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IM NAMEN DER REPUBLIK!

Das Bundesverwaltungsgericht hat durch den Richter Dr. Christian FILZWIESER als Einzelrichter Uber die Beschwerden
von 1.) XXXX,

geb. XXXX, 2.) XXXX , geb. XXXX, 3.) XXXX, geb. XXXX, 4.) XXXX,

geb. XXXX , 5.) XXXX , geb. XXXX , 6.) XXXX , geb. XXXX , alle Staatsangehorigkeit Russische Foderation und vertreten
durch die ARGE Rechtsberatung - Diakonie und Volkshilfe gegen die Bescheide des Bundesamtes fir Fremdenwesen
und Asyl vom 17.7.2018, 1.) Zahl XXXX, 2.) Zahl XXXX, 3.) Zahl XXXX , 4.) Zahl XXXX, 5.) Zahl XXXX, 6.) Zahl XXXX zu Recht
erkannt:

A)

Den Beschwerden wird gemal3 8 28 Abs 1 und 2 VWGVG iVm 8 9 Abs 1 Z 1

2. Fall AsylG 2005 stattgegeben und die angefochtenen Bescheide ersatzlos behoben.
B)

Die Revision ist gemaR Art 133 Abs 4 B-VG nicht zulassig.
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Text
ENTSCHEIDUNGSGRUNDE:
I. Verfahrensgang:

Der Erstbeschwerdefihrer und die Zweitbeschwerdefuhrerin sind verheiratet und Eltern beziehungsweise die
Zweitbeschwerdefuhrerin auch gesetzliche Vertreterin der minderjahrigen Dritt- bis Sechstbeschwerdefihrer. Die
Beschwerdefihrer sind Staatsangehorige der Russischen Foderation und gehodren der tschetschenischen Volksgruppe

sowie dem islamischen Glauben an.
1. Vorverfahren Uber die Zuerkennung des Status der subsidiar Schutzberechtigten

1.1. Am 12.6.2011 stellten der Erstbeschwerdefihrer und die ZweitbeschwerdefUhrerin fir sich und den
Drittbeschwerdefiihrer sowie in der Folge auch am 12.7.2011 fur die am XXXX im Bundesgebiet geborene
Viertbeschwerdefihrerin  Antrage auf internationalen Schutz. Fir den Drittbeschwerdefihrer und die
Viertbeschwerdefihrerin wurden dabei keine eigenen Fluchtgriinde geltend gemacht.

1.2. Am 13.6.2011 erfolgte die Erstbefragung des Erstbeschwerdeflhrers, in welcher dieser angab, Probleme mit den
tschetschenischen Behérden gehabt zu haben. Er hatte einen Bekannten mit dem Taxi Uber die tschetschenische
Grenze transportiert und wadre in der Folge beschuldigt worden, mit einer terroristischen Organisation
zusammenzuarbeiten; es waren vermummte Menschen zu ihm nach Hause gekommen und hatten ihn nach XXXX

gebracht. Seine Frau sei derzeit schwanger, mit dem ungeborenen Kind stimme etwas nicht.

1.3. Am 12.7.2011 fand im Zulassungsverfahren eine Einvernahme des Erstbeschwerdeflihrers zu einer Ausweisung
nach Polen vor Organen des seinerzeitigen Bundesasylamtes statt. In dieser legte der Erstbeschwerdefihrer dar, dass
seine Tochter (die Viertbeschwerdefuhrerin) an der Wirbelsaule operiert worden sei, die eine leichte Krimmung
aufweise. In ihrem Kopf habe sich Wasser gebildet, eine fiir den 11.7.2011 geplante Operation hatte aufgrund eines
Fiebers auf den heutigen Tag (der Einvernahme, 12.7.2011) verschoben werden mussen. Derzeit befinde sich die
Viertbeschwerdefihrerin im AKH XXXX .

1.4. Am 13.6.2011 fand die Erstbefragung der Zweitbeschwerdefihrerin statt, in welcher diese angab, wegen der
Probleme ihres Mannes geflichtet zu sein; weder sie selbst noch der Drittbeschwerdefihrer hatten eigene

Fluchtgrande.

1.5. Am 5.10.2011 erfolgte die Einvernahme der Zweitbeschwerdeflhrerin im Zulassungsverfahren zu einer
Ausweisung nach Polen vor Organen des seinerzeitigen Bundesasylamtes. In dieser flhrte die
Zweitbeschwerdefihrerin aus, dass der Gesundheitszustand der Viertbeschwerdefiihrerin stabil sei; sie hatte nach
vorangegangener Kopfoperation eine Narbe am Kopf und auch am Ricken; vom Kopf werde woéchentlich ein
Ultraschallbild gemacht. Die Viertbeschwerdefihrerin wirde nach Heilung der Narbe am Ricken ein Korsett
bekommen; ihre Rippen stiinden im Brustbereich auf der rechten Seite weg. Es sei der Zweitbeschwerdeflhrerin
mitgeteilt worden, dass die Viertbeschwerdefuhrerin wenige Reflexe zeige und nie selbstandig auf das WC gehen
kdénnen wurde. Sie sei der Meinung, dass die Viertbeschwerdefthrerin im Fall einer Ausweisung nach Polen sterben

wirde.
1.6. Die Verfahren der Erst- bis Viertbeschwerdeflhrer wurden in der Folge zugelassen.

Am 26.1.2012 fand die Einvernahme des Erstbeschwerdefiihrers vor einem Organ des Bundesamtes fur

Fremdenwesen und Asyl statt.

Zum Fluchtvorbringen fihrte der Erstbeschwerdefihrer dabei im Wesentlichen aus, Probleme mit einem Nachbarn
gehabt zu haben, den er im Zuge seiner Tatigkeit als Taxilenker Uber die tschetschenische Grenze beférdert habe;
spater habe sich herausgestellt, dass dieser Nachbar zu den Widerstandskampfern gehoért und Probleme mit den
Behorden gehabt hatte. Der Erstbeschwerdefuhrer sei zu seinem Nachbarn befragt, von der Polizei mitgenommen und
festgehalten worden. Er sei auch geschlagen worden; seine Frau sei, als sie im siebten Monat schwanger gewesen sei,
gegen die Wand geschleudert worden und glaube der Erstbeschwerdefiihrer, dass ihre gemeinsame Tochter (die
Viertbeschwerdefthrerin) deshalb behindert sei. Die Viertbeschwerdeflhrerin sei zweimal operiert worden und
befinde sich in Therapie, es komme eine Krankenschwester zu ihnen nach Hause. Es sei unklar, ob die
Viertbeschwerdefuhrerin jemals wiirde gehen kénnen.



Die Einvernahme der Zweitbeschwerdefihrerin erfolgte ebenfalls am 26.1.2012. In dieser brachte die
Zweitbeschwerdefuhrerin zusammengefasst vor, wahrend der Verschleppung ihres Mannes zu Boden gestol3en
worden zu sein; damals sei sie im siebten Monat schwanger gewesen. Nach dem Vorfall ware festgestellt worden, dass
das Kind behindert sei.

1.7. Mit Bescheiden des Bundesamtes fur Fremdenwesen und Asyl vom 5.3.2012 wurden die Antrage der Erst- bis
Viertbeschwerdefihrer hinsichtlich des Status der Asylberechtigten gemal3 8 3 Abs 1 iVm § 2 Abs 1 Z 13 AsylG 2005
abgewiesen und ihnen gemal 8 8 Abs 1 AslyG 2005 der Status der subsididr Schutzberechtigten zuerkannt.

