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Regeste

Rentenanspruch

Erwagungen

E.1l

Das Bundesverwaltungsgericht ist zur Behandlung der Beschwerde zustandig (Art. 31, 32
und 33 Bst. d VGG [SR 173.32]; Art. 69 Abs. 1 Bst. b IVG [SR 831.20]). Als Adressat ist
der BeschwerdefUhrer durch die angefochtene Verfliigung besonders bertihrt und hat ein
schutzwiirdiges Interesse an deren Aufhebung oder Abanderung, weshalb er zur Erhebung
der Beschwerde legitimiert ist (Art. 48 Abs. 1 VWV G [SR 172.021]); siehe auch Art. 59
ATSG [SR 830.1]). Nachdem auch der Kostenvorschuss rechtzeitig gelelstet wurde, ist auf
die frist- und formgerecht eingereichte Beschwerde einzutreten (Art. 50 Abs. 1, Art. 52
Abs. 1 und Art. 63 Abs. 4 VWV G; siehe auch Art. 60 ATSG).

E.2

Anfechtungsobjekt und damit Begrenzung des Streitgegenstandes des vorliegenden
Beschwerdeverfahrens (vgl. BGE 131V 164 E. 2.1) bildet die Verfligung vom 23. Juni
2015, mit welcher die Vorinstanz - nach Eintreten auf die Neuanmeldung - dem
Beschwerdefiihrer eine ganze Rente mit Wirkung ab dem 1. Juni 2014 zugesprochen hat.
Der Beschwerdefuhrer macht einen friiheren Anspruchsbeginn geltend, indem er einerseits
ein friheres Anmeldedatum sowie andererseits eine friiher eingetretene Verschlechterung
seines Gesundheitszustands anfuihrt. Bei der Frage nach dem (friiheren) Beginn des
Rentenanspruchs handelt es sich um den vom BeschwerdefUhrer bestimmten
Anfechtungsgegenstand. V orliegender Streitgegenstand und damit durch das

Bundesverwal tungsgericht zu Gberprifen ist indessen das durch die Anspruchsberechtigung
an sich sowie die Hohe und den Beginn der Leistung bestimmte Rechtsverhatnis insgesamt
(BGE 125V 413). Das Bundesverwaltungsgericht hat daher im Nachfolgenden zu prifen,
ob sich der Gesundheitszustand des Beschwerdefihrers erheblich verschlechtert hat
respektive ob die Vorinstanz zu Recht auf seine Neuanmeldung eingetreten ist. Diesfalls hat
es anschliessend zu priifen, ob und gegebenenfallsin welcher Hohe der Beschwerdeflhrer
Anspruch auf eine schweizerische Invalidenrente hat, wobel es insbesondere den vorliegend
streitigen Anspruchsbeginn zu klaren hat.

E.21

Das Sozialversicherungsgericht stellt bel der Beurteilung einer Streitsache in der Regel auf
den bis zum Zeitpunkt des Erlasses der streitigen Verwaltungsverfugung (hier: 23. Juni
2015) eingetretenen Sachverhalt ab (BGE 132V 215 E. 3.1.1). Tatsachen, die jenen
Sachverhalt seither verandert haben, sollen im Normalfall Gegenstand einer neuen
Verwaltungsverfigung sein (BGE 121 V 362 E. 1b). Diese sind indessen soweit zu



berticksichtigen, als sie mit dem Streitgegenstand in engem Sachzusammenhang stehen und
geeignet sind, die Beurteilung im Zeitpunkt des Erlasses der Verfligung zu beeinflussen
(vgl. Urteil des Bundesgerichts 9C_24/2008 vom 27. Mai 2008 E. 2.3.1).

E.22

In zeitlicher Hinsicht sind grundsétzlich dig enigen Rechtssatze massgebend, die bei der
Erfallung des rechtlich zu ordnenden oder zu Rechtsfolgen fiihrenden Tatbestandes Geltung
haben (BGE 132V 215 E. 3.1.1), weshalb jene Vorschriften Anwendung finden, die
spétestens beim Erlass der Verfiigung vom 23. Juni 2015 in Kraft standen, weiter aber auch
Vorschriften, die zu jenem Zeitpunkt bereits ausser Kraft getreten waren, die aber fur die
Beurteilung allenfalls friher entstandener L eistungsanspriiche von Belang sind.

