jusline”’

»» Recht. Schnell

Sie kdnnen die QR Codes niitzen um spater wieder auf die neuste Version eines Gesetzestexts zu gelangen.

TE Bvwg Erkenntnis 2018/10/29
W184 2200848-1

JUSLINE Entscheidung

@ Veroffentlicht am 29.10.2018

Entscheidungsdatum

29.10.2018
Norm

AsylG 2005 85
BFA-VG 8§21 Abs5
FPG 8§61

Spruch

W184 2200848-1/7E
IM NAMEN DER REPUBLIK!

Das Bundesverwaltungsgericht hat durch den Richter Dr. Werner PIPAL als Einzelrichter tGber die Beschwerde von XXXX
, geb. XXXX , StA. Agypten, gegen den Bescheid des Bundesamtes fiir Fremdenwesen und Asyl vom 08.06.2018, ZI.
1186002807/180307941, zu Recht erkannt:

A)

Die Beschwerde wird gemal’ 8 5 AsylG 2005, § 61 FPG und 8 21 Abs. 5 BFA-VG als unbegriindet abgewiesen. Es wird
festgestellt, dass die Anordnung zur AulRerlandesbringung zum Zeitpunkt der Erlassung des angefochtenen Bescheides
rechtmalig war.

B)

Die ordentliche Revision ist gemald Art. 133 Abs. 4 B-VG nicht zulassig.
Text

ENTSCHEIDUNGSGRUNDE:

I. Verfahrensgang:

Die beschwerdefiihrende Partei, ein mannlicher Staatsangehériger Agyptens, brachte nach der Einreise in das
Osterreichische Bundesgebiet am 29.03.2018 den vorliegenden Antrag auf internationalen Schutz ein.

Eine EURODAC-Abfrage ergab keine Treffer. Dem Bericht zur VIS-Abfrage ist zu entnehmen, dass der
beschwerdefiihrenden Partei von der Vertretungsbehdérde der Niederlande in XXXX ein Schengen-Visum der Kategorie
C, gultig von 14.02.2018 bis 31.03.2018, ausgestellt wurde.

Bei der Erstbefragung am 29.03.2018 gab die beschwerdefihrende Partei im Wesentlichen an, dass er am 15.02.2018
mit dem PKW bis zum Flughafen XXXX gefahren und in weiterer Folge auf dem Luftweg in die Niederlande gelangt sei.
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AnschlieBend habe er sich Uber Deutschland in das 6sterreichische Bundesgebiet begeben. Die beschwerdefiihrende
Partei habe in keinem der Lander der Durchreise um Asyl angesucht, jedoch ein Visum fir die Niederlande erhalten,
das 45 Tage ab seiner Einreise giltig gewesen sei. In Osterreich wiirden seine Mutter und sein erwachsener Bruder
leben, weshalb er nunmehr in Osterreich bleiben wolle.

Das Bundesamt fur Fremdenwesen und Asyl richtete am 30.03.2018 ein Aufnahmegesuch gemaf3 Art. 12 Abs. 2 oder 3
Dublin Ill-Verordnung an die Niederlande, und die niederldndische Dublin-Behorde stimmte mit einem am 28.05.2018
eingelangten Schreiben dem Aufnahmegesuch gemaR Art. 12 Abs. 2 Dublin Ill-Verordnung ausdrticklich zu.

Bei der niederschriftlichen Einvernahme durch das Bundesamt am 06.06.2018 gab die beschwerdefuihrende Partei an,
er leide seit einem Jahr an psychischen Problemen und benétige Medikamente fiir seinen Magen. Er sei in Agypten
aufgrund der genannten Magenschmerzen bereits in rztlicher Behandlung gewesen. In Osterreich sei er bei einem
Arzt gewesen, dieser habe gesagt, dass die beschwerdefiihrende Partei gesund sei, und ihn an einen Psychiater
Uberwiesen. Die beschwerdefiihrende Partei habe in keinem anderen Land der EU einen Aufenthaltstitel erhalten und
nirgendwo einen Antrag auf internationalen Schutz gestellt. Er bekomme von seinem seit zwei Jahren in Osterreich
aufhaltigen Bruder finanzielle Unterstitzung. Neben seinem Bruder sei auch seine Mutter bereits seit sechs Jahren im
Osterreichischen Bundesgebiet wohnhaft. Vor seiner Einreise sei er mit seiner Familie Uber das Internet in Kontakt
gestanden und er wolle nunmehr mit seiner Familie zusammenleben, weil er deren psychische und moralische
Unterstltzung bendtige.

Im Verwaltungsakt finden sich ein Befund eines Spitals vom 27.11.2017 in agyptischer Sprache, ein unauffalliger
Befundbericht eines Arztes fur Radiologie vom 12.03.2018, Laborbefunde vom 12.03.2018, ein kurzes Schreiben einer
Psychologin vom 03.05.2018 ohne genauere Diagnose oder Therapievorschlag, demzufolge die beschwerdefihrenden
Partei mit einer auf die Asylsituation bezogenen Angstsymptomatik vorgesprochen habe und eine Trennung von seiner
Mutter eine enorme psychische Belastung darstelle, sowie Kopien des Reisepasses und zwei Fotos der
beschwerdefliihrenden Partei.

Mit dem angefochtenen Bescheid wurde |. der Antrag der beschwerdeflihrenden Partei auf internationalen Schutz
gemal 8 5 Abs. 1 AsylG 2005 als unzulassig zurlickgewiesen und ausgesprochen, dass die Niederlande gemal3 Art. 12
Abs. 2 oder 3 Dublin lll-Verordnung zur Prufung des Antrages zustandig sind, sowie Il. die AuBBerlandesbringung der
beschwerdeflihrenden Partei gemal § 61 Abs. 1 FPG angeordnet und festgestellt, dass demzufolge die Abschiebung
der beschwerdefuhrenden Partei in die Niederlande gemal3 8 61 Abs. 2 FPG zulassig ist.

Dieser Bescheid legt in der Begriindung insbesondere auch ausfuhrlich dar, dass in dem zustandigen Mitgliedstaat die
Praxis der asylrechtlichen und subsididgren Schutzgewahrung sowie die Grund- und Gesundheitsversorgung
unbedenklich sind und den Grundsatzen des Unionsrechts genugen. Im Einzelnen lauten die Landerfeststellungen
folgendermalBen (unkorrigiert, geklrzt durch das Bundesverwaltungsgericht):

"Allgemeines zum Asylverfahren

Es existiert ein rechtsstaatliches Asylverfahren mit gerichtlicher Beschwerdemdglichkeit (AIDA 2.2017; vgl. GoN 0.D.a,
IND 0.D.a, fur weitere Informationen siehe dieselben Quellen).

Quellen:

AIDA - Asylum Information Database (2.2017): Country Report:

Netherlands ...;

GoN - Government of the Netherlands (0.D.a): Asylum policy ...;
IND - Immigration and Naturalisation Service (0.D.a): Asylum ...
Dublin-Rtckkehrer

Dublin-Ruckkehrer haben Zugang zum Asylverfahren (allgemeines und erweitertes Verfahren) vor der
niederlandischen Einwanderungsbehodrde (Immigratie-en Naturalisatiedienst - IND). Im Falle eines "take back"-
Verfahrens kann der Asylwerber einen Folgeantrag stellen, der neue Elemente enthalten muss. Dieser wird wie der
Folgeantrag eines Nicht-Dublin-Ruckkehrers behandelt. In "take charge"-Fallen kann der Rickkehrer einen Erstantrag
stellen (AIDA 2.2017).


https://www.jusline.at/gesetz/asylg/paragraf/5
https://www.jusline.at/gesetz/fpg/paragraf/61
https://www.jusline.at/gesetz/fpg/paragraf/61

Quellen:

AIDA - Asylum Information Database (2.2017): Country Report:
Netherlands ...

Non-Refoulement

Das Gesetz sieht die Freizlgigkeit im Inland, die Reisefreiheit, das Recht auf Emigration und Wiedereinbtrgerung vor,
und die Regierung respektiert generell diese Rechte. Der Staat arbeitet mit dem Buro des UN-Hochkommissariats fur
Fluchtlinge (UNHCR) und anderen humanitdren Organisationen zusammen, um Fluchtlingen, Asylwerbern,
Staatenlosen und anderen Betroffenen Schutz und Hilfe zu gewahren (USDOS 3.3.2017).

