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ergeht folgende Entscheidung:
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1. Der Antrag auf Amerkemung als Asy!be,reclht;gtar wird abgeletint.

2. Die Vorauss et:zul gen fir die Zue*kennum; der Fllichtlingseigenschaft lizgen nicht vor.

3. Abschisbungsverbote nach § 60 Abs 2,3 bnd Sat2 2 des Aufenthaltageseizes liegen nicht
vor.
Das Abschiebunc§verbet des § 60 Abs. 7 éatz 1 des Aufenthalisgesetzes liegt hinsichtich

Bosnien und Herzagowinas vor, u*n Ubngam liegen Abschlebungsverbote nash § 60 Abs. 4 und
5 des Aufen'rhaltsgasetzas nicit \;'or
l
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Begrindung: i

Der Antragstelier, Staatsangehé.fiéer von BJanien-Herzegowina, rach Angaben seiner Mutter Zu-
gehdriger zur Volksgruppe der Bu#nfer, reisten den Angaben der Mutter zufolge am 10.04.2008
gemeinsam mit dieser und seiner §chweste!\' SRR, . § o Landweg Gber ihnen
unbekannte Lander in die Bundasrapublik Deutschland ein. Am 18,04.2008 beantragte die Mutter
fir den Antragsteiler die Anarkennung als A#ylberechtngter Ebenso stellte sie fir sich persénlich
und die vorgen. Schwester Asyianirége {smhe insowelt Az: 5315648-122).

Zur Begriindung des Asylantrages ‘Fgab die l\}lut‘te.r als gesetzliche Vedraterin des Antragstellers fur
diesen in der persénlichen Anhérung am 22,04.2008 im Wesentlichen an, die Lebenssituation der
gesamten Familie, so auch des Antragstelteis, in Bosnien und Herzegowina sei schwierig gewe-
sen, Der Vater (sishe insowsit Az: 5334501-!122) habe nur galegentiich Arbeit gehabt, Sie hitten
mit den GroReltern vaterlicherseits und Wex’rérern Verwandten des Vaters in dem in der Gemeinde
Sapra, Kreis Tuzla, lisgenden Dorf Godus 2| sammengewohnt und von der staatlichen Untersi(t-
zung gelebt, die 2we! dieser Varwahdten erhalten hitten. Durch die Meltriitierungen, der die Mutter
immer wieder von Seiten des Schw,iegewate S ausgesetzt gewesen sei, sel auch der Antragsteller
psychisch belastet worden. Dann s&i er zudem ah chronischern Rheuma und Gastritis srkranict. In- -
dem Zeitraum vori-Adglst 2007 bisiFebruar 2008 sei =r acht Mal im Krankenhaus geviesen A 0 o=
Ende hatien die-dortigen Arzte ihm nicht mehr weiter helfen kérinen. Die behandelrde Arstinthane
gesagt, der Antragstellsr solle nmhhals grindiich im Ausland untersucht werden, aber dafir hat- . -, -
ten sie kein, Geld gehabt Deas Geld, bdas der \Uater mit seiner gelegentlichen Tatigkeit: habs: verdle— e
nen kinnen, hatten sie Immer fr die Medikamente, die der Antragsteller bengtigt h-ubeg tansgeben
milssen. T‘etWeise hdttén sie die Medikameh e nur aufgrund der Geldspenden, diesie or: Ahda.
ren, teilvvgise: irm Ausland lebenden Peraonemerhehen hitten, erwerben kénnen. Die-Mitter hat
angegeben, sie sei mit Untersmtzqu und Eiriverstindnis des (zunichst) im Heimatland verblei-
benden Vaters am 09.04.2007 geméinsam mit dem Antragstellar und ihrer vorgen. Tochter zur

Reise nach Deutschland aufgebroc len. Sie s;?ien ausgereist, um sich 2u reften und m Ausland
medizinisch behandeln zu lassen. Sie seien d}urch einen Schlepper in eirem Kleinbus Uber ihnen
unbekannte Lander bis Stutigart gebracht wotden, wo sie am 10.04.2007 angekomman seien.

l
Fiir den Antragsteller wurden zahlreiche fachirztliche Atteste vorgelegt.

i i .
Es handelt sich um insgesamt 8 Atteste dar Uhivarsititskinderklinik Tuzia, Abteilung fiir Rheumato-
logie, erstellt in jeweils ungefahr einrifmnatiger{ Rhythimus voneinander in dem Zeitraum von August

2007 bis Februar 2008. l '
I
i H

Es handelt sich das weiteren um: i
- 8facharztiche Alteste des Or,thopadm;hen Zentrums, Nordwestdeutschen Rheumazent-
rums, Abtellung fir Kinder- und Jugendrheumatologie, St. Josef-Stift Sendenhorst, die in
dem Zeitraurmn von Juni 2008 bts Juni 2D09 ersteilt wurden,

einer weiteren Besche:mqung dieses Zentrums, in dem Ober die Dauer des stationdren
Aufenthalts vom 06.05.08 bts}. roraussichtlich 06.06.08 infarmiert wird,

dem hausirztlichen Attest der Dr. Univ! Zagreb Postenjak vom 11.04.08

ainem fachirztiichen Attest der Klinik fir Kinder- und Jugendmedizin, Stédt. Klinikum Karis-
ruha Gber am 15.04.08 durchgefiihrte Untersuchungen und Behandlung und

- dem AHast des Kinderarztes E?r. med.'  :kvom17.04.08.
| x.
|
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in diesen Attesten wird als Diagnoge im V\%&s'sentuchen angegeben, der Antragstel'er leide an:

| |

juveniler chronischer Polyarthritis | .

arzneimitteiinduziertem Cubhings-ymdrom

Oesophagushemie (Speisershrenbrich) und

mikrozytérer hypochromer Andmie.
- i

l
Hinsichtlich der weiteren Einzaiheiten des Slachverhaites wird auf den Akteninhalt verwiasen.

|
Mit dern Asyiantrag begehrt der AQsiéndar gemiR § 13 Abs. 2 Asylverfahrensgesetz (AsylViG)
sewohl die Faststellung der Fiﬁchtllngsaigér{schaft nach § 60 Abs. 1 Aufenthaltsgesetz (AufenthG)
als auch die Anerikennung ais Asylberechiigter gemiR Art. 156 a Abs. 1 Grundgesetz (GG), da der
Asylantrag insoweit nicht beschr‘a‘n?«\ wurdd, '

. o

Der Antrag auf Anerkennung als Aﬂ:ylbereciﬁgigter gomaf Art, 16 a Abs. 1 GG wird abgelehnt.