E.23

Der Beschwerdefuhrer ist kroatischer Staatsangehdriger mit Wohnsitz in Kroatien (vgl.
Sachverhalt Bst. A). Kroatien ist seit dem 1. Juli 2013 Mitglied der Europdischen Union.
Am 17. Juni 2016 hat das Schweizer Parlament das Protokoll 111 genehmigt. Diesesist am
1. Januar 2017 in Kraft getreten. Damit wurde das Abkommen zwischen der Schweiz und
der Européischen Gemeinschaft und ihren Mitgliedstaaten Uber die Freiziigigkeit vom 21.
Juni 1999 (FZA, SR 0.142.112.681) auf Kroatien ausgedehnt. Vorliegend ist indessen fur
die Bestimmung der anwendbaren rechtlichen Bestimmungen der frihere Zeitpunkt der
angefochtenen Verfiigung vom 23. Juni 2015 massgebend (E. 3.2). Daher ist fir die
Beurteilung der vom Beschwerdefiihrer erhobenen Beschwerde auf das bis Ende Jahr 2016
gultige Abkommen zwischen der Schwel zerischen Eidgenossenschaft und der Republik
Kroatien Uber Soziale Sicherheit vom 9. April 1996 (SR 0.831.109.291.1; im Folgenden:
Soziaversicherungsabkommen) abzustellen. Nach Art. 4 Abs. 1 des
Sozialversicherungsabkommens sind die Staatsangehorigen des einen Vertragsstaates in
ihren Rechten und Pflichten aus den Rechtsvorschriften des anderen Vertragsstaates, zu
denen gemass Art. 1 Abs. 1 Bst. ai.V.m. Art. 2 Abs. 1 A Bst. ii die Bundesgesetzgebung
Uber die Invalidenversicherung gehdrt, den Staatsangehorigen dieses Vertragsstaates
gleichgestellt; abweichende Bestimmungen bleiben vorbehalten. Die vorliegend streitige
Frage, ob und ab wann der Beschwerdefiihrer Anspruch auf eine schweizerische
Invalidenrente hat, beurteilt sich ausschliesslich nach innerstaatlichem Recht.

E.3

Anspruch auf eine Rente der schweizerischen Invalidenversicherung hat, wer invalid im
Sinne des Gesetzes ist (vgl. Art. 8 Abs. 1 ATSG) und beim Eintritt der Invaliditét wahrend
der gesetzlich vorgesehenen Dauer Beitrage an die Alters-, Hinterlassenen- und
Invalidenversicherung (AHV/IV) geleistet hat, das heisst wahrend mindestens drei Jahren
laut Art. 36 Abs. 1 IVG. Diese Voraussetzungen missen kumulativ gegeben sein - ist eine
davon nicht erfillt, so entsteht kein Rentenanspruch, selbst wenn die andere zu bejahen ist.
Der Beschwerdefuhrer hat unbestrittenermassen wahrend mehr als drei Jahren Beitrége an
die schweizerische AHV/IV geleistet, so dass die Voraussetzung der Mindestbeitragsdauer
fr den Anspruch auf eine ordentliche Invalidenrente erfillt ist.

E.41

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
teilweise Verlust der Erwerbsmaoglichkeiten auf dem in Betracht kommenden
ausgeglichenen Arbeitsmarkt (Art. 7 Abs. 1 ATSG). Fir die Beurteilung des Vorliegens
einer Erwerbsunfahigkeit sind ausschliesslich die Folgen der gesundheitlichen
Beeintrachtigung zu berticksichtigen. Eine Erwerbsunfahigkeit liegt zudem nur vor, wenn
sie aus objektiver Sicht nicht tberwindbar ist (Art. 7 Abs. 2 ATSG). Arbeitsunfahigkeit ist
die durch eine Beeintrachtigung der korperlichen, geistigen oder psychischen Gesundheit
bedingte, volle oder teilweise Unfahigkeit, im bisherigen Beruf oder Aufgabenbereich
zumutbare Arbeit zu leisten. Bei langer Dauer wird auch die zumutbare Tétigkeit in einem
anderen Beruf oder Aufgabenbereich berticksichtigt (Art. 6 ATSG).

