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Norm

AsylG 2005 810 Abs1
AsylG 2005 89

1. AsylG 2005 § 10 heute
AsylG 2005 § 10 gultig ab 12.06.2026 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 39/2026
AsylG 2005 § 10 gultig von 01.11.2017 bis 11.06.2026zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 145/2017
AsylG 2005 § 10 gultig von 01.11.2017 bis 31.10.2017zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 84/2017
AsylG 2005 § 10 gultig von 01.01.2014 bis 31.10.2017zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 68/2013
AsylG 2005 § 10 gultig von 01.01.2014 bis 31.12.2013zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 87/2012
AsylG 2005 § 10 gultig von 01.07.2011 bis 31.12.2013zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 38/2011
AsylG 2005 § 10 gultig von 01.01.2010 bis 30.06.2011 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 122/2009
AsylG 2005 § 10 gultig von 01.04.2009 bis 31.12.2009zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 29/2009
. AsylG 2005 § 10 giltig von 09.11.2007 bis 31.03.2009zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 75/2007
. AsylG 2005 § 10 giltig von 01.01.2006 bis 08.11.2007
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. AsylG 2005 § 9 heute

. AsylG 2005 § 9 glltig ab 12.06.2026 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 39/2026

. AsylG 2005 § 9 gultig von 01.11.2017 bis 11.06.2026 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 145/2017
. AsylG 2005 § 9 gultig von 01.11.2017 bis 31.10.2017 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 84/2017

. AsylG 2005 & 9 guiltig von 01.01.2010 bis 31.10.2017 zuletzt gedndert durch BGBI. | Nr. 122/2009
. AsylG 2005 § 9 gultig von 01.01.2006 bis 31.12.2009
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Spruch
Z1 B13 419.500-2/2012/10E
IM NAMEN DER REPUBLIK!

Der Asylgerichtshof hat durch die Richterin Mag.a Eigelsberger als Vorsitzende und die Richterin Mag. Kracher als
Beisitzerin Gber die Beschwerde von XXXX, geb. XXXX, StA: Republik Kosovo, vertreten durch seine Mutter XXXX, gegen
den Bescheid des Bundesasylamtes vom 3. 7. 2012, ZI 10 04.641-BAL, nach Durchfihrung einer mdindlichen
Verhandlung am 6. 6. 2013 zu Recht erkannt:Der Asylgerichtshof hat durch die Richterin Mag.a Eigelsberger als
Vorsitzende und die Richterin Mag. Kracher als Beisitzerin Uber die Beschwerde von rémisch 40, geb. rémisch 40, StA:
Republik Kosovo, vertreten durch seine Mutter romisch 40, gegen den Bescheid des Bundesasylamtes vom 3. 7. 2012,
Z1 10 04.641-BAL, nach Durchfihrung einer mindlichen Verhandlung am 6. 6. 2013 zu Recht erkannt:
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In Erledigung der Beschwerde wird der bekampfte Bescheid gemaR § 9 und 8 10 Abs 1 Z 4 Asylgesetz 2005 in allen
Spruchpunkten aufgehoben.In Erledigung der Beschwerde wird der bekampfte Bescheid gemal3 Paragraph 9 und
Paragraph 10, Absatz eins, Ziffer 4, Asylgesetz 2005 in allen Spruchpunkten aufgehoben.

Text
Entscheidungsgrinde:

Der minderjéhrige Beschwerdeflhrer stellte gemeinsam mit seiner Mutter (ZI B13 418.498) am 29. 5. 2010 einen
Antrag auf internationalen Schutz.

Fir seine am XXXX in Osterreich geborene Schwester (ZI B13 418.501) wurde am 9. 3. 2011 ein Antrag auf
internationalen Schutz gestellt. Es liegt im gegenstandlichen Fall ein Familienverfahren vor.Fur seine am rémisch 40in
Osterreich geborene Schwester (ZI B13 418.501) wurde am 9. 3. 2011 ein Antrag auf internationalen Schutz gestellt. Es
liegt im gegenstandlichen Fall ein Familienverfahren vor.

Da nach Ansicht des Bundesasylamtes im Verfahren Anzeichen dafir vorgelegen sind, dass der Beschwerdefuhrer an
einer psychischen Stérung leide, wurde Frau XXXX, Arztin fir Allgemeinmedizin und fur Psychotherapeutische Medizin,
im Rahmen des Zulassungsverfahrens gemal3 § 10 AsylG ersucht den Beschwerdefiihrer zu begutachtenDa nach
Ansicht des Bundesasylamtes im Verfahren Anzeichen dafur vorgelegen sind, dass der Beschwerdefihrer an einer
psychischen Stérung leide, wurde Frau rémisch 40 , Arztin fir Allgemeinmedizin und flir Psychotherapeutische
Medizin, im Rahmen des Zulassungsverfahrens gemall Paragraph 10, AsylG ersucht den Beschwerdefihrer zu

begutachten.

Die am 17. 11. 2010 erfolgte medizinische Begutachtung hat ergeben, dass der Beschwerdeflihrer an einer

Anpassungsstérung mit auf den familidaren Rahmen beschrankter Stérung des Sozialverhaltens leide.

In weiterer Folge wurde XXXX, Facharzt fur Psychiatrie und Neurologie, vom Bundesasylamt beauftragt ein
psychiatrisches Gutachten mit folgender Fragestellung zum gesundheitlichen Zustand des Beschwerdeflhrers zu
erstellen:In weiterer Folge wurde rémisch 40 , Facharzt flr Psychiatrie und Neurologie, vom Bundesasylamt beauftragt
ein psychiatrisches Gutachten mit folgender Fragestellung zum gesundheitlichen Zustand des Beschwerdefihrers zu

erstellen:

Leidet der Asylwerber an einer psychischen Erkrankung?

Wenn zu 1) Antwort ja, ergibt sich hieraus eine dauerhafte Behandlungsbedurftigkeit?