Nach einer endglltigen Ablehnung des Asylantrags ist eine Folgeantragsstellung moglich. Dies ergibt sich aus den
Grundsatzen des Non-Refoulement-Prinzips  der Flichtlingskonvention und der Europadischen
Menschenrechtskonvention (AIDA 2.2017).

Quellen:

AIDA - Asylum Information Database (2.2017): Country Report:

Netherlands ...;

USDOS - US Department of State (3.3.2017): Country Report on Human Rights Practices 2016 - Netherland ...
Versorgung

Gemall Gesetz haben alle mittellosen Asylwerber ein Recht auf Unterbringung und materielle Versorgung ab
Antragstellung (AIDA 2.2017). Die Zentralstelle fir die Aufnahme von Asylwerbern (COA) ist fir die Unterbringung und
Versorgung der grundlegenden Bedurfnisse von Asylwerbern wahrend ihres Asylverfahrens verantwortlich (COA 0.D.b;
vgl. AIDA 2.2017).

Asylwerber erhalten in der Regel eine monatliche finanzielle Unterstiitzung/Gutscheine in der Héhe von 296,24 Euro.
Das wochentliche Taschengeld variiert jedoch je nach Art der Unterbringung. Die Versorgung deckt die folgenden
Leistungen und Kosten: Unterkunft; wochentlicher Zuschuss fur Nahrung, Kleidung und persénliche Ausgaben; Tickets
far 6ffentliche Verkehrsmittel zum Besuch des Anwalts; Freizeitangebot und Bildungsaktivitaten (z. B. Vorbereitung flr
die Integrationsprifung); Krankenversicherung; Haftpflichtversicherung; Sonderkosten (AIDA 2.2017).

Der Asylwerber darf fur 24 Wochen im Jahr arbeiten. Daneben ist es fir sie méglich, verschiedene Arbeiten in ihrer
Unterbringung (z. B. Wartungs- und Reinigungsarbeiten) gegen wochentliche Bezahlung in der Hohe von 14 Euro zu
verrichten. Die AuslUbung einer ehrenamtlichen Tatigkeit auRerhalb des Unterbringungszentrums ist auch erlaubt
(AIDA 2.2017; vgl. CAO 0.D.c).

Quellen:

AIDA - Asylum Information Database (2.2017): Country Report:

Netherlands ...;

COA - Central Organisation Shelter Asylum Seekers (0.D.b): Asylum seekers ...;

CAO - Central Organisation Shelter Asylum Seekers (0.D.c): Work and education ...

Unterbringung

Es gibt in den Niederlanden insgesamt 106 Unterbringungszentren mit

26.185 Platzen. Es handelt sich dabei um:

Antragszentrum in Schipol (Aanmeldcentrum - AC): geschlossenes Zentrum im Grenzverfahren;

Zentrales Auffanglager Ter Apel (Centraal Opvanglocatie - COL): wo Asylantrage zu stellen sind. Aufenthalt max. 3 Tage;

4 Verfahrenszentren (Proces Opvanglocatie - POL): dient der Ruhe- und Vorbereitungsphase; bei allgemeinem
Verfahren bleibt der Asylwerber im POL;

Asylwerberzentren (Asielzoekerscentrum - AZC): hier werden erweiterte Verfahren gefuhrt, aber auch
Schutzberechtigte untergebracht, bis sie eine Wohnmoglichkeit finden;



Freiheitsbeschrankende Unterbringung (Vrijheidsbeperkende locatie - VBL): bis zwdlf Wochen Unterbringung moglich,
wenn der Fremde bei Organisation der Heimreise kooperiert; keine geschlossene Unterbringung, aber
Gebietsbeschrankung;

8 Familienzentren (Gezinslocatie - GL): fur Familien, die das Unterbringungsrecht verloren haben, da Kinder immer
unterzubringen sind. Fokus liegt auf Rickkehr; keine geschlossene Unterbringung, aber Gebietsbeschrankung (AIDA
2.2017; vgl. CAO o.D.d).

Die Familienzentren wurden vom niederlandischen Kinderhilfswerk der Vereinten Nationen (UNICEF) kritisiert, da der
eingeschrankte Zugang zu Versorgung mit den Regelungen Uber Kinderrechte nicht Ubereinstimme (AIDA 2.2017).

Die zeitlich begrenzte und bedingte Unterstitzung der niederlandischen Regierung fur abgelehnte Asylwerber gab
weiterhin Anlass zur Besorgnis. Der UN-Ausschuss fur wirtschaftliche, soziale und kulturelle Rechte kritisiert das
Gesetz, welches die medizinische Versorgung, Bildung und Sozialhilfe fiir Asylwerber mit einem negativen Bescheid
von deren Bereitschaft zur Ruckkehr in das Herkunftsland abhangig macht (HRW 18.1.2018).

Quellen:

AIDA - Asylum Information Database (2.2017): Country Report:

Netherlands ...;

CAO - Central Organisation Shelter Asylum Seekers (0.D.d): Types of reception centres ...;
HRW - Human Rights Watch (18.1.2018): World Report 2018 - European Union ...
Medizinische Versorgung

Asylwerber sind versichert und haben Anspruch auf medizinische Versorgung (GoN o.D.b). Die allgemeine
medizinische Behandlung ist, soweit mdéglich, dieselbe wie fir niederlandische Burger, erweitert um besonderes
Augenmerk auf sprachliche und kulturelle Unterschiede, die Lebenssituation von Asylwerbern, das Asylverfahren und
deren besondere Bedurfnisse (AIDA 2.2017; vgl. GZA o0.D.a). Das Gesundheitszentrum fur Asylwerber (GZA) ist die erste
Anlaufstelle fir Asylwerber in Gesundheitsangelegenheiten. Das GZA verfugt tGber zahlreiche Standorte in oder in der
Nahe fast jedes Asylwerbezentrums. Ein Allgemeinmediziner, eine Krankenschwester und ein psychologischer Berater
oder medizinischer Assistent stehen dort zur Verfigung (GZA o0.D.b). AuRBerdem gibt es eine Telefon-Hotline, wo Fragen
gestellt, Termine ausgemacht und Dolmetscher fur die Untersuchungen bestellt werden kdénnen. Die Hotline steht
rund um die Uhr bei Notfallen auch zur Verfugung (GZA 0.D.c). Bei der Ankunft in Unterbringungszentrum wird eine
medizinische Eingangsuntersuchung angeboten, um Behandlungserfordernisse frihzeitig zu erfassen (IND 8.2015).

Eine Tuberkulosekontrolle ist jedoch fiir alle Asylwerber obligatorisch (COA o.D.e).

Asylwerber haben Zugang zu medizinischer Basisversorgung, darunter Zugang zu Allgemeinmedizin, Spitalern,
Psychologen, Zahnmedizin (in extremen Fallen) und auf Tagesbasis Zugang zu psychiatrischen Kliniken. Es gibt eine
Reihe spezialisierter Institutionen zur Behandlung von Asylwerbern mit psychischen Problemen (z. B. Phoenix). Zugang
zu medizinischer Versorgung flur Asylwerber in POL, COL, VBL und fir Erwachsene in GL ist nur in Notfallen
gewahrleistet. Gesundheitsdienstleister bekommen Leistungen fir irreguldare Migranten bei einer speziellen Stiftung
ersetzt. Nach einer Untersuchung rief der Ombudsmann den Gesundheitsminister auf, den Zugang zu medizinischer
Versorgung auch fir Menschen ohne Aufenthaltstitel zu gewahrleisten (AIDA 2.2017).

MedCOlI bearbeitet grundsatzlich keine medizinischen Anfragen zu EU-Mitgliedsstaaten, da die medizinischen
Mitarbeiter von MedCOlI (Arzte) davon ausgehen, dass medizinische Behandlungsméglichkeiten in der EU generell in
ausreichendem Mal3e verflugbar sind. Ausnahmen von dieser Regel sind nur in sehr spezifischen Einzelfallen moglich
(MedCOI 14.12.2016).