E.4.2

Nach Art. 28 Abs. 1 1V G haben jene Versicherte Anspruch auf eine Rente, dieihre
Erwerbsféhigkeit nicht durch zumutbare Eingliederungsmassnahmen wieder herstellen,
erhalten oder verbessern konnen (Bst. a); wahrend eines Jahres ohne wesentlichen
Unterbruch durchschnittlich mindestens zu 40 % arbeitsunfahig gewesen sind (Bst. b); und
nach Ablauf dieses Jahres zu mindestens 40 % invalid sind (Bst. ¢). Geméss dem seit dem
1. Januar 2008 in Kraft getretenen und damit vorliegend anwendbaren (vgl. E. 3.2) Art. 29
Abs. 1 1VG entsteht der Rentenanspruch frihestens nach Ablauf von sechs Monaten nach
der Geltendmachung des L ei stungsanspruchs nach Art. 29 Abs. 1 ATSG, jedoch frihestens
im Monat, der auf die Vollendung des 18. Altergahrsfolgt.

E.43

Gemass Art. 28 Abs. 2 1V G besteht der Anspruch auf eine ganze Rente, wenn die
versicherte Person mindestens 70 %, derjenige auf eine Dreiviertelsrente, wenn sie
mindestens 60 % invalid ist. Bei eéinem Invaliditatsgrad von mindestens 50 % besteht
Anspruch auf eine halbe Rente und bei einem Invaliditatsgrad von mindestens 40 % ein
solcher auf eine Viertels-rente. Nach Art. 29 Abs. 4 1V G werden Renten, die einem
Invaliditétsgrad von weniger as 50 % entsprechen, nur an Versicherte ausgerichtet, die
ihren Wohnsitz und gewoéhnlichen Aufenthalt (Art. 13 ATSG) in der Schweiz haben, soweit
nicht staatsvertragliche Vereinbarungen eine abweichende Regelung vorsehen. Das
vorliegend anwendbare Sozialversicherungsabkommen mit Kroatien (vgl. E. 3.3) weist in
Art. 5 Abs. 2 ausdriicklich darauf hin, dass Renten, die einem Invaliditétsgrad von weniger
als 50 % entsprechen, nur an Versicherte mit Wohnsitz und gewohnlichem Aufenthalt in
der Schweiz ausgerichtet werden. Gemass dem ab dem 1. Januar 2017 auf den
Beschwerdefiihrer anwendbaren FZA kdnnen jedoch - in Abweichung des erwahnten
Grundsatzes - auch Viertelsrenten ins Ausland ausbezahlt werden, wenn der oder die
Begunstigte nicht in der Schweiz, sondern in einem Mitgliedstaat der Europaischen Union
wohnt (vgl. 130V 253 E. 2.3).

E.44

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; 125V 256 E. 4; vgl. auch BGE 140V 193 E. 3.2). Hinsichtlich des Beweiswertes
eines Arztberichtesist entscheidend, ob der Bericht fir die streitigen Belange umfassend ist,
auf allseitigen Untersuchungen beruht, auch die geklagten Beschwerden berilicksichtigt, 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 231E.5.1; 125V 351 E. 3a).

E.45

Sofern eine Rente wegen eines zu geringen Invaliditétsgrades verweigert wurde, so wird
gemass Art. 87 Abs. 31VV (SR 831.201) eine neue Anmeldung nur gepruft, wenn die