Die Berufung auf das Asylgrundrec!ht ist geim‘éﬁ Art. 16 a Abs. 2 Satz 1 GG fr Asylbewerbar aus-
geschlossen, die aus einetn Mitgliedsstaat der Europiaischen Gemeinschaft oder aus einem der
durch Gasetz bestimmten (Arl. ij"S'aI{AB’é:’Q‘ ‘?af;z‘fz‘Gé.“i.V.m. § 26 a AsylVfS und Anlage | zum
AsyIVfG) anderen sicheren Dritistaaten-in die Buridestapublik Deutschiand einreisen (sog. Dritt-
staatenregelung). 1 S T A ‘

Fur die Beurtsilung, ob die Eimje_isgj{ﬁbgf} 'ltg“n soichen:sicheren Drittstazt erfolgte, st vom tat-
sichlichen Reiseveriauf auszugeheh: W%‘héﬁf!@étféie{'h't‘fdass der Asyibawerber nur Ubek einen si-
cheren Drittstaat in das Bundésgebibralhgérdist 'seirikann, muss dabei nicht gekiart’sain, um wel-
chen Drittetast es sich hierbel handelt. Da nach der derzeit geltenden Rechtslage (Art. 1682 Abs, 2
Satz 1 GG und Anlage | zu § 26 a AsyIVIG) ate an die Bundesrepublik Deutschland angrenzenden
Staaten sichere Drittstaaten sind, Ist ein auf dem Landweg einreisender Asylbewerber von der Be-
rufung auf Ant. 16 a Abs. 1 GG ausgpschlossen, such wenn sein Reiseweg nicht im Einzeinen be-
kannt ist (BVerfG, Urteil vom 14.05.1{996, BVélrfGE 84, 49).

Die Mutter erkldrte insoweit seibst, | ss dar Antragsteller, seine vorgen. Schwestar und sie ge-
meinsam auf dem Landwege mit eingm Kleinjus {ber ihr nicht bekannte Linder in die Bundesre-
publik Deuischiand eingereist seien, Eie mils en somit 2wangsliufig Qber einen sicheren Drittstaat
eingereist sein, weshalb sie sich schon nicht guf Artikel 163 Abs. 1 GG berufen kénnen. Eine An-
bietung an sinen sicheren Drittstaat l’konnte ma‘?ngels entsprechender Nachweise und kenhkreter

Angaben nicht erfoigen. ; |

Die Ausnahmen des § 26 2 Abs. 1 Shtz 3 A3yIVIG liegen nicht vor.

|
2. | g
Es besteht kein Anspruch auf Zuerkepnung der Fltchtlingseigenschaft nach § 60 Abs. 1 AufenthG.

Nach § 60 Abs, 1 AufenthG darf ein Ausiﬁnder!nicht in einen Staat abgeschoben werden, in dem

sein Laben oder seine Freiheit wegelsemer sse, Religion, Staatsangehdrigkeit, seinst Zugehé-
rigkeit zu giner bestimmten sozialen Giruppe oder wegen seiner politischan Uberzeugung bedroht

1
i
l
!
i
i
i

i
t
|
!
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ist. Eine Verfolgung kann gem, § 60 Abs, 1 Satz 4 AufenthG ausgehen vom Staat, von Parteien

oder Organisationen, die den Staaf oder esen"ln..he Teile des Staatsgebiets behetrschen (staats-

ahnlicha Akteirs). oder von nichtstaatiichen Akteuren, sofern staatliche oder staatsihriiche Akteu-

re einschiieRlich iniernationaler Organisatjonen erwiesenermaan nicht in der Lage oder richt wil-

lens sind, Schutz vor der iandeswart drohehden Verfolgung 2u bietan. Dies gilt unabhéngig davon,
ob in dem Land aine staatliche Heﬂrschaﬂ@macht vorhanden ist oder nicht,

Eine begrtindete Furcht vor polmsqher Verfolgung im Heimatstaat ist darn zu bejahen, wenn dem
Asylsuchenden bai verstandiger rdigung der gesamten Umstiande seines Fallas politische Ver-
folgung@ mit beachtlicher Wahrsche nhchkeft droht, so dass ihm nicht zuzumuten ist, in dem Hei-
matstaat zu bleiben oder dorthin zumckzuk’ehtren (vgl. BVerwG, Urtsile vom 29.11.1977, BVerwCE
55, 82; vom 17.01.198S, EZAR "01 Nr. 18, ‘und vorn 30.10.1990, 8VerwGE 87, 52).

Hat der Asyibewerber schon emmal poht:sqhe Vearfolgung erfitten, so kann ihm der asyirechtliche
Schutz nur versagt warden, wenn gine w;egerho!ung mit hinreichandsr Sicherhelt ausgeschlossen
werden kann (standige Rechtsprec(,ung. vdl schon BVerfG, Beschiuss vom 02.07.1580, BVerfGE
54, 341). Als vorverfoigt git auch, wem bei ider Ausreise rit beachtlicher Wahrseheinlichkeit politi-
sche Verfolgunyg drohte (BVerfG. Béschluss vom 16.07.1 989 BVert*"‘E 80 31 )

. ! I ’
- Fur den Nachweis der objekiiven beﬁhrdungs!age germgt soweat 2ur Begruhdmg des Schutzbe-
gehrens Ereignisse auflerhalb des Geltungdbereichs des Asylverfahirensgesetzes angefthrt wer~
den, wegen des sachtypiachan Bew\%eimotstandes im Asylverfahren die biofe Glauuhaﬁmachung
dieser Vorgange (vgl. B\/erG Utteil vorn 29.11.1977, BVethE. 5’5 B?) o :

| . :
Diese Voraussetzungen sind irfr vor{gegenden Fail nicht ‘erﬂmt. e

!

Der Antragstelier hat als bosnischer|Staatsangendriger bosnischer Volkszugehdrigkeit bei Rick-
kehr nach Bosnien und Herzegowin? po!itisdl‘ie Verfolgung nicht 2u beflrshtan.

Angshorige der drei konstitutiven lengruppen (Muslime, Kroaten, Serben) sinc bei einer Riick-
kehr in dis jeweiligen Mehrheitsg$b1¢te kemar politischen Verfolgung wegen ihrer Volkszugehdriyg-
keit ausgesetzt (vgl.: VG Minster, Urtéﬂ vom 1 4.02.2007, 8 K 1807/04.A; VG Augsburg, Urteit vorn
04.07.2003, Au 7 K 02.30488; VG Ojdenburg, Urteil vem 11.06.2003, 11 A 4102/01; VG Anskach,
Urteil vom 14.12.2000, AN 17 K 97.32798). Auch die nationalen Minderheiten unteriegen grund-
satzlich keinen Verfolgungshandiungen. Es kdnn jadoch zu gezielten Diskrirninierungen, vor allern
gegeniiber riickkehrenden Flichtlingen in den Bersichen Beschaftigung, Erziehung, Eigentum so-
wie Gesundhaitsversorgung durch staatliche. Behérden kommen. Dabei handelt s sich aber nich?
um politische Verfolgung, da die Intepsitdt dieser Verhaltensweisen in alisr Regei nicht soweit
geht, Leber oder persénliche Freiheit des Einzelnen akut zu gefahrden.