Quellen:

AIDA - Asylum Information Database (2.2017): Country Report:

Netherlands ...;

CAO - Central Organisation Shelter Asylum Seekers (0.D.e): Asylum seeker ...;

GoN - Government of the Netherlands (0.D.b): Health insurance and residence permit ...;



GZA - Gzasielzoekers (0.D.a): | am asylum seeker ...;

GZA - Gzasielzoekers (0.D.b): About GZA ...;

GZA - Gzasielzoekers (0.D.c): Going to the doctor ...;

IND - Immigration and Naturalisation Service (8.2015): Before your asylum procedure begins ...;
MedCOlI - Medical Country of Origin Information (14.12.2016):

Auskunft MedCOl, per E-Mail."

Gegen diesen Bescheid richtet sich die vorliegende Beschwerde, in welcher im Wesentlichen vorgebracht wurde, dass
das Bundesamt weder auf den tatsachlichen psychischen Zustand der beschwerdefiihrenden Partei noch auf dessen
Ursachen eingehe. Das Bundesamt gehe davon aus, dass die beschwerdefiihrende Partei nicht versucht habe, in
Osterreich &rztliche Hilfe zu bekommen. Gleichzeitig fihre es jedoch die vorgelegten &rztlichen Berichte hinsichtlich
des psychischen Zustandes der beschwerdefiihrenden Partei an. Die Abhangigkeit der beschwerdefihrenden Partei
von seiner Familie sei vor allem emotionaler und psychischer Natur, er sei auf den direkten personlichen und
dauerhaften Kontakt zu seiner Familie angewiesen, um seinen psychischen Zustand verbessern zu konnen. Die von
der belangten Behdrde durchgefihrte Beweiswilrdigung entspreche insgesamt nicht den Erfordernissen einer
schlUssigen Beweiswurdigung im Sinn der standigen Judikatur des VwGH und aufgrund der unzureichenden
Ermittlungen (ber die Situation der beschwerdefilhrenden Partei im Fall einer Uberstellung in die Niederlande sei die
Beweiswurdigung unrichtig. Die Feststellung der belangten Behodrde, dass die beschwerdefihrende Partei keine
facharztliche Behandlung in Osterreich aufgesucht habe, stehe im Widerspruch zu den vorgelegten &rztlichen
Berichten der beschwerdefiihrenden Partei. Das Bundeamt habe sich mit den vorgelegten Schreiben nicht inhaltlich
auseinandergesetzt und fiihre diese lediglich an. Es fehle somit jedenfalls eine abschlieBende Beurteilung des
Gesundheitszustandes der beschwerdefihrenden Partei. Die beschwerdefihrende Partei lebe mit seiner Familie
zusammen und sei nicht mehr in der Grundversorgung. Das Zusammenleben habe bereits positive Auswirkungen auf
die Psyche der beschwerdefiihrenden Partei. Die negative Entscheidung habe seinen Zustand nachvollziehbarerweise
weiter beeintrachtigt. Aufgrund des Vorbringens sei jedenfalls davon auszugehen, dass eine besondere
Beziehungsintensitat vorliege und von einem schitzenswerten Familienleben der beschwerdefihrenden Partei in
Osterreich im Sinn des Art. 8 EMRK auszugehen sei.

Am 18.09.2018 wurde die beschwerdefihrende Partei in die Niederlande abgeschoben.
IIl. Das Bundesverwaltungsgericht hat erwogen:
1. Feststellungen:

Die beschwerdefihrende Partei reiste im Februar 2018 mit einem vom 14.02.2018 bis 31.03.2018 gultigen
niederlandischen Schengen-Visum Uber die Niederlande in das Gebiet der Mitgliedstaaten ein und stellte dort keinen
Asylantrag. Anschlieend gelangte die beschwerdefiihrende Partei in das 6sterreichische Bundesgebiet und brachte
am 29.03.2018 den vorliegenden Antrag auf internationalen Schutz ein. Das Bundesamt fir Fremdenwesen und Asyl
richtete am 30.03.2018 ein Aufnahmegesuch gemal3 Art. 12 Abs. 2 oder 3 Dublin Ill-Verordnung an die Niederlande,
welchem dieser Mitgliedstaat mit einem am 28.05.2018 eingelangten Schreiben gemal3 Art. 12 Abs. 2 Dublin IlI-
Verordnung ausdrucklich zustimmte.

Ein Sachverhalt, der die Zustandigkeit der Niederlande wieder beendet hatte, liegt nicht vor. Die beschwerdefihrende
Partei wurde am 18.09.2018 in die Niederlande abgeschoben.

Besondere, in der Person der beschwerdefihrenden Partei gelegene Gruinde, die fir die reale Gefahr des fehlenden
Schutzes vor Verfolgung in den Niederlanden sprechen, liegen nicht vor. Das Bundesverwaltungsgericht schlief3t sich
den Feststellungen des angefochtenen Bescheides zur Lage im Mitgliedstaat an.

Zum Gesundheitszustand der beschwerdefiihrenden Partei wird festgestellt, dass keine schwerwiegenden Krankheiten
vorliegen. Die beschwerdefiihrende Partei sprach in Osterreich bei einer Psychologin wegen einer auf die Asylsituation
bezogenen Angstsymptomatik vor.

Die Mutter und der erwachsene Bruder der nunmehr 27-jahrigen beschwerdefihrenden Partei leben seit sechs bzw.
zwei Jahren in Osterreich und sind aufenthaltsberechtigt. Die beschwerdefiinrende Partei wohnte wéhrend des



Aufenthaltes in Osterreich kurze Zeit mit seinen Verwandten zusammen und wurde von diesen auch finanziell
unterstutzt. Irgendwelche Merkmale der Abhangigkeit zwischen der beschwerdefiihrenden Partei und den Verwandten
kénnen nicht festgestellt werden. Weitere familidare, private oder berufliche Anknutpfungspunkte der
beschwerdeflihrenden Partei im Bundesgebiet, etwa eine Erwerbstatigkeit, bestehen nicht.

2. Beweiswurdigung:
Die festgestellten Tatsachen ergeben sich aus dem Akt des Bundesamtes, insbesondere den Niederschriften.

Die Ausstellung eines Schengen-Visums der Kategorie C, gultig von 14.02.2018 bis 31.03.2018, durch die
Vertretungsbehérde der Niederlande in XXXX /Agypten ist dem Bericht zur VIS-Abfrage zweifelsfrei zu entnehmen.

Die Gesamtsituation des Asylwesens im zustandigen Mitgliedstaat ergibt sich aus den umfangreichen und durch
aktuelle Quellen belegten Landerfeststellungen des angefochtenen Bescheides, die auf alle entscheidungswesentlichen
Fragen eingehen.

Der Gesundheitszustand sowie das Privat- und Familienleben der beschwerdefihrenden Partei ergeben sich aus deren
eigenen Angaben sowie dem Schreiben einer Psychologin vom 03.05.2018. Aktuelle medizinische Unterlagen Uber eine
allfallige psychiatrische Behandlung in Osterreich wegen einer bestimmten Krankheit wurden nicht vorgelegt. Weitere
gesundheitliche Beschwerden, wie die angegebenen Magenprobleme, blieben ebenfalls unbelegt.

3. Rechtliche Beurteilung:
Zu A) Abweisung der Beschwerde:

Das Asylgesetz 2005 (AsylG 2005) ist im vorliegenden Fall in der Fassung nach dem BundesgesetzBGBI. | Nr. 56/2018
anzuwenden. Die mafRgeblichen Bestimmungen lauten:

"8 5 (1) Ein nicht gemal’ 88 4 oder 4a erledigter Antrag auf internationalen Schutz ist als unzuldssig zurlckzuweisen,
wenn ein anderer Staat vertraglich oder auf Grund der Dublin-Verordnung zur Prifung des Asylantrages oder des
Antrages auf internationalen Schutz zustandig ist. Mit der Zurlckweisungsentscheidung ist auch festzustellen, welcher
Staat zustandig ist. Eine Zurlckweisung des Antrages hat zu unterbleiben, wenn im Rahmen einer Prufung des 8 9 Abs.
2 BFA-VG festgestellt wird, dass eine mit der Zurlckweisung verbundene Anordnung zur Aul3erlandesbringung zu einer
Verletzung von Art. 8 EMRK fuhren wirde.

(3) Sofern nicht besondere Grinde, die in der Person des Asylwerbers gelegen sind, glaubhaft gemacht werden oder
beim Bundesamt oder beim Bundesverwaltungsgericht offenkundig sind, die fur die reale Gefahr des fehlenden
Schutzes vor Verfolgung sprechen, ist davon auszugehen, dass der Asylwerber in einem Staat nach Abs. 1 Schutz vor
Verfolgung findet.