Wenn zu 1) Antwort nein, wann besteht voraussichtlich keine weitere Behandlungsbedurftigkeit?

4) Wenn zu 1) Antwort ja, besteht im Falle einer Uberstellung nach Kosovo die reale Gefahr, dass der Antragsteller
aufgrund dieser psychischen Stérung in einen lebensbedrohlichen Zustand gerat oder sich die Krankheit in

lebensbedrohlichem Ausmal3 verschlechtert?

Wenn zu 1) Antwort ja, welche MalRnahmen waren aus medizinischer Sicht vor, wahrend und nach der Uberstellung

nach Kosovo notwendig, um eine derartige Gefahrdung weitgehend zu minimieren?

Ist der Ast zeitlich und ortlich derart orientiert, dass er in der Lage ist, schlissige und widerspruchsfreie Angaben zu

tatigen?
Das mit Schriftsatz vom 9. 2. 2011 dem Bundesasylamt tibermittelte psychiatrische Gutachten hat Folgendes ergeben:

"Bei XXXX finden sich Hinweise und Symptome einer psychischen Uberlastung infolge erlebter kérperlicher Gewalt,
Ausgrenzung, verbaler Bedrohung, zusatzlich eine Verunsicherung aufgrund der psychischen Erkrankung der Mutter.
Die Symptomatik hat vor 2-3 Jahren begonnen - bei vorher unauffalligem Verlauf."Bei rémisch 40 finden sich Hinweise
und Symptome einer psychischen Uberlastung infolge erlebter kérperlicher Gewalt, Ausgrenzung, verbaler Bedrohung,
zusatzlich eine Verunsicherung aufgrund der psychischen Erkrankung der Mutter. Die Symptomatik hat vor 2-3 Jahren

begonnen - bei vorher unauffalligem Verlauf.

Seit dem Aufenthalt (in) Osterreich ist eine geringe Besserung eingetreten - demgegeniiber bestehen aber deutliche

Hinweise fir eine ausgepragte Stérung im Sozialverhalten und zusatzlich eine emotionale Instabilitat.
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Die Symptomatik wird aktuell zusatzlich aufrechterhalten durch die Sorgen um die Mutter - aufgrund deren
psychischer Beschwerden und durch Trennungs- und Verlustangste.

Insbesondere konnte er kein ausreichendes Vertrauen aufbauen und es fehlt die schitzende Umgebung.

Die Symptomatik ist derart ausgepragt, dass eine wiederholte Betreuung seitens des LKKL-Linz, zusatzlich zur
bestehenden Psychotherapie notig ist.

Die Kriterien des PTSD sind nur unvollstandig erfullt. Im Vordergrund steht eine: Stérung des Sozialverhaltens und
depressive Storung bei emotionaler instabiler Personlichkeit.

Stellungnahme zu oben angefuhrten Fragen:

Zu1)

Ja.

Es besteht eine:

Storung des Sozialverhaltens und depressive Storung bei emotional instabiler Personlichkeit.

Die Auspragung der Depressivitat ist aufgrund der anamnestischen latenten Suizidgedanken als schwergradig

einzustufen.
Zu 2)
Nein.

Allerdings setzt dies eine suffiziente Behandlung voraus - um einen Ubergang in eine Persénlichkeitsstérung zu

vermeiden.
Zu 3)
Beantwortet.
Zu 4)

Ja.

Aufgrund der latenten Suizidalitdt ist bei zunehmender psychosozialer Belastung eine Verschlechterung im
lebensbedrohlichen Ausmal nicht ausgeschlossen.

Zu5)

Unter der Voraussetzung einer schitzenden, stabilen Umgebung, mit Aufrechterhaltung der aktuellen
Familienstruktur, ist bei regelmaRiger, weiterfihrender Psychotherapie und jugendpsychiatrischer Behandlung
frihestens in 1 Jahr mit einer Stabilisierung zu rechnen.

Zu 6)
Das Kind war bei der Untersuchung orientiert und die Angaben erfolgten zwar knapp, allerdings widerspruchfrei."

Mit Bescheid des Bundesasylamtes vom 9. 3. 2011, ZI 10 04.641-BAL, wurde der Antrag des Beschwerdefihrers auf
internationalen Schutz bezlglich der Zuerkennung des Status des Asylberechtigten gemal3 § 3 Abs. 1iVm § 2 Abs. 1 Z
13 Asylgesetz 2005, BGBI | Nr. 100/2005 (AsylG) idgF, abgewiesen (Spruchpunkt I). Gemal3§ 8 Abs. 1 AsylG wurde dem
Beschwerdefiihrer der Status des subsidiar Schutzberechtigten zuerkannt (Spruchpunkt Il.) und ihm gemaR §8 8 Abs. 5
AsylG eine befristete Aufenthaltsberechtigung bis zum 9. 3. 2012 erteilt (Spruchpunkt ll.). Begriindet wurde der Status
des subsididar Schutzberechtigten mit dem Gesundheitszustand des Beschwerdefiihrers.Mit Bescheid des
Bundesasylamtes vom 9. 3. 2011, ZI 10 04.641-BAL, wurde der Antrag des BeschwerdefUhrers auf internationalen
Schutz bezlglich der Zuerkennung des Status des Asylberechtigten gemal? Paragraph 3, Absatz eins, in Verbindung mit
Paragraph 2, Absatz eins, Ziffer 13, Asylgesetz 2005, Bundesgesetzblatt Teil eins, Nr. 100 aus 2005, (AsylG) idgF,
abgewiesen (Spruchpunkt romisch eins). Gemald Paragraph 8, Absatz eins, AsylG wurde dem Beschwerdefuhrer der
Status des subsidiar Schutzberechtigten zuerkannt (Spruchpunkt rémisch zwei.) und ihm gemaR Paragraph 8, Absatz 5,
AsylG eine befristete Aufenthaltsberechtigung bis zum 9. 3. 2012 erteilt (Spruchpunkt rémisch drei.). Begriindet wurde
der Status des subsidiar Schutzberechtigten mit dem Gesundheitszustand des Beschwerdefuhrers.
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Mit Schreiben vom 9. 2. 2012 stellte der durch seine Mutter vertretene BeschwerdeflUhrer einen Antrag auf
Verlangerung der befristeten Aufenthaltsberechtigung.