l
Auf eine nichtstaatliche Verfoigung i h Sinne des § 80 Abs. 1 Satz 4c AufenthG kann sich der An-
tragsteller nicht berufen. Auf Grund er fragischen Erelgnisse im Krieg von 1982 - 1885 herrschi
an vieien Orten tiafas Misstrauen zwischen den Bevdlkerungsgruppen. Hieraus ergeben sich in
sinzeinen Fallen gezielte Diskriminiefungen, vor allem gegen riickkehrende Filchtiinge. Zudem
kommt es immer noch 2u Ubergriffen{und Diskriminierungen gegen Rilckkehrer ailgerein als auch
speziell gegeri Minderheiten rﬁckkehr?r sowohl in der Republika Srpska ais auch in der Féderation,

|

i
i
:

i
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Es kann nicht davon ausgeganger werden, dass VerfolgungsmaBnahmaen jeden Rickkehrer mit
beachtlicher Wahrscheinlichkeit diohen. Nach den vorliegenden Brkenninissen (ber die Zah! und
Art cer bisher bekannt gewordfene%'x Anschidge ist die Anzahl der schweren Utergrifie im Verndltnis
zur Gesamizahl dieser Bevilkerungsgruppe gering. Von einer fidchendeckenden Bedrohung kann
nicht gesprochen werden. |

Mittlerweile sind Gber eine Million von ursprilnglich etwa 2,2 Millionan Flilchtiingen und Vertriebe-
nen wieder in ihre Heimat zurlickgekehrt, etwa die Hilfte davon sind sog. Minderhsitenriickkeh-
rer”, also Personen, die in Gebiete|zurlickkehren, in denen sie zur ethnischen Minderhelt gehéren
(UNHCR; Europe Newsclips, 22.09.2004, Over 1m refugees retum to Bosnia"). Dies zeigt, dass
sich die Lage so weit stabilisiert hat, dass aile Ethnien ungefahrdst zurlickgehen kénnen und von
ausreichenden, den Mindestnormeh entsprechenden Schutaméglichkeiten ausaugehen ist. Aush
aus dern Umstand, dass viele Filichtliinge trotz des Qayton-Abkommens nicht an ihre Ursprungsor-
te zurtickkehren kénnen, 19sst sich|ein Asylanspruch nicht hereiten. Es kommt rechtiich nicht dar-
auf an, ob der Antregsteller bei Ra&rkkehr in einern bestimmten Gabiet gefahrdet sein kdnnte, auch
nicht, aus welchem Gebiet er stammt. MaBgeblich ist eine landesweite Beurteilung.

Soweit angegeben wurde, die Lebe{nsshuation des Antragstellers und seiner Familie'in Bosnien
und Herzegowina sei in finanzlsller lund wirtschaftlicher Hingicht schwietiy gewesen tistifestzustei-
len, dass der politische Verfolgung charakier einer MaBnahme vorsussetzt; dass diese'dem Be-
troffenen gezielt Rechtsverleztzung:g zufiigt. Daran fehlt es bei Nachtelten, diejermant guf Grund
der aligemeinan Zusténde in seinerh:Heimatland z2u erleiden hat, wie Hunger, NaturkataStrophen,
aber auch bel den aligemeinen Auswirkungen von Unruhen, Revolutiomen.und Kriagen. fias Asyl-
racht hat richi die Aufgabe, vor aligemieinen Ungliicksfolgen zu schiltZen, die 2:B. aus'Krieg, BUr-
gerkriag oder sonstigen Unruhen hervorgehen; es dlent vieimehr démi Sehutz desjenigender fur
seine Person begrindete Furcht vot poiitischer Verfolgung hegen muss {vgl. BVerfG, Beschiuss
vern 10.07.1989. BVeriGE 80, 315)l |
| |
Der Antrag auf Fesistellung der Flichtiingseigenschaft nach § 60 Abs. 1 AufenthG ist daher unbe-
priindet. 3

1
i
1 !
H )
i

> | |
Abschiebungsverbote nach § 60 Abs. 2, 3 oder 7 Setz 2 AufenthG liegen nicht vor.

Bei der Prifung von Abschiebungsverboten nach § 50 Abs. 2 bis 7 AufenthG sind zunéchst § 60
Abs. 2, 3 und 7 Satz 2 AufenthG im |Hinblic:i\: auf das Herkunftsiand des Antragstellers zu priifen.
Diese bilden als Umsetzungsnormer der Regelungen der Richtlinie 2004/83/EG des Rates vom
29. April 2004 {QualfRL) zum sut;:{iﬁéreh Schutz einbn eigenstindigen, vorrangig zu priffenden
Verfahrensgegenstand (vgl. BVerwG, Urteil vorn 24.6}&2008 - 10 C 43.07 u. a)). Sie werden im
Folgenden als ,europarechtliche Abslchiebungsverbo{!e“ bezeichnet.
Ein Auslinder darf gemiB § 60 Abs.;z AufenthG nicl'it in seinen Merkunfissteat acgeschoben wer-
den, wenn ihm dort Foiter oder unménschliche ader grniedrigende Behandlung ader Bestrafung
droht. Dies giit gemai § 60 Abs. 11 AufenthG i. V. m| Art. 6 der Richtlinie 2004/83/EG des Rates
vorm 28. April 2004 (QualfRL) auch dann, wenn die Gefahr von nichistaatiichen Akteuren ausgeht
und kain ausraichender staatiicher o-:*?er guasistaatlicher Schutz 2ur Verfilgung steht. Zudem ist

a
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gemiaR § 60 Abs. 11 AufenthG i, \( m. Art. 4 Abs. 4 QualfRL zu unterscheiden, ob der Auslénder
der Gefahr im Herkunftsiand beretts ausgeietzt war bzw. ihm antsprechende Misshandiungen un-
mittelbar bavor standen oder, ob or ohne déramga Bedrohung ausgereist ist.

Er darf gemif § 60 Abs. 3 AufenthG nicht i m seinen Herkunftsstaat abgeschoben werden, wenn
ihm dort die Todesstrafe droht. Dl§'~§ gilt .,owoh! flir die Verhdngung als auch flir die Volistreckung
siner Todasstrafe.

v

|
Von einer Abschiebung ist gemai ;§ 60 Abql 7 Satz 2 AufenthG auch abzusehen, wenn dem An-
tragsteller im Rahmen eines in seinem Herkurpﬁs!and bestehenden intemationalen oder innerstaat-
lichen bewaffneten Konflikts ais Z:viiperson hrhebluche individueile Gefahren fiir Leib oder Leben
drohen. ;
Ausreichende Anhaltspunite fir dJls Voriiegen von Abschiebungsverboten nach § 80 Abs, 2, 3 und
7 Satz 2 AufenthG sind nicht gﬁgeben.

