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Regeste

Droit alarente

Erwagungen

E.11

Sous réserve des exceptions prévues al'art. 32 delaLoi du 17 juin 2005 sur le Tribunal
administratif fédéral (LTAF, 173.32), le Tribunal administratif fédéral, en vertu de l'art. 31
LTAF, connait des recours contre les décisions au sensde |'art. 5 delaLoi fédérale du 20
décembre 1968 sur la procédure administrative (PA, RS 172.021), prises par les autorités
mentionnées al'art. 33 LTAF. En particulier, les décisions rendues par I'OAIE, concernant
I'octroi de prestations d'invalidité, peuvent étre contestées devant le Tribunal administratif
fédéral, conformément al'art. 69 a. 1 let. b de laLoi fédérale du 19 juin 1959 sur
I'assurance-invalidité (LAI, RS 831.20). En I'espece, la Cour de céans est dés lors
compétente pour connaitre de la présente cause.

E.12

En vertu de I'art. 3 let. dbis PA, auquel renvoie l'art. 37 LTAF, la procédure en matiére
d'assurances sociales n'est pas régie par la PA, dans lamesure ou laloi fédérale du 6 octobre
2000 sur la partie genérale du droit des assurances sociales (LPGA, RS 830.1) est
applicable. Selon I'art. 2 LPGA, les dispositions de la présente loi sont applicables aux
assurances sociales régies par lalégidation fédérale, si et danslamesure ou leslois
spéciales sur les assurances sociales le prévoient. Or, I'art. 1 a. 1 LAl mentionne que les
dispositions de la LPGA sappliquent al'assurance-invalidité (art. laa26biset 28 a70), a
moins que laLAI ne déroge ala LPGA.

E.13

Selon I'art. 59 LPGA, quicongue est touché par la décision ou la décision sur opposition et a
un intérét digne d'étre protégé a ce qu'elle soit annulée ou modifiée a qualité pour recourir.
Le recours doit étre déposé dans les trente jours suivant la notification de la décision sujette
arecours (art. 60 a. 1 LPGA). Le mémoire de recours indique les conclusions, motifs et
moyens de preuve et porte la signature du recourant ou de son mandataire; celui-ci y joint
I'expédition de la décision attaquée et |es piéces invoquées comme moyens de preuve,
lorsqu'elles se trouvent en ses mains (art. 52 al. 1 PA).

E.14

En I'espece, le recours est recevable, vu qu'il a été déposé en temps utile et dans les formes
requises par laloi (art. 60 al. 1 LPGA et 52 PA), et que I'avance sur les frais de procédure a
été diment acquittée.

E.21



L'Accord entre la Suisse et la Communauté européenne et ses Etats membres sur lalibre
circulation des personnes du 21 juin 1999 (ALCP, RS 0.142.112.681), est entré en vigueur
le 1er juin 2002. A cette date sont également entrés en vigueur son Annexe I, qui réglela
coordination des systémes de sécurité sociale, le Réglement (CEE) n° 1408/71 du Conseil
du 14 juin 1971, relatif al'application des régimes de securité sociale aux travailleurs
salariés, aux travailleurs non salariés et aux membres de leur famille qui se déplacent a
I'intérieur de la Communauté (RS 0.831.109.268.1), sappliquant a toutes les rentes dont le
droit prend naissance au ler juin 2002 et ultérieurement et se substituant a toute convention
de sécurité sociale liant deux ou plusieurs Etats (art. 6 du Réglement), et enfin le Réglement
(CEE) n° 574/72 du Conseil du 21 mars 1972, relatif al'application du Reglement (CEE) n°
1408/71 (RS 0.831.109.268.11). Selon I'art. 3 du Reglement (CEE) n° 1408/71, les
ressortissants des Etats membres de |a Communauté européenne et |es ressortissants suisses
bénéficient de I'égalité de traitement.