In der Folge wurde neuerlich XXXX, Facharzt fir Psychiatrie und Neurologie, vom Bundesasylamt beauftragt ein
psychiatrisches Gutachten mit folgender Fragestellung zum gesundheitlichen Zustand des Beschwerdeflhrers zu
erstellen:In der Folge wurde neuerlich rémisch 40 , Facharzt fur Psychiatrie und Neurologie, vom Bundesasylamt
beauftragt ein psychiatrisches Gutachten mit folgender Fragestellung zum gesundheitlichen Zustand des

Beschwerdefihrers zu erstellen:

Leidet der Asylwerber an einer psychischen Erkrankung?

Wenn zu 1) Antwort ja, ergibt sich hieraus eine dauerhafte Behandlungsbedurftigkeit?

Wenn zu 1) Antwort nein, wann besteht voraussichtlich keine weitere Behandlungsbedurftigkeit?

Wenn zu 1) Antwort ja, besteht im Falle einer Uberstellung in den Kosovo die reale Gefahr, dass der Antragsteller
aufgrund dieser psychischen Stérung in einen lebensbedrohlichen Zustand gerat oder sich die Krankheit in
lebensbedrohlichem AusmaR verschlechtert?

Wenn zu 1) Antwort ja, welche MaRnahmen wéren aus medizinischer Sicht vor, wéhrend und nach der Uberstellung in
den Kosovo notwendig, um eine derartige Gefahrdung weitgehend zu minimieren?

Ist der Ast zeitlich und ortlich derart orientiert, dass er in der Lage ist, schlussige und widerspruchsfreie Angaben zu
tatigen?
Das mit Schriftsatz vom 13. 4. 2012 dem Bundesasylamt GUbermittelte psychiatrische Gutachten hat Folgendes ergeben:

"Bei XXXX fanden sich bei der Letztbegutachtung Hinweise und Symptome einer psychischen Uberlastung infolge
erlebter korperlicher Gewalt, Ausgrenzung, verbaler Bedrohung, zusatzlich eine Verunsicherung aufgrund der
psychischen Erkrankung der Mutter. Die Symptomatik hatte vor 2 - 3 Jahren begonnen - bei vorher unauffalligem
Verlauf."Bei rémisch 40 fanden sich bei der Letztbegutachtung Hinweise und Symptome einer psychischen
Uberlastung infolge erlebter kérperlicher Gewalt, Ausgrenzung, verbaler Bedrohung, zuséatzlich eine Verunsicherung
aufgrund der psychischen Erkrankung der Mutter. Die Symptomatik hatte vor 2 - 3 Jahren begonnen - bei vorher

unauffalligem Verlauf.

Seit dem Aufenthalt in Osterreich ist zwar eine geringe Besserung eingetreten - es bestehen aber deutliche Hinweise

flr eine ausgepragte Stérung im Sozialverhalten und zusatzlich eine emotionale Instabilitat.

Die Symptomatik wurde aufrechterhalten durch die Sorgen um die Mutter - aufgrund deren psychischer Beschwerden

und durch Trennungs- und Verlustangste.
Insbesondere konnte er kein ausreichendes Vertrauen aufbauen und es fehlte die schitzende Umgebung.

Die Symptomatik war derart ausgepragt, dass eine wiederholte ambulante Betreuung seitens der LKKL-Linz, zusatzlich
zur bestehenden Psychotherapie nétig war.

Die Kriterien der PTSD waren unvollstandig erfullt.

Im Vordergrund stand eine: Storung des Sozialverhaltens und depressive Stérung bei emotionaler instabiler
Persdnlichkeit.

Demgegenuber ist seit der Letztbegutachtung eine deutliche Besserung bzw Stabilisierung eingetreten. Er ist
emotional und affektiv stabil, weiters sozial gut integriert. Die Belastbarkeit ist wieder ausreichend wodurch ein guter
Schulerfolg moglich ist. Als Restzustand kommt (es) noch maximal 1 x monatlich zum Auftreten von Phasen mit
Hypervigilitat - allerdings ohne soziale Auswirkungen.

Zur Aufrechterhaltung der Stabilitat wird die bestehende Psychotherapie vorerst noch fortgefuhrt.
Stellungnahme zu oben angefuhrten Fragen:

Zu1)

Nein.

Zu 2)



Beantwortet.

Zu 3)

Ab Untersuchungszeitpunkt.
Zu 4)

Beantwortet.

Zu 5)

Beantwortet.

Zu 6)

Der Jugendliche war bei der Untersuchung orientiert und die Angaben erfolgten zwar knapp, allerdings
widerspruchfrei."

Am 16. 5. 2012 erfolgte eine Einvernahme der Mutter des Beschwerdefuhrers, um das psychiatrische Gutachten ihren
Sohn betreffend zu erértern. Demnach leide der Sohn der Beschwerdefiihrerin nunmehr an keiner psychischen
Erkrankung mehr. Dazu gab die Mutter des Beschwerdeflhrers an, dass sich die Stimmung ihres Sohnes schnell

andern kénne.