Nach Verneinung der auroparechtl&:hen Abscmebungwerbow sind die Varauwatzmxgen des § 60
Abs. 5 und Abs. 7 Satz 1 AufenthG' nach rat onaiem Recht zu prﬁfen : '

1,., L e e ,
Ein Absc hlabungsverboi nach § 60 'Abs 5 AufenthG liegt nicht ver: F!ne A"bsc:h'ebung ist gemiB §
50 Abs. 5 AufenthG unzuldssig; wehn sich dies aus der Anwendurg der. Konventichivém 04, No-

vember 1950 zum Schutz der Menschenrechte und Grundfraiheiter {EMRK\ ergivtiAbachiebungs-

sahutz nach § 60 Abs. 5 AufenthG l;:ommt nach der Rechtsprec:nung des thrwG (rﬁsewe:t dber-
tragbars Urteil vom 15.04.1897, BVerwGE 104, 265, 9 C 38/9€) hiir ifrFrage, wenrrdie Uischrie-
benen Gefahren durch den Stast oder eine staatsahnliche Organisation:drohen oderdermStaat
zuzurechnen sind. |

Ob in Teligebieten Bosniens und Helreegowin:as nach wie vor von einer Gefiahrdung fir bestimmte
Ethnien oder filr Angehdrige von Mischehen auszugehen ist, kann offen bleiben, Da es grundsatz-
lich jeder Ethnie méglich ist, sich in einem Méhrhmtsgabiet odear wann es kein sog. Mehrheitsge-
biet gibt (Fur nationale Minderhaiten pder Mua&heher*) sich in der Fdderation niederzulassen. liegen
keine Anhaltspunkte fur Absc’uebunqsverbote nach § 60 Abs. 2 - 5 Aufenth vor.

Die allgemeine Lage in Bosnien und\Herzegowma bagriindet ebanfalls kein Abschiebungsvertot
im Sinne des § 60 Abs. 7 Satz 3, Satz 1 Aufer‘pth@ Obwahi sich das Land langsam von dem Kon-
flikt erholt, ist die wirtschaftliche und ‘soz:a!e Lage in Bosnien und Hetzegowina nach wie vor nicht
2ufrieden steliend. Die Gmndversorg’ung hat sich aber inzwischen landesweit stabilisiert und ist
gesicheit. Humanitire Hilfsprogramme spieien aber nach wie vor sine Rolle. Auch die medizini-
sche Grundversorgung ist gesichert.ime Gesdndheitsministerien der Fdderation, der Republia
Srpska und dem Breko Distrikt unterzeichneten ein Abkommen, wonach medizinische Versorgung
fir alle Rckkehrer in jhrem aktusilent Wohnort gewdhrleistet werden soll (vgl. Auswirtiges Amt,
Lagebericht vom 21.09.08; 508-516?0!3 BIH):

|

Dabei wird nicht verkannt, dass s irri. Falle der Rickkehr zu Problemen hinsichtlich der Wieder-
eingiiederung in das normale Leben kommen gcann Sowveit eine Unterbringung in einer eigenen
Wohnung oder bei Verwandten, Freunden und Bekannten nicht maglich ist, wird sich gine kurz- bis

Ul
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|
mitteliristige Unterbringung in Sarﬁmeiumetkﬁnﬁen fir manche nicht vermeiden fassen wobei die
Zahl der Sammelunterkiinfte systémaﬂsah ébnimrnt. Ebenso wie die Belegung variiert auch die
Quaiitat der Unterkiinfe. Miite 20(‘?6 waren laut UNHCR 1.300 Asylbewsrber, Filchtlinge und in-
tern Vertriebene in Sammelunterklinflen untergebracht, ab 2007 finden keine statistischen Erhe-
bungen durch den UNHCR mehr statt (vgi. Lagebericht a.2.0.). Eine vorlibergehende Unterbrin-
gung in SammeiunterkUnften ist, auch wenn die Bedingungen dort hart sind, grundsétzlich zumut-
bar. Einige Gemeinden in der RS haben sod. #Wohnraumausschisse' singerichtet, die Riickkeh-
rern bei der Suche nach ainer Unterkunt behiiflich sind. Die Zustandigkeit fiir Fliichtiingstiickkehr
wurde auf die BuH-Behdrden Uberragen. EU und UNDP unterstiitzen diesen Prozess durch ihr
SUTRA-Programm (Sustainable Transfer to}Return-related Authorities) (vgl. Auswirtiges Amt, Be-
richt Gber die asyl- und abschicburigsrelevante Lege in Bosnien und Herzegowina, 27.05.2008;
508-516.80/3 BIH). |
|

|

Auch mdgliche bilrokratische Sch&iefigkeiten und Erschwernisse bel der Rickkehr kénnen ain
Abschiebungsverket nicht begrund';en. Die Registrierung zurlickkehrendar Bosnier, d.h. einerseits
Anmeldung bei der Meldebehérde (i.d.R. Polizeidienststellen) und anderersqits Registrierung als
Vertriebener, Filichtiing oder als bedutftige Person bei den $rtlichen Behsrden fir Fllchtlinge und
Vertriebene ist in der Féderation inwden §§ 3iund 4 des Gesetzes Uber intern Vertriebens und
Flichtlinge geregeit. Fié’schtsingefau#derm Au'lsland kénnean sich jederzeit in ihrem aiten Heimatory - .+
wieder anmelder; Kehren sie anseitren -andeten Ort zuriick, werden sie dort von der Gemeinde
registriert, Wer-nicht (iber-gin «.!'d_émi';iitsdokurhent (1D} verfiigt, muss ein soiches beantragen. Dere- = .~
Zugang zum Gesundheits- und-Sozialwesen, humanitdrer:Hilfe ste!ist von der vorherigen Anmeiv e
dung eines Wohnsitzes "beia;demi'jnubheﬁ Beh\:‘irden*und dem Erhalteihes Personalausweises abs =i
h#ngig. Tats‘é‘xbhlic’hxhében"‘-hﬁc«'kked«er manchmal Schwietigkeiteri sich anzumelden und einen = ™~ = -
Personalausweis zu-erhatien:Bie ‘Handhabung der Venwaltungsvergdnge variiert vor Kanton zu% - = =
Kanton, es kann auch verkemmen, ;dass die Registrierung von einigen Germainden gelegentlich
verweigert wird. Registriert die Gen‘%einde nicht (etwa aus Geldmangel), dann unterliegen die
Rilcikkehrer lediglich der poiizeilichep Maldepflicht und haben Anspruch auf Registrierung durch
das zustiandige Filchtlingsministerium, von 'dl‘em sie in eine Sammelunterkunft gebracht werden.
Wer dies ablehnt, ist darauf angewigsen, sich selbst mit eigenen Mittein zu versorgen.
Die Behandlung der Rilcxkehrer hat|sich tenc{enziell verbessert, auch wenn dies lokal sehr unter-
schiedlich zu beurteilen ist und die ‘erteilungﬂvon ldentitdtsdokumenten noch zu langsam erfolgt
(vgl. Lagebericht 2.2.0.). : 1

Es tiegt jedoch ein Abschiebungsverbot des § 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG bezlglich Bosnien und
Herzegowinas vor.