V oraussetzungen, welche gemass Art. 87 Abs. 2 1VV fir Rentenrevisionsgesuche gelten,
erflillt sind. Danach ist im Rahmen der Neuanmel dung glaubhaft zu machen, dass sich der
Grad der Invaliditét des Versicherten in einer fir den Anspruch erheblichen Weise gedndert
hat. Tritt die Verwaltung - wie vorliegend - auf die Neuanmeldung ein, so hat sie die Sache
materiell abzuklaren und sich zu vergewissern, ob die von der versicherten Person glaubhaft
gemachte Veradnderung des Invaliditétsgrades auch tatsachlich eingetreten ist; sie hat
demnach in analoger Weise wie bei einem Revisionsfall nach Art. 17 Abs. 1 ATSG
vorzugehen (SVR 2011 1V Nr. 2 E. 3.2). Fur die Prufung einer erheblichen Veranderung
des Invaliditétsgradesist der Sachverhalt im Zeitpunkt der letzten der versicherten Person
erdffneten rechtskréftigen Verfligung, welche auf einer materiellen Prifung des
Rentenanspruchs mit rechtskonformer Sachverhaltsabklarung, Beweiswirdigung und der
Durchfuhrung eines Einkommensverglei chs beruht, zu vergleichen mit demjenigen zur Zeit
der streitigen Revisionsverfigung (vgl. BGE 133V 108 E. 5.4). Vorliegend hat die
Vorinstanz den Gesundheitszustand des Beschwerdefuihrers zuletzt in der - im
Wesentlichen auf der interdisziplindren Begutachtung des J. vom 22. Juni 2009
basierenden - Verfliigung vom 21. September 2009 materiell Gberprift. Demgegeniber
befanden die Vorinstanz in ihrer Verfiigung vom 23. Mai 2011 sowie das
Bundesverwaltungsgericht im Urteil vom 25. November 2013, dass der Beschwerdefihrer
keine erhebliche Verdnderung des Invaliditétsgrades glaubhaft gemacht habe. Diese neuere,
bundesverwaltungsgerichtlich bestétigte Verfiigung vom 23. Mai 2011 beruht damit nicht
auf einer materiellen Prifung des Rentenanspruchs.

E.5

Drei erste Rentengesuche des Beschwerdefiihrers hat die Vorinstanz mit jewells
rechtskraftigen Verfligungen vom 15. Januar 2008 (Sachverhalt Bst. B) sowie vom 21.
September 2009 (Sachverhalt Bst. C.b) abgewiesen respektiveist sie mit ebenfalls
rechtskraftiger, durch das Bundesverwaltungsgericht mit Urteil C-3667/2011 vom 25.
November 2013 (Sachverhalt Bst. E) bestétigter Verfligung vom 23. Mai 2011 auf die
Neuanmeldung des Beschwerdefihrers nicht eingetreten (1V-act. 32; Sachverhalt Bst. E).
Vorliegend streitig und zu prifen ist der Zeitpunkt der daraufhin ergangenen
Neuanmeldung des Beschwerdefihrers.

E.51

Aus den vorliegenden Akten ist ersichtlich, dass sich der Beschwerdefihrer via dessen
Rechtsvertreter mit einem informellem Gesuch am 3. Dezember 2013 (sowohl Datum des
Gesuchs al's auch der Postiibergabe) an die Vorinstanz wandte mit der Bitte um eine erneute
Uberpriifung des Rentenanspruchs. Auf eine entsprechende Information der Vorinstanz hin



kiindigte der Rechtsvertreter in der Folge am 5. Februar 2014 an, sein Klient werde in den
néchsten Tagen ein neues Gesuch bei der Verbindungsstelle in Zagreb einreichen. Die
offizielle Neuanmeldung des Beschwerdefuhrers ging hierauf - Giber neun Monate nach dem
informellen Gesuch - am 19. September 2014 bei der Vorinstanz ein. Das
Anmeldungsformular datiert vom 24. Februar 2014 (gemass Angaben der Vorinstanz in der
angefochtenen Verfligung; vgl. Sachverhalt Bst. F.d) und wurde der V orinstanz am 25.
August 2014 Ubermittelt (1V-act. 90). Ebenfallsliegt in den Akten ein Beschluss der
kroatischen Rentenversicherungsanstalt, Zentralstelle Zagreb, vom 11. April 2014, gemass
welchem der Versicherte ab dem 10. Dezember 2012 Anspruch auf einen "proportionalen
Teil der Invalidenrente" habe. Das Verfahren sei am 6. November 2012 eingeleitet worden
(IV-act. 151, 158).

E.5.2

Der BeschwerdefUhrer bringt im vorliegenden Beschwerdeverfahren mehrfach vor, er habe
am 6. November 2012 in Kroatien eine auch fur das schweizerische 1 V-Verfahren
rechtsgultige Neuanmeldung in die Wege geleitet. Es sei deshalb als Zeitpunkt der
Neuanmeldung auf den 6. November 2012 abzustellen.

