellt,
die Vergutung fur die Reisekosten von Fr. 119.80 kdnne ihm vorab auf sein Konto
Uberwiesen werden (IV-act. 180; act. 178); - am 27. Januar 2015 wurde das polydisziplinare
orthopéadisch-psychiatrische Gutachten mit internistischer Beurteilung durch die C.

GmbH fertiggestellt (1V-act. 185); - am 23. Februar 2015 wurde der Arzt der IV-Stelle
RAD Rhone aufgefordert, gestuitzt auf das eingeholte Gutachten zur Arbeitsfahigkeit des
Beschwerdefuhrers auf dem ausgeglichenen Arbeitsmarkt Stellung zu nehmen (1V-act.
190); - nach erneuten Antrégen des Beschwerdefiihrers um Kostenvergitung sowie
Akteneinsicht vom 22. Dezember 2014 und 5. Februar 2015 teilte die Vorinstanz mit
Schreiben vom 25. Februar 2015 mit, das Zehrgeld fir den Untersuchungstag werde zeitnah
Uberwiesen. Sodann bat sie ithn um Zustimmung zur Zusendung des Gutachtens an den
behandelnden Arzt, da eine direkte Zustellung an den Beschwerdefthrer aufgrund
vertraulicher Daten nicht moglich sei (1V-act. 181; act. 182; act. 191); - am 4. Mé&rz 2015
erging die Stellungnahme des RAD Rhone zum polydisziplinaren Gutachten (1V-act. 192);
- am 20. Mé&rz 2015 wurde der behandelnde Arzt des Beschwerdefiihrers, Dr. med.

E. , um Einreichung medizinischer Unterlagen, insbesondere des
Behandlungsprotokolls beztiglich der vom Beschwerdefiihrer vorgebrachten
Diabeteserkrankung, gebeten (I'V-act. 195); - mit Schreiben vom 20. Februar 2015 nahm die
Vorinstanz zur erneuten Eingabe des Beschwerdefiihrers vom 4. Mérz 2015 betreffend
Akteneinsicht und Kostentibernahme Stellung (V-act. 193; act. 196); - am 15. April 2015
stellte die Vorinstanz dem Arzt des BeschwerdefUhrers das pluridisziplindre Gutachten vom
27. Januar 2015 zu und teilte ihm mit, es seiner arztlichen Einschétzung Uberlassen,
inwieweit dem Beschwerdefuhrer Einsicht in das Gutachten mit dem darin enthaltenen
psychiatrischen Teilgutachten gewahrt werden sollte (I1V-act. 198).

E.34

Aus dem dargelegten Verfahrensablauf wird ersichtlich, dass sich die Vorinstanz um ein
zligiges Vorantreiben des Verfahrens bemiht und regelméssig Verfahrensschritte im
Hinblick auf die Abklarung des medizinischen Sachverhalts unternommen hat, welche
einzeln betrachtet nicht as unverhdtnismassig lang beurteilt werden konnen. Zudem ist zu



berticksichtigen, dass die Behandlung von Leistungsgesuchen der Invalidenversicherung
eine sowohl in juristischer als auch in tatsachlicher Hinsicht komplexe Materie darstellt, die
in hohem Mass durch externe Faktoren wie das Einholen &rztlicher Gutachten und
Stellungnahmen des Rechtsdienstes bedingt ist. Auf die Terminvorgaben durch die
Begutachtungsstellen hat die Vorinstanz jedoch keinen Einfluss. Somit kann ihr nicht der
Vorwurf gemacht werden, sie sei zu lange untétig geblieben.

E.35

Eine gewisse Verfahrensverzégerung hat sich der Beschwerdefuhrer auch selbst
zuzuschreiben, musste er doch zum Einreichen der Vollmacht gemahnt werden, nachdem er
deren Erteilung zunéchst verweigert hatte (1V-act. 141; act. 143; act. 154; act. 162; act.
164). Sodann erhob er mit Eingaben vom 22. Juli, 1. September, 29. Oktober und 17.
November 2014 diverse Einwande, stellte Forderungen zur Durchfthrung des
medizinischen Gutachtens und rei chte medizinische Unterlagen ein, zu welchen die
Vorinstanz erst nach Konsultation des internen Rechtsdienstes sowie des érztlichen
Dienstes Stellung nehmen konnte (1V-act. 143; 146; 149; 164; 165; 171; 175; 176; 177).
Nun kann der Beschwerdeflhrer nicht die Behandlung seiner Einwande und Forderungen
von der Vorinstanz verlangen und gleichzeitig die Verfahrenslange bemangeln, die sich
gerade durch die sorgfaltige Behandlung seiner Eingaben ergeben hat. Sodann ist aufgrund
der vom Beschwerdefihrer vorgebrachten, zwischenzeitlich aufgetretenen
Diabeteserkrankung eine weitere Verfahrensverzégerung absehbar, wird die Vorinstanz die
entsprechenden, bereits beim behandelnden Arzt beantragten Unterlagen wohl erneut ihrem
arztlichen Dienst zur Stellungnahme vorlegen missen, um Uber eine alfallige Erganzung
des Gutachtens zu entscheiden. Dass die Vorinstanz sich in Anwendung des
Untersuchungsgrundsatzes um sorgfaltige Abklarung des medizinischen Sachverhalts
bemuht, ist nicht zu beanstanden. Mit Blick auf die gesamte Verfahrensdauer kann dem
Unmut des Beschwerdeflhrers ein gewisses Verstandnis entgegengebracht werden. Seit
dem Ruckweisungsentscheid vom 20. Mal 2014 ist jedoch keine gravierende Verzogerung
aufgetreten, die es rechtfertigen wirde, der Vorinstanz Untétigkeit im Sinne einer
Rechtsverzogerung vorzuwerfen. Insbesondere ist die sich aus der Einholung des

medi zinischen Gutachtens ergebende V erfahrensdauer nicht als Rechtsverzégerung zu
betrachten (vgl. E. 2.2 hiervor).

E.36

Zusammenfassend kann der V orinstanz keine Rechtsverzogerung vorgeworfen werden. Die
Beschwerde erweist sich somit als unbegriindet und ist abzuweisen.

E.41
Zu befinden bleibt noch Uber die Verfahrenskosten und eine allfallige Parteientschadigung.

E.4.2

Die Verfahrenskosten sind in der Regel der unterliegenden Partel aufzuerlegen.
Ausnahmsweise kdnnen sie ihr erlassen werden (Art. 63 Abs. 1 VWVG; Art. 6 Bst. b des
Reglements vom 21. Februar 2008 Uber die Kosten und Entschédigungen vor dem
Bundesverwaltungsgericht [VGKE, SR 173.320.2]). In der Praxis wird bei
Rechtsverzogerungsbeschwerden ausnahmsweise von der Kostenpflicht abgesehen (Moser/
Beusch/ Kneubihler, aa.O., S. 258 Rz. 4.50). Ein Fall mutwilliger Prozessfthrung, welcher
die Auferlegung von Verfahrenskosten dennoch rechtfertigen wirde, ist vorliegend nicht
ersichtlich. Somit sind keine Verfahrenskosten zu erheben.



E.4.3

Dem unterliegenden BeschwerdefUhrer ist keine Parteientschadigung zuzusprechen (Art. 64
Abs. 1 VWVG; Art. 7 Abs. 1 VGKE). Die Vorinstanz hat als obsiegende Behorde ebenfalls
keinen Anspruch auf Parteientschadigung (Art. 7 Abs. 3 VGKE).
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