E.22

Selon I'art. 20 ALCP, sauf disposition contraire découlant de I'Annexe |1, les accords de
séeurité sociale bilatéraux entre la Suisse et |les Etats membres de la Communauté
européenne sont suspendus des |'entrée en vigueur du présent accord, dans la mesure ou la
méme matiére est régie par le présent accord. Dans la mesure ou I'Accord - en particulier
son Annexe Il qui régit la coordination des systémes d'assurances sociales (art. 8 ALCP) -
ne prévoit pas de disposition contraire, |'organisation de la procédure, de méme que
I'examen des conditions al'octroi d'une rente d'invalidité suisse, ressortissent exclusivement
du droit interne suisse (art. 40 par. 4 du réglement 1408/71).

E.23

L'art. 80a LAl rend expressément applicables dans la présente cause, sagissant d'un
ressortissant de I'Union européenne, I'ALCP et les Reglements (CEE) n° 1408/71 du
Conseil du 14 juin 1971 et (CEE) n° 574/72 du Conseil du 21 mars 1972, relativement a
I'application du Réglement (CEE) n° 1408/71.

E.3

L'examen du droit & des prestations selon la LAl est régi par lateneur delaLAl au moment
de la décision entreprise, eu égard au principe selon lequel les régles applicables sont celles
en vigueur au moment ou les faits juridiquement déterminants se sont produits (ATF 131V
9 consid. 1, 130 V 445 consid. 1.2 et réf. cit.). Les dispositions de la5éme révision dela
LAI, entrées en vigueur le ler janvier 2008, sont applicables et |es dispositions citées
ci-apres sont, sauf précision contraire, celles en vigueur a compter du ler janvier 2008.

E.4

Le recourant conteste la validité matérielle de la décision de I'OAIE du 14 mai 2009, dans la
mesure ou il prétend avoir droit a une rente d'invalidité.

E.5

Tout requérant doit remplir cumulativement les conditions suivantes pour avoir droit a une
rente de |'assurance-invalidité suisse: - étre invalide au sens delaLPGA/LAI et - avoir
compté au moins trois années de cotisations al'’AVS/Al (art. 36 LAI). Dans ce cadre, les
cotisations versées a une assurance sociale assimilée d'un Etat membre de I'Union
européenne (UE) ou de I'Association européenne de libre échange (AELE) peuvent
€galement étre prises en considération, a condition qu'une année au moins de cotisations



peut étre comptabilisée en Suisse (FF 2005 p. 4065; art. 45 du réglement 1408/71). En
I'espéce, le recourant a verse des cotisations al'AV S/Al suisse pendant plus de trois années
au total (pce 6) et remplit, partant, la condition de la durée minimale de cotisations. || reste
déslors aexaminer sil estinvalide au sensdelaLAl.

E.6.1

Aux termesdel'art. 8al. 1 LPGA, est réputée invalidité I'incapacité de gain totale ou
partielle qui est présumée permanente ou de longue durée. L'art. 4 al. 1 LAI précise que
I'invalidité peut résulter d'une infirmité congénitale, d'une maladie ou d'un accident. L'art. 4
a. 2 LAl mentionne que l'invalidité est réputée survenue dées qu'elle est, par sa nature et sa
gravité, propre aouvrir droit aux prestations entrant en considération.

E.6.2

Un assuré adroit a un quart de rente sil est invalide a 40% au moins, a une demi-rente sil
est invalide a 50% au moins, atrois-quarts de rente sil est invalide a 60% au moins et a une
rente entiére Sl est invalide a 70% au moins (art. 28 a. 2 LAI). Suite al'entrée en vigueur
le 1er juin 2002 de I'Accord bilatéral entre la Suisse et la Communauté européenne, la
restriction prévue al'art. art. 29 al. 4 LAI - selon laquelle |es rentes correspondant a un taux
d'invalidité inférieur 2 50% ne sont versees qu'aux assurés qui ont leur domicile et leur
résidence habituelle en Suisse (art. 13 LPGA) - n'est plus applicable lorsqu'un assuré est un
ressortissant suisse ou de I'UE et y réside.

E.6.3

L'art. 28 a. 1 LAI prévoit que |'assuré a droit a une rente aux conditions suivantes: a. sa
capacité de gain ou sa capacité d'accomplir ses travaux habituels ne peut pas étre rétablie,
maintenue ou améliorée par des mesures de réadaptation raisonnablement exigibles; b. il a
présenté une incapacité de travail (art. 6 LPGA) d'au moins 40% en moyenne durant une
année sans interruption notable; ¢. au terme de cette année, il est invalide (art. 8 LPGA) a
40% au moins.