E.53

Aus den im Rahmen der Nachinstruktion des Bundesverwaltungsgerichts eingeholten
Unterlagen geht hervor, dass der Beschwerdefihrer in seinem Rentenantrag vom 6.
November 2012 sowohl die schweizerischen als auch die kroatischen Versicherungszeiten
angegeben hat. Die Vorinstanz erklérte daher im E-Mail vom 27. April 2017 zu Recht, mit
dem Rentenantrag vom 6. November 2012 habe der Beschwerdeflhrer gleichzeitig auch
eine schweizerische Invalidenrente beantragt (BV Ger-act. 19). Hiervon abweichend
anerkannte die Vorinstanz in ihrer Stellungnahme vom 17. Mai 2017 als Anmeldedatum
neu den 20. Dezember 2012 (BV Ger-act. 23). Dieses Datum bezeichnet geméss dem
Schreiben der Rentenversicherung Kroatiens vom 17. Juni 2014 indessen den Zeitpunkt, in
welchem der Beschwerdefiihrer nach den kroatischen Vorschriften die
Anspruchsbedingungen fir eine Invalidenrente erfillte. Esist anzunehmen, dass es sich bei
der Angabe der Vorinstanz dieses Zeitpunkts als Anmeldedatum um einen Fehler handelt,
zumal sieim E-Mail vom 27. April 2017 noch explizit den 6. November 2012 als
Anmeldedatum anerkannte. Damit scheinen die Parteien tbereinstimmend vom 6.
November 2012 als Anmeldedatum auszugehen.

E.54

Auf den Anmeldungszeitpunkt vom 6. November 2012 ist daher, in Ubereinstimmung mit
den neu eingegangenen Unterlagen aus Kroatien, abzustellen.

E.6

Gestitzt auf Art. 29 Abs. 1 IVG (SR 831.20) entsteht ein Rentenanspruch frihestens nach
Ablauf von sechs Monaten nach der Geltendmachung des L eistungsanspruchs. Mit Blick
auf die Neuanmeldung des Beschwerdefiihrers vom 6. November 2012 entstand somit ein
Rentenanspruch frihestens am 1. Mai 2013 (vgl. Art. 29 Abs. 3 1VG). Hingegen wurde
aArt. 48 Abs. 2 1V G, wonach Leistungen fur die zwdlf der Anmeldung vorangehenden
Monate ausgerichtet werden konnten, mit der Ziff. | des Bundesgesetzes vom 6. Okt. 2006
(5. IV-Revision), bereits mit Wirkung ab dem 1. Januar 2008 aufgehoben (AS 2007 5129
5147; BBI 2005 4459). Ein ruckwirkender Rentenanspruch ab dem 1. November 2011, wie
dies der Beschwerdefiihrer beantragt, ist damit nach den aktuellen - bereits seit fast 10



Jahren geltenden - rechtlichen Bestimmungen nicht moglich. Nach dem Gesagten ist -
erganzend zu der mit Verfligung vom 23. Juni 2015 zugesprochenen ganzen Invalidenrente
mit Wirkung ab dem 1. Juni 2014 (vgl. Sachverhalt Bst. F.d) - der Rentenanspruch des
Beschwerdefihrers fur die Zeit von Anfang Mai 2013 bis Ende Mai 2014 nachfolgend zu
prufen.

E.71

Fir die Prifung der Neuanmeldung ist ein Vergleich des Gesundheitszustands des
Beschwerdefiihrers im Zeitpunkt der angefochtenen Verfligung mit dem
Gesundheitszustand des BeschwerdefUhrersim Zeitpunkt der Verfligung vom 21.
September 2009, bei welcher es sich vorliegend um die letzte rechtskraftige Beurteilung mit
materieller Prifung des Rentenanspruchs (vgl. E. 4.5) handelt, vorzunehmen. Die
Verfligung vom 21. September 2009 stiitzte sich im Wesentlichen auf die Erkenntnisse des
Gutachtens des J. vom 23. Juni 2009 (IV-act. 15). Als Diagnosen mit Einfluss auf
die Arbeitsfahigkeit stellten die J. -Gutachter ein chronisches lumbovertebrales
Schmerzsyndrom ohne radikul&re Symptomatik mit linksrezessaler Diskushernie L5/S1
sowie medianer Diskusprotrusion L4/L5 ohne Neurokompression. Des Weiteren
diagnostizierten sie - alerdings ohne Auswirkungen auf die Arbeitsféhigkeit - eine
ausgepragte Schmerzverarbeitungsproblematik sowie elne Symptomausweitung.
Psychische Leiden mit Krankheitswert stellten sie keine fest. Insgesamt sei der
Beschwerdefuhrer seit August 2006 in seiner angestammten beruflichen Tatigkeit voll
arbeitsunfahig. Fur korperlich leichte bis mittel schwere, angepasste Tétigkeiten (mit
wechselnder Position und Hebe- und Tragelimite von in der Regel 15 Kilogramm) bestehe
indessen eine volle Arbeits- und Leistungsfahigkeit (1V-act. 15).