Das Fluchtvorbringen des Erstbeschwerdefuhrers wurde seitens des Bundesamtes fur Fremdenwesen und Asyl flr
unglaubhaft befunden, weil es widersprichlich gewesen und es zu einer Steigerung gekommen sei sowie letztlich kein
asylrelevanter Sachverhalt dargelegt worden ware; auch das Vorbringen der Zweitbeschwerdefihrerin, wonach die
Fehlbildungen der Viertbeschwerdeflhrerin auf Misshandlungen wahrend der Schwangerschaft zurtickzufuhren seien,
wurde in Bezug auf die Ursache der Fehlbildungen als nicht glaubhaft erkannt. Die Zuerkennung des Status der
subsidiar Schutzberechtigten an die Erstbis Viertbeschwerdefihrer erfolgte, weil die Viertbeschwerdefihrerin an
einem multiplen Fehlbildungssyndrom leide und eine Ruckkehr in den Herkunftsstaat im Hinblick auf die personliche
Situation des Erstbeschwerdefihrers, mangels Reisefahigkeit sowie der zur Zeit fur solche Falle nicht ausreichenden
medizinischen Versorgungslage in Tschetschenien nicht zumutbar sei und die reale Gefahr bestehe, dass die
Viertbeschwerdefthrerin im Fall einer Rickkehr einer unmenschlichen Behandlung ausgesetzt werde. Zu Grunde
gelegt wurden den Bescheiden Landerfeststellungen zur Russischen Fdderation, insbesondere zur medizinischen
Versorgungslage, welchen zu entnehmen ist, dass die medizinische Versorgung in Tschetschenien stark unter dem
landesweiten Durchschnitt liegt, die Inanspruchnahme komplexerer medizinischer Behandlungen aber jedenfalls in
groReren Stadten wie Moskau oder St. Petersburg moglich ist.

1.8. Der Funftbeschwerdefuhrer beziehungsweise. die Sechstbeschwerdefiihrerin wurden am XXXX beziehungsweise
XXXX im Bundesgebiet geboren. Dem Funftbeschwerdefihrer wurde mit Bescheid vom 14.1.2015 und der
Sechstbeschwerdefuhrerin mit Bescheid vom 4.11.2016 gemal3 8 8 Abs 1 iVm 8§ 34 Abs 3 AsylG 2005 ebenfalls der
Status der subsidiar Schutzberechtigten zuerkannt, nachdem fir sie jeweils am 11.11.2014 (Funftbeschwerdefihrer)
und 22.6.2016 (Sechstbeschwerdefiihrerin) Antrage auf internationalen Schutz im Familienverfahren gestellt worden
waren; eigene Fluchtgrinde wurden fir den Funftbeschwerdefihrer und die Sechstbeschwerdeflihrerin jeweils nicht
geltend gemacht.

2. Gegenstandliches Verfahren Uber die Aberkennung des Status der subsidiar Schutzberechtigten

2.1. Am 20.3.2018 fand eine Befragung des Erstbeschwerdefiihrers vor Organen des Bundesamtes fur Fremdenwesen
und Asyl statt. Dem Erstbeschwerdefihrer wurde vorgehalten, dass das Bundesamt fur Fremdenwesen und Asyl mit
am 30.11.2017 Ubermittelten Schreiben des Bundesministeriums fur Inneres in Kenntnis gesetzt worden sei, dass der
Erstbeschwerdeflihrer gemeinsam mit dem Finftbeschwerdeflhrer von 28.6.2017 bis 22.7.2017 in Moskau gewesen
wadre. Der Erstbeschwerdefiihrer wurde befragt, wie er zu seinem gultigen russischen Reisepass gekommen sei und
was der Zweck seiner Reise in die Russische Foderation gewesen ware.

Dazu erklarte der Erstbeschwerdefiihrer, den Reisepass bei der russischen Botschaft in XXXX erhalten zu haben. Im
Marz 2017 habe er eine Nacht im Krankenhaus verbracht, nachdem er sich sehr schlecht gefiihlt und einen hohen
Blutdruck gehabt hatte. Er sei danach wiederholt ohnmachtig geworden und mehrmals ins Krankenhaus gebracht
worden, wobei die Arzte fiir seinen Zustand keine Erkldrung gehabt hatten. SchlieRlich sei er nach Tschetschenien
gereist, um sich dort behandeln zu lassen; er habe jedoch keine Behandlung gefunden, die ihm geholfen hatte. Daher
sei er nach Osterreich zuriickgekehrt, in XXXX befinde er sich derzeit in Behandlung.

Zum Gesundheitszustand seiner Tochter (der Viertbeschwerdeflhrerin) befragt fiihrte der Erstbeschwerdefihrer aus,
dass es dieser noch schlechter gehe, sie sei etwa zehnmal operiert worden; es sei entdeckt worden, dass sie auch noch
an Epilepsie und Zuckerkrankheit leide. Der Viertbeschwerdefihrerin - die ebenfalls nach Tschetschenien gereist war,
siehe gleich unter 1.2.2. - sei es in Tschetschenien noch schlechter gegangen, die Arzte dort hitten sich gewundert, wie
ein Kind mit dieser Krankheit Uberhaupt leben kénne.

Es wurde dem Erstbeschwerdefiihrer aufgetragen, dem Bundesamt fir Fremdenwesen und Asyl binnen vierzehn
Tagen samtliche aktuellen medizinischen Befunde der Viertbeschwerdefihrerin vorzulegen.


https://www.jusline.at/gesetz/asylg/paragraf/2
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2.2. Die Zweitbeschwerdeflihrerin wurde am 20.3.2018 ebenfalls vor Organen des Bundesamtes fur Fremdenwesen
und Asyl zur Einreise in die Russische Foderation in Begleitung des Drittbeschwerdefihrers, der
Viertbeschwerdefihrerin sowie der Sechstbeschwerdefiihrerin und dem dortigen Aufenthalt von 28.6.2017 bis
7.8.2017 sowie von 26.11.2017 bis 24.12.2017 befragt, nachdem es ebenso mit am 30.11.2017 Ubermittelten Schreiben

des Bundesministeriums fiir Inneres von diesem Umstand in Kenntnis gesetzt worden war.

Dazu gab die Zweitbeschwerdeflhrerin an, ihren russischen Reisepass bei der russischen Botschaft in XXXX
bekommen zu haben. Sie habe in der Russischen Foderation ihre schwerkranke Mutter sehen wollen; sie vermute,
dass ihre Mutter Krebs habe.

Zum Gesundheitszustand der Viertbeschwerdeflhrerin erlduterte die Zweitbeschwerdefuhrerin, dass diese im
Rollstuhl sitze und ein Korsett trage. Sie bekomme seitliche Schienen, damit sie aufrecht stehen kdnne. Sie befande
sich in verschiedenen Therapien und sei mehrmals operiert worden; soweit die Zweitbeschwerdefuhrerin dies
verstanden hatte, wirden die Nieren der Viertbeschwerdefihrerin nicht so gut funktionieren. Sie habe ein Loch im
Bauch, aus dem Harn entweichen kénne; im Mai gebe es eine Kontrolle und wenn diese erfolgreich ware, wirde eine
Operation gemacht werden, damit der Harn normal abgesondert werden kénne. Seit Juni 2017 habe die
Viertbeschwerdefthrerin immer wieder epileptische Anfdlle und es sei festgestellt worden, dass sie zu 99% an
Epilepsie leide.

Der Zweitbeschwerdefuhrerin wurde aufgetragen, binnen vierzehn Tagen samtliche aktuellen medizinischen Befunde
der Viertbeschwerdefuhrerin sowie die verordnete Therapie, die verordneten Medikamente und Bestatigungen Uber
erfolgte und laufende medizinische Behandlungen vorzulegen.

