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Regeste

Diritto allarendita

Erwagungen

E.1l

Con decisione ddl 23 settembre 2015, I'Ufficio dell'assicurazione per I'invalidita per gli
assicurati residenti all'estero (UAIE) harespinto ladomandadi prestazioni
dell'assicurazione svizzera per l'invalidita presentatail 3 aprile 2014 da A. ,
cittadino portoghese residente in Italia, nato il (...). Detta autorita ha precisato che dagli atti
risulta che l'interessato (affetto segnatamente da sindrome da immunodeficienza acquisita,
stato ansioso depressivo, cardiopatiaischemica, esiti di infarto miocardico, angioplastica
coronarica e stent dell'arteria discendente anteriore, diabete tipo |1, aterosclerosi carotidea,
lombosciatalgie con erniadiscale L4-L5, esiti di polmonite ed esiti di epatite B; v. i rapporti
del gennaio, aprile e settembre 2015 del dott. B. eC. [doc. 73, 78 € 83])
presenta un'incapacita a lavoro del 20% nella precedente attivita di facchino ai piani presso
un abergo, grado d'invaliditainsufficiente per beneficiare del diritto ad unarendita
d'invalidita svizzera (doc. 84).

E.2

[1 7 ottobre 2015, I'interessato hainterposto ricorso dinanzi a Tribunale amministrativo
federale contro la decisione dell'UAIE del 23 settembre 2015 mediante il quale ha chiesto
d'annullare la decisione impugnata. Ha segnalato che le patologie di cui e affetto non gli
consentono di lavorare. Ha esibito documenti da ottobre 2014 ad ottobre 2015 (doc. TAF 1).

E.3

Nellarispostaal ricorso del 9 novembre 2015 (doc. TAF 6), I'UAIE ha proposto
I'ammissione del ricorso, I'annullamento della decisione impugnata ed il rinvio degli atti di
causa all'amministrazione affinché la stessa possa procedere conformemente alla presa di
posizione del Servizio medico dell'UAIE del 2 novembre 2015. Secondo quest'ultima,
indicato completare l'istruttoria e pertanto sottoporre I'insorgente a nuove visite mediche ed
assumere agli atti un rapporto sulle malattie infettive, un rapporto cardiaco e un rapporto
psichico nonché richiedere una descrizione dettagliata dell'attivita svolta quale facchino ai
piani presso un abergo (doc. TAF 6).

E.41

Riservate le eccezioni - non realizzate nel caso di specie- di cui all'art. 32 LTAF, questo
Tribunale giudica, in virtu dell'art. 31 LTAF in combinazione con l'art. 33 lett. d LTAF e
I'art. 69 cpv. 1 lett. b LAI (RS 831.20), i ricorsi contro le decisioni, ai sensi dell'art. 5 PA,
rese dall'Ufficio Al per gli assicurati residenti all'estero.




E.42

Invirtu dell'art. 3 lett. dbis PA, la procedurain materia di assicurazioni sociali non €
disciplinatadalla PA nellamisurain cui e applicabile laLPGA (RS 830.1). Giustal'art. 1
cpv. 1 LAI, ledisposizioni della LPGA sono applicabili all'assicurazione per l'invalidita
(art. 1a-26bis e 28-70), sempre chelaLAI non deroghi alaLPGA.

E.43

Presentato da una parte direttamente toccata dalla decisione e avente un interesse degno di
protezione al suo annullamento o alla sua modifica (art. 59 LPGA), il ricorso - interposto
tempestivamente e rispettoso del requisiti previsti dallalegge (art. 60 LPGA nonché art. 52
PA) - é pertanto ammissibile.

E.51

Secondo I'art. 43 LPGA el'art. 69 OAIl (RS 831.201), I'UAIE esaminale domande
concernenti le prestazioni d'invalidita, intraprende d'ufficio i necessari accertamenti e
raccoglie le informazioni di cui habisogno, in particolare circalo stato di salute del
richiedente, la sua attivita, la sua capacita di lavoro e la suaidoneita al'integrazione.

E.5.2

Inoltre, giustal'art. 49 lett. b PA, I'accertamento inesatto ed incompleto dei fatti
giuridicamente rilevanti € un motivo di ricorso.