Mit dem angefochtenen Bescheid des Bundesasylamtes vom 3. 7. 2012, ZI 10 04.641-BAL, wurde dem
Beschwerdefihrer der mit Bescheid des Bundesasylamtes vom 9. 3. 2011, ZI 10 04.641-BAL, zuerkannte Status des
subsidiar Schutzberechtigten gem.8 9 Abs. 1 AsylG 2005 von Amts wegen aberkannt (Spruchpunkt I.), dem
Beschwerdefihrer die in diesem Bescheid des Bundesasylamtes erteilte befristete Aufenthaltsberechtigung als
subsidiar Schutzberechtigter gem. § 9 Abs. 4 AsylG entzogen (Spruchpunkt Il.) sowie der Beschwerdefiihrer gem.§ 10
Abs. 1 AsylG aus dem 6sterreichischen Bundesgebiet in die Republik Kosovo ausgewiesen (Spruchpunkt lll.)Mit dem
angefochtenen Bescheid des Bundesasylamtes vom 3. 7. 2012, ZI 10 04.641-BAL, wurde dem Beschwerdeflhrer der
mit Bescheid des Bundesasylamtes vom 9. 3. 2011, ZI 10 04.641-BAL, zuerkannte Status des subsidiar
Schutzberechtigten gem. Paragraph 9, Absatz eins, AsylG 2005 von Amts wegen aberkannt (Spruchpunkt rémisch
eins.), dem BeschwerdefUhrer die in diesem Bescheid des Bundesasylamtes erteilte befristete Aufenthaltsberechtigung
als subsidiar Schutzberechtigter gem. Paragraph 9, Absatz 4, AsylG entzogen (Spruchpunkt rémisch zwei.) sowie der
Beschwerdefiihrer gem. Paragraph 10, Absatz eins, AsylG aus dem Osterreichischen Bundesgebiet in die Republik

Kosovo ausgewiesen (Spruchpunkt rémisch drei.).

Das Bundesasylamt gelangte dabei zu der Einschatzung, dass unter Zugrundelegung des psychiatrischen Gutachtens
nicht festgestellt werden kdénne, dass der Beschwerdefiihrer an einer (schweren psychischen) Erkrankung leide,
wonach die Gefahr bestliinde, dass er im Falle einer Rickkehr in die Republik Kosovo aufgrund dieser psychischen
Stérung in einen lebensbedrohlichen Zustand gerate oder sich die Krankheit in lebensbedrohlichem Ausmal}
verschlechtere. Dem Beschwerdefuhrer stehe der Zugang zu einer medizinischen Grundversorgung in seiner Heimat

offen.

Dagegen erhob der durch seine Mutter vertretene Beschwerdefihrer mit Schriftsatz vom 12. 7. 2012 Beschwerde.
Dabei verwies die Mutter des Beschwerdeflhrers auf einen Bericht der UNICEF vom Marz 2012. In diesem
Zusammenhang sei entscheidungsrelevant, ob und unter welchen Umstanden der Beschwerdefluhrer der Zugang zu
einer Behandlung moglich bzw gewahrleistet sei und ob eine Behandlung oder Medikation fir die Mutter des
Beschwerdefihrers leistbar sei.

Aus einem Arztbrief der Nervenklinik Linz vom 21. 1. 2013 geht hervor, dass der Beschwerdeflhrer wegen wiederholter

Suizidandrohungen vom 1. 1. 2013 bis zum 7. 1. 2013 stationar aufgenommen worden sei.

Am 6. 6. 2013 fand vor dem Asylgerichtshof eine 6ffentliche mindliche Verhandlung statt, an der das Bundesasylamt
als weitere Partei des Verfahrens nicht teilnahm.

Dabei wurde festgehalten, dass sich der Beschwerdeflhrer einer psychiatrischen Untersuchung bei einem gerichtlich

beeideten Sachverstandigen fur Kinderpsychiatrie zu unterziehen habe.

Mit Beschluss des Asylgerichtshofes vom 5. 8. 2013 wurde Prof. Prim. XXXX zum Sachverstandigen bestellt. An ihn
erging das Ersuchen, den Beschwerdeflihrer dahingehend zu untersuchen und ein medizinisches Gutachten dartber
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zu erstellen, wie sich sein psychischer Zustand darstelle und ob sich dieser seit der letzten Begutachtung am 13. 4.
2012 verandert habe, dies unter Berucksichtigung des Umstandes, dass der Beschwerdefuhrer am 14. 11. 2012 an der
kinder- und jugendpsychiatrischen Abteilung der Landes-frauen-und Kinderklinik Linz stationar aufgenommen worden
sei Weiters ware zu begutachten, ob beim Beschwerdefuhrer im Falle einer Rickkehr in die Republik Kosovo eine
Uberstellung und ein Abbruch der aktuellen Behandlung eine unzumutbare Verschlechterung aus &rztlicher Sicht
bewirken wirde.Mit Beschluss des Asylgerichtshofes vom 5. 8. 2013 wurde Prof. Prim. rémisch 40zum
Sachverstandigen bestellt. An ihn erging das Ersuchen, den Beschwerdefihrer dahingehend zu untersuchen und ein
medizinisches Gutachten daruber zu erstellen, wie sich sein psychischer Zustand darstelle und ob sich dieser seit der
letzten Begutachtung am 13. 4. 2012 verandert habe, dies unter Berucksichtigung des Umstandes, dass der
Beschwerdefiihrer am 14. 11. 2012 an der kinder- und jugendpsychiatrischen Abteilung der Landes-frauen-und
Kinderklinik Linz stationar aufgenommen worden sei Weiters wére zu begutachten, ob beim Beschwerdefihrer im Falle
einer Riickkehr in die Republik Kosovo eine Uberstellung und ein Abbruch der aktuellen Behandlung eine
unzumutbare Verschlechterung aus arztlicher Sicht bewirken wurde.

Dazu erstattete der medizinische Sachversténdige fir Kinderpsychiatrie am 8. 9. 2013 folgendes Gutachten, aus dem
die Ergebnisse der Untersuchung hier wiedergegeben werden:

"XXXX leidet nach wie vor an Stérungen der Emotionen und des Sozialverhaltens, allerdings in nicht mehr so manifester
Form. Noch vor einem halben Jahr kam es zu Selbstagressionen und neurotischen Belastungsstérungen, die sich
gegen die Kindesmutter richteten. Die MalRnahmen, welche jetzt angeboten werden, kdnnen als sekundéare Pravention
gegenUlber einer drohenden emotionalen und instabilen Persénlichkeitsstorung definiert werden. Unter Abbruch aller
therapeutischen und psychoedukativen MaRnahmen musste mit unabsehbaren Folgen gerechnet werden.