2.3. Mit verfahrensgegenstandlich angefochtenen Bescheiden vom 17.7.2018 wurde den Erst- bis
Sechstbeschwerdefihrern der Status der subsidiar Schutzberechtigten gemalR8 9 Abs 1 AsylG 2005 aberkannt
(Spruchpunkt 1), die mit Bescheid des Bundesamtes fur Fremdenwesen und Asyl vom 11.3.2016 erteilte befristeten
Aufenthaltsberechtigungen als subsidiar Schutzberechtigte gemafl3 8 9 Abs 4 AsylG 2005 entzogen (Spruchpunkt I1.),
Aufenthaltstitel aus berucksichtigungswurdigen Granden gemal3 § 57 AsylG 2005 nicht erteilt (Spruchpunkt Ill.) und
gemall 8 10 Abs 1 Z 4 AsylG 2005 iVm 8 9 BFA-VG gegen die Beschwerdeflhrer Rickkehrentscheidungen gemal3 8 52
Abs 2 Z 3 FPG erlassen (Spruchpunkt IV.). GemaR§ 52 Abs 9 FPG wurde festgestellt, dass die Abschiebung der
Beschwerdefiihrer gemaR § 46 FPG in die Russische Féderation zulassig sei (Spruchpunkt V.). In Spruchpunkt VI. wurde
ausgeprochen, dass gemaR 8 55 Abs 1 bis 3 FPG die Frist fur die freiwillige Ausreise vierzehn Tage ab Rechtskraft der
Rackkehrentscheidung betrage.

Begrindend legte das Bundesamt fur Fremdenwesen und Asyl dar, dass die Beschwerdeflihrer gemeinsam in die
Russische Foderation ausgereist seien und daher davon ausgegangen werde, dass sie sich freiwillig dem Schutz ihres
Herkunftsstaates unterstellt hatten. Das Bundesamt fir Fremdenwesen und Asyl komme zu dem Schluss, dass dem
Erstbeschwerdefiihrer und der Viertbeschwerdefiihrerin in der Russischen Féderation Behandlungsmoglichkeiten
offen stiinden; dies deshalb, weil der Erstbeschwerdefiihrer im Rahmen seiner Einvernahme mitgeteilt habe, dass er
sich in Tschetschenien behandeln lassen habe wollen und dies auch gemacht hatte. Aufgrund dieser Tatsache seien
die Beschwerdefuhrer nicht mehr auf subsididren Schutz angewiesen. Die Beschwerdeflhrer hatten sich durch die
Beantragung von Reisepdssen und dem Aufenthalt in der Russischen Foderation dem Schutz ihres Herkunftsstaates
unterstellt.

Laut dem Landerinformationsblatt zur Russischen Foderation seien PTBS, Gastroenteritis, Hiatushernie und periphere
Polyneuropathie ebenso wie die Erkrankung der Viertbeschwerdeflihrerin in der Russischen Féderation behandelbar.
Es sei daher nicht davon auszugehen, dass im Fall einer Rickkehr in die Russische Fdderation die Beschwerdeflhrer in
eine Notlage entsprechend Art 2, 3 EMRK gelangen wirden.

Die naher bezeichneten Krankheiten der Viertbeschwerdefihrerin seien laut einer Anfragebeantwortung der
Staatendokumentation unter Heranziehung von IOM vom 29.6.2018 in den Regionen Krasnodarksiy, Moskau und St.
Petersburg behandelbar; dort seien auch spezialisierte Pflegeeinrichtungen vorhanden.

In der rechtlichen Beurteilung hielt das Bundesamt fir Fremdenwesen und Asyl fest, dass gemaR§ 9 Abs 1 Z 1 AsylG
2005 einem Fremden der Status des subsididar Schutzberechtigten von Amts wegen abzuerkennen sei, wenn die
Voraussetzungen fir die Zuerkennung nicht mehr vorlagen; dies sei gegenstandlich der Fall, weil die
Beschwerdefiihrer in ihrem Herkunftsstaat gewesen und dort keiner Verfolgung, Bedrohung oder Gewalt ausgesetzt
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gewesen waren.

2.4. Gegen die Bescheide des Bundesamtes fur Fremdenwesen und Asyl vom 17.7.2018 erhoben die Beschwerdeflhrer
am 17.8.2018 Beschwerden durch ihren Rechtsvertreter.

In diesen wurde wesentlich ausgeflhrt, dass fur die Beschwerdefiihrer, insbesondere fur den Erstbeschwerdeflhrer
und die Viertbeschwerdefiihrerin, entgegen der Ansicht des Bundesamtes fur Fremdenwesen und Asyl weiterhin eine
Bedrohung iSd8& 8 AsylG 2005 im Fall der Rickkehr in den Herkunftsstaat vorliege. Die vom Bundesamt flr
Fremdenwesen und Asyl vermeintlich festgestellten Sachverhaltsanderungen seien nicht geeignet, eine andere
Beurteilung der Schutzfahigkeit und damit die Durchbrechung der Rechtskraft zu rechtfertigen. Es werde nicht
bestritten, dass in der Vergangenheit unter bestimmten Umstanden eine Reisefahigkeit der Viertbeschwerdefuhrerin
gegeben gewesen sei; das Bundesamt fur Fremdenwesen und Asyl habe aber seine diesbezugliche Ermittlungspflicht
verletzt: Es ware nicht erdrtert worden, unter welchen Umstanden es der Viertbeschwerdefihrerin moglich gewesen
sei, gemeinsam mit ihrer Mutter, der Zweitbeschwerdeflhrerin, in ihren Herkunftsstaat zu verreisen; zudem verkenne
das Bundesamt fur Fremdenwesen und Asyl, dass die Reisebewegung im Jahr 2017 stattgefunden habe und das
Bundesamt fur Fremdenwesen und Asyl angehalten gewesen ware, die Sachlage und Reisefdhigkeit im Zeitpunkt der
Bescheiderlassung zu beurteilen. Es habe kein medizinisches Gutachten betreffend die Reisefahigkeit in concreto
sowie hinsichtlich des allgemeinen gesundheitlichen Zustandes der Viertbeschwerdefihrerin eingeholt.

Weiters konne von einer wesentlichen und nicht nur voribergehenden Veranderung des gesundheitlichen Zustandes
der ViertbeschwerdefUhrerin nicht gesprochen werden; im Gegenteil verschlechtere sich ihr Zustand seit 2012
kontinuierlich.

Das Bundesamt fir Fremdenwesen und Asyl habe festgestellt, dass "Spina bifida, Chiari 1l Malformation,
Haydrozephalus mit VP-Shunt, Strabismus, Epilepsie, neurogene Blase mit CIC-Vestictostomy und neurogene Skoliose"
in der Russischen Foderation unter anderem in den Regionen Krasnodarksiy, Moskau und St. Petersburg behandelbar
waren; auller Acht gelassen wirden dabei aber die Wirbelkérperfehlbildungen der Brustwirbelsdule sowie die
Querschnittslahmung ohne Gehfahigkeit.

Die Zuerkennung des Status der subsididr Schutzberechtigten sei auf Basis der Feststellung erfolgt, dass in
Tschetschenien keine ausreichende medizinische Versorgunglage vorzufinden wadre; basierend auf der vom
Bundesamt flir Fremdenwesen und Asyl seiner Entscheidung zugrunde gelegten Anfragebeantwortung (die den
Beschwerdefihrern nicht zuganglich sei) ware eine Behandlung der oben genannten Krankheiten auch weiterhin in
Tschetschenien nicht méglich. Die medizinische Versorgungslage in Tschetschenien habe sich im Vergleich zu 2012

nicht derart geandert, dass von einer unionsrechtskonformen Veranderung ausgegangen werden kénne.

Es sei nicht festgestellt worden, ob der Viertbeschwerdefiihrerin tatsachlich Zugang zu den benétigten Medikamenten

sowie Behandlung mdéglich ware.

Zur Unterschutzstellung wird ausgefuhrt, dass eine dem Aberkennungstatbestand des8 7 Abs 1 Z 2 AsylG 2005
betreffend Asyl korrespondierende Tatbestandsvoraussetzung bezuglich der Aberkennung des Status des subsidiar
Schutzberechtigten nicht existiere; die argumentierte Unterschutzstellung im Zusammenhang mit 8 9 AsylG 2005 sei
daher rechtlich unrichtig.