8 10 (1) Eine Entscheidung nach diesem Bundesgesetz ist mit einer Rickkehrentscheidung oder einer Anordnung zur
AuBerlandesbringung gemafl dem 8. Hauptstlck des FPG zu verbinden, wenn

1. der Antrag auf internationalen Schutz gemal3 88 4 oder 4a zurtickgewiesen wird,

2. der Antrag auf internationalen Schutz gemal3 8 5 zurickgewiesen wird,

und in den Fallen der Z 1 und 3 bis 5 von Amts wegen ein Aufenthaltstitel gemal3 8 57 nicht erteilt wird."
8 9 Abs. 1 und 2 BFA-Verfahrensgesetz (BFA-VG) idFBGBI. | Nr. 56/2018 lautet:

"8 9 (1) Wird durch eine Ruckkehrentscheidung gemal3§ 52 FPG, eine Anordnung zur Aul3erlandesbringung gemal3§ 61
FPG, eine Ausweisung gemal3 § 66 FPG oder ein Aufenthaltsverbot gemaR § 67 FPG in das Privat- oder Familienleben
des Fremden eingegriffen, so ist die Erlassung der Entscheidung zulassig, wenn dies zur Erreichung der im Art. 8 Abs. 2
EMRK genannten Ziele dringend geboten ist.

(2) Bei der Beurteilung des Privat- und Familienlebens im Sinne des Art. 8 EMRK sind insbesondere zu bertcksichtigen:
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1. die Art und Dauer des bisherigen Aufenthaltes und die Frage, ob der bisherige Aufenthalt des Fremden rechtswidrig

war,
2. das tatsachliche Bestehen eines Familienlebens,
3. die Schutzwirdigkeit des Privatlebens,

4. der Grad der Integration,

5. die Bindungen zum Heimatstaat des Fremden,
6. die strafgerichtliche Unbescholtenheit,

7. VerstoBe gegen die Offentliche Ordnung, insbesondere im Bereich des Asyl-, Fremdenpolizei- und
Einwanderungsrechts,

8. die Frage, ob das Privat- und Familienleben des Fremden in einem Zeitpunkt entstand, in dem sich die Beteiligten
ihres unsicheren Aufenthaltsstatus bewusst waren,

9. die Frage, ob die Dauer des bisherigen Aufenthaltes des Fremden in den Behdrden zurechenbaren Uberlangen
Verzégerungen begrindet ist."

8 61 Fremdenpolizeigesetz 2005 (FPG) idFBGBI. | Nr. 56/2018 lautet:
"8 61 (1) Das Bundesamt hat gegen einen Drittstaatsangehorigen eine AulRerlandesbringung anzuordnen, wenn

1. dessen Antrag auf internationalen Schutz gemal? 88 4a oder 5 AsylG 2005 zurlckgewiesen wird oder nach jeder
weiteren, einer zurlckweisenden Entscheidung gemdafl 88 4a oder 5 AsylG 2005 folgenden, zurickweisenden
Entscheidung gemaR 8 68 Abs. 1 AVG oder

2...

(2) Eine Anordnung zur AuRerlandesbringung hat zur Folge, dass eine Abschiebung des Drittstaatsangehorigen in den
Zielstaat zulassig ist. Die Anordnung bleibt binnen 18 Monaten ab Ausreise des Drittstaatsangehorigen aufrecht.

(3) Wenn die Durchfihrung der Anordnung zur AufRerlandesbringung aus Grunden, die in der Person des
Drittstaatsangehorigen liegen, eine Verletzung von Art. 3 EMRK darstellen wiirde und diese nicht von Dauer sind, ist
die Durchfuhrung fur die notwendige Zeit aufzuschieben.

(4) Die Anordnung zur Aul3erlandesbringung tritt auBer Kraft, wenn das Asylverfahren gemaR8 28 AsylG 2005

zugelassen wird."
Die mafRgeblichen Bestimmungen der Verordnung (EU) Nr. 604/2013 (Dublin Ill-Verordnung) lauten:
Art. 3:

"(1) Die Mitgliedstaaten prufen jeden Antrag auf internationalen Schutz, den ein Drittstaatsangehoriger oder
Staatenloser im Hoheitsgebiet eines Mitgliedstaats einschlieBlich an der Grenze oder in den Transitzonen stellt. Der
Antrag wird von einem einzigen Mitgliedstaat gepruift, der nach den Kriterien des Kapitels Ill als zustandiger Staat

bestimmt wird.

(2) Lasst sich anhand der Kriterien dieser Verordnung der zustandige Mitgliedstaat nicht bestimmen, so ist der erste
Mitgliedstaat, in dem der Antrag auf internationalen Schutz gestellt wurde, fir dessen Prifung zustandig.

Erweist es sich als unmdglich, einen Antragsteller an den zunachst als zustandig bestimmten Mitgliedstaat zu
Uberstellen, da es wesentliche Griinde fir die Annahme gibt, dass das Asylverfahren und die Aufnahmebedingungen
far Antragsteller in diesem Mitgliedstaat systemische Schwachstellen aufweisen, die eine Gefahr einer unmenschlichen
oder entwurdigenden Behandlung im Sinne des Art. 4 der EU-Grundrechtecharta mit sich bringen, so setzt der die
Zustandigkeit prufende Mitgliedstaat, die Priufung der in Kapitel Ill vorgesehenen Kriterien fort, um festzustellen, ob
ein anderer Mitgliedstaat als zustandig bestimmt werden kann.

Kann keine Uberstellung gemiR diesem Absatz an einen aufgrund der Kriterien des Kapitels Ill bestimmten
Mitgliedstaat oder an den ersten Mitgliedstaat, in dem der Antrag gestellt wurde, vorgenommen werden, so wird der
die Zustandigkeit prifende Mitgliedstaat der zustandige Mitgliedstaat.

(3).."
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Art. 7 Abs. 1 und 2:

"(1) Die Kriterien zur Bestimmung des zustandigen Mitgliedstaats finden in der in diesem Kapitel genannten Rangfolge
Anwendung.

(2) Bei der Bestimmung des nach den Kriterien dieses Kapitels zustandigen Mitgliedstaats wird von der Situation
ausgegangen, die zu dem Zeitpunkt gegeben ist, zu dem der Antragsteller seinen Antrag auf internationalen Schutz
zum ersten Mal in einem Mitgliedstaat stellt."

Art. 12:

"(1) Besitzt der Antragsteller einen gultigen Aufenthaltstitel, so ist der Mitgliedstaat, der den Aufenthaltstitel ausgestellt
hat, fur die Prifung des Antrags auf internationalen Schutz zustandig.

(2) Besitzt der Antragsteller ein gultiges Visum, so ist der Mitgliedstaat, der das Visum erteilt hat, fur die Prufung des
Antrags auf internationalen Schutz zustandig, es sei denn, dass das Visum im Auftrag eines anderen Mitgliedstaats im
Rahmen einer Vertretungsvereinbarung gemaf3 Art. 8 der Verordnung (EG) Nr. 810/2009 des Europaischen Parlaments
und des Rates vom 13. Juli 2009 Uber einen Visakodex der Gemeinschaft erteilt wurde. In diesem Fall ist der vertretene
Mitgliedstaat fur die Prifung des Antrags auf internationalen Schutz zustandig.

(3) ...

(4) Besitzt der Antragsteller nur einen oder mehrere Aufenthaltstitel, die weniger als zwei Jahre zuvor abgelaufen sind,
oder ein oder mehrere Visa, die seit weniger als sechs Monaten abgelaufen sind, aufgrund deren er in das
Hoheitsgebiet eines Mitgliedstaats einreisen konnte, so sind die Abs. 1, 2 und 3 anwendbar, solange der Antragsteller
das Hoheitsgebiet der Mitgliedstaaten nicht verlassen hat.

Besitzt der Antragsteller einen oder mehrere Aufenthaltstitel, die mehr als zwei Jahre zuvor abgelaufen sind, oder ein
oder mehrere Visa, die seit mehr als sechs Monaten abgelaufen sind, aufgrund deren er in das Hoheitsgebiet eines
Mitgliedstaats einreisen konnte, und hat er die Hoheitsgebiete der Mitgliedstaaten nicht verlassen, so ist der

Mitgliedstaat zustandig, in dem der Antrag auf internationalen Schutz gestellt wird.