Ausldnder eine erhebliche, individueile und konkrete Gefahr fiir Lelb, Leben oder Freiheit droht,
wobei es nicht darauf ankommt, voniwem die Eefanr ausgeht und wodurch sie hervorgerufen wird.
Es muss jedoch Ober die Gefahren hinaus, denen die Bevblkerung aligemein ausgesetzt ist, eine
besondere Fallikonsteliation gegeben sein, dieials gravietende Beeintrichtigung die Schwelle der
aligemeinen Gefahrdung deutlich Ubersteigt {vgl. die insowaeit auf § 80 Abs. 7 Aufenth@ libertrag-
baren Entscheidungen BVerw, Urteile vom 29.11.1877, BVerwGE 55, 82; vom 17.01.1989,
EZAR 201 Nr. 18; vom 30.10.1980, BVerwGE87, 52; vom 17.10.1995, BVarwGE 99.324, und vom

23.08.1996, § C 144.95). |

Vor einer Abschiebung gemél § Bol{ﬂbs. 7 Satz 1 AufenthG soli abgesehen werden, wenn dern
|

i
i
i

|
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Eine erhebliche konkrete Gefabr i} 5. voni§ 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG kann auch dann vorliegen,
wenn die im Zislstaat drohende Beeintrachiigung in der Verschlimmerung ainer Krankheit besteht,
unter der der Auslander beraits in der Bundesrepublik Deutschland leidet. Die drohende Gefahr
kann in diesem Fall auch durch di¢ individuelle Konstitution des Ausldnders bedingt sein. Der Beg-
riff der Gefahr” in § 80 Abs. 7 Satz 1 AufanthG ist hinsichtlich seines Entstehungsgrundes nicht
einschrinkend auszulegen, und es ist deshalb unarhebiich, ob sich die Gefahr aus sinem Eingriff,
ginem stérenden Verhalten oder aps einefn Zusammenwirken mit anderan, auch anlagebedingten
Umstinden ergibt (BVerw@, Urteil vom 25.11.1897, BVerwGE 105, 383).

Die Gefahr ist ,erheblich” i. 3. ven § 60 Abs, 7 Satz 1 AufenthG, wenn sich der Gesundheitsau-
stand wesentlich oder gar lebensbedrohlichverandern witrde und "konkret”, wenn der Asyibewer-
ber alsbald nach seiner Rlilckkehr in den Abschiebestaat in diese Lage idme, weil er auf die dorti-
gen unzureichenden Méglichkeiter der Behandlung seines Leidens angewiesen wire und auch
anderswo wirksame Hilfe night In %nspruch hehmen kdnnte (BVerwG, Urteil vom 25 11,1997, 4. a.
0). | ?

|

Bei der Geltendmachung fehlenden oder nicht ausreichender medizinischer Behand!ung im Her-
kunfts- oder Zielstaat ist regeimé&ifg die substanziierte Darieguing des medizinischen Befundes
mittels einer fachérztlichen Besche‘;nigung uz’p veriangen. Bescheinigungen durch einen Allgemen-
arzt oder einen Arzt, der einen auBbrhalb seines Fachgebietes lisgenden Beruf aftestiert, genligen
grundsatalich nicht. Aus der Bescheinigung muss dig,._ggqagy»e, _Egag%ichnung der Krankheit(en) her-
vorgehen, gaf. deren Stadium sowip die 2wiigend notwendige weitere Behandiung und Medikati-
on. Des Weiteren ist eine Prognose des zu erwartenden Krankheitsverlautes sowohl mit der erfor--
derlichen Benandlung als auch ohn diess 2u veftangen. ~ °" " |

o - o e e )

Diesen Veraussetzungen entsprecréendeAtg’&*g_pa;wd,@g?;eiﬁg;gggght; o
Das Gesundheitssystem in Bosnien und Hefzegswina §lied st $ich'in drei Bersiche. Der primare ™
Gesundheitsschutz umfasst medizinische Vorsorge, Notfalimedizin, Schul- und Arbeitsmedizin,
Vorsorgs fur Mutter und Kind, hauséirztliche, aligemeinéirztiiche und zahnérztiiche Behandiung so-
wie Arzneimittelversorgung. Er wird durch sog. Gesundheitshiuser, Erste-Hilfe-Stationan (i.d.R.
angegliedert an Ambulanzen und lel'ankenhlamser). Zahnarztpraxen und Apotheken sichergestelit.
Sekundirer (fachirztlich-konsultativer) Gesundheitsschutz umfasst Diagnostik, Behandlungs- und
Rehabilitationsmalinanmen in Fallen, in denen keine stationdre Bahandiung nolwendig ist. Er wird
durch Gesundheitshiuser, érztﬁche?iF’rivatp'raken und Krankenhiuser (Kiiniken) sichergesteilt.
Im tertiren Bereich findet man alle medizinischen Anwendungen in stationdren Einrichtungen,
alse in Krankenkdusern und Kliniken, die Qberwiegend staatlich organisient und finanziert sind,
Es gibt Gber 300 Ambuianzen, dle jeweils zwischen 2.000 und 10.000 Einwohner versorgen.
Grundsitzlich axistiert in jeder gréReren Gemeinde (¢a. 120 in BiH) ein Gesundheitshaiis, das
eine medizinische Versorgung fir 20.000 bis 50.000 Einwohner sichetstailen soli. Mitisrweile
gibt es in der FBIH (Féderation Bosnien und Herzegowina)und der RS (Serbische Republik Bes-
nien und Herzegowina) jewells 15 staatliiche Krankenhduser, Dazu kommit ein privates Kranken-
haus, eine Klinik fur Gynikologie und Gebunts{hi!fe in Milici (RS), verschiedene private Polikliniken
in Sarajewo, die jedoch nur ambulante Bah&fnpzungen durchfilhren, sowie gine private (deutsche)
Fachklinik fir Kardiologie und Herzcbirurgie;in Fojnica. In gréReren Stidien gibt es einige privat-
arztliche Praxen. |
Rehabilitetionsmalnahmen kénnen tur in Fojhica, Graganica, Tuzia, Oiovo (FBIH) und in
Slatina (Laktasi) und Tesli¢, baide inider RS, durchgefihnt werden, wobei die mit deutscher
Unterstiitzung errichtete Einrichtung in Fojnicd den hichsten Standard aufweist und auch eine
ge'estigte berufliche Wiedereingiiedirung ermidglicht. Ambulante RehabilitationsmaRnanmen
wie z.B. Krankengymnastik sind privat in vielet gréReren Orten mdglich.