Mit dieser diagnostischen und prognostischen Zuordnung soll aus jugendpsychiatrischer Sicht veranschaulicht werden,
dass die Beschreibung einer Besserung durch MaBnahmen und Therapie noch keinen Zustand erzeugt haben, der
eine dauerhafte Abwendung der Risikofaktoren bedeutet. Die Storung des Sozialverhaltens und der Emotionen sind
aber vorhanden, die Disposition zu Revidenzen ist gegeben.

Das Verhalten ist offensichtlich interaktionsbezogen, so dass im Rahmen der aktuellen Vorstellung zur Untersuchung
beim Sachverstandigen zunachst Hinweise auf Stérungen bei XXXX nicht im Vordergrund stehen. Schlisselmerkmale
die bei dissoziativen Auffalligkeiten vorkommen wie Opposition oder Destruktivitat sind nicht vorhanden aber latent
gegeben. Dementsprechend muss die Diskussion von Konsequenzen im Falle der Rickfiihrung in das kausale Wirkfeld
und den Entstehungszeitraum der psychischen Erkrankung bei Kindesmutter und XXXX mit einer, an hoher Sicherheit
grenzender Wahrscheinlichkeit so gefiihrt werden, dass schwerste Konsequenzen einschlieBlich Suizidgefahr bei der
Kindesmutter zu beflurchten sind, wenn das instabile Geflige zusammenbricht.Das Verhalten ist offensichtlich
interaktionsbezogen, so dass im Rahmen der aktuellen Vorstellung zur Untersuchung beim Sachverstandigen zunachst
Hinweise auf Storungen bei rémisch 40 nicht im Vordergrund stehen. Schlisselmerkmale die bei dissoziativen
Auffalligkeiten vorkommen wie Opposition oder Destruktivitdt sind nicht vorhanden aber latent gegeben.
Dementsprechend muss die Diskussion von Konsequenzen im Falle der Ruckfihrung in das kausale Wirkfeld und den
Entstehungszeitraum der psychischen Erkrankung bei Kindesmutter und rémisch 40 mit einer, an hoher Sicherheit
grenzender Wahrscheinlichkeit so gefuihrt werden, dass schwerste Konsequenzen einschlieBlich Suizidgefahr bei der
Kindesmutter zu beflirchten sind, wenn das instabile Geflige zusammenbricht.

Die in einem begrenzten Umfang verflgbaren Daten legen nahe, dass mit der Umsiedlung auch die Befeindung und
Bedrohung, die damals gegeben war, wieder einwirken und dies ist eben nicht nur ein soziales, schicksalhaftes
Problem, sondern ein psychiatrisches Risiko, welches sich aus den Erkrankungen ergibt.

Bei XXXX und der Kindesmutter kdme es zu einem gravierenden Abbruch der notwendigen Therapieformen
einschlieBlich Medikation, die in der Heimat nicht einmal ansatzweise erfullt werden kdnnten.Bei rémisch 40 und der
Kindesmutter kame es zu einem gravierenden Abbruch der notwendigen Therapieformen einschliel3lich Medikation,
die in der Heimat nicht einmal ansatzweise erflillt werden kénnten.

XXXX wirde in eine Umgebung angesiedelt, die mit einem einschneidenden Verlust des jetzt erworbenen sozialen
Staus verbunden ist. Die Kindesmutter wirde mit hoher Wahrscheinlichkeit wieder jene Bedrangnisse erfahren, die in
der Vorgeschichte auch Vergewaltigungen, Demutigungen und Rache auf Grund ihrer Zugehorigkeit zur Exekutive
traumatisierten.romisch 40 wirde in eine Umgebung angesiedelt, die mit einem einschneidenden Verlust des jetzt



erworbenen sozialen Staus verbunden ist. Die Kindesmutter wirde mit hoher Wahrscheinlichkeit wieder jene
Bedrangnisse erfahren, die in der Vorgeschichte auch Vergewaltigungen, Demutigungen und Rache auf Grund ihrer
Zugehorigkeit zur Exekutive traumatisierten.

(...)

Da das System durch die notwendigen MalBnahmen der Fremdunterbringungen Gber Therapieprogramme stabilisiert
wird, muss aus psychiatrischer Sicht auf die Gefahr der Fehlentwicklung bis hin zu Lebensgefahr bei der Kindesmutter
und bei XXXX verwiesen werden, wenn sie dieses therapeutisch aktive und heilende Milieu verlassen mussten.Da das
System durch die notwendigen MaBnahmen der Fremdunterbringungen Uber Therapieprogramme stabilisiert wird,
muss aus psychiatrischer Sicht auf die Gefahr der Fehlentwicklung bis hin zu Lebensgefahr bei der Kindesmutter und
bei romisch 40 verwiesen werden, wenn sie dieses therapeutisch aktive und heilende Milieu verlassen mussten.

Medizisch-psychiatrische Diagnosen beim Beschwerdeflhrer:

F 92 kombinierte Stérung des Sozialverhaltens und der Emotionen
F 92.0 Stérung des Sozialverhaltens mit depressiver Stérung."

Der Asylgerichtshof hat erwogen:

Es wird festgestellt, dass der Beschwerdeflhrer weiterhin an einer Erkrankung leidet, die einer dauernden Behandlung
bedarf und die sich im Falle einer Rickuberstellung in die Republik Kosovo in lebensbedrohlichem Ausmalle
verschlechtern wirde.

Diese Feststellung resultiert aus dem vom medizinischen Sachverstandigen fur Kinderpsychiatrie am 8. 9. 2013
erstatteten Gutachten.