Angeregt wird zudem, das Verfahren zu unterbrechen und die Entscheidung des Europaischen Gerichtshofes zur Zahl
C-7200/17 abzuwarten; am 14.12.2017 habe der Verwaltungsgerichtshof den Beschluss Ra 2016/20/0038 gefasst und

im Rahmen eines Vorabentscheidungsersuchens folgende Frage an den EuGH gestellt:

"Stehen die unionsrechtlichen Bestimmungen, insbesondere Art. 19 Abs. 3 der Richtlinie 2011/95/EU des Europaischen
Parlaments und des Rates vom 13. Dezember 2011 (Statusrichtlinie) einer nationalen Bestimmung eines
Mitgliedstaates betreffend die Mdglichkeit der Aberkennung des Status eines subsidiar Schutzberechtigten entgegen,
wonach auf Aberkennung des Status des subsidiar Schutzberechtigten erkannt werden kann, ohne dass sich die fur die
Zuerkennung relevanten Tatsachenumstande selbst geandert haben, sondern nur der diesbezigliche Kenntnisstand
der Behérde eine Anderung erfahren hat und dabei weder eine falsche Darstellung noch das Verschweigen von
Tatsachen seitens des Drittstaatsangehdrigen oder Staatenlosen fur die Zuerkennung des subsididren Schutzstatus
ausschlaggebend waren?"

Das Bundesamt fur Fremdenwesen und Asyl stitze seinen Aberkennungsbescheid auf eine Anfragebeantwortung der
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Staatendokumentation datiert mit 29.6.2018; es handle sich dabei um ein neues Ermittlungsergebnis, wobei der
Kenntnisstand der Behérde eine Anderung erfahren habe und dabei weder eine falsche Darstellung noch ein
Verschweigen seitens der Beschwerdeflhrer ausschlaggebend waren - es werde daher angeregt, das Verfahren zu
unterbrechen und die Entscheidung des Europaischen Gerichtshofes abzuwarten.

2.5. Mit Schreiben vom 2.10.2018, eingelangt am 5.10.2018, erfolgte die Beschwerdevorlage an das
Bundesverwaltungsgericht und wurden die vorliegenden Rechtssachen in Anwendung der geltenden
Geschaftsverteilung der Gerichtsabteilung W125 zugewiesen.

Il. Das Bundesverwaltungsgericht hat erwogen:
1. Feststellungen:
1.1. Zum Verfahrensgang

1.1.1. Am 12.6.2011 stellten der Erstbeschwerdefihrer und die Zweitbeschwerdefihrerin fur sich und den
Drittbeschwerdefiihrer sowie in der Folge auch am 12.7.2011 fur die am XXXX im Bundesgebiet geborene
Viertbeschwerdeflhrerin Antrége auf internationalen Schutz; am 11.11.2014 wurde fir den Funftbeschwerdefthrer
und am 22.6.2016 fur die Sechstbeschwerdefiihrerin jeweils ein Antrag auf internationalen Schutz im
Familienverfahren gestellt.

Mit Bescheiden des Bundesamtes fur Fremdenwesen und Asyl vom 5.3.2012 wurden die Antrage der Erst- bis
Viertbeschwerdefthrer hinsichtlich des Status der Asylberechtigten gemal3 8 3 Abs 1 iVm § 2 Abs 1 Z 13 AsylG 2005
abgewiesen und ihnen gemalR § 8 Abs 1 AslyG 2005 der Status der subsidiar Schutzberechtigten zuerkannt; dem
Funftbeschwerdeflhrer wurde mit Bescheid vom 14.1.2015 und der Sechstbeschwerdefiihrerin mit Bescheid vom
4.11.2016 gemal § 8 Abs 1 iVm § 34 Abs 3 AsylG 2005 ebenfalls der Status der subsididr Schutzberechtigten zuerkannt.

Begrindet wurde die Zuerkennung des Status der subsididr Schutzberechtigten zusammengefasst mit dem
Gesundheitszustand sowie der persdnlichen Situation der Viertbeschwerdefiihrerin samt mangelnder Reisefahigkeit in
Verbindung mit der nicht ausreichenden medizinischen Versorgungslage in Tschetschenien; zu Grunde gelegt wurden
den Bescheiden Landerfeststellungen welchen zu entnehmen ist, dass die medizinische Versorgung in Tschetschenien
stark unter dem landesweiten Durchschnitt liegt, die Inanspruchnahme komplexerer medizinischer Behandlungen
aber jedenfalls in groReren Stadten wie Moskau oder St. Petersburg maoglich ist. Eine Rickkehr in den Herkunftsstaat
sei nicht zumutbar sei und bestehe die reale Gefahr, dass die Viertbeschwerdefuhrerin im Fall einer Rickkehr einer
unmenschlichen Behandlung ausgesetzt werde.

Diese Bescheide sind rechtskraftig.

1.1.2. Mit Bescheiden vom 17.7.2018 wurde den Erst- bis Sechstbeschwerdefiihrern der Status der subsidiar
Schutzberechtigten gemald § 9 Abs 1 AsylG 2005 aberkannt (Spruchpunkt 1), die mit Bescheid des Bundesamtes fur
Fremdenwesen und Asyl vom 11.3.2016 erteilte befristete Aufenthaltsberechtigung als subsididar Schutzberechtigte
gemal §8 9 Abs 4 AsylG 2005 entzogen (Spruchpunkt I1.), ein Aufenthaltstitel aus bericksichtigungswirdigen Griinden
gemal §8 57 AsylG 2005 nicht erteilt (Spruchpunkt Ill.) und gemaR § 10 Abs 1 Z 4 AsylG 2005 iVm § 9 BFA-VG gegen die
Beschwerdefiihrer eine Rickkehrentscheidung gemaR § 52 Abs 2 Z 3 FPG erlassen (Spruchpunkt IV.). GemaR § 52 Abs 9
FPG wurde festgestellt, dass die Abschiebung der Beschwerdefiihrer gemalR§ 46 FPG in die Russische Fdderation
zulassig ist (Spruchpunkt V.). In Spruchpunkt VI. wurde ausgeprochen, dass gemafd §8 55 Abs 1 bis 3 FPG die Frist fur die
freiwillige Ausreise vierzehn Tage ab Rechtskraft der Rickkehrentscheidung betragt.

Die Aberkennung des Status der subsidiar Schutzberechtigten wurde im Wesentlichen damit begriindet, dass die
Beschwerdefiihrer sich durch Reise in die Russische Foderation freiwillig dem Schutz ihres Herkunftsstaates unterstellt
hatten und das Bundesamt fir Fremdenwesen und Asyl zum Schluss komme, dass dem Erstbeschwerdeflihrer und der
Viertbeschwerdeflhrerin in der Russischen Fdderation Behandlungsmoglichkeiten offen stinden. Die néher
bezeichneten  Krankheiten der Viertbeschwerdefiihrerin seien laut einer Anfragebeantwortung der
Staatendokumentation unter Heranziehung von IOM vom 29.6.2018 in den Regionen Krasnodarksiy, Moskau und St.
Petersburg behandelbar; dort seien auch spezialisierte Pflegeeinrichtungen vorhanden. Die Beschwerdeflhrer seien in
ihrem Herkunftsstaat gewesen und waren dort keiner Verfolgung, Bedrohung oder Gewalt ausgesetzt gewesen.

1.2. Zur Beantragung von Reisepdssen und den in die Russische Fdderation unternommenen Reisen der
Beschwerdefuhrer
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Die Beschwerdefihrer beantragten im Jahr 2016 Reisepasse bei der russischen Botschaft in XXXX , welche die

Reispasse auch ausstellte.