(5) Der Umstand, dass der Aufenthaltstitel oder das Visum aufgrund einer falschen oder missbrauchlich verwendeten
Identitat oder nach Vorlage von gefalschten, falschen oder ungultigen Dokumenten erteilt wurde, hindert nicht daran,
dem Mitgliedstaat, der den Titel oder das Visum erteilt hat, die Zustandigkeit zuzuweisen. Der Mitgliedstaat, der den
Aufenthaltstitel oder das Visum ausgestellt hat, ist nicht zustandig, wenn nachgewiesen werden kann, dass nach

Ausstellung des Titels oder des Visums eine betrligerische Handlung vorgenommen wurde."
Art. 17 Abs. 1:

"(1) Abweichend von Art. 3 Abs. 1 kann jeder Mitgliedstaat beschlieRen, einen bei ihm von einem
Drittstaatsangehorigen oder Staatenlosen gestellten Antrag auf internationalen Schutz zu prifen, auch wenn er nach

den in dieser Verordnung festgelegten Kriterien nicht fir die Prafung zustandig ist.

Der Mitgliedstaat, der gemall diesem Absatz beschlie3t, einen Antrag auf internationalen Schutz zu pruifen, wird
dadurch zum zustandigen Mitgliedstaat und Gbernimmt die mit dieser Zustandigkeit einhergehenden Verpflichtungen.
Er unterrichtet gegebenenfalls Uber das elektronische Kommunikationsnetz DubliNet, das gemall Art. 18 der
Verordnung (EG) Nr. 1560/2003 eingerichtet worden ist, den zuvor zustandigen Mitgliedstaat, den Mitgliedstaat, der ein
Verfahren zur Bestimmung des zustandigen Mitgliedstaats durchfihrt, oder den Mitgliedstaat, an den ein Aufnahme-
oder Wiederaufnahmegesuch gerichtet wurde.

Der Mitgliedstaat, der nach Mal3gabe dieses Absatzes zustandig wird, teilt diese Tatsache unverzuiglich Uber Eurodac
nach Malgabe der Verordnung (EU) Nr. 603/2013 mit, indem er den Zeitpunkt Uber die erfolgte Entscheidung zur
Prifung des Antrags anfugt."

Zur Frage der Unzusténdigkeit Osterreichs fiir die Durchfilhrung des gegenstandlichen Asylverfahrens pflichtet das
Bundesverwaltungsgericht dem Bundesamt bei, dass sich aus dem festgestellten Sachverhalt die Zustandigkeit der
Niederlande ergibt. Dies folgt aus der Bestimmung des Art. 12 Abs. 2 Dublin Ill-Verordnung.

Art. 16 Abs. 1 und Abs. 2 sowie Art. 17 Abs. 2 Dublin lll-Verordnung lauten:

"Art. 16



Abhangige Personen

(1) Ist ein Antragsteller wegen Schwangerschaft, eines neugeborenen Kindes, schwerer Krankheit, ernsthafter
Behinderung oder hohen Alters auf die Unterstitzung seines Kindes, eines seiner Geschwister oder eines Elternteils,
das/der sich rechtmaRig in einem Mitgliedstaat aufhalt, angewiesen oder ist sein Kind, eines seiner Geschwister oder
ein Elternteil, das/der sich rechtmaRig in einem Mitgliedstaat aufhalt, auf die Unterstitzung des Antragstellers
angewiesen, so entscheiden die Mitgliedstaaten in der Regel, den Antragsteller und dieses Kind, dieses seiner
Geschwister oder Elternteil nicht zu trennen bzw. sie zusammenzufihren, sofern die familidre Bindung bereits im
Herkunftsland bestanden hat, das Kind, eines seiner Geschwister oder der Elternteil in der Lage ist, die abhangige

Person zu unterstitzen und die betroffenen Personen ihren Wunsch schriftlich kundgetan haben.

(2) Halt sich das Kind, eines seiner Geschwister oder ein Elternteil im Sinne des Abs. 1 rechtmaRig in einem anderen
Mitgliedstaat als der Antragsteller auf, so ist der Mitgliedstaat, in dem sich das Kind, eines seiner Geschwister oder ein
Elternteil rechtmalig aufhalt, zustandiger Mitgliedstaat, sofern der Gesundheitszustand des Antragstellers diesen nicht
langerfristig daran hindert, in diesen Mitgliedstaat zu reisen. In diesem Fall, ist der Mitgliedstaat, in dem sich der
Antragsteller aufhalt, zustandiger Mitgliedstaat. Dieser Mitgliedstaat kann nicht zum Gegenstand der Verpflichtung

gemacht werden, das Kind, eines seiner Geschwister oder ein Elternteil in sein Hoheitsgebiet zu verbringen.

Art. 17

Ermessensklauseln

(2) Der Mitgliedstaat, in dem ein Antrag auf internationalen Schutz gestellt worden ist und der das Verfahren zur
Bestimmung des zustandigen Mitgliedstaats durchfihrt, oder der zustandige Mitgliedstaat kann, bevor eine
Erstentscheidung in der Sache ergangen ist, jederzeit einen anderen Mitgliedstaat ersuchen, den Antragsteller
aufzunehmen, aus humanitaren Grinden, die sich insbesondere aus dem familidren oder kulturellen Kontext ergeben,
um Personen jeder verwandtschaftlichen Beziehung zusammenzufihren, auch wenn der andere Mitgliedstaat nach
den Kriterien in den Art. 8 bis 11 und 16 nicht zustandig ist. Die betroffenen Personen muissen dem schriftlich

zustimmen.

Das Aufnahmegesuch umfasst alle Unterlagen, Uber die der ersuchende Mitgliedstaat verflgt, um dem ersuchten

Mitgliedstaat die Beurteilung des Falles zu ermdglichen.

Der ersuchte Mitgliedstaat nimmt alle erforderlichen Uberprifungen vor, um zu priffen, dass die angefuhrten
humanitaren Grinde vorliegen, und antwortet dem ersuchenden Mitgliedstaat Uber das elektronische
Kommunikationsnetz DubliNet, das gemaR Art. 18 der Verordnung (EG) Nr. 1560/2003 eingerichtet wurde, innerhalb
von zwei Monaten nach Eingang des Gesuchs. Eine Ablehnung des Gesuchs ist zu begriinden.

Gibt der ersuchte Mitgliedstaat dem Gesuch statt, so wird ihm die Zustandigkeit fur die Antragsprtfung Gbertragen."

Nach dem Urteil des Gerichtshofes der Europdischen Union vom 10.12.2013, C-394/12, Shamso Abdullahi/Osterreich,
Rn. 57, sollen die Souveranitatsklausel (nunmehr: Art. 17 Abs. 1 Dublin Ill-Verordnung) und die humanitare Klausel
(nunmehr: Art. 17 Abs. 2 Unterabs. 1 und Art. 16 Abs. 1 Dublin lll-Verordnung) "die Prarogativen der Mitgliedstaaten
wahren, das Recht auf Asylgewahrung unabhangig von dem Mitgliedstaat auszuliben, der nach den in der Verordnung
festgelegten Kriterien flr die Prifung eines Antrags zustandig ist. Da es sich dabei um fakultative Bestimmungen
handelt, radumen sie den Mitgliedstaaten ein weites Ermessen ein" (Hinweis auf EuGH 21.12.2011, C-411/10 und C-
493/10, N.S./Vereinigtes Konigreich, Rn. 65; 06.11.2012, C-245/11, K/Bundesasylamt, Rn. 27; vgl. VwGH 17.11.2015, Ra
2015/01/0114).

Die Voraussetzungen der Art. 16 Abs. 1 und Abs. 2 sowie Art. 17 Abs. 2 Dublin Ill-Verordnung liegen im
gegenstandlichen Fall nicht vor, weil das geforderte besondere Abhangigkeitsverhaltnis bzw. die humanitaren Grinde
im Sinn dieser Bestimmungen fehlen.