E.7.2

Die angefochtene Verfligung vom 23. Juni 2015 basiert in medizinischer Hinsicht
hauptséchlich auf den RAD-Stellungnahmen vom 9. Dezember 2014 sowie vom 19.
Februar 2015.

E.721

Gemass der Stellungnahme von Dr. med. H. vom 9. Dezember 2014 hat sich das
Parkinson-Syndrom laufend verschlechtert. Ebenfalls verschlechtert habe sich die
Ruckenproblematik, unter Auftreten bedeutender neurol ogischer Defizite. So sei am 24.
Mai 2012 eine neue Operation der Diskushernie L5-S1 links durchgefuhrt worden, ohne
anschliessende bedeutende Verbesserung der Symptomatologie. Am 14. Oktober 2013 sei
eine Interlaminektomie L4-L5 links und L5-S1 links mit Diskektomie L4-L5-S1
durchgefiihrt worden, ohne Verbesserung der Symptomatologie und bei Fortdauern der
funktionellen Defizite. Das "Bild" vom 25. Oktober 2013 zeige eine Instabilitdt im Bereich
L2-L3. Schliesslich sai in psychiatrischer Hinsicht am 27. November 2012 erstmals die
Diagnose ICD-10 F32.2 gestellt worden. Diese Diagnose bedeute ebenfalls eine
Verschlechterung sowie vor allem eine Chronifizierung in psychiatrischer Hinsicht. Ferner
zeige die kroatische Expertise vom 16. Juli 2014, dass der Versicherte Hilfe Dritter
benttige fur gewisse altéagliche Verrichtungen, wie zum Beispiel beim Sichankleiden. Als
Diagnosen mit einer Auswirkung auf die Arbeitsfahigkeit stellte Dr. med. H. > eine
chronische, defizitare Lumbalgie bei degenerativen Stérungen und rezidivierenden
Diskushernien im Bereich L4-L5 und L5-S1 links (ICD-10 M51.1: Lumbale und sonstige
Bandscheibenschaden mit Radikulopathie); eine Parkinsonerkrankung (1CD-10 G20:



priméres Parkinson-Syndrom mit fehlender oder geringer Beeintrachtigung); eine
chronifizierte, schwere depressive Episode (ICD-10 F32.2: schwere depressive Episode
ohne psychotische Symptome). In seiner bisherigen beruflichen Tétigkeit sei der
Versicherte nach wie vor voll arbeitsunfahig. In einer angepassten beruflichen Tatigkeit
betrage die Arbeitsunfahigkeit 80 %. Insgesamt habe sich die Situation beztglich aller drei
vorbekannter Pathologien verschlechtert, wobei hauptséachlich die Interaktion der drei
Erkrankungen die Verschlechterung mit Blick auf die funktionellen Einschrankungen
bewirke. Seit der psychiatrischen Kontrolle vom 27. November 2012, welche eine
bedeutende V erschlechterung in psychiatrischer Hinsicht bescheinigt habe, sei der
Versicherte nicht mehr in der Lage, seine bescheidene Restarbeitsfahigkeit auf dem
Arbeitsmarkt zu verwerten (IV-act. 135).

E.7.22

In seiner Stellungnahme vom 19. Februar 2015 erganzte Dr. med. H. lediglich,
dass die seit seiner letzten Stellungnahme neu elngegangenen medizinischen Unterlagen
eine progressive Verschlechterung des Gesundheitszustandes sowie entsprechend seine
Stellungnahme vom 9. Dezember 2014 bestétigt hétten. Der Versicherte sei seit dem 27.
November 2012 alsin seiner bisherigen beruflichen Tétigkeit voll arbeitsunfahig
einzustufen. Fur Téatigkeiten im Haushalt schlage Dr. med. H. die Festlegung einer
Arbeitsunfahigkeit von 95 % vor, dies angesichts der Abhangigkeit des Versicherten fir
gewisse alltégliche Verrichtungen. Genauere Angaben seien unmoglich (IV-act. 148).