Der Asylgerichtshof hat erwogen:

Gemal? 8 23 Abs.1 Asylgerichtshofgesetz (Asylgerichtshof-Einrichtungsgesetz; Art. 1 BGBGBI. | Nr. 4/2008 idF BGBI. | Nr.
147/2008) sind, soweit sich aus dem Asylgesetz 2005 (AsylG 2005), BGBI. | Nr. 100 nicht anderes ergibt, auf das
Verfahren vor dem Asylgerichtshof die Bestimmungen des Allgemeinen Verwaltungsverfahrensgesetzes 1991 (AVG),
BGBI. Nr. 51, mit der Mal3gabe sinngemall anzuwenden, dass an die Stelle des Begriffs "Berufung" der Begriff
"Beschwerde" tritt. Gemal3 Paragraph 23, Absatz eins, Asylgerichtshofgesetz (Asylgerichtshof-Einrichtungsgesetz; Artikel
eins, BG Bundesgesetzblatt Teil eins, Nr. 4 aus 2008, in der Fassung Bundesgesetzblatt Teil eins, Nr. 147 aus 2008,)
sind, soweit sich aus dem Asylgesetz 2005 (AsylG 2005), Bundesgesetzblatt rémisch eins Nr. 100 nicht anderes ergibt,
auf das Verfahren vor dem Asylgerichtshof die Bestimmungen des Allgemeinen Verwaltungsverfahrensgesetzes 1991
(AVG), Bundesgesetzblatt Nr. 51, mit der MalRgabe sinngemal3 anzuwenden, dass an die Stelle des Begriffs "Berufung"
der Begriff "Beschwerde" tritt.

GemaR § 66 Abs. 4 AVG hat die Rechtsmittelinstanz, sofern die Beschwerde nicht als unzuldssig oder verspatet
zurlckzuweisen ist, immer in der Sache selbst zu entscheiden. Sie ist berechtigt, sowohl im Spruch als auch hinsichtlich
der Begrindung ihre Anschauung an die Stelle jener der Unterbehérde zu setzen und den angefochtenen Bescheid
nach jeder Richtung abzudndern.Gemall Paragraph 66, Absatz 4, AVG hat die Rechtsmittelinstanz, sofern die
Beschwerde nicht als unzulassig oder verspatet zurtckzuweisen ist, immer in der Sache selbst zu entscheiden. Sie ist
berechtigt, sowohl im Spruch als auch hinsichtlich der Begrindung ihre Anschauung an die Stelle jener der
Unterbehorde zu setzen und den angefochtenen Bescheid nach jeder Richtung abzuandern.

GemalR § 8 Abs. 1 AsylG 2005 ist der Status des subsididr Schutzberechtigten einem Fremden zuzuerkennen, der in
Osterreich einen Antrag auf internationalen Schutz gestellt hat, wenn dieser in Bezug auf die Zuerkennung des Status
des Asylberechtigten abgewiesen wird oder dem der Status des Asylberechtigten aberkannt worden ist, wenn eine
Zurlckweisung, Zurlickschiebung oder Abschiebung des Fremden in seinen Herkunftsstaat eine reale Gefahr einer
Verletzung von Art. 2 EMRK, Art. 3 EMRK oder der Protokolle Nr. 6 oder Nr. 13 zur Konvention bedeuten wirde oder fur
ihn als Zivilperson eine ernsthafte Bedrohung des Lebens oder der Unversehrtheit in Folge willkUrlicher Gewalt im
Rahmen eines internationalen oder innerstaatlichen Konfliktes mit sich bringen wiirde.GemaR Paragraph 8, Absatz
eins, AsylG 2005 ist der Status des subsididr Schutzberechtigten einem Fremden zuzuerkennen, der in Osterreich einen
Antrag auf internationalen Schutz gestellt hat, wenn dieser in Bezug auf die Zuerkennung des Status des
Asylberechtigten abgewiesen wird oder dem der Status des Asylberechtigten aberkannt worden ist, wenn eine
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Zuruckweisung, Zuruckschiebung oder Abschiebung des Fremden in seinen Herkunftsstaat eine reale Gefahr einer
Verletzung von Artikel 2, EMRK, Artikel 3, EMRK oder der Protokolle Nr. 6 oder Nr. 13 zur Konvention bedeuten wirde
oder fur ihn als Zivilperson eine ernsthafte Bedrohung des Lebens oder der Unversehrtheit in Folge willkirlicher
Gewalt im Rahmen eines internationalen oder innerstaatlichen Konfliktes mit sich bringen wirde.

GemalR § 9 Absatz 1 AsylG ist einem Fremden der Status eines subsidiar Schutzberechtigten von Amts wegen mit
Bescheid abzuerkennen, wennGemaR Paragraph 9, Absatz 1 AsylG ist einem Fremden der Status eines subsidiar
Schutzberechtigten von Amts wegen mit Bescheid abzuerkennen, wenn

die Voraussetzungen fur die Zuerkennung des Status des subsidiar Schutzberechtigten (8 8 Abs. 1) nicht oder nicht
mehr vorliegen;die Voraussetzungen fur die Zuerkennung des Status des subsidiar Schutzberechtigten (Paragraph 8,
Absatz eins,) nicht oder nicht mehr vorliegen;

er den Mittelpunkt seiner Lebensbeziehungen in einem anderen Staat hat oder

er die Staatsangehdrigkeit eines anderen Staates erlangt hat und eine Zurlckweisung, Zurtckschiebung oder
Abschiebung des Fremden in seinen neuen Herkunftsstaat keine reale Gefahr einer Verletzung von Art. 2 EMRK, Art. 3
EMRK oder der Protokolle Nr. 6 oder Nr. 13 zur Konvention oder fur ihn als Zivilperson keine ernsthafte Bedrohung des
Lebens oder der Unversehrtheit infolge willkirlicher Gewalt im Rahmen eines internationalen oder innerstaatlichen
Konfliktes mit sich bringen wirde.er die Staatsangehorigkeit eines anderen Staates erlangt hat und eine
Zurlckweisung, Zurtickschiebung oder Abschiebung des Fremden in seinen neuen Herkunftsstaat keine reale Gefahr
einer Verletzung von Artikel 2, EMRK, Artikel 3, EMRK oder der Protokolle Nr. 6 oder Nr. 13 zur Konvention oder fur ihn
als Zivilperson keine ernsthafte Bedrohung des Lebens oder der Unversehrtheit infolge willkirlicher Gewalt im Rahmen
eines internationalen oder innerstaatlichen Konfliktes mit sich bringen wiirde.