Der Erstbeschwerdeflhrer und der Funftbeschwerdefihrer hielten sich von 28.6.2017 bis 22.7.2017 in Moskau und
Tschetschenien auf, die Zweitbeschwerdefuhrerin, der Drittbeschwerdeflhrer, die ViertbeschwerdeflUhrerin und die
Sechstbeschwerdeflihrerin waren von 28.6.2017 bis 7.8.2017 sowie von 26.11.2017 bis 24.12.2017 in Moskau und
Tschetschenien aufhaltig.

1.3. Zum Gesundheitszustand der Viertbeschwerdefuhrerin und zur Situation der Viertbeschwerdefiihrerin in der

Russischen Foderation

Festgestellt wird, dass sich der Gesundheitszustand der Viertbeschwerdeflihrerin nicht wesentlich und nachhaltig

gebessert hat.

Ebenso wenig hat sich die medizinische Versorgungslage betreffend spezialisierte Behandlungen im Herkunftsstaat
gegenuber dem Vergleichszeitpunkt (Zuerkennung subsididren Schutzes mit Bescheid des Bundesamtes fur
Fremdenwesen und Asyl vom 5.3.2012) wesentlich verandert.

Die Viertbeschwerdefihrerin ware daher von den Umstanden, die seinerzeit zur rechtskraftigen Gewahrung
subsididaren Schutzes durch das Bundesamt fir Fremdenwesen und Asyl am 5.3.2012 gefiihrt haben, nicht weniger
intensiv betroffen. Eine Ruckkehr in den Herkunftsstaat ist der Viertbeschwerdefuhrerin insofern (unter Beachtung der
rechtskraftigen Vorentscheidung der Behorde) nach wie vor nicht zumutbar und besteht somit weiterhin die reale
Gefahr, dass die Viertbeschwerdefuhrerin im Fall einer Rickkehr einer unmenschlichen Behandlung ausgesetzt wirde.

Eine entscheidungswesentliche Anderung des maRgeblichen Sachverhalts ist demnach weder im Hinblick auf die
individuelle Situation der Viertbeschwerdefuhrerin noch in Bezug auf die medizinische Versorgungslage betreffend
spezialisierte Behandlungen in der Russischen Foderation eingetreten.

Die Beschwerdefihrer sind in Osterreich strafrechtlich unbescholten.
2. Beweiswurdigung:
2.1. Zu den Feststellungen zum Verfahrensgang

Die Feststellungen zu den Asylverfahren der Beschwerdefuhrer, ihren subsididren Schutz-Aberkennungsverfahren
sowie der oben unter Punkt I. angefihrte Verfahrensgang ergeben sich aus den unzweifelhaften und unbestrittenen
Akteninhalten der vorgelegten Verwaltungsakten des Bundesamtes fir Fremdenwesen und Asyl und der Gerichtsakten
des Bundesverwaltungsgerichtes.

2.2. Zu den Feststellungen zur Beantragung von Reisepdssen und den in die Russische Fdderation unternommenen
Reisen der Beschwerdeflhrer

Die Feststellungen zur Beantragung und Ausstellung von Reisepassen der Russischen Féderation ergeben sich aus den
eigenen Angaben des Erstbeschwerdefihrers und der Zweitbeschwerdeflhrerin in der Befragung vor einem Organ des
Bundesamtes fir Fremdenwesen und Asyl am 20.3.2018 sowie aus den im Akt einliegenden Reisepdssen.

Die Feststellungen zu den in die Russische Foderation unternommenen Reisen der Beschwerdefiihrer sind wiederum
den Angaben des Erstbeschwerdefihrers und der Zweitbeschwerdeflhrerin in der Befragung am 20.3.2018 sowie
einer im Akt einliegenden Sachverhaltsdarstellung des Bundesministeriums fur Inneres (AS 195ff des Verwaltungsaktes
der Zweitbeschwerdefiihrerin - von der Akteneinsicht ausgenommen) zu entnehmen.

2.3. Zu den Feststellungen zum Gesundheitszustand der ViertbeschwerdefUhrerin und zur Situation der
Viertbeschwerdefihrerin in der Russischen Foderation

2.3.1. Die Feststellungen hinsichtlich des Gesundheitszustandes der Viertbeschwerdeflhrerin ergeben sich
insbesondere aus den im Verfahren vorgelegten Befunden und medizinischen Schreiben betreffend die
Viertbeschwerdefthrerin.

Folgende Befunde und medizinische Schreiben wurden im Verfahren vorgelegt:



* Schreiben der PVA Landesstelle XXXX vom 3.8.2018 Uber eine Wiederbegutachtung, die ergeben hat, dass weiterhin
Pflegebedurftigkeit in unverandertem Ausmald (Stufe 4) vorliegt und die Leistung in unveranderter Hohe ausgezahlt
wird (AS 349 des Verwaltungsaktes der Viertbeschwerdefihrerin)

* Patientenbrief des XXXX vom 24.7.2018 (AS 335ff des Verwaltungsaktes der Viertbeschwerdefuhrerin):

Stationdrer Aufenthalt und Behandlung vom 22.7.2018 bis 24.7.2018 nach Einlieferung mit der Rettung nach einem
generalisierten tonisch-klonischen Krampfanfalls

* Auszug aus dem eJournal des AKH XXXX vom 22.3.2018 (AS 127 des Verwaltungsaktes der Viertbeschwerdefihrerin):

Ambulanzbesuch Allgemeine neuropadiatrische Ambulanz; erstellt von XXXX . Patientin steht in regelmaBiger
Betreuung der XXXX.

Diagnosen:

Spina Bifida (Niveau Th8)

Chiari Il Malformation

Wirbelkorperfehlbildungen der Brustwirbelsaule

Ventrikulo-peritonealer Shunt

Neurogene Skoliose

Querschnittldhmung ohne Gehfahigkeit

Neurogene Blasenentleerungsstérung (Vesicostoma)

Aufgrund des Schweregrades und der Komplexitdt der angeborenen Fehlbildung ist eine lebenslange
multiprofessionelle Betreuung an einem padiatrischen Zentrum unbedingt noétig. Dazu zahlt die regelmaRige
urologische, neurologische, neurochirurgische, orthopadische und kinderchirurgische Betreuung.

* Bericht der XXXX vom 22.2.2018 Uber die arztliche Untersuchung zur Therapieplanung (AS 129f des Verwaltungsaktes
der Viertbeschwerdeflihrerin)

* Ambulanter Patientenbrief des AKH XXXX vom 12.2.2018 (AS 131ff des Verwaltungsaktes der
Viertbeschwerdeflhrerin)

* Schreiben der PVA Landesstelle XXXX vom Janner 2016 Uber die Leistungshéhe des Pflegegeldes zum 1.1.2016 (AS
135 des Verwaltungsaktes der Viertbeschwerdefihrerin)

* Bescheid der PVA Landesstelle XXXX vom 1.7.2014 Uber die Anerkennung des Anspruches auf Pflegegeld vom
1.4.2013 bis 31.3.2016 in der Hohe der Stufe 4 (AS 345ff des Verwaltungsaktes der Viertbeschwerdefiihrerin)

2.3.2. Die Feststellung, dass sich der Gesundheitszustand der Viertbeschwerdeflhrerin nicht wesentlich und nachhaltig
gebessert hat, ist den vorgelegten Befunden und medizinischen Schreiben sowie einem Vergleich der vom Bundesamt
far Fremdenwesen und Asyl den jeweiligen Bescheiden (Zu- beziehungsweise Aberkennung des Status der subsidiar
Schutzberechtigten betreffend die Viertbeschwerdeflihrerin - im Folgenden Zuerkennungsbescheid beziehungsweise
Aberkennungsbescheid) zu Grunde gelegten Feststellungen zum Gesundheitszustand der Viertbeschwerdefthrerin zu

entnehmen.