2

25/

“a
i

1/

2893 12:89 871427762183 YOGT UMD SCHUNGK

Bessheid Aklenzeichen @ 5315548-1 . 132 Ssile: 8

Insgesemt sind viele — inzbesondq ire ¢ aa’méhe medizinische Einvichtungen in Bik, vor aliemn
auferhalb von Sarajawo, in einem schiechten Zustand. Dis Gerateausstattung verbessert

sich zwar langsam, hat aber westliches qu&au bei weitem noch nicht erreicht. Arzte und Pfiege-
personal sind ausreichand vc;rhanien Lt vyeusen in der Rege! eina gute, vorwiegend theorstischs
Aushildung auf. Defizite bestehen bei der Apwendung moderner Operationsmethoden,

Diagnostik und im Krankenhausmanagerment. Die finanzielle Ausstaftung des gesarnten Gesund-
heitswasens ist unzureichend. Suﬁstanise!lalInvestmomn im Bereich Gesundhelt, Erziehung und
Sozighvesen fehlen bisher {vgl. Auswémgea Amt, Lagebericht a.a.0.}.

Wie sich aus den vorgeiegtar: Atte*st«bn e:mbt lzidet der Antragsteller an juveniler chronischer Po-
iyarthritis und den weiteren arzgea%benmn Er!krahkungen In dem aktuelisten der fur ihn vorgelegten
Attests, dem fachirztiichen Attest des Nordwestdeutschen Rheumazentrums vom 23.06.08, wird
angegeben, as handele sich konkret um Juvémle chronische Polyarthritis, systemische Form (Mor-
bus Stll) (M 08.20), ANA positiv, Pheumafaktor negativ.

Juvenile chronische Polyarthritis 1st eine Sammelbazsichnung flr eine Reihe von verwisgend ge-
lenkbefailenden Erkrankungen {Arthritis) dés rheurnatischen Formenkeises im Kindesaiter juvenil).
Es sing Auw:mmmkraﬁkhe;ten iatmnch Lmbekannter tirsache,

Die Prognase ist ﬁmmher‘hch im ! angmuweriauf haben 40% der Patienten nur gine geringgradias
Arthritis, die dumt§ medikamantdse l‘und physikaiische Therapie gut kontrailierbar ist. Systemische
Zeiten kénnen sci‘,}ubvveebe gelegentiich mit janrelangen Remissionen, aufireten, Einerselts wer-
den 20-30% dauerhafte Remissionen beschriebien, andarerwztw g‘bt as progrediente relativ thera-
pueres;stente Veﬁau.e mit ureveratb}en Geieﬁkzerstomngen und Org-arkcrrpi{katimen '

Jrn Langzeitvarlauf tritt bei den chronuch pmgredlenteﬂ Fatientm hﬁxs?’g die Gelenkbeteiligungin -
den Vordergrund.mit radiologisch nachweisbaren zerstf:}rsndan Vetdnderungen besonders.an den .
Huftgelenken. Neben allen grofien Gelenken! kmne,p 4uch d fe. k{a;nap Gefenke betrofen sein. aen@
lokale oder systemische Osteﬁporo:%e kann. durch di te Immobilitdt entstehen.

Bai chronischer Beteiligung der HalswirbelsaUle kitren dis Wiksalksiger varschmelzen. Prognos- =~

tisch besonders unglinstig ist die Kambination siner fortschreitenden Gelenkentziindung mit per-
sistierenden systemischen Sympiorhen, zaruhaitendpn Entziindungszeichen im Labor und Throm-
bozytenzahten (her S00/nl. ! !
| .
Bei 5-10 % der Fille mit andauernd 'hohef Krankheitsaktivitat bildat sich eine Amyloidose mit irre-
versiblen Crganschiiden aus, Eine W@iere Kampnkation ist das sog. Makrephagenaldivierungs-
syhdrom, gekannzeichnet durch pldtzm:h cinsetzendes hohes Fieber, Leber- und Mn"vargrof&e~
rung, Bewusstseinstrilbung und Hautausaf:hiﬁge Durch die Fortschritte der imrniunsuppressiven
herapie ist die Haufigkeit letaler Kdmpiikatichen deutllch rocklgufig. Bei siner Gesamtletalitit der
;Lvenuen chrenischen Polyarthritis uhter 1% bstreffen aber mehr als die Hifte die systemische
Verlaufsform. : !

in dem fachédrztlichen Attest des Nas’ﬁwemdeutschen Rheumazentrums vam 04.08.08 wird unter
der Uberschrift Beurteilung und Verlauf auadn_‘;tck!ich angegeben, dass es sich bel dem Antragstel-
ler um ein schwerkrankes Kind handale, dag fir viele Jahre Kindersratiiche und insbesondere auck
kinderrheumatologische Veracrgungihemitsgvh werda, Ohine eine ausreishende Therapie der
Grunderirarnkung seien schwere Organ.»chadén durch die hehe Ertzindungsakiivitdt vorherseh-
barisiehe dort 8. 6,7). Allen gingereichten Attésten des Nerdwestdeutschen Rheurmnazentrums, so
auch dem aktuelisten vom 23.06.09, 13sst sich 2udem entnehmen, dass eine intensive Bahandlung
mit regelmaBigen facharztlichen Kortroliunwréuchungen regelmaligen, verschiedenartigen La-
boruntersushungen und Krankengyrr?n stik erfolg*

ifi
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Zu prifen ist, ob angesichts det dérgestaiiten Situation des Gesundheitswesens in Bosnien und
Herzegowina dort eine Behandlung des Antragsteliers in einerm Unfang mdglich ist, dass zumin-
dest eine wesentliche Verschlechterung seines Gesundhsitszustandes vermiedan werden kann.

Dies dirfte im Ergebnic zu bejaheb sein.

Der Antragstelier stammt aus dem Kieis Tuzla und hat dort mit seinen Eltern und Verwandten ge-
febt, Tuzla ist eine Industriestadt | sm Nordostan von Boshien und Herzegowina. Tuzia ist die Kan-
tonshaupistadt des g!n'chnamlgen Kantons ider Féderation Bosnien und Herzegowina. Die Stad
hat ca. 131.000 Einwohner. Damitlist Tuzla die dritigréiite Stadt in Bosnien und Herzegowina, Die
Fische der Stadt betragt 15 km?, dje der Komrnune 303 ler?. Der Karton Tuzia ist mit ca, 500.000
Einwohnem der bevitkerungsreichists Kanton des Landas. Seit 1976 ist Tuzla Universititsstact.

|
Es ist daven auszugehen, dass dia medizinischen Vearsorgungsmigiichkeiten i dieser Stadt ver-
gleichsweise gut sind und dass dié Universitdtsklinik Tuzia, in der der Antragstelier behandeit wur-
de, auch einen vergleichsweise hoi‘:an Stant"dard hat.