E.6.4

Par incapacité de travail, I'on entend toute perte, totale ou partielle, résultant d'une atteinte a
la santé physigue, mentale ou psychique, de I'aptitude de |'assuré a accomplir dans sa
profession ou son domaine d'activité le travail qui peut raisonnablement étre exigé de lui.
En cas d'incapacité de travail de longue durée, I'activité qui peut étre exigée de lui peut aussi
relever d'une autre profession ou d'un autre domaine d'activité (art. 6 LPGA). L'incapacité
degainest définieal'art. 7 al. 1 LPGA et consiste dans toute diminution de I'ensemble ou
d'une partie des possibilités de gain de I'assuré, sur un marché de travail équilibré, si cette
diminution résulte d'une atteinte a sa santé physique, mentale ou psychique et gqu'elle
persiste aprés les traitements et |es mesures de réadaptation exigibles. Seulesles
conséguences de |'atteinte a la santé sont prises en compte pour juger de la présence d'une
incapacité de gain. De plus, il n'y aincapacité de gain que si celle-ci n'est pas objectivement
surmontable (art. 7 a. 2 LPGA).

E.65

Selon une jurisprudence constante, bien que l'invalidité soit une notion juridique et
économique, les données fournies par les médecins constituent néanmoins un élément utile
pour apprécier les conséquences de I'atteinte a la santé et pour déterminer quels travaux
peuvent étre encore raisonnablement exigés de I'assuré (ATF 125V 256 consid. 4, 115V



133 consid. 2 et ATF 114 V 310 consid. 3c; arrét du Tribunal fédéral | 599/04 du 28 juillet
2005 consid. 1.2).

E.71

Le recourant a pu exercer son activité de coffreur atemps plein, 8 heures par jour, pour un
salaire de EUR 1'297.98 jusqu'au 15 décembre 2006. Selon le questionnaire a l'employeur
au dossier il n'apas di assumer un travail plus |éger et n'a pas di interrompre son activité
pour raison de santé pendant cette période. Le Tribunal de céans peut donc retenir qu'au
MOiNs jusqu'a cette date le recourant n'a pas présenté d'invalidité au sens des dispositions
|égal es suisses.

E.7.2

Pour |a période successive, bien que dans le questionnaire al'assuré, le recourant fasse
valoir avoir di cesser son activité seulement le 2 mai 2008, il ne donne aucune indication
concernant un éventuel employeur. En |'absence de données économiques, il faut donc se
fonder sur la documentation médicale. En effet, selon une jurisprudence constante, bien que
I'invalidité soit une notion juridique et économique, les données fournies par les médecins
constituent néanmoins un élément utile pour apprécier les conséquences de I'atteinte ala
santé et pour déterminer quels travaux peuvent étre encore raisonnablement exigés de
I'assuré (ATF 125V 256 consid. 4, 115V 133 consid. 2 et ATF 114 V 310 consid. 3c; arrét
du Tribunal fédéral 1 599/04 du 28 juillet 2005 consid. 1.2).

E.81

L e juge des assurances sociales doit examiner de maniére objective tous les moyens de
preuve, quelle que soit leur provenance, puis décider si les documents a disposition
permettent de porter un jugement valable sur le droit litigieux. Avant de conférer pleine
valeur probante a un rapport médical, il sassureraque les points litigieux ont fait |'objet
d'une étude circonstanciée, que le rapport se fonde sur des examens complets, qu'il prend
également en considération les plaintes exprimées par |a personne examinée, qu'il a été
établi en pleine connaissance de I'anamnése, que la description du contexte médical et
I'appréciation de la situation médicale sont claires et enfin que les conclusions de I'expert
sont diment motivées (ATF 125V 352 consid. 3a et les références).