Zu einer Verpflichtung Osterreichs, vom Selbsteintrittsrecht nach Art. 17 Abs. 1 Dublin lll-Verordnung Gebrauch zu
machen, wird bemerkt:



Die Erlauterungen zur Regierungsvorlage betreffend das Fremdenrechtspaket 2005 fihren zu der damals
geschaffenen Bestimmung des 8 5 Abs. 3 AsylG 2005 Folgendes aus (952 BIgNR, 22. GP):

"Es ist davon auszugehen, dass diese Staaten Asylwerbern ein faires, den rechtsstaatlichen und vélkerrechtlichen
Vorschriften entsprechendes Asylverfahren einrdumen. Im zweiten Erwagungsgrund der Praambel zur Dublin-
Verordnung ist ausdrucklich festgehalten, dass sich die Mitgliedstaaten als "sichere Staaten" - insbesondere die
Grundsatze des Non-Refoulements beachtend - flr Drittstaatsangehdrige ansehen. Daher normiert Abs. 3 eine
Beweisregel, nach der der Asylwerber besondere Griinde vorbringen muss, die fir die reale Gefahr eines fehlenden
Verfolgungsschutzes sprechen. Unter realer Gefahr ist eine ausreichend reale, nicht nur auf Spekulationen gegriindete
Gefahr moglicher Konsequenzen flir den Betroffenen im Zielstaat zu verstehen (vgl. etwa VwGH 19.02.2004,
99/20/0573, mwN auf die Judikatur des EGMR). Im Erkenntnis des VwGH vom 31.03.2005,2002/20/0582, fuhrt dieser -
noch zum AsylG 1997 - aus, dass es fur die Frage der Zulassigkeit einer Abschiebung in einen anderen Mitgliedstaat
aufgrund des Dublin-Ubereinkommens nicht darauf ankommt, dass dieser Mitgliedstaat dem Asylwerber alle
Verfahrensrechte nach Art. 13 EMRK einrdumt. Verlangt sei statt einer detaillierten Bewertung der diesbezuglichen
Rechtslage des anderen Mitgliedstaats lediglich eine ganzheitliche Bewertung der moglichen Gefahr einer Verletzung
des Art. 3 EMRK durch Osterreich durch die Uberstellung. Dabei ist auf die "real risk"-Judikatur des EGMR abzustellen.
Die Gefahrenprognose hat sich auf die persénliche Situation des Betroffenen zu beziehen. Dies wird durch die neue
Beweisregel des Abs. 3 fur Verfahren nach § 5 hervorgehoben, wobei der Gesetzgeber davon ausgeht, dass die
Behérde entweder notorisch von solchen Umsténden - die nur nach einer entscheidenden Anderung zum jetzigen
Zustand im jeweiligen Staat vorliegen kdnnen - weil3 oder diese vom Asylwerber glaubhaft gemacht werden mussen."

Nach der Rechtsprechung des Verfassungsgerichtshofes (z. B. VfGH 17.06.2005,B 336/05; 15.10.2004, G 237/03) und
des Verwaltungsgerichtshofes (z. B. VwWGH 17.11.2015, Ra 2015/01/0114; 23.01.2007, 2006/01/0949; 25.04.2006,
2006/19/0673) ist aus innerstaatlichen verfassungsrechtlichen Grinden das Selbsteintrittsrecht zwingend auszutben,
sollte die innerstaatliche Uberpriifung der Auswirkungen einer Uberstellung ergeben, dass Grundrechte des
betreffenden Asylwerbers bedroht waren, etwa durch eine Kettenabschiebung.

Mit der Frage, ab welchem Ausmald von festgestellten Mangeln im Asylsystem des zustandigen Mitgliedstaates der
Union ein Asylwerber von einem anderen Aufenthaltsstaat nicht mehr auf die Inanspruchnahme des Rechtsschutzes
durch die innerstaatlichen Gerichte im zustandigen Mitgliedstaat und letztlich den Europdischen Gerichtshof fur
Menschenrechte zur Wahrnehmung seiner Rechte verwiesen werden darf, sondern vielmehr vom Aufenthaltsstaat
zwingend das Selbsteintrittsrecht nach Art. 17 Abs. 1 Dublin Ill-Verordnung auszuliben ist, hat sich der Gerichtshof der
Europaischen Union in seinem Urteil vom 21.12.2011, C-411/10 und C-493/10, N.S./Vereinigtes Kdnigreich, befasst und,
ausgehend von der Rechtsprechung des Europaischen Gerichtshofes fiir Menschenrechte in der Entscheidung vom
02.12.2008, 32733/08, K.R.S./Vereinigtes Konigreich, sowie deren Prazisierung mit der Entscheidung des EGMR vom
21.01.2011, 30696/09, M.S.S./Belgien und Griechenland, ausdrucklich ausgesprochen, dass nicht jede Verletzung eines
Grundrechtes durch den zustdndigen Mitgliedstaat (Rn. 82 bis 85), sondern erst systemische Mangel im Asylverfahren
und den Aufnahmebedingungen fir Asylbewerber im zustdndigen Mitgliedstaat die AusUbung des
Selbsteintrittsrechtes durch den Aufenthaltsstaat gebieten (Rn. 86).

Zu einer moglichen Verletzung von Art. 4 GRC bzw. Art. 3 EMRK wurde im vorliegenden Fall Folgendes erwogen:

Gemal Art. 4 GRC und Art. 3 EMRK darf niemand der Folter oder unmenschlicher oder erniedrigender Strafe oder
Behandlung unterworfen werden.

Nach der standigen Rechtsprechung des Europdischen Gerichtshofes fir Menschenrechte zu Art. 3 EMRK haben die
Vertragsstaaten der EMRK aufgrund eines allgemein anerkannten volkerrechtlichen Grundsatzes - vorbehaltlich ihrer
vertraglichen Verpflichtungen einschlieBlich der EMRK - das Recht, die Einreise, den Aufenthalt und die Ausweisung
von Fremden zu regeln. Jedoch kann die Ausweisung eines Fremden durch einen Vertragsstaat ein Problem nach Art. 3
EMRK aufwerfen und damit die Verantwortlichkeit dieses Staates nach der EMRK ausldsen, wenn stichhaltige Grinde
far die Annahme vorliegen, dass die betreffende Person im Fall ihrer Abschiebung mit einer realen Gefahr rechnen
muss, im Zielstaat einer dem Art. 3 widersprechenden Behandlung unterworfen zu werden. Unter diesen Umstanden
beinhaltet Art. 3 die Verpflichtung, die betreffende Person nicht in diesen Staat abzuschieben (z. B. EGMR, Grof3e
Kammer, 27.05.2008, 26565/05, N., Rn. 30; GroRRe Kammer, 28.02.2008, 37201/06, Saadi, Rn. 124-125).

Es ist auch standige Rechtsprechung des EGMR, dass die verbotene Behandlung ein MindestmaR an Schwere erreichen
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muss, um in den Anwendungsbereich des Art. 3 EMRK zu fallen. Die Festsetzung dieses MindestmalRes ist naturgemaf}
relativ; es hangt von allen Umstanden des Einzelfalles ab, wie etwa der Dauer der verbotenen Behandlung, ihren
physischen oder psychischen Auswirkungen und in manchen Fallen vom Geschlecht, Alter und Gesundheitszustand
des Opfers, etc. Das Leid, das sich aus einer naturlich auftretenden Krankheit ergibt, kann von Art. 3 EMRK erfasst sein,
wenn es durch eine Behandlung - seien es Haftbedingungen, eine Ausweisung oder sonstige Malnahmen -
verschlimmert wird, fur welche die Behdrden verantwortlich gemacht werden kénnen (z. B. EGMR, GrofRe Kammer,
27.05.2008, 26565/05, N., Rn. 29; GrolRe Kammer, 28.02.2008, 37201/06, Saadi, Rn. 134).