Alle grundiegenden Diagnosen dleiser Klinikwurden auch-durch die in Deutschiand gefertigten
Atteste ais korrekt bestdtigt, Auch Wurde durch d.ese Mimk em: di fﬁerenzser:e Behandiung begon- »
nen und entsprechends Medikamehte vemrc’,{net R

, ! : i
Wie dem aiduslisten der Atteste dn?ser Kiinik ‘demmbér Adm- dmmge:vﬁehmdlung das: Antrsestel!ers :
var 18;02.08 his 27 02.08, =u entnehmen xst wwurde auch emérm pt#aszs die bis zu diesem Zeit- -

punki erfoigten Tharapie nicht ausreschcnd g1@w1rkt nam .
! ;

Es ist daher davon auszugshen, dass grundfné;z!ich die A%riti%erkmnkung tes Antragsteliers in
Bosnien und Herzegowina behandeibar ist ud\d auch die erforderichen Medikamente zur Verfu-
gung stehen (s auch bersits die Auskdn‘t ues Auswirtigen Armies vom 05.06.1898, Az: 514-
518.80/6 BIH (1SN 28665); Erkenntr\s*se daﬁs sich zwischenzeitiich an der grurndsitzlichen Be-
handelbarkeit dieser Erlgankung in Bosnien und Herzegowina stwas gedndert habe, liegen dem
Bundesamt nicht vor). Auch davon, dass die eiteran dern Antragsieller attestierten Erkrankungen
dort behandelbar sind, ist auszugehpn. !

Eine gemdR § 80 Abs. 7 AufentnG zu ber&cksicmigende Zielstaatsberogenie Gafahr kann sich trotz
an sich verfigbarer medikamentdser und drztlicher Behandlung auch aus sonstigen Umstiinden im
Zielstaat ergeben, die dazu flhren, ﬂass derra%etroﬁene Auslénder die bendtigte medizinische Ver-
sorgung tatsichiich nicht erlangen kann. Denn aine zielstaatsbezogene Gefahr flir Leibh und Leben
besteht auzh dann, wenn die notwerfadige Behtandlung oder Medikation zwar allgemein zur Verfu-
qung steht, dem betroffenen Ausidnder individuell jedoch aus finanziellen oder sonstigen Grincen
tatssichlich nicht zuganglich ist {BVehwG, Urteil vom 29,10.2002, EZAR 042 Nr, 56 und vom
25.11.1887, BVerwGE 105, 383 m. w. N.).

Der Auffassung des Ven/vaitungsgerlchtahofeé Munchen vom 13.12,2000 (19 Z8 00.31825). we-
nach eine fehlende finanzielle Liquidjtit kein Zielstaatsbezogenes Abschishungsverbot darsteile,
ist nicht zu folgen, da es nach Rech prmhun des Bundesverwaltungsgerichts unerheblich ist,

welche Ursache der im Herkunfislan b%tehe\ndnn Gefahr zu Grunde liegt (BVerwG, Urteil vern

25.11.1897 a. a. O)). |
!
l
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Nach einem Abkommen zwtsahen den Gesundheitsministerien von FBIH (Fodsration Soshien und
Herzegowina), RS (Serbische Repubt k Boshien und Herzegowina) und dem Bréko-Distrikt soll
eine medizinizche Var*;c:ngung flar Piie Rickkehrer in ihrem aktuelien Wohnort gewidhrieistet wer-
den, Grundsatziich sind in BiH allg Ameitstmigan Rertner und als arbeitslos gemeldeten Perse-
nen gesatzlich krankenversichert. Dennoch igibt es ingbesondere bei nicht arbaitsfihigen Filichtlin.
gen, die aus dem Ausland zurlickkehren unl:l ie einer Beschiiftigung in BiH nachgegangen sind,
immer wisder Probleme bis hin zuf V&Nm;geruﬁg der Gesund“aertsmrsorge Allerdings gitt die obfi-
gatorische Krarkenversichening auch fir Kinder bis 15 Jahren (bei einer héherer; Ausbildung bis
18 Jahren) mit basnisc:hmherzegwﬁrzischer S’_taatsangehérigkeit.

| ‘
Das bedautet, dass der neunjéhrige Antragsteller bei Riickkehr ins Heimatiand jedenfalls staatli-
chen Krankenver%ichwur‘xgss«:hu:zthﬁt‘ce

Das Krankenversicherungswesen !Eegt in de# FBIH bei den Kantoralverwaitungen und der
Entitatsverwaltung, in der RS auf ntttﬁts@bmm bei einem Versicherungsfonds, Der tatsichiichs
Urnfang an Versicherungsieistungen weist je nach Finanzkraft der Kantone deutiiche Unterschiede
auf. Dies wirkt sich auf dis finanzielle Selbstbeteiligung der Patienten aus, dis je nach Kanton, 3¢
handiung und Krankheitsbild untere?chiedﬁich hoch ist.

Generell sind gingige Med;kmmentt\ auf-darn drilichen Markt erhiltiich und werden, sowelt ...
Krankenversicherungsschutz besteht, je nach Krankheit auch von den &rilichen. Arzten vemrpmet
und dann alch von der Kfankenver‘smhanmg bezahlt. S‘ip&znalmemkameme dig riicit aleh -

der Listé der erstaitungsf@higen Medikamenﬁe stehan, warden in der Ragevu hicht van der G,buﬂch

e

heitsbehdrde erstatiet. Sie kénnen gwar auf Hem Importweg oder privat dus dem Auslahd i

o peschafft'warden, milssen‘dannabpr aueh privat bezahlt werder. Die jAfirigh: zu akifuahsﬂréﬂaeﬂ

- kantpnalemkListen der Plichtarznaimitte! {Ma&rkament@ die stindig verflighatun

Folge mussen viele Patienten den volien Prais fiir ihre Medikamente zahlen:. AuBersh selten -5
wird eihe Freistellung von der Kost npﬂsch? in sehr emsten und akuten Notfdllen erfeilt (Vr;l Lage-
bericht 2.2.0.). !

|
Diese Situation des Gesundhmtswa;tam ist unter Barlicksichtigung des durchschnittiichen Le-
bensstandards der Gasamibevélkenung in Bdsmen und Herzegnwina zu bewertsn. Diesar ist nied-
rig. Der durchschnittiiche monatiiche Nettolohin'in BIH liegt bel umgerechinat ca, 370 Euro.
Die Grundversorgung der Beviikeryng mit (Cﬁrund -yNahrungsmittein, Kieidung, Heizmaterial,
Strom stc. ist landesweit sichergestellt, die Versorgungslage flr viele Familien blaibt aber wegen
fehiender Einkemmen und der hoh Arbmtslosxgkert nach Angaben der BliH-Statistikagentur
23.4%,; Jugendarbeitslosigkeii ca. 70 % - schivierig. Die durchschnittliche Rentenhéhe von ca. 80-
100 Euro ist ohne die in tandiichen Gebieten (bliche, in den Stédten jedoch oft nicht miigliche
Subsistenzwirtschaft fUr eine Grund?ersorgurigxmit MNahrungsmitieln fir eine Einzelperson 2u ge-
ring. Dig Mdhe der Soziathilfe lisgt zwischen urngerechnet' S und 50 Euro pro Menat, Ein Fiinftel
der Bevolkerung lebt unterhalb der Armutsgrgnze und hat weniger als 150 Euro monatiich zur Ver-
flgung. }

i
Fir den Antragsteller wurde angege%mn, er habe im Heimatland mit seiner Familie unter &rmilichan
Bedingungen gelebt. Diese Angabe |st glaubhaft. Wie oben dargastallt, lebt die Mehrheit der Be-
véikerung in finanziell schwieriger Lage. Anhaltspunite dafiir, dass os sich bei dem Antragsteiler
und seiner Familie anders verhalten ]habe als bei der Mehrheit der Beviikerung, liegen nicht veor.