E.82

Lajurisprudence a posé des lignes directrices en ce qui concerne la maniere d'apprécier
certains types d'expertise ou de rapports médicaux. Au sujet des rapports établis par les
médecins traitants, le juge peut et doit tenir compte du fait que selon I'expérience, le
médecin traitant est généralement enclin, en cas de doute, a prendre parti pour son patient
en raison de larelation de confiance qui I'unit ace dernier (ATF 125V 351 consid. 3b/cc et
les références). En ce qui concerne les documents produits par le service médical d'un
assureur étant partie au proces, le Tribunal fédéral n'exclut pas que I'assureur ou le juge des
assurances sociales statuent en grande partie, voire exclusivement sur |a base de ceux-ci.
Dans detelles constellations, il convient toutefois de poser des exigences séveres a
I'appréciation des preuves. Une instruction complémentaire sera ainsi requise, sil subsiste
des doutes, méme minimes, quant au bien-fondé des rapports et expertises médicaux versés
au dossier par |'assureur (ATF 122V 157, 162 consid. 1d; ATF 123V 175, 176 s consid.
3d; ATF 125V 351, 353 sconsid. 3b eg; cf. aussi arréts du Tribunal fédéral | 143/07 du 14
septembre 2007 consid. 3.3 et 9C_55/2008 du 26 mai 2008 consid. 4.2).



E.91

Il ressort des pieces médicales au dossier que le recourant souffre essentiellement de
coxarthrose, d'un syndrome lombovertébral avec des modifications dégénératives sans
déficit sensitivo-moteur, de cécité al'oell droit et d'un status apres un traumatisme vertébral
et thoracique sans suite.

E.9.2

En ce qui concerne les conséquences des affections diagnostiquées sur la capacité de travail,
le médecin de I'NSS arelevé, dansle rapport E 213 du 3 septembre 2008, que le recourant
ne pouvait plus travailler comme coffreur, mais qu'il était a méme d'exercer une activité
adaptée atemps complet en évitant la station debout sur les deux pieds, la marche prolongée
et le port de charges. De son c6té, le médecin de I'OAIE, dans sa premiére prise de position
médicale du 26 février 2009, a déconseillé les travaux exigeant une vision binoculaire et
préconisé une activité de préférence en position assise ou alternée et sans port de charge. I
aestimeé l'incapacité de travail dans |'activité habituelle a 70% dés e 2 mai 2008 et a 60%
désle 2 décembre 2008 et a reconnu une capacité de travail compléte dans une activité de
substitution dés le 2 mai 2008. L e recourant a, pour sa part, mis en exergue ses pathologies,
leurs répercussions sur les activités de lavie quotidienne ainsi que sur sa faculté de mener a
bien un travail et des conséquence vis-a-vis d'un potentiel employeur, il sest également
basé sur le rapport du Dr D. du 4 mai 2009 qui retient une incapacite totale dans
I'activité habituelle et une incapacité partielle pour les taches quotidiennes en posant
notamment le diagnostic de coxarthrose bilatéral e avancée.

E.93

Sexprimant sur le rapport médical du Dr D. , le médecin de I'OAIE constate que
celui-ci évoque une coxarthrose bilatérale et la nécessité de |'implantation d'une prothése
totale ala hanche droite alors que jusgu'a maintenant seule une coxarthrose sévéere a gauche
avait été décel ée; notamment dans le rapport E 213 du 3 septembre 2008 ou la
fonctionnalité de la hanche droite était décrite comme normale. Cet éément ne peut donc
pas étre considéré comme une aggravation et le médecin de I'OAIE estime gu'aucune
incapacité fonctionnelle supplémentaire n'en découle et gu'une activité de substitution a
temps compl et reste compatible.

E.94

Au vu de ce qui précede, la Cour de céans constate que les médecins de I'|NSS et de I'OAIE
ont exprimé un avis concordant concernant la pleine capacité de travail dans une activité
adaptée nonobstant |es altérations dégénératives al'appareil ostéo-articulaire et peut donc
conclure, en accord avec les médecins de I'|NSS et de I'OAIE, que le recourant présente une
capacité de travail de 100% dans une activité de substitution.