Im Zuerkennungsbescheid findet sich folgende Feststellung zum Gesundheitszustand der Viertbeschwerdefuhrerin



(Seite 8 Zuerkennungsbescheid der Viertbeschwerdefuhrerin = AS 224 des Verwaltungsaktes der
Viertbeschwerdeflhrerin): "Festgestellt werden konnte, dass Sie an einem komplexen Missbildungssyndrom mit
Meningomyelocele, Arnold-Chiari-Malformation, Hydrochephalus, angeborener Skoliose mit Wirbelkérper- und
Rippenfehlbildung sowie Querschnittslahmung leiden und derzeit einer standigen Betreuung und Therapie bedurfen.

Im Aberkennungsbescheid wird zum Gesundheitszustand der Viertbeschwerdefihrerin disloziert festgestellt (Seite 78
Aberkennungsbescheid der Viertbeschwerdeflhrerin = AS 294 des Verwaltungsaktes der Viertbeschwerdefuhrerin):
"Sie leiden unter Myelomeningocele TH 8 (MMC; Q05.19; Hydrozephalus mit VP_Shunt (Q03), neurogene Blase mit CIC-
Vesicostoma, Epilepsie  G40.9, Straismus, Skoliose bei WK und Rippenfehlbildungen. Schwere
Bewegungsstorung/Diparese G82.1. Laut Anfragebeantwortung der Staatendokumentation unter Heranziehung von
IOM vom 29.06.2018 ist Spina bifida, Chiari Il Malformation, Haydrozephalus mit VP-Shunt, Strabismus, Epilepsie,
neurogene Blase mit CIC-Vesictostomy und neurogene Skoliose in der Russischen Fdderation u.a. in der Region
Krasnodarksiy, Moskau, St. Petersburg behandelbar."

Dem Auszug aus dem eJournal des AKH XXXX vom 22.3.2018 (AS 127 des Verwaltungsaktes der
Viertbeschwerdefihrerin) sind folgende Diagnosen zu entnehmen:

Spina Bifida (Niveau Th8)

Chiari Il Malformation

Wirbelkorperfehlbildungen der Brustwirbelsaule

Ventrikulo-peritonealer Shunt

Neurogene Skoliose

Querschnittlahmung ohne Gehfahigkeit

Neurogene Blasenentleerungsstérung (Vesicostoma)

Weiters wird dort ausgefuhrt, dass aufgrund des Schweregrades und der Komplexitat der angeborenen Fehlbildung
eine lebenslange multiprofessionelle Betreuung an einem padiatrischen Zentrum unbedingt nétig sei; dazu wirden
die regelmaRige urologische, neurologische, neurochirurgische, orthopddische und kinderchirurgische Betreuung

zahlen.

Zudem wurde mit Schreiben der PVA Landesstelle XXXX vom 3.8.2018 festgehalten, dass eine Wiederbegutachtung
ergeben habe, dass weiterhin Pflegebedurftigkeit in unverandertem Ausmal (Stufe 4) vorliege und die Leistung in

unveranderter Hohe ausgezahlt werde.

Dass sich der Gesundheitszustand der Viertbeschwerdeflhrerin gebessert hatte, geht aus obigen Ausfihrungen und
den gleichbleibenden Diagnosen keinesfalls hervor; sie leidet nach wie vor an dem angeborenen Missbildungssyndrom
und befindet sich - wie auch zum Zeitpunkt der Erlassung des Zuerkennungsbescheides - unverandert in standiger
Betreuung und Therapie. Eine Besserung des Gesundheitszustandes der Viertbeschwerdefthrerin ist demnach zu
verneinen, geschweige denn wirde eine Wesentlichkeit und Nachhaltigkeit der Besserung vorliegen.

2.3.3. Dass sich die medizinische Versorgungslage in der Russischen Fdderation betreffend spezialisierte
Behandlungen nicht wesentlich und nachhaltig gebessert hat, ergibt sich aus einem Vergleich der vom Bundesamt fur
Fremdenwesen und Asyl den jeweiligen Bescheiden (Zuerkennungsbescheid beziehungsweise Aberkennungsbescheid,



insbesondere der Bescheide betreffend den Erstbeschwerdefiihrer und die Viertbeschwerdeflihrerin) zu Grunde
gelegten Landerberichte:

Im Zuerkennungsbescheid finden sich zur medizinischen Versorgung folgende Feststellungen (Seite 40
Zuerkennungsbescheid des Erstbeschwerdeflhrers, auf den im Zuerkennungsbescheid der Viertbeschwerdefuhrerin
verwiesen wird = AS 159 des Verwaltungsaktes des Erstbeschwerdeflhrers): "Trotz dieser bedeutenden Fortschritte
zeigt der regionale und landesweite Vergleich, dass Tschetschenien lediglich mit den anderen nordkaukasischen
Republiken gleichauf ist, sich im Bereich dieser Kennzahlen aber stark unter dem landesweiten Durchschnitt bewegt.
Die medizinische Grundversorgung - hierzu gehdren u. a. Nothilfe, Dienste der Polykliniken und Kinderimpfungen -
sind wieder auf dem Vorkriegsniveau. Bei fachlichen, hochtechnologischen Behandlungen und hochqualifizierter
medizinischer Versorgung gibt es einen deutlichen Mangel an moderner Ausristung und hochqualifiziertem Personal."

Zur medizinischen Versorgungslage in Tschetschenien wird im Aberkennungsbescheid demgegeniber festgestellt
(Seiten 68f Aberkennungsbescheid der Viertbeschwerdefiihrerin = AS 284f des Verwaltungsaktes der
Viertbeschwerdeflhrerin): "Zur aktuellen Lage der medizinischen Versorgung liegen unterschiedliche Einschatzungen
vor. Nach Angaben des IKRK soll die Situation der Krankenhduser fur die medizinische Grundversorgung inzwischen
das durchschnittliche Niveau in der Russischen Fdderation erreicht haben. Problematisch bleibt laut IKRK die
Personallage im Gesundheitswesen, da viele Arzte und medizinische Fachkrafte Tschetschenien wéhrend der beiden
Kriege verlassen haben (AA 5.1.2016)."

Dieser Gegenuberstellung ist zu entnehmen, dass sich zwar die medizinische Grundversorgung in Tschetschenien
verbessert und seit Erlassung des Zuerkennungsbescheides das durchschnittliche Niveau in der Russischen Féderation
erreicht hat; dass eine solche Verbesserung auch bei spezialisierter medizinischer Versorgung eingetreten ware, ist
jedoch den im Aberkennungsbescheid getroffenen Feststellungen nicht zu entnehmen. Im Aberkennungsbescheid
wird auf die Mdéglichkeit verwiesen, zur Behandlung in andere Teile der Russischen Fdderation zu reisen (Seite 69
Aberkennungsbescheid der Viertbeschwerdefiihrerin = AS 285 des Verwaltungsaktes der Viertbeschwerdeflhrerin):
"Aufgrund der Bewegungsfreiheit im Land ist es - wie fUr alle Blrger der Russischen Fdderation - auch fur
Tschetschenen moglich, bei Krankheiten, die in Tschetschenien [oder anderen Teilrepubliken] nicht behandelbar sind,
zur Behandlung in andere Teile der Russischen Foderation zu reisen (voribergehende Registrierung) (vgl. dazu Kapitel
21. Bewegungsfreiheit/Meldewesen). Krebsbehandlung wurde zum grofiten Teil auBerhalb der Republik
Tschetschenien gemacht, jedoch wurde kirzlich ein onkologisches Krankenhaus fertiggestellt mit dem man bald
Chemotherapie, Strahlentherapie und Operationen durchfihren mochte. Im letzten Jahr wurden insgesamt ca. 3.000
Patienten zu unterschiedlichen Behandlungen in Krankenhduser in andere Republiken geschickt (DIS 1.2015)."