Nach der standigen Rechtsprechung des EGMR im Zusammenhang mit der Abschiebung von kranken Personen
kdnnen von einer Ausweisung betroffene Auslander grundsatzlich kein Bleiberecht in dem Hoheitsgebiet eines
Vertragsstaates beanspruchen, um weiterhin in den Genuss von dessen medizinischer, sozialer oder sonstiger
Unterstutzung oder Dienstleistungen zu kommen. Die Tatsache, dass die Lebensverhdltnisse einer Person
einschlieBlich ihrer Lebenserwartung im Fall ihrer Abschiebung deutlich reduziert wirden, reicht allein nicht aus, um
zu einer Verletzung von Art. 3 EMRK zu fiihren. Die Entscheidung, einen an einer schweren psychischen oder
physischen Krankheit leidenden Auslander in ein Land rlckzufihren, in dem die Einrichtungen fur die Behandlung
dieser Krankheit schlechter als im Vertragsstaat sind, kann ein Problem nach Art. 3 EMRK aufwerfen, aber nur in einem
ganz aullergewdhnlichen Fall, in dem die gegen die Rickfuhrung sprechenden humanitaren Griinde zwingend sind ("a
very exceptional case, where the humanitarian grounds against the removal are compelling"). Im Fall D./Vereinigtes
Konigreich ("St. Kitts"), EGMR 02.05.1997, 30240/96, lagen die ganz auBergewdhnlichen Umstdnde darin, dass der
Beschwerdefiihrer schwerkrank war und dem Tod nahe schien, fir ihn in seinem Herkunftsstaat eine Pflege oder
medizinische Versorgung nicht gewahrleistet werden konnte und er dort keine Familie hatte, die ihn pflegen oder auch
nur mit einem Mindestmal an Lebensmitteln, Unterkunft oder sozialer Unterstiitzung versorgen hatte kdnnen (z. B.
EGMR 30.06.2015, 39350/13, A.S., Rn. 31; 26.02.2015, 1412/12, M.T., Rn. 47; GrolRe Kammer, 27.05.2008, 26565/05, N.,
Rn. 42).

Der EGMR schloss nicht aus, dass es "andere ganz auBergewdhnliche Falle" geben kann, in denen die humanitaren
Erwagungen ahnlich zwingend sind. Er hielt es jedoch flr geboten, die im Fall D./Vereinigtes Kdnigreich festgelegte und
in der spateren Rechtsprechung angewendete hohe Schwelle beizubehalten. Er erachtete diese Schwelle fur richtig,
weil der behauptete drohende Schaden nicht aus den absichtlichen Handlungen oder Unterlassungen staatlicher
Behorden oder nichtstaatlicher Akteure resultiert, sondern aus einer naturlich auftretenden Krankheit und dem Fehlen
ausreichender Ressourcen fiir ihre Behandlung im Zielstaat. Wenn die Behandlung im Zielstaat nicht gleichwertig,
schwerer zuganglich oder kostenintensiver als im Aufenthaltsstaat ist, dann ist dies unerheblich, solange es
grundsatzlich Behandlungsmaoglichkeiten im Zielstaat bzw. in einem bestimmten Teil des Zielstaates gibt (z. B. EGMR,
Grol3e Kammer, 27.05.2008, 26565/05, N., Rn. 43; 22.06.2004, 17868/03, Ndangoya; 06.02.2001, 44599/98, Bensaid, Rn.
38; vgl. auch VfGH 06.03.2008, B 2400/07, und EuGH 16.02.2017, C-578/16, PPU, CK u. a./Slowenien).

Zu diesen "anderen ganz aulRergewdhnlichen Fallen" prazisierte der EGMR seine Rechtsprechung im Fall Paposhvili
(EGMR, GrolRe Kammer, 13.12.2016, 41738/10, Rn. 183-192), in dem es um die beabsichtigte Abschiebung eines an
einer lebensbedrohlichen Erkrankung, namlich an chronischer lymphatischer Leukamie, leidenden Mannes von
Belgien nach Georgien ging, folgendermaRen:

"183. Der Gerichtshof ist der Auffassung, dass die "anderen ganz auBergewdhnlichen Falle" im Sinn des Urteils N.
gegen das Vereinigte Konigreich, Rn. 43, die ein Problem nach Art. 3 EMRK aufwerfen kdnnen, derart verstanden
werden sollten, dass es dabei um Situationen im Zusammenhang mit der Abschiebung eines schwer kranken
Menschen geht, in denen gewichtige Grinde fir die Annahme vorliegen, dass dieser, auch wenn er sich nicht in
unmittelbarer Lebensgefahr befindet, einer realen Gefahr ausgesetzt ware, wegen des Fehlens einer geeigneten
Heilbehandlung im Zielstaat oder des mangelnden Zugangs zu einer solchen Heilbehandlung eine ernste, schnelle und
irreversible Verschlechterung des Gesundheitszustandes, die ein starkes Leid zur Folge hat, oder eine erhebliche
Verringerung der Lebenserwartung zu erfahren. Der Gerichtshof betont, dass diese Situationen im Einklang stehen mit
der hohen Eingriffsschwelle des Art. 3 EMRK in Fallen der Abschiebung schwer kranker Auslander.

184. Was die Frage betrifft, ob die genannten Bedingungen in einer bestimmten Situation erfillt sind, halt der
Gerichtshof fest, dass er in Fallen der Abschiebung von Auslandern nicht selbst die Asylantrage prift oder die Art und
Weise, wie Staaten die Einreise, den Aufenthalt und die Abschiebung von Auslandern kontrollieren, Gberprift. Nach
Art. 1 EMRK liegt die Hauptverantwortung fur die Umsetzung und Durchsetzung der verblrgten Rechte und Freiheiten
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bei den nationalen Behorden, die somit verpflichtet sind, im Lichte des Art. 3 EMRK die Beflrchtungen der
Beschwerdefiihrer zu prifen und die Gefahren einzuschatzen, denen diese im Fall der Abschiebung in den Zielstaat
ausgesetzt waren. Der Mechanismus der Beschwerde an den Gerichtshof ist subsidiér zu den nationalen Systemen zur
Wahrung der Menschenrechte. Dieser subsididre Charakter ist in Art. 13 und Art. 35 Abs. 1 EMRK geregelt (siehe EGMR,
GrofBe Kammer, 21.01.2011, 30696/09, M.S.S., Rn. 286 f; Grolte Kammer, 23.03.2016, 43611/11, F.G., Rn. 117 f).

185. Folglich wird in derartigen Fallen die Verpflichtung der Behérden gemaR Art. 3 EMRK zum Schutz der
Unversehrtheit der betroffenen Personen in erster Linie durch geeignete Verfahren, die eine derartige Prufung
ermoglichen, erfullt (siehe sinngemal EGMR, Grolie Kammer, 13.12.2012, 39630/09, El-Masri, Rn. 182; Grof3e Kammer,
04.11.2014, 29217/12, Tarakhel, Rn. 104; GroRe Kammer, 23.03.2016, 43611/11, F.G., Rn. 117).

186. Im Rahmen dieser Verfahren ist es Sache der Beschwerdefuhrer, geeignete Beweise daflr vorzulegen, dass es
gewichtige Grinde fur die Annahme gibt, sie waren im Fall der Umsetzung der in Beschwerde gezogenen MalRnahme
der realen Gefahr einer dem Art. 3 EMRK widersprechenden Behandlung ausgesetzt (EGMR, Grof3e Kammer,
28.02.2008, 37201/06, Saadi, Rn. 129; GrolRe Kammer, 23.03.2016, 43611/11, F.G., Rn. 120). In diesem Zusammenhang
ist darauf hinzuweisen, dass ein gewisses Mal3 an Spekulation dem vorbeugenden Zweck des Art. 3 EMRK innewohnt
und dass es nicht darum geht, die Betroffenen dazu zu verpflichten, einen klaren Beweis fiur ihre Behauptung zu
liefern, sie waren einer verbotenen Behandlung ausgesetzt (EGMR 04.09.2014, 140/10, Trabelsi, Rn. 130).

187. Werden solche Beweise erbracht, ist es Sache der Behorden des abschiebenden Staates, im Rahmen der
innerstaatlichen Verfahren alle aufgeworfenen Zweifel zu beseitigen (EGMR, GroBe Kammer, 28.02.2008, 37201/06,
Saadi, Rn. 129; GroRe Kammer, 23.03.2016, 43611/11, F.G., Rn. 120). Die behauptete Gefahr muss einer genauen
Prufung unterzogen werden (EGMR, Grolie Kammer, 28.02.2008, 37201/06, Saadi, Rn. 128; 28.06.2011, 8319/07,
11449/07, Sufi und Elmi, Rn. 214;

GroBe Kammer, 23.02.2012, 27765/09, Hirsi Jamaa u. a., Rn. 116;

GrolRe Kammer, 04.11.2014, 29217/12, Tarakhel, Rn. 104), in deren Verlauf die Behorden des abschiebenden Staates
die vorhersehbaren Folgen der Abschiebung fur die betroffene Person im Zielstaat erwagen mussen im Lichte der
dortigen allgemeinen Lage und der individuellen personlichen Verhaltnisse (EGMR 30.10.1991, 13163/87 u. a.,
Vilvarajah u. a., Rn. 108; GrofRe Kammer, 13.12.2012, 39630/09, El-Masri, Rn. 213; Grofle Kammer, 04.11.2014,
29217/12, Tarakhel, Rn. 105). Die oben (Rn. 183-184) definierte Einschatzung der Gefahr muss daher allgemeine
Quellen, z. B. Berichte der WHO oder von angesehenen nichtstaatlichen Organisationen, und die medizinischen
Befunde Uber die betroffene Person bertcksichtigen.