Aus den vorgelegten fachirztiichen )\ﬁ@ﬁtan auch dem aktuellsten des Nordwestdeutschen

Rheumazentrums vom 22.06.08, ergibt sich au&erdam, dass der Antragstelier umfangreicher me-
dizinischer und therapeutischer Maﬁpahmen bedan‘ s0 neben einer aus mehreren FPraparzten

|
|
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baestehenden Medikation (insbesondere auch einer regeimitigen Gluccosorticosteraid-
StoBtherapie), sehr differenzierter Laboruntersuchungen, der Arthrosonographie, der Abdomense-
nographie, Ophtalmolegischer Kontrofien. Krankengymnastik, Kyrotherapia, ragelm#Riger Kontrofl-
untersuchungen etc.. Nach den Angaben im aktuelisten Attest seien die betreffenden Untersu-
chungen alle vier baw. sechs, lAngstens (die ophtaimologischen Kontrolian) alfle acht Wachen vor-
zunehmen,

!
Davon, dass bei derm Antragsteileri bei Behandlung in Bosnien und Herzegowina aufgrund seiner
Erkrankungen in gréferem Umfang Kosten anfaller wilrden, die er parsdnlich tragen milsste, ist
unter Barlicksichtigung der allgemeinen Auskunftslage sowohl angesichis der Vielzah! der
erforderiichen Mafinahmen als auch im Hinblick darauf, dass es sich zum groen Teil nicht um
absolut Ubliche Standardmaﬁnahn{en und Therapien handelt, auszugehen, So lisgt 2. B,
Laboruntersuchungen betreffend eine Auskunft der Deutschen Botschaft in Sarajewo vor, nach der
nur ein kleinerer Tail der Kosten von der bosnisch-herzegowinischen Plichtversicherung
{ibernommen werde {(Ausikurit vorﬁ 11.10.07, GZ: Rk-1-518.50 ).

Auch wird in dern fachéretlichen Altest dar Universitdtsklinik Tuzla Uber die dortige Behandlung
des Antragstellers vom 21.01.08 big 24.01.08 ausdricklich angegeben, die Kosten filr die Behand-
lung des Antragsteliers im Heimatiand wirden gréRtenteils aus eigenen Mittein der Eitern finan-

R |
ziert. !

{
Daven, dass der Antragsteiter bawy. lagi,@e,@t;em die Mdglichkeit hétten, auf lBngere Zeit und in aus-
reichendem Umfang die hicht dutehl den Staat 2ur Verfilgung gestellten erforderfichen medizini-
schen oder therapeutischen Leistungeii-bzw. Medikamente auf eigene Kosten zu finanzieren, ist,
wie oben dargslegt, nicht auszugehen,:: '

e . oot e
i Tl Ty gy e

+

und Medikamente verfugbar wiren.!, -,

e g T ARG 5 Yoo
Daraus wiirde foigen; dags. ficden Ariagsteller wegen fehlender, pers8nlicher finanzieiler Ligquidi- BENP S
tat im Heimatland nightialle ;yqpfi'hmlﬁghmﬂggen‘ medizinischen und therapautischen Malnahmen Bl

!

Grundsatziich kann, wenn eine Behandiung ausschlieBlich an der Finanzierbarkeit dder Verfligbar~
keit von Madikamenten scheitern wiirde, die Méglichkeit bestehen, dass elne Kostenibernahme
oder Mitgabe von Madikamenten durch die deutschen Sozialhilietriger, erfragt durch die zustindi-
ge Auslinderbehdrde, erfolgt, wobe‘ unter Beachtung eines ,aisbaldigen” Gefah renéintritts filr dis
Kostenlbernahme ein Zeitraum von grundsitzlich 2wei Jahren zu veranschiagen ist. Diese Mag-
lichkeit kann jedoch nur dann bestehen, wenn davon auszugehen ist. dass die erfordediche medi-
zinische Behandlung schon vor Ablduf der zwei Jahre beachtliche (positive) Erfolgel zeigt. In die
Beurteilling, ob eine solche M&glichl]neit besteht, sind aiso Art der Erkrankung und Sthwere der
drohenden Gefahr einzubeziehen. | ;

Bei der varliegenden Erkrankung an\,‘uven&!er chronischer Polyarthritis handelt sich, wis eben dar-
gestellt, jedoch nicht nicht um elne Brkrankung, bei der in einem Zeltraurn von zwei dahren zumin-
dest mit ainer wesentlichen Bessetung 2u rechrien wire. Vielmehr wird drztlicherseits ausdrickiich
angegeben, dass es sich bei dem Antragsteller um ein schwerkrankes Kind handele| das 2ur Ver-
meidung schwerer Organschiden fﬂl‘ viele Jahre kinderiirztiiche und insbesondere such kin-
derrrheumatologische Versorgung bén&tigen werde (Fachérztiiches Attest des Nordwestdeutschen
Rheumazentrums vom 04.06.08, 8. 8,7).

Die M&glichkeit, das Vorliegen der Veraussetzungen des § 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG durch eine
zweljdhrigs Kostenlibernahme fir Medikamente und ggfls. Betreuung 2u vermeiden, besteht im
vorliegenden Fall daker nicht,

Es ist somit im Hinblick auf den Antrajgsteller von demn Vorliegen eines Abschiebungsverbats nach
§ 60 Abs. 7 $.1 AufenthG auszugehen.
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Weitere Abschiebungsverbote auch in Bezug auf andere Staaten sitd nicht ersichtlich.

4, ' :
Vom Erlass einer Ausreiseauffordirung und Abschiebungsandrohung wird in diesem Bescheid
abgesehen, obwoh! der Ausléinderiweder als Asylberechtigter oder Fiichtling anerkannt wird noch

einen Aufertthaltstitel besitzt, da ein anderer Zielstaat als der, filr den das Abschiebungsverbot
besteht, nicht bezeichnet werden k%arm. '
i

S

Die positive Feststeliung 2u § 80 Abs. 7 Satz 1 AufenthG wird mit dem Zeitpunkt der Bekanntgabe
der Entscheidung bestandskraftig, l

i
Die beigefigte Rechtsbehexfsbeleh}ung ist Bestandteil dieses Bescheides.
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Im Auftrag

Steimel

Busgefer:igh am 04.11.2009 in Aubersteile Disseldorf
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