Daraus sowie aus der vom Bundesamt fUr Fremdenwesen und Asyl eingeholten Anfragebeantwortung der
Staatendokumentation vom 29.6.2018, auf die jenes sich bei Erlassung des Aberkennungsbescheides vornehmlich
stUtzte (und die auf Behandlungsmadglichkeiten in Krasnodarksiy, Moskau und St. Petersburg verweist, siehe Seite 78
Aberkennungsbescheid der Viertbeschwerdeflhrerin = AS 294f des Verwaltungsaktes der Viertbeschwerdefiihrerin),
ergibt sich, dass der Viertbeschwerdeflhrerin eine Behandlung ihrer Krankheiten in Tschetschenien unverandert nicht
moglich ist. Die Viertbeschwerdeflhrerin bedarf einer multiprofessionellen lebenslangen Betreuung an einem
padiatrischen Zentrum (siehe Auszug aus dem eJournal des AKH XXXX vom 22.3.2018 erstellt von XXXX , AS 127 des
Verwaltungsaktes der Viertbeschwerdefuihrerin), zu der sie in Tschetschenien keinen Zugang hat.

Aus einem Vergleich der Zuerkennungsbescheide und der Aberkennungsbescheide insbesondere des
Erstbeschwerdefiihrers und der Viertbeschwerdefiihrerin ist daher zu folgern, dass sich die medizinische
Versorgungslage in der Russischen Foderation betreffend spezialisierte Behandlungen nicht wesentlich und nachhaltig
gebessert hat.

2.3.4. Durch den Verweis auf Behandlungsmoglichkeiten auRerhalb Tschetscheniens vermag das Bundesamt fur
Fremdenwesen und Asyl keine Anderung der Griinde, die urspriinglich zur Zuerkennung des Status der subsididr
Schutzberechtigten geflhrt haben, aufzuzeigen. Im Zuerkennungsbescheid wurde die Moglichkeit der Behandlung in
anderen Regionen der Russischen Foderation nicht explizit (im Sinne einer innerstaatlichen Fluchtalternative) gepruft;
aus den dem Zuerkennungsbescheid zu Grunde liegenden Feststellungen ist jedoch zu entnehmen, dass bereits zum
damaligen Entscheidungszeitpunkt anspruchsvollere Behandlungen in der Russischen Fdderation moglich waren (Seite
42 Zuerkennungsbescheid des Erstbeschwerdefiihrers = AS 163 des Verwaltungsaktes des Erstbeschwerdefuhrers):



"Die medizinische Versorgung in Russland ist auf einfachem Niveau, aber erscheint strukturell grundsatzlich
ausreichend. Zumindest in den GrofRstadten, wie Moskau und St. Petersburg, sind auch das Wissen und die
technischen Mdglichkeiten fir anspruchsvollere Behandlungen vorhanden."

Auf Behandlungsmoglichkeiten in Moskau und St. Petersburg verweist auch der Aberkennungsbescheid (neben
Krasnodarksiy) im Zuge der Auseinandersetzung mit der Anfragebeantwortung der Staatendokumentation vom
29.6.2018. Aus den Landerfeststellungen im Zuerkennungsbescheid ist ersichtlich, dass zum damaligen Zeitpunkt
professionelle medizinische Behandlungen auRerhalb Tschetscheniens grundsatzlich zuganglich gewesen waren
(allenfalls ware auch damals die Stellung einer Anfrage an die Staatendokumentation hinsichtlich konkreter
Behandlungsmadglichkeiten der Krankheiten der Viertbeschwerdefihrerin in Betracht gekommen) - das Bundesamt fur
Fremdenwesen und Asyl hielt jedoch auch angesichts dieser bekannten Umstande eine Ruckkehr der
Viertbeschwerdeflihrerin in die Russische Fdderation fUr ausgeschlossen (Seite 15 Zuerkennungsbescheid der
Viertbeschwerdeflhrerin = AS 35 des Verwaltungsaktes der Viertbeschwerdefihrerin): "In Ihrem Fall ging die Behorde
davon aus, dass Ilhnen aufgrund der vorliegenden Erkrankung eines multiplen Fehlbildungssyndroms, zum derzeitigen
Zeitpunkt eine Ruckkehr in Ihr Herkunftsstaat, im Hinblick auf lhre persdnliche Situation, sowie mangels Reisefahigkeit
und der zur Zeit fur solche Falle nicht ausreichenden medizinischen Versorgung in Tschetschenien, nicht zumutbar ist,
somit die reelle Gefahr besteht, dass Sie im Fall einer Riuckkehr einer unmenschlichen Behandlung ausgesetzt

werden."

Im Hinblick auf die personliche Situation der Viertbeschwerdefiihrerin und die Gegebenheiten in der Russischen
Foderation wurde die Moglichkeit einer Rickkehr in den Herkunftsstaat verneint, woraus zu schlieBen ist, dass das
Bundesamt fur Fremdenwesen und Asyl damals eine innerstaatliche Relokationsalternative flr als nicht gegeben
erachtete. Dass sich die personliche Situation der Viertbeschwerdefihrerin entscheidend zum Besseren gewandelt
hatte, kann schon angesichts der unverandert schweren Krankheit und des Betreuungsbedarfs nicht erkannt werden
und wurde von der Behdrde auch nicht dargelegt; der Umstand, dass Reisebewegungen in den Herkunftsstaat im
Familienverband moglich sind, vermag dies aus Sicht des Bundesverwaltungsgerichtes nicht entscheidend zu
relativieren.

Das Bundesamt fur Fremdenwesen und Asyl nimmt demnach bei unverdndertem Gesundheitszustand der
Viertbeschwerdeflhrerin  eine abweichende Beweiswilrdigung der im Wesentlichen gleich gebliebenen
Landerfeststellungen zur medizinischen Versorgungslage betreffend spezialisierte Behandlungen in der Russischen
Foderation (einschliefRlich Tschetschenien)  vor und verweist die  Viertbeschwerdeflihrerin auf
Behandlungsmoglichkeiten aulRerhalb Tschetscheniens, die es aber auch schon im Vorbescheid bejaht und eben auch
aufgrund der persénlichen Situation der Viertbeschwerdefiihrerin trotzdem subsididren Schutz zuerkannt hatte.

2.3.5. Die Feststellung zur strafgerichtlichen Unbescholtenheit ergibt sich aus der Einsichtnahme in das Strafregister.
3. Rechtliche Beurteilung:

Zu A)

3.1. Zur Behebung der angefochtenen Bescheide

3.1.1. Im gegenstandliche Fall ist vorauszuschicken, dass sich die belangte Behdrde im Spruch des angefochtenen
Bescheides auf den Aberkennungstatbestand nach § 9 Abs 1 AsylG 2005 bezog, ohne dies naher zu konkretisieren. Aus
der Begrindung des angefochtenen Bescheides ergibt sich, dass es sich um die Anwendung des zweiten Falles des § 9
Abs 1 Z 1 AsylG 2005 handelt (vgl zu den Feststellungen zu den Grinden fur die Aberkennung den Bescheid der
Viertbeschwerdeflhrerin Seite 10 = AS 226 des Verwaltungsaktes der Viertbeschwerdefihrerin: "Es wurde aufgrund
einer Staatendokumentationsanfrage und nach dem Landerinformationsblatt bestdtigt, dass lhre Behandlung,
Versorgung und Betreuung in der Russischen Foderation jedenfalls nunmehr gegeben und gewahrleistet ist.").

Im zweiten Fall des& 9 Abs 1 Z 1 AsylG 2005, in dem die Voraussetzungen fur die Zuerkennung des Status des subsidiar
Schutzberechtigten nicht mehr vorliegen, wird auf eine Anderung der Umstinde abgestellt, die so wesentlich und nicht
nur vorUibergehend ist, dass die Person, die Anspruch auf subsididren Schutz hatte, tatsachlich nicht langer Gefahr
lauft, einen ernsthaften Schaden zu erleiden.