(2) Die Aberkennung des Status des subsididr Schutzberechtigten ist mit dem Entzug der Aufenthaltsberechtigung als
subsidiar Schutzberechtigter zu verbinden. Der Fremde hat nach Rechtskraft der Aberkennung Karten, die den Status
des subsidiar Schutzberechtigten bestatigen, der Behdrde zurlckzustellen.

In diesen Fallen ist die Aberkennung des Status des subsididr Schutzberechtigten mit der Feststellung zu verbinden,
dass eine ZurlUckweisung, Zurlickschiebung oder Abschiebung des Fremden in seinen Herkunftsstaat unzuldssig ist, da
dies eine reale Gefahr einer Verletzung von Art. 2 EMRK, Art. 3 EMRK oder der Protokolle Nr. 6 oder Nr. 13 zur
Konvention bedeuten wirde oder fir ihn als Zivilperson eine ernsthafte Bedrohung des Lebens oder der
Unversehrtheit infolge willklrlicher Gewalt im Rahmen eines internationalen oder innerstaatlichen Konfliktes mit sich
bringen wirde.In diesen Fallen ist die Aberkennung des Status des subsididr Schutzberechtigten mit der Feststellung
zu verbinden, dass eine Zurlckweisung, Zurlickschiebung oder Abschiebung des Fremden in seinen Herkunftsstaat
unzuldssig ist, da dies eine reale Gefahr einer Verletzung von Artikel 2, EMRK, Artikel 3, EMRK oder der Protokolle Nr. 6
oder Nr. 13 zur Konvention bedeuten wiirde oder fir ihn als Zivilperson eine ernsthafte Bedrohung des Lebens oder
der Unversehrtheit infolge willkirlicher Gewalt im Rahmen eines internationalen oder innerstaatlichen Konfliktes mit
sich bringen wirde.

Gemall § 9 Abs. 3 ist ein Verfahren zur Aberkennung des Status des subsididr Schutzberechtigten jedenfalls
einzuleiten, wenn der Fremde straffallig geworden ist (§ 2 Abs. 3) und das Vorliegen der Voraussetzungen gemal Abs. 1
oder 2 wahrscheinlich ist. GemaR § 9 Abs. 4 ist die Aberkennung des Status des subsididr Schutzberechtigten mit dem
Entzug der Aufenthaltsberechtigung als subsidiar Schutzberechtigter zu verbinden.Gemal Paragraph 9, Absatz 3, ist
ein Verfahren zur Aberkennung des Status des subsididr Schutzberechtigten jedenfalls einzuleiten, wenn der Fremde
straffallig geworden ist (Paragraph 2, Absatz 3,) und das Vorliegen der Voraussetzungen gemald Absatz eins, oder 2
wahrscheinlich ist. Gemal Paragraph 9, Absatz 4, ist die Aberkennung des Status des subsidiar Schutzberechtigten mit
dem Entzug der Aufenthaltsberechtigung als subsidiar Schutzberechtigter zu verbinden.

Die ins Treffen gefilhrten Anderungen der Umsténde miissen sich weiters bezogen auf die konkrete Person dergestalt
auswirken, dass sie tatsachlich nicht langer Gefahr lauft, im Falle der Riickkehr in den Herkunftsstaat einen ernsthaften
Schaden zu erleiden. Dabei sind insbesondere auch subjektive, in der Person des subsididar Schutzberechtigten
liegende, Umsténde bei der Beurteilung vorhandener konkreter (giinstiger) Auswirkungen der allgemeinen Anderung
auf die betroffene Person von Relevanz. Daher sind auch allfallige "mittlerweile gewonnene soziale und personliche
Beziehungen im Aufenthaltsstaat im Verhaltnis zur nunmehrigen Beziehung im Herkunftsstaat" in einem Verfahren
gemal 8 9 AsylG nicht - von vornherein - ohne Bedeutung. Im Ergebnis sind also die persdnlichen Umstande der
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betroffenen Person der Entscheidung Uber die Aberkennung ebenso zu Grunde zu legen, wie Erwdgungen zur
Allgemeinen Situation im Herkunftsland. (vgl. Putzer-Rohrbock, Asylrecht, Leitfaden zur neuen Rechtslage nach dem
AsylG 2005,Wien 2007, Rz 224f und das darin zitierte Erkenntnis des VwGH vom 22.10.2002, 2001/01/0256 zu § 15 Abs.
2 und 3 AsylG 1997)Die ins Treffen gefiihrten Anderungen der Umstdnde missen sich weiters bezogen auf die
konkrete Person dergestalt auswirken, dass sie tatsachlich nicht langer Gefahr |auft, im Falle der Riickkehr in den
Herkunftsstaat einen ernsthaften Schaden zu erleiden. Dabei sind insbesondere auch subjektive, in der Person des
subsidiar Schutzberechtigten liegende, Umstande bei der Beurteilung vorhandener konkreter (gunstiger)
Auswirkungen der allgemeinen Anderung auf die betroffene Person von Relevanz. Daher sind auch allféllige
"mittlerweile gewonnene soziale und personliche Beziehungen im Aufenthaltsstaat im Verhaltnis zur nunmehrigen
Beziehung im Herkunftsstaat" in einem Verfahren gemaf Paragraph 9, AsylG nicht - von vornherein - ohne Bedeutung.
Im Ergebnis sind also die persdnlichen Umstande der betroffenen Person der Entscheidung Uber die Aberkennung
ebenso zu Grunde zu legen, wie Erwagungen zur Allgemeinen Situation im Herkunftsland. vergleiche Putzer-Rohrbdck,
Asylrecht, Leitfaden zur neuen Rechtslage nach dem AsylG 2005,Wien 2007, Rz 224f und das darin zitierte Erkenntnis
des VwGH vom 22.10.2002, 2001/01/0256 zu Paragraph 15, Absatz 2 und 3 AsylG 1997)