E.6.1

Nel caso di specie, la proposta dell'UAIE d'annullamento della decisione impugnata con
rinvio degli atti di causa all'amministrazione affinché la stessa completi I'istruttoria
conformemente alle indicazioni di cui alapresadi posizione del Servizio medico dell'UAIE
del 2 novembre 2015 é giustificata dalla necessita di procedere infine all'accertamento dei
fatti giuridicamente rilevanti con riferimento alo stato di salute del ricorrente,
segnatamente con un esame sulle mal attie infettive, un esame sullo stato di salute cardiaco
ed un esame sullo stato di salute psichico. Sono atresi state chieste delle indicazioni
sull'attivita svolta dall'insorgente qual e facchino ai piani presso un albergo.

E.6.2

Peraltro, e in siffatte circostanze (assenzatotale di accertamento su questioni mediche
rilevanti in relazione gia solo al'evento cardiaco del febbraio 2015 [v. doc. 76]), nulla -
neppure la giurisprudenza del Tribunale federale di cui aDTF 137 V 210 (cfr. segnatamente
il consid. 4.4.1.4) - si oppone al rinvio della causa all'autorita inferiore per completamento
dell'istruttoria nel senso indicato dall'autoritainferiore e dal medico SMR consultato,
riservato ogni ulteriore esame che I'evoluzione nel tempo dello stato di salute del ricorrente
dovesse rendere necessario. In assenza di tale istruttoria complementare, non risultain
effetti possibile determinarsi sullaresidua capacita lavorativa dell'insorgente con il
necessario grado della verosimiglianza preponderante.

E.6.3

Ritenuto che I'autorita inferiore ha proposto di dare seguito alla conclusione presentata dal
ricorrente, proposta che questo Tribunale accoglie, non era necessario accordare
al'insorgente la facolta di esprimersi riguardo ai citati atti prima della pronuncia del
presente giudizio (art. 30 cpv. 2 lett. ¢ PA). Per conseguenza, larispostaal ricorso
dell'autoritainferiore del 9 novembre 2015, larichiesta di valutazione medica del 27 ottobre



2015 ed il rapporto del Servizio medico dell'UAIE del 2 novembre 2015 sono trasmessi a
ricorrente unitamente alla presente sentenza.

E.6.4

Nel caso concreto non era altresi necessario dare a ricorrente la possibilita di
eventualmente ritirare il ricorso secondo i dettami della giurisprudenza del Tribunale
federale di cui allasentenza DTF 137V 314. In effetti, nell'ambito dell'accertamento ancora
da esperire dall'autoritainferiore, a seguito del rinvio degli atti di causa, non sussiste
I'eventualita di una nuova decisione dell'UAIE a detrimento dell'insorgente (cfr., sul
guesito, lagiacitata DTF 137 V 314 consid. 3.2.4) dal momento che nella decisione
impugnata del 23 settembre 2015 |'autorita inferiore ha considerato che il ricorrente non ha
subito un'incapacita lavorativa di livello pensionabile durante un anno senza notevole
interruzione, perlomeno fino alla data della decisione impugnata (che costituisce il limite
della cognizione temporale di questo Tribunale nel caso di specie), ed harespinto la
domanda del medesimo volta al'ottenimento di unarendita dinvalidita svizzera.

E.65

Da guanto esposto, discende cheil ricorso deve essere accolto, la decisione impugnata
annullata e gli atti di causaritornati all'amministrazione affinché procedaa completamento
dell'istruttoria nel senso precedentemente indicato. Successivamente a tale compl etamento,
I'incarto sara sottoposto nuovamente a servizio medico dell'Ufficio Al, preferibilmente a
specialisti delle affezioni in causa, per una valutazione complessiva del caso.

E.71

Visto I'esito della procedura, non sono prelevate delle spese processuai (art. 63 PA). La
domanda di assistenza giudiziaria, nel senso della dispensa dal versamento delle spese
processuali, e pertanto divenuta senza oggetto.

E.7.2

Ritenuto che I'insorgente non e rappresentato in questa sede e che non risulta che abbia
dovuto sopportare delle spese indispensabili e relativamente elevate in relazione alla
proceduradi ricorso, non si giustifical'attribuzione di spese ripetibili (art. 64 PA in
combinazione con gli art. 7 e segg. del regolamento del 21 febbraio 2008 sulle tasse e sulle
speseripetibili nelle cause dinanzi a Tribunale amministrativo federale [TS-TAF, RS
173.320.2]). (dispositivo alla pagina seguente)
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