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Auf Wiederaufgreifensantrag zu § 60 Abs. 2 bis 7 des Aufenthalisgesetzes der
., geb. am -in Thies / Senegal
alias:
geb. am +in Senegal

wohnhaft:

vertreten durch: Rechtsanwalte
Hartmut Wachtler, Gaugel, Hessel, Heinhold, Seidler, Lehmbruck, Noli

RottmannstraBBe 11 a EINGEGANGEN
80333 Miinchen

18. Juli 201
ergeht folgende Entscheidung: Rechtsanwalte
Wachtler & Kollegen
1. Unter Abanderung des Bescheides vom 09.09.2010 {Az.: 5428796-269) ZU Zitier 3 wird festge-
stellt, dass ein Abschiebungsverbot nach § 60 Abs. 7 Satz 1 des Aufenthaltsgesetzes hinsicht-
lich Senegal vorliegt.
2. Die mit Bescheid vom 09.09.2010 (Az.: 5428796-269) erlassene Abschiebungsandrohung wird
aufgehoben.

Begriindung:

Die Antragstellerin ist nach Aktenlage senegalesische Staatsangehdrige und hat bereits unter Ak-
tenzeichen 5428796 Asyl in der Bundesrepublik Deutschland beantragt.

Der Asylantrag wurde am 03.12.2010 mit Bescheid vom 09.09.2010 unanfechtbar abgelehnt. Es
wurde festgestellt, dass Abschiebungsverbote geman § 60 Abs. 2 bis 7 Aufenthaltsgesetz (Auf-
enthG) nicht vorliegen.
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Am 03.06.2011 stellte die Antragstellerin mit Schreiben ihrer Rechtsanwilte vom 30.05.201 1einen
auf die Feststellung eines Abschiebungsverbotes nach § 60 Abs. 7 Satz 1 Aufenthaltsgesetz (Auf-
enthG) beschrankten Antrag. Zur Begriindung wurde im Wesentlichen vorgetragen, bei der An-
tragstellerin habe sich eine auBerst schwer wiegende Erkrankung manifestiert. Sie habe bereits
mehrere Suizidversuche unternommen und habe sich monatelang in den Bezirkskliniken

und 1 zur Behandlung aufhalten miissen. Die Antragstellerin sei dringend psychothera-
peutisch behandlungsbediritig und misse starke Psychopharmaka einnehmen. In Senegal beste-
he keine Moglichkeit die schwere psychische Krankheit der Antragstellerin zu behandeln. Der An-
tragstellerin mangele es an familidrer Unterstiitzung und finanziellen Maglichkeiten.

Dem Schreiben vom 30.05.2011 wurden folgende &rztliche Unterlagen beigefiigt:

Arztliche Stellungnahme des Bezirkskrankenhauses (BKH) vom 09.05.2011
Schreiben des Gesundheitsamtes des Landratsamtes yvom 25.11.2010
Facharztliches Attest von Herrn Dr. W , vom 09.11.2010
Schreiben des BKH yvom 31.01.2011 und 10.02.2011 an die Rechtsanwaltin der
Antragstellerin

- Nervendrztliches Attest von Herrn Dr. L , vom 28.02.2011

Hinsichtlich der weiteren Einzelheiten des Sachverhalts wird auf den Akteninhalt verwiesen.

1.

Dem Antrag wird insofern entsprochen, als festgestellt wird, dass die Voraussetzungen geman §
60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG beziiglich Senegal vorliegen.

Hat das Bundesamt im ersten Asylverfahren bereits unanfechtbar festgestellt, dass Abschiebungs-
verbote nach § 60 Abs. 2 bis 7 AufenthG nicht bestehen, so ist im Rahmen einer erneuten Befas-
sung mit § 60 Abs. 2 bis 7 AufenthG im Wiederaufgreifensverfahren zundchst zu prifen, ob die
Voraussetzungen des § 51 Verwaltungsverfahrensgesetz (VWVIG) vorliegen. Insoweit besteht ein
Anspruch auf erneute Prifung und Entscheidung.

Hierzu miissen sich gemaR § 51 Abs. 1 Nr. 1 bis 3 VWV{G die Sach- oder Rechtslage zu Gunsten
der Betroffenen geandert haben (Nr. 1), neue Beweismittel vorliegen, die eine fiir die Betroffene
glnstigere Entscheidung herbeigefiihrt haben wirden (Nr. 2), oder Wiederaufnahmegriinde ent-
sprechend § 580 der Zivilprozessordnung (Nr. 3) gegeben sein.

Um ihre Anspruch auf eine erneute Sachpriifung zu begriinden, ist ein schliissiger Sachvorirag der
Antragstellerin ausreichend, der nicht von vornherein nach jeder vertretbaren Betrachtung unge-
eignet sein darf, zur Asylberechtigung oder Flichtlingsanerkennung zu verhelfen (BVerfG, Be-
schluss vom 03.03.2000, DVBI 2000, 1048-1050); § 51 Abs. 1 VwVIG fordert somit fiir das Wie-
deraufgreifen des Verfahrens nicht zwingend, dass eine giinstigere Entscheidung fiir die Antrag-
stellerin zu treffen ist. Es ist vielmehr ausreichend, dass eine solche auf Grund ihres schliissigen
Vortrages mdglich erscheint.

Zudem ist erforderlich, dass die Zulassigkeitsvoraussetzungen des § 51 Abs. 2 und 3 VWV{G erfiillt
sind, d. h., die Antragstellerin muss ohne grobes Verschulden auBer Stande gewesen sein, den
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Wiederaufgreifensgrund bereits im friiheren Verfahren geltend zu machen, und den Folgeantrag
binnen drei Monaten, nachdem ihr der Wiederaufgreifensgrund bekannt geworden war, gestellt
haben.