Soweit das Bundesamt fur Fremdenwesen und Asyl in den nunmehr angefochtenen Bescheiden vom 17.7.2018 die
Aberkennung des Status der subsidiar Schutzberechtigten gemal3 8 9 Abs 1 Z 1 2. Fall AsylG 2005 damit begriindet,
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dass die medizinische Versorgung der Viertbeschwerdefuhrerin in der Russischen Foderation gewahrleistet ist, ist
festzuhalten, dass - wie beweiswurdigend ausflhrlich dargelegt - vom Bundesamt fur Fremdenwesen und Asyl weder
eine Anderung des Gesundheitszustandes der Viertbeschwerdefiihrerin noch ihrer persénlichen Situation oder der
medizinischen Versorgungslage im Herkunftsstaat betreffend spezialisierte Behandlungen aufgezeigt worden ist noch
derartige Anderungen sonst hervorgekommen sind. Vielmehr nahm das Bundesamt fiir Fremdenwesen und Asyl auf
Grundlage eines im Wesentlichen unveranderten Sachverhalts eine andere Beweiswurdigung vor beziehungsweise zog
aus den gleichen Feststellungen andere (rechtliche) Schltsse als in ihren Bescheiden vom 5.3.2012.

3.1.2. GemaR Art 16 der Status-RL hat ein Drittstaatsangehoriger oder ein Staatenloser keinen Anspruch auf
subsidiaren Schutz mehr, wenn die Umstande, die zur Zuerkennung des subsididren Schutzes gefuhrt haben, nicht
mehr bestehen oder sich in einem MaRe verdandert haben, dass ein solcher Schutz nicht mehr erforderlich ist (Abs 1).
Bei Anwendung des Absatzes 1 berticksichtigen die Mitgliedstaaten, ob sich die Umstande so wesentlich und nicht nur
vorUbergehend verdndert haben, dass die Person, die Anspruch auf subsididren Schutz hat, tatsachlich nicht langer
Gefahr lduft, einen ernsthaften Schaden zu erleiden (Abs 2).

In Anlehnung an Art 16 der Status-RL bedUrfte es hier (8 9 Abs 1 Z 1 zweiter Fall AsylG 2005) zudem einer
grundlegenden und dauerhaften Anderung der Verhéltnisse im Herkunftsland des Fremden. So ist es keineswegs
ausreichend, lediglich festzustellen, dass sich seit der urspriinglichen Antragstellung in Osterreich die Gegebenheiten
im Herkunftsstaat wesentlich gebessert haben und darauf basierend gegenwartig keine reale Gefahr fiir den bislang
subsidiar Schutzberechtigten besteht, im Falle seiner Abschiebung in dieses Land, Opfer einer Verletzung von Art 2
EMRK, Art 3 EMRK oder des 6. beziehungsweise. 13. ZPEMRK zu werden, respektive als Zivilperson ernsthaft am Leben
oder der Unversehrtheit infolge willkUrlicher Gewalt im Rahmen eines internationalen oder innerstaatlichen Konfliktes
bedroht zu sein. Um die Voraussetzungen der Aberkennung des Status des subsidiaren Schutzes gemaR § 9 Abs 1 Z 1
zweiter Fall AsylG 2005 objektiv zu erfiillen, muss eine entsprechende Nachhaltigkeit der positiven Veranderungen im
Herkunftsland des Fremden gewahrleistet sein. Dies erfordert im Regelfall eine langere Beobachtungsphase, anhand
deren Verlaufs und den daraus zu ziehenden Schlussfolgerungen sich das nachhaltige Ende der bisherigen
Bedrohungssituation entsprechend verifizieren lasst (Schrefler-Kénig/Gruber, Asylrecht, § 9 AsylG 2005, Anm 11).

§ 9 Abs 1 Z 1 2. Fall AsylG 2005 und Art 16 Status-RL sind darUber hinaus verfassungsmafiig in der Weise zu
interpretieren, dass dem Grundprinzip "Rechtskraft" der Rechtsordnung entsprechend nur bei wesentlichen
Anderungen der Sachlage (hier: Umstande in der Person des Beschwerdefiihrers oder der Situation im Herkunftsland)
eine Durchbrechung der Rechtskraft der Entscheidung zulassig ist (Grundsatz ne bis in idem).

Wesentlich ist nach Hengstschlager/Leeb, AVG & 68 (Stand 1.3.2018, rdb.manzat, RZ 26) eine Anderung des
Sachverhalts nur dann, wenn sie fir sich allein oder in Verbindung mit anderen Tatsachen den Schluss zuldsst, dass
nunmehr bei Bedachtnahme auf die damals als maRgebend erachteten Erwdgungen eine andere Beurteilung jener
Umstande, die der angefochtenen Entscheidung zugrunde lagen, nicht von vornherein als ausgeschlossen gelten kann
und daher die Erlassung eines inhaltlich anders lautenden Bescheides zumindest méglich ist (vgl VwGH 25.10.2018, Ra
2018/07/0353, RS 4).

8§ 9 AsylG 2005 erscheint insofern als eine spezielle Norm zu § 68
AVG.

Das Prinzip der Rechtssicherheit ist besonders deutlich bei der Rechtskraft richterlicher und behdrdlicher
Entscheidungen verwirklicht: Rechtskraftige Entscheidungen gelten auch dann, wenn sie inhaltlich rechtswidrig sein
sollten. Sie kdnnen, von wenigen, eng gefassten Ausnahmen abgesehen, nicht mehr angefochten werden. Der
Verfassungsgerichtshof tragt auch mit der Judikatur zum Vertrauensgrundsatz diesem Prinzip Rechnung, vgl unter
anderem G478/2015, B525/06 mwN.

3.1.3. Das Bundesamt flir Fremdenwesen und Asyl hat in den angefochtenen Bescheiden entgegen
richtlinienkonformer Interpretation der Bestimmung des § 9 Abs 1 Z 1 2. Fall AsylG 2005 (vgl Art 16 Abs 2 Status-RL)
eine grundlegende und dauerhafte Anderung jener Umsténde, die zur Zuerkennung des subsididren Schutzes gefiihrt
haben, nicht dargetan:

Im Vergleich zu den dem Zuerkennungsbescheid zu Grunde gelegten Landerfeststellungen (Seiten 40ff des
Zuerkennungsbescheides des Erstbeschwerdeflhrers = AS 195ff des Verwaltungsaktes des Erstbeschwerdefihrers) ist
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eine dauerhafte und nachhaltige Anderung (Verbesserung) der medizinischen Versorgungslage im Herkunftsstaat
betreffend spezialisierte Behandlungen weder aus den in den angefochtenen Bescheiden angeflihrten
Landerberichten noch anhand der dort zitierten Anfragebeantwortung der Staatendokumentation erkennbar. Auch
eine grundlegende Anderung des Gesundheitszustandes beziehungsweise der persénlichen Umsténde der
Viertbeschwerdeflhrerin hat das Bundesamt fur Fremdenwesen und Asyl nicht dargetan.

Vielmehr hat das Bundesamt fur Fremdenwesen und Asyl die Aberkennung des Status der subsidiar
Schutzberechtigten erkennbar mit einer von den rechtskraftigen Zuerkennungsbescheiden abweichenden
Beweiswurdigung begrindet. Eine andere rechtliche Beurteilung beziehungsweise Beweiswurdigung eines im
Wesentlichen unveranderten Sachverhalts vermag jedoch die Aberkennung eines zuvor rechtskraftig zuerkannten

subsidiaren Schut

Quelle: Bundesverwaltungsgericht BVwg, https://www.bvwg.gv.at
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