E. 10

Selon I'art. 16 LPGA, pour évaluer le taux d'invalidité, le revenu que I'assuré aurait pu
obtenir Sil n'était pasinvalide est comparé avec celui qu'il pourrait obtenir en exercant
I'activité qui peut raisonnablement étre exigée de lui apres les traitements et les mesures de
réadaptation, sur un marché du travail équilibré. La comparaison de revenus doit seffectuer
sur le méme marché du travail (ATF 110 V 273 consid. 4b; arrét du Tribunal fédéral |
222/05 du 13 octobre 2005 consid. 6.1). Sagissant d'assurés résidant a |'étranger, en raison
de ladisparité des niveaux de rémunération et des colts de la vie entre la Suisse et leur pays



de résidence, on ne saurait retenir le montant du dernier salaire obtenu par I'intéressé dans
son Etat de résidence pour étre comparé avec un revenu théorique statistique suisse. Dans
ces situations, les rémunérations retenues par les enquétes suisses sur la structure des
salaires peuvent aussi servir afixer le montant des revenus que I'assuré aurait pu obtenir Sil
n'éait pasinvalide. Le revenu d'invalide doit étre évalué avant tout en fonction de la
situation professionnelle concréte de I'intéressé. En I'absence d'un revenu effectivement
réalisé, lajurisprudence considére que le revenu dinvalide peut étre évalué sur la base des
statistiques salariales (ATF 126 V 75 consid. 3b/aa et bb). La mesure dans laguelle les
salaires ressortant des statistiques doivent étre réduits, dépend de I'ensemble des
circonstances personnelles et professionnelles du cas particulier (limitations liées au
handicap, &ge, années de service, nationalité/catégorie d'autorisation de s§jour et taux
d'occupation) et résulte d'une évaluation dans les limites du pouvoir d'appréciation. Une
déduction globale maximum de 25 % sur |e salaire statistique permet de tenir compte des
différents @ éments qui peuvent influencer le revenu d'une activité lucrative (ATF 126 cité
consid. 5b/aa-cc). La déduction, qui doit étre effectuée globalement, résulte d'une
évaluation et doit étre brievement motivée par I'administration. Le juge des assurances
sociaes ne peut, sans motif pertinent, substituer son appréciation a celle de I'administration
(ATF 126 cité consid. 6).

E.11.1

En I'espece, 'autorité inférieure s'est fiée aux données statistiques suisses et non acelles
espagnoles, lesquelles ne présentent pas - faute d'en connaitre la méthodol ogie - laméme
fiabilité et représentativité que celles disponibles en Suisse (cf. arrét du Tribunal fédéral |
232/06 du 25 octobre 2006 consid. 4 et arrét du Tribunal administratif fédéral C-3053/2006
du 4 septembre 2008 consid. 10.2.2). Ce procédé est correct. En effet, I'important dans
I'évaluation de l'invalidité est que les deux termes de la comparaison, a savoir le revenu sans
invalidité et le revenu d'invalide, soient équivalents, c'est adire gu'ils se rapportent a un
méme marché du travail et a une méme année de référence (ATF 110 V 273 consid. 4d;
arrét du Tribunal fédéral | 383/06 du 5 avril 2007 consid. 4.4).

E.11.2

Il faut donc procéder a une évaluation de l'invalidité, selon la méthode générale, par une
comparaison de revenus indexés a 2009 et non a 2006. En effet, selon lajurisprudence, les
salaires avant et apres invalidité doivent étre indexés jusqu'a la date de la survenance du
droit éventuel alarente, c'est-a-dire lorsgue les conditions de santé peuvent étre considérées
comme stabilisées (ATF 128V 174 et 129 V 222). Or, le recourant présente une incapacité
de travail de 70%, dans son ancienne activité depuis le 2 mai 2008, de sorte que le droit ala
rente aurait pu naitre au plus tot une année apres, soit en 2009.