E.7.23

Aufgabe des RAD ist es, aus medizinischer Sicht - als Hilfestellung fir die medizinischen
Laien in Verwaltung und Gerichten, welche in der Folge Uber den L el stungsanspruch zu
entscheiden haben - den medizinischen Sachverhalt zusammenzufassen und zu wiirdigen
(vgl. SVR 2009 IV Nr. 50 [Urteil 8C_756/2008] E. 4.4 mit Hinweis; Urteil BGer

9C _692/2014 vom 22. Januar 2015 E. 3.3). Die Stellungnahmen des RAD miissen den
allgemeinen beweisrechtlichen Anforderungen an einen érztlichen Bericht (vgl. oben E. 4.4
Abs. 2) gentigen. Die Arztinnen und Arzte miissen Uiber die im Einzelfall gefragten
personlichen und fachlichen Qualifikationen verfugen (Urteil BGer 9C_323/2009 vom 14.
Juli 2009 E. 4.3.1 mit Hinweis auf BGE 125 V 351 E. 3a; Urteil BGer 9C_904/2009 vom 7.
Juni 2010 E. 2.2). Zu beriicksichtigen ist zudem, dass die Arztinnen und Arzte des RAD
ihre Beurteilungen nicht aufgrund eigener Untersuchungen abgeben, sondern lediglich die
vorhandenen Befunde aus versicherungsmedizinischer Sicht zu wirdigen haben. Ihre
Stellungnahmen kdnnen - wie Aktengutachten - bewei skraftig sein, sofern ein ltckenloser
Befund vorliegt und esim Wesentlichen nur um die fachérztliche Beurteilung eines an sich
feststehenden medizinischen Sachverhalts geht, mithin die direkte arztliche Befassung mit
der versicherten Person in den Hintergrund riickt (vgl. Urteile BGer 9C_28/2015 vom 8.
Juni 2015 E. 3.2 und 9C_196/2014 vom 18. Juni 2014 E. 5.1.1 m.w.H.). Soll im
Gerichtsverfahren einzig oder im Wesentlichen gestiitzt auf die (versicherungsinterne)
Beurteilung des RAD entschieden werden, sind an die Beweiswirdigung strenge
Anforderungen in dem Sinne zu stellen, dass bei auch nur geringen Zweifeln an der
Zuverladssigkeit und Schitssigkeit der arztlichen Feststellungen erganzende Abkl&rungen
vorzunehmen sind (vgl. BGE 135V 465; 122 V 157 E. 1d; Urteile BGer 8C_874/2013 vom
14. Februar 2014 E. 3.3 und 9C _8/2011 vom 21. Februar 2011 E. 4.1.3). Die
RAD-é&rztlichen Stellungnahmen erfiillen die erwahnten Anforderungen an ein

bewei skraftiges Aktengutachten. Sie geben die in den Akten liegenden Diagnosen und



Befunde korrekt und vollstandig wieder und begriinden hinreichend die gestltzt darauf
vorgenommene Beurteilung der Arbeitsfahigkeit. Auf die Beurteilung der Arbeitsfahigkeit
des Beschwerdefuihrers durch den RAD ist daher abzustellen. Damit war der
Beschwerdefuhrer im November 2012 in der bisherigen Tatigkeit weiterhin (wie bereitsim
Vergleichszeitpunkt vom 21. September 2009; vgl. E. 7.1) voll arbeitsunféhig. Ab dem 27.
November 2012 war er Uberdiesin einer angepassten beruflichen Tétigkeit zu 80 %
arbeitsunfahig. Die Einschdtzung des RAD sowie der Vorinstanz, dass diese
Restarbeitsfahigkeit von 20 % in einer angepassten beruflichen Tétigkeit nicht mehr
verwertbar sei (vgl. E. 7.2.1 sowie Sachverhat Bst. F.d), erscheint nachvollziehbar. Damit
durfte die Vorinstanz in dem (mit der angefochtenen Verfligung bestétigten) Vorbescheid
vom 3. Méarz 2015 die dem BeschwerdefUhrer ab dem 27. November 2012 bescheinigte
Arbeitsunfahigkeit mit einer Erwerbsunféhigkeit gleichsetzen.