188. Wie der Gerichtshof oben (Rn. 173) festgestellt hat, geht es hier um die negative Verpflichtung, Personen nicht der
Gefahr einer durch Art. 3 EMRK verbotenen Behandlung auszusetzen. Daraus folgt, dass die Auswirkungen der
Abschiebung fur die betroffene Person eingeschatzt werden mussen durch Vergleich des Gesundheitszustandes vor
der Abschiebung und wie sich dieser nach der Abschiebung in den Zielstaat entwickeln wirde.

189. Was die zu bericksichtigenden Faktoren betrifft, missen die Behdrden des abschiebenden Staates im Einzelfall
prifen, ob die im Zielstaat allgemein verflgbaren Behandlungsmoglichkeiten in der Praxis ausreichend und geeignet
fur die Behandlung der Krankheit des Betroffenen sind, um zu verhindern, dass dieser einer dem Art. 3 EMRK
widersprechenden Behandlung ausgesetzt wird (siehe oben, Rn. 183). Der MaR3stab ist nicht das im abschiebenden
Staat bestehende Behandlungsniveau; es geht nicht darum, zu ermitteln, ob die Heilbehandlung im Zielstaat
gleichwertig oder schlechter ware als die durch das Gesundheitswesen des abschiebenden Staates zur Verfligung
gestellte Heilbehandlung. Es ist auch nicht moglich, aus Art. 3 EMRK ein Recht abzuleiten, im Zielstaat eine bestimmte
Heilbehandlung zu erhalten, die fir den Rest der Bevolkerung nicht verflgbar ist.

190. Die Behérden mussen auch prifen, inwieweit die betroffene Person tatsachlich Zugang zu dieser Heilbehandlung
und zu diesen Behandlungseinrichtungen im Zielstaat haben wird. Der Gerichtshof stellt in diesem Zusammenhang
fest, dass er bereits bisher die Zugénglichkeit der Heilbehandlung gepruft hat (EGMR 16.04.2013, 17299/12, Aswat, Rn.
55; 14.04.2015, 65692/12, Tatar, Rn. 47-49) und auf die Notwendigkeit hingewiesen hat, die Kosten der Medikamente
und der Heilbehandlung, das Vorhandensein eines sozialen und familidaren Netzwerkes und die fir den Zugang zu der
erforderlichen Heilbehandlung zuriickzulegende Entfernung zu bericksichtigen (EGMR 15.11.2001, 47531/99, Karagoz;
Grol3e Kammer, 27.05.2008, 26565/05, N., Rn. 34-41, mwN; 10.05.2012, 34724/10, E.O.).



191. Wenn nach Prufung der relevanten Informationen ernsthafte Zweifel Gber die Auswirkungen der Abschiebung auf
die betroffenen Personen bestehen bleiben, sei es wegen der allgemeinen Lage im Zielstaat oder wegen der
individuellen Situation der Betroffenen, muss der abschiebende Staat - als Vorbedingung fur die Abschiebung - vom
Zielstaat individuelle und ausreichende Zusicherungen einholen, dass eine geeignete Heilbehandlung fir die
betroffenen Personen verflgbar und zugdnglich sein wird, sodass sie sich nicht in einer dem Art. 3 EMRK
widersprechenden Situation befinden (zum Thema individuelle Zusicherungen siehe EGMR, Grofle Kammer,
04.11.2014, 29217/12, Tarakhel, Rn. 120).

192. Der Gerichtshof betont, dass in Fallen betreffend die Abschiebung schwer kranker Menschen das Ereignis,
welches die unmenschliche und erniedrigende Behandlung verursacht und die Verantwortlichkeit des abschiebenden
Staates nach Art. 3 EMRK ausl6st, nicht das Fehlen der medizinischen Infrastruktur im Zielstaat ist. Ebenso wenig geht
es um irgendeine Verpflichtung des abschiebenden Staates, die Unterschiede zwischen seinem Gesundheitssystem
und dem Behandlungsniveau im Zielstaat zu mildern durch die Bereitstellung einer kostenlosen und unbeschrankten
Gesundheitsversorgung fur alle Auslander ohne Aufenthaltsrecht. Die Verantwortlichkeit des abschiebenden Staates
nach der EMRK besteht in derartigen Fallen aufgrund einer Handlung - in diesem Fall der Abschiebung -, die dazu
fihren wirde, dass eine Person der Gefahr einer durch Art. 3 EMRK verbotenen Behandlung ausgesetzt wirde."

Nach der standigen Rechtsprechung des EGMR hindert auch die Selbstmorddrohung einer Person den Vertragsstaat
nicht an der Durchsetzung einer beabsichtigten Ausweisung, sofern konkrete MalRnahmen zwecks Verhltung der
Ausfuhrung der Drohung ergriffen werden. Dies gilt auch im Fall bereits friiher begangener Selbstmordversuche (z. B.
EGMR 30.04.2013, 75203/12, Kochieva u. a.; 03.05.2007, 31246/06, Goncharova und Alekseytsev; 04.07.2006, 24171/05,
Karim).

Im vorliegenden Fall sprach die beschwerdefiihrende Partei in Osterreich bei einer Psychologin wegen einer auf die
Asylsituation bezogenen Angstsymptomatik vor. Medizinische Unterlagen Uber eine etwaige behandlungsbedurftige
Erkrankung samt Diagnose und Therapievorschlag wurden nicht vorgelegt.

Die gesundheitlichen Probleme der beschwerdefihrenden Partei weisen somit keinesfalls jene besondere Schwere auf,
die nach der Rechtsprechung zu Art. 3 EMRK eine Abschiebung als eine unmenschliche Behandlung erscheinen liel3e.
Es ist insbesondere nicht anzunehmen, dass sich etwa die beschwerdefiihrende Partei in dauernder stationarer
Behandlung befande oder auf Dauer nicht reisefahig ware. Laut den Landerfeststellungen des angefochtenen
Bescheides wird Asylwerbern und Schutzberechtigten im zustandigen Mitgliedstaat die notwendige medizinische
Versorgung gewahrt und kénnen daher die erforderlichen Therapien auch in diesem Mitgliedstaat der Union erfolgen.
In diesem Staat sind alle Krankheiten uneingeschrankt behandelbar. Nach der Rechtsprechung zu Art. 3 EMRK ware es
schlieBlich auch unerheblich, wenn etwa die Behandlung im Zielstaat nicht gleichwertig, schwerer zuganglich oder
kostenintensiver ware als im abschiebenden Staat.

Schlief3lich ist auch darauf hinzuweisen, dass die Fremdenpolizeibehdrde bei der Durchfiihrung einer Abschiebung im
Fall von bekannten Erkrankungen des Drittstaatsangehdérigen durch geeignete MalBnahmen dem Gesundheitszustand
Rechnung zu tragen hat. Insbesondere wird kranken Personen eine entsprechende Menge der verordneten
Medikamente mitgegeben. Anlasslich einer Abschiebung werden von der Fremdenpolizeibehérde auch der aktuelle
Gesundheitszustand und insbesondere die Transportfahigkeit beurteilt sowie gegebenenfalls bei gesundheitlichen
Problemen die entsprechenden MalBnahmen gesetzt. Im Fall einer schweren psychischen Erkrankung und
insbesondere  bei  Selbstmorddrohungen werden geeignete Vorkehrungen zur Verhinderung einer
Gesundheitsschadigung getroffen.

Insgesamt gesehen handelt es sich daher im vorliegenden Fall nach dem MaRstab der Rechtsprechung des EGMR um
keinen "ganz auRergewdhnlichen Fall", in dem die humanitdren Griinde gegen die Abschiebung zwingend sind.

Die Ausfihrungen der beschwerdefiihrenden Partei sind letztlich nicht geeignet, die Rechtsvermut

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