Das Bundesasylamt hat in seinem Bescheid vom 3. 7. 2012 festgehalten, dass beim Beschwerdefuhrer im Fall seiner
Ruckkehr eine lebensbedrohliche Verschlechterung seines Gesundheitszustandes nicht mehr vorliege, da er nach dem
vom Bundesasylamt herangezogenen Gutachten des psychiatrischen Sachverstandigen vom 13. 4. 2012 gegenuber der
Letztbegutachtung vom 9. 2. 2011 an keiner (schweren psychischen) Erkrankung mehr leide und auch eine
Uberstellung in die Republik Kosovo ab dem Untersuchungszeitraum durchfihrbar sei.

Dem gegenlUber steht nunmehr die vom Asylgerichtshof in Auftrag gegebene aktuelle Begutachtung des
Beschwerdefiihrers durch einen medizinischen Sachverstandigen flr Kinderpsychiatrie vom 8. 9. 2013. Aus diesem
bereits oben ausfuhrlich geschilderten Gutachten geht hervor, dass die Beschreibung einer Besserung durch
MalRnahmen und Therapie noch keinen Zustand erzeugt haben, der eine dauerhafte Abwendung der Risikofaktoren
bedeutet. Die MalRnahmen, welche jetzt angeboten werden, kénnen als sekunddre Prdvention gegenlber einer
drohenden emotionalen und instabilen Persdnlichkeitsstérung definiert werden. Unter Abbruch aller therapeutischen
und psychoedukativen MaRnahmen musste beim BeschwerdeflUhrer mit unabsehbaren Folgen gerechnet werden.

Zudem sei zu befurchten, dass der Beschwerdefihrer bei einer Rickkehr in die Republik Kosovo in eine Umgebung
angesiedelt werden wurde, die mit einem einschneidenden Verlust des jetzt erworbenen sozialen Status verbunden

sei.

In diesem Zusammenhang ist auch anzumerken, dass der Beschwerdeflihrer wegen wiederholter Suizidandrohungen
im Janner 2013 in der Landesnervenklinik Linz stationar aufgenommen worden ist.

Unter Zugrundelegung des psychiatrischen Gutachtens vom 8. 9. 2013 ist zum gegenwartigen Zeitpunkt nicht davon
auszugehen, dass beim Beschwerdefihrer diese in der Begutachtung vom 13. 4. 2012 diagnostizierte Besserung des
Gesundheitszustandes (kein Vorliegen einer schweren psychiatrischen Erkrankung) vorliegt, als die getroffenen
MalRnahmen und Therapien noch keinen Zustand erzeugt haben, der eine dauerhafte Abwendung der Risikofaktoren
bedeutet. Dies belegt auch der Umstand, dass sich - aus dem bereits angefihrten Arztbrief vom Janner 2013
hervorgeht - der Beschwerdefihrer wegen seiner angeklindigten Suiziddrohungen fir sieben Tage stationar in einer
Landesnervenklinik aufgenommen worden ist.

Der BeschwerdefUhrer wirde daher - unter Zugrundelegung des psychiatrischen Gutachtens vom 18. 9. 2013 - mit an
Sicherheit grenzender Wahrscheinlichkeit binnen kurzer Zeit in eine lebensbedrohliche Notlage geraten.

Im Fall des Beschwerdeflihrers liegt bei einer Ruckkehr in die Republik Kosovo nach wie vor mit hinreichender
Wahrscheinlichkeit jene von der Judikatur (insbesondere auch des EGMR) geforderte Exzeptionalitat der Umstande vor,
welche seine Abschiebung in die Republik Kosovo als eine Verletzung von Art. 3 EMRK (Verbot der Folter oder
unmenschlichen Behandlung) erscheinen lieBe.Im Fall des Beschwerdeflhrers liegt bei einer Rickkehr in die Republik
Kosovo nach wie vor mit hinreichender Wahrscheinlichkeit jene von der Judikatur (insbesondere auch des EGMR)
geforderte Exzeptionalitat der Umstande vor, welche seine Abschiebung in die Republik Kosovo als eine Verletzung von
Artikel 3, EMRK (Verbot der Folter oder unmenschlichen Behandlung) erscheinen lieRe.

Da dem Beschwerdefliihrer somit weiterhin der Status des subsididr Schutzberechtigten zusteht, ist die vom
Bundesasylamt auf die rechtswidrigerweise erfolgte Aberkennung desselben gestltzte Ausweisung mangels der in § 10
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Abs. 1 Z. 4 AsylG vorgesehen Voraussetzung zu behebenDa dem Beschwerdefuhrer somit weiterhin der Status des
subsidiar Schutzberechtigten zusteht, ist die vom Bundesasylamt auf die rechtswidrigerweise erfolgte Aberkennung
desselben gestitzte Ausweisung mangels der in Paragraph 10, Absatz eins, Ziffer 4, AsylG vorgesehen Voraussetzung
zu beheben.

Betreffend die Verlangerung seiner befristeten Aufenthaltsberechtigung ist der Beschwerdeflhrer an das

Bundesasylamt zu verweisen.
Schlagworte

Aberkennung des Status des subsidiar Schutzberechtigten, Aberkennungstatbestand 8 9 Abs. 1, Bescheidbehebung,
individuelle Verhaltnisse, psychische Stérung
Zuletzt aktualisiert am

03.03.2014

Quelle: Asylgerichtshof AsylGH, http://www.asylgh.gv.at
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