E.7.24

Insbesondere mit Blick auf die Verschlechterung der Riickenproblematik, die neu
aufgetretenen bedeutenden neurol ogischen Defizite sowie die am 24. Mai 2012
durchgefuhrte neue Operation der Diskushernie L5-S1 links (1V-act. 125) ist in somatischer
Hinsicht spétestens ab Mai 2012 eine weitere V erschlechterung des Gesundheitszustands zu
bejahen. Zu diesem Zeitpunkt war der Beschwerdefiihrer in der bisherigen Téatigkeit
welterhin vollstandig arbeitsunfahig. Damit war er in der bisherigen Téatigkeit insbesondere
in der Zeit von Mai 2012 bis April 2013 zu durchschnittlich mindestens 40 %
arbeitsunfahig, womit das Wartejahr geméss Art. 28 Abs. 1 IVG (vgl. E. 4.2) per Mai 2013
zweifellos abgelaufen war. Im Zeitpunkt des Ablaufs der sechsmonatigen Karenzzeit nach
der Anmeldung gemass Art. 29 Abs. 1 IVG (vgl. 4.2 und 6) waren damit sémtliche
Anspruchsvoraussetzungen fur die Leistung einer ganzen Invalidenrente erfillt.

E.73

Zusammenfassend ist somit festzuhalten, dass der Beschwerdefuhrer ab dem 1. Mai 2013
Anspruch auf eine ganze Invalidenrente hat. Die Beschwerde ist in diesem Sinn teilweise
gutzuheissen. Soweit der Beschwerdefuhrer einen riickwirkenden Rentenanspruch bereits
ab dem 1. November 2011 beantragt, ist die Beschwerde abzuweisen (vgl. E. 6 Abs. 2).

E.8
Zu befinden bleibt noch Uber die Verfahrenskosten und eine allfallige Parteientschadigung.

E.81

Der Beschwerdefuhrer dringt im vorliegenden Beschwerdeverfahren lediglich teillwei se mit
seinen Antragen durch. Das Bundesverwaltungsgericht heisst den beantragen friiheren
Rentenbeginn mit Blick auf die Monate Ma 2013 bis Mai 2014 (fur die Dauer von 13
Monaten) gut, weist ihn indessen mit Blick auf die Monate November 2011 bis April 2013
(fur die Dauer von 18 Monaten) ab. Insgesamt unterliegt der BeschwerdefUhrer damit
Uberwiegend (zu etwas mehr als der Halfte). Angesichts dieses Verfahrensausgangs werden
die Verfahrenskosten in Anwendung von Art. 63 Abs. 1 zweiter Satz VwV G auf Fr. 200.-
reduziert und dem Beschwerdefthrer auferlegt. Diese Verfahrenskosten werden dem
einbezahlten Kostenvorschuss von Fr. 400.- entnommen. Der Restbetrag von Fr. 200.- wird
dem BeschwerdefUhrer nach Eintritt der Rechtskraft des vorliegenden Entscheids auf ein
von ihm zu benennendes Konto zurlckerstattet.

E.82



Der teilweise obsiegende, nicht-anwaltlich vertretene Beschwerdefuhrer hat geméss Art. 64
Abs. 1 VwWVG in Verbindung mit Art. 7 ff. des Reglements vom 21. Februar 2008 tiber die
Kosten und Entschéadigungen vor dem Bundesverwaltungsgericht (VGKE, SR 173.320.2)
Anspruch auf eine Parteientschadigung. Da er keine Kostennote eingereicht hat, ist die
Entschadigung aufgrund der Akten festzusetzen (vgl. Art. 14 Abs. 2 VGKE). Der
Rechtsvertreter hat seine Beschwerde sehr allgemein und nur rudimentér (u.a. mittel
Verweis auf Eingaben im vorinstanzlichen Verfahren; vgl. Sachverhalt Bst. G) begrindet.
Zudem dringt er mit seiner Argumentation nur in beschranktem Mass durch. Unter
Berlicksichtigung des aktenkundigen Aufwands im Beschwerdeverfahren erscheint eine
Entschadigung von pauschal Fr. 600.- as angemessen. Entsprechend dem Obsiegen zu
etwas weniger als der Halfte ist dem Beschwerdefihrer eine reduzierte Parteientschadigung
von Fr. 250.- zuzusprechen.
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