E.113

En I'espece, sur la base des données de I'enquéte suisse des salaires publiées par I'OFS pour
2008 (Tableau TA1, hommes, niveau de qualification 3), le salaire mensuel moyen d'un
salarié dans le domaine de la construction avec des connai ssances professionnelles
spécialisées était de Fr. 5'602.--. Apres adaptation au nombre d'heures effectuées en 2009
dans le secteur concerné, a savoir 41.6 heures (par rapport aux 40 heures de base, LaVie
économique 9-2010, B 9.2), on obtient un revenu sans invalidité de Fr. 5'826.--. Ce salaire
doit étre indexé a 2009 (indexation de 2%, La Vie économique 9-2010, Tableau B 10.2),
ainsi on obtient un revenu mensuel sansinvalidité de Fr. 5942.--.



E. 114

Lerevenu dinvalide tiré des données statistiques, doit tenir compte d'un large éventail
d'activités | égeres existant sur le marché du travail. Un nombre suffisant d'entre elles
permettent d'alterner les positions ou sont uniguement en position assise et d'éviter e port
de charges. Ces activités sont donc adaptées au handicap du recourant. De plus, lamajeure
partie de ces postes ne nécessite pas de formation particuliére autre gu'une mise ajour
initiale. Les activités de substitution proposeées par le service médical de I'OAIE sont des
activités simples et répétitives que I'on trouve dans le secteur de la production (dont le
revenu moyen en Suisse en 2008 pour les hommes, niveau de qualification 4 était de Fr.
5'137.--), dans les services collectifs et personnels (Fr. 4291.--), dans |le commerce en gros
(Fr. 4'851.--) et de détails (Fr. 4436.--) et dans les activités simples sans qualification dans
les services personnels (Fr. 3'774.--), soit en moyenne Fr. 4497.--. Ce montant doit ensuite
étre adapté al'horaire usuel dansle secteur tertiaire et secondaire en 2009 soit une moyenne
de 41.5 heures (par rapport aux 40 heures de base, la Vie économique 9-2010, B. 9.2) et
indexé a 2009 (soit une moyenne générale de 2.1%, laVie économique 9-2010, B. 10.2).
On obtient ainsi un revenu mensuel, avec un abattement de 20 % pour tenir compte des
circonstances personnelles et professionnelles de I'assuré, de Fr. 3'810.--.

E.115

En procédant ala comparaison des deux salaires, selon laformule [(5'942 - 3'810) x 100 :
5'942], I'on obtient une perte de gain de 36%, correspondant a une capacité de travail de
100% dans une activité de substitution, valeur qui n'ouvre pas de droit a une rente
d'invalidité suisse.

E. 12

Il est en outre utile de rappeler que, selon un principe général valable en assurances
sociales, tout invalide qui demande des prestations de cette assurance doit entreprendre de
son propre chef tout ce qu'on peut raisonnablement attendre de lui, afin d'atténuer autant
gue possible les conséquences de son invalidité (ATF 130 V 97 consid. 3.2 et réf. cit.). Le
fait que le recourant ne mette pas en valeur sa capacité résiduelle de travail pour des raisons
étrangeres al'invalidité ne reléve pas de I'assurance invalidité, car il sagit |a de facteurs qui
ne sont pasliésal'invalidité et que I'assurance-invalidité n'est pas tenue de prendre en
charge (RCC 1991 p. 329 consid. 3c). Dans ce contexte, laformation professionnelle, les
aptitudes physiques et mentales de |'assuré, ainsi que son age, ne sont pas des facteurs
supplémentaires propres a influencer |'étendue de I'invalidité (ATF 107 V 21 consid. 2c;
RCC 1991 p. 333 consid. 3c, 1989 p. 325 consid. 2b, 1982 p. 34 consid. 2¢). Par
conséguent, le recours doit étre rejeté et la décision attaquée confirmée.

E.131

Vu l'issue de la cause, les frais de procédure, fixés par le Tribunal de céans a Fr. 300.--, sont
mis ala charge du recourant débouté (art. 69 al. 2 LAI et art. 3 let. b du reglement du 21
février 2008 concernant lesfrais, dépens et indemnités fixés par le Tribunal administratif
fédéral [FITAF, RS 173.320.02]). Ce montant est compensé par |'avance de frais du méme
montant déa versee.

E.13.2

Il n'est pas alloué de dépens (art. 64 al. 1PA acontrario en relation avec lesart. 7 ssFITAF).
(dispositif alapage 16)
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