Nach der Rechtsprechung des Bundesverwaltungsgerichtes sind bei der Erfolgspriifung grundsatz-
lich nur solche Griinde berlicksichtigungsfahig, die zuldssigerweise, insbesondere fristgerecht,
geltend gemacht worden sind. Einzelne neue Tatsachen, die zur Begriindung nachgeschoben
werden, brauchen - ausnahmsweise - allerdings nicht innerhalb der Ausschlussfrist vorgetragen zu
werden, wenn sie lediglich einen bereits rechtzeitig geltend gemachten Wiederaufgreifensgrund
bestéatigen, wiederholen, erlautern oder konkretisieren (vgl. BVerwG, Urteil vom 10.02.1998, EZAR
631 Nr. 45).

Die Antragstellerin hat nach Eintritt der Bestandskraft im Verfahren Az. 5428796 neue Beweismittel
in Gestalt arztlicher Atteste vorgelegt, die geeignet sind, zu einer f{ir sie glinstigeren Entscheidung
{iber Abschiebungsverbote zu fihren. Jedoch wurde die Frist des § 51 Abs. 3 VwVIG nicht ein-
gehalten. Die Antragstellerin hat den Antrag nicht binnen drei Monaten nach Kenntnis des Wieder-
aufgreifensgrundes, der vorliegend in ihrem schlechten Gesundheitszustand bzw. dem arztlich
festgestellten psychischen Krankheitsbild zu sehen ist, gestelit. Nach dem Schreiben des BKH
yvom 10.02.2011 wurde die Antragstellerin von dort am 03.02.2011 entlassen. Sie hatte
danach die Méglichkeit gehabt beim Bundesamt einen Wiederaufgreifensantrag zu stellen. Die
Antragstellerin war im Februar 2011 bereits anwaltlich vertreten, die Schreiben des BKH " g
waren an ihre Rechtsanwaéltin gerichtet. Im Februar 2011 lag auch bereits eine genaue arztliche
Diagnose des Krankheitsbildes vor; der Umstand, dass in der arztlichen Stellungnahme fiir einen
Wiederaufnahmeantrag vom 09.05.2011 dieses Krankheitshild etwas anders bewertet wird (Diag-
nose einer emotional instabilen Persénlichkeitsstérung vom Borderline-Typ, ICD 10 F60.31) andert
nichts daran, dass die Antragstellerin offensichtlich schon mehr als drei Monate vor Antragstellung
an der psychischen Erkrankung litt. Der Wiederaufgreifensantrag wurde am 03.06.2011 gestellt.

Das Bundesamt hat gem. §§ 51 Abs. 5, 48 oder 49 VwV{G nach pflichtgem&Bem Ermessen zu
entscheiden, ob das Verfahren im Interesse der RechimaBigkeit des Verwaltungshandelns wieder
erdffnet und die bestandskraftige friihere Entscheidung zuriickgenommen oder widerrufen wird
(Wiederaufgreifen i.w.S.). Insoweit besteht ein Anspruch auf fehlerfreie Ermessensausiibung (vgl.
BVerwG, Urteil vom 21.03.2000, BVerwGE 111,77 und Beschluss vom 15.01.2001, Az.: 9B
475.00). Geman § 49 VwVIG kann ein rechim&Biger nicht beginstigender Verwaltungsakt, auch
nachdem er unanfechtbar geworden ist, ganz oder teilweise mit Wirkung fiir die Zukunft widerrufen
- und das Verfahren damit von Amts wegen wiederaufgegriffen - werden, auBer wenn ein Verwal-
tungsakt gleichen Inhalts erneut erlassen werden miisste oder aus anderen Griinden ein Widerruf
unzulassig ist.

Bei der Prafung von Abschiebungsverboten nach § 60 Abs. 2 bis 7 AufenthG sind zunachst § 60
Abs. 2, 3und 7 Satz 2 AufenthG im Hinblick auf das Herkunftsland des Antragstellers zu priifen.
Diese bilden als Umsetzungsnormen der Regelungen der Richtlinie 2004/83/EG des Rates vom
29. April 2004 (QualfRL) zum subsididren Schutz einen eigenstandigen, vorrangig zu prifenden
Verfahrensgegenstand (vgl. BVerwG, Urteil vom 24.06.2008 - 10 C 43.07 u.a.). Sie werden im Fol-
genden als ,europarechtliche Abschiebungsverbote” bezeichnet.
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Ein Auslander darf geman § 60 Abs. 2 AufenthG nicht in seinen Herkunftsstaat abgeschoben wer-
den, wenn ihm dort Folter oder unmenschliche oder erniedrigende Behandlung oder Bestrafung
droht. Dies gilt geman § 60 Abs. 11 AufenthG i. V. m. Art. 6 der Richtlinie 2004/83/EG des Rates
vom 29. April 2004 (QualfRL) auch dann. wenn die Gefahr von nichtstaatlichen Akteuren ausgeht
und kein ausreichender staatlicher oder quasistaatlicher Schutz zur Verfligung steht. Zudem ist
geman § 60 Abs. 11 AufenthG i. V. m. Art. 4 Abs. 4 QualfRL zu unterscheiden, ob der Auslander
der Gefahr im Herkunftsland bereits ausgesetzt war bzw. ihm entsprechende Misshandlungen un-
mittelbar bevor standen oder, ob er ohne derartige Bedrohung ausgereist ist.

Er darf gemaB § 60 Abs. 3 AufenthG nicht in seinen Herkunftsstaat abgeschoben werden, wenn
ihm dort die Todesstrafe droht. Dies gilt sowohl fir die Verh&ngung als auch fiir die Vollstreckung
einer Todesstrafe.

Von der Abschiebung