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Norm

AsylG 2005 85 Abs3
EMRK Art3

1. AsylG 2005 § 5 heute
AsylG 2005 § 5 glltig ab 12.06.2026 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 39/2026
AsylG 2005 § 5 gultig von 01.01.2014 bis 11.06.2026 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 87/2012
AsylG 2005 § 5 gultig von 01.07.2008 bis 31.12.2013 zuletzt geandert durch BGBI. | Nr. 4/2008
AsylG 2005 § 5 giltig von 01.01.2006 bis 30.06.2008

A N

1. EMRK Art. 3 heute
2. EMRKArt. 3 gultig ab 01.05.2004

Rechtssatz
Rechtssatz 1

In Bezug auf die bei der 3.-Beschwerdeflhrerin diagnostizierten Anpassungsstorung ist auf das jingste diesbezugliche
Erkenntnis des Verfassungsgerichtshofes (VfGH vom 06.03.2008, ZI: B 2400/07-9) zu verweisen, welches die aktuelle
Rechtsprechung des EGMR zur Frage der Vereinbarkeit der Abschiebung Kranker in einen anderen Staat mit Art. 3
EMRK festhalt (D. v. the United Kingdom, EGMR 02.05.1997, Appl. 30.240/96, newsletter 1997,93; Bensaid, EGMR
06.02.2001, Appl. 44.599/98, newsletter 2001,26; Ndangoya, EGMR 22.06.2004, Appl. 17.868/03; Salkic and others,
EGMR 29.06.2004, Appl. 7702/04; Ovdienko, EGMR 31.05.2005, Appl. 1383/04; Hukic, EGMR 29.09.2005, Appl.
17.416/05; EGMR Ayegh, 07.11.2006; Appl. 4701/05; EGMR Goncharova & Alekseytsev, 03.05.2007, Appl. 31.246/06).In
Bezug auf die bei der 3.-BeschwerdefUhrerin diagnostizierten Anpassungsstorung ist auf das jungste diesbezligliche
Erkenntnis des Verfassungsgerichtshofes (VfGH vom 06.03.2008, ZI: B 2400/07-9) zu verweisen, welches die aktuelle
Rechtsprechung des EGMR zur Frage der Vereinbarkeit der Abschiebung Kranker in einen anderen Staat mit Artikel 3,
EMRK festhalt (D. v. the United Kingdom, EGMR 02.05.1997, Appl. 30.240/96, newsletter 1997,93; Bensaid, EGMR
06.02.2001, Appl. 44.599/98, newsletter 2001,26; Ndangoya, EGMR 22.06.2004, Appl. 17.868/03; Salkic and others,
EGMR 29.06.2004, Appl. 7702/04; Ovdienko, EGMR 31.05.2005, Appl. 1383/04; Hukic, EGMR 29.09.2005, Appl.
17.416/05; EGMR Ayegh, 07.11.2006; Appl. 4701/05; EGMR Goncharova & Alekseytsev, 03.05.2007, Appl. 31.246/06).

Zusammenfassend fuhrt der VfGH aus, das sich aus den erwahnten Entscheidungen des EGMR ergibt, dass im
Allgemeinen kein Fremder ein Recht hat, in einem fremden Aufenthaltsstaat zu verbleiben, blo um dort medizinisch
behandelt zu werden, und zwar selbst dann nicht, wenn er an einer schweren Krankheit leidet oder
selbstmordgefahrdet ist. Dass die Behandlung im Zielland nicht gleichwertig, schwerer zuganglich oder
kostenintensiver ist, ist unerheblich, solange es grundsatzlich Behandlungsmoglichkeiten im Zielstaat bzw. in einem
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bestimmten Teil des Zielstaates gibt. Nur bei Vorliegen auergewohnlicher Umstande fuhrt die Abschiebung zu einer
Verletzung in Art. 3 EMRK. Solche liegen etwa vor, wenn ein lebensbedrohlich Erkrankter durch die Abschiebung einem
realen Risiko ausgesetzt wurde, unter qualvollen Umstanden zu sterben (Fall D. v. the United
Kingdom).Zusammenfassend fuhrt der VfGH aus, das sich aus den erwahnten Entscheidungen des EGMR ergibt, dass
im Allgemeinen kein Fremder ein Recht hat, in einem fremden Aufenthaltsstaat zu verbleiben, bloR um dort
medizinisch behandelt zu werden, und zwar selbst dann nicht, wenn er an einer schweren Krankheit leidet oder
selbstmordgefdhrdet ist. Dass die Behandlung im Zielland nicht gleichwertig, schwerer zuganglich oder
kostenintensiver ist, ist unerheblich, solange es grundsatzlich Behandlungsméglichkeiten im Zielstaat bzw. in einem
bestimmten Teil des Zielstaates gibt. Nur bei Vorliegen auBergewohnlicher Umstande fuhrt die Abschiebung zu einer
Verletzung in Artikel 3, EMRK. Solche liegen etwa vor, wenn ein lebensbedrohlich Erkrankter durch die Abschiebung
einem realen Risiko ausgesetzt wirde, unter qualvollen Umstanden zu sterben (Fall D. v. the United Kingdom).

Vor dem Hintergrund dieser strengen Judikatur des EGMR kann jedenfalls - selbst ungeachtet des Vorliegens des
genannten Krankheitsbildes - nicht erkannt werden, dass eine Zurlckschiebung konkret der 3.-Beschwerdefiihrerin
nach Polen eine Verletzung ihrer Rechte gem. Art. 3 EMRK darstellen wiirde, da in casu jedenfalls nicht das Endstadium
einer tddlichen Krankheit gegeben ist und in Polen, einem Mitgliedstaat der EU selbstverstandlich (auch) hinsichtlich
psychischer Erkrankungen verschiedene Behandlungsmoglichkeiten verflgbar sind, Asylwerber in Polen den gleichen
Zugang zu medizinischer Versorgung wie polnische Staatsburger haben und grundsatzlich unerlassliche medizinische
Versorgung fur Asylwerber kostenlos ist. So ergibt sich aus den erstinstanzlichen Landerfeststellungen des
angefochtenen Bescheides betreffend die 3.-Beschwerdeflhrerin, dass Asylsuchenden in Polen auch psychologische
Unterstltzung in allen Aufnahmeeinrichtungen im Wochenrhythmus angeboten wird, sodass letztlich nicht zu
beflrchten ist, dass die 3.-Beschwerdeflihrerin die etwaig notwendigen medizinischen bzw. psychologischen
Behandlungen nicht auch im Falle ihrer Uberstellung nach Polen erhalten kénnte. (vgl. hierzu Seite 10 f. des
angefochtenen Bescheides der 3.-Beschwerdefiihrerin).Vor dem Hintergrund dieser strengen Judikatur des EGMR kann
jedenfalls - selbst ungeachtet des Vorliegens des genannten Krankheitsbildes - nicht erkannt werden, dass eine
Zurlckschiebung konkret der 3.-Beschwerdefiihrerin nach Polen eine Verletzung ihrer Rechte gem. Artikel 3, EMRK
darstellen wirde, da in casu jedenfalls nicht das Endstadium einer tédlichen Krankheit gegeben ist und in Polen, einem
Mitgliedstaat der EU selbstverstandlich  (auch) hinsichtlich  psychischer  Erkrankungen verschiedene
Behandlungsmoglichkeiten verflgbar sind, Asylwerber in Polen den gleichen Zugang zu medizinischer Versorgung wie
polnische Staatsbirger haben und grundsatzlich unerlassliche medizinische Versorgung fir Asylwerber kostenlos ist.
So ergibt sich aus den erstinstanzlichen Landerfeststellungen des angefochtenen Bescheides betreffend die 3.-
Beschwerdefiihrerin, dass Asylsuchenden in Polen auch psychologische Unterstiitzung in allen Aufnahmeeinrichtungen
im Wochenrhythmus angeboten wird, sodass letztlich nicht zu beflrrchten ist, dass die 3.-Beschwerdefiihrerin die
etwaig notwendigen medizinischen bzw. psychologischen Behandlungen nicht auch im Falle ihrer Uberstellung nach
Polen erhalten kénnte. vergleiche hierzu Seite 10 f. des angefochtenen Bescheides der 3.-Beschwerdeflhrerin).

Schlagworte

gesundheitliche Beeintrachtigung, medizinische Versorgung, Uberstellungsrisiko (ab 08.04.2008)
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Quelle: Asylgerichtshof AsylGH, http://www.asylgh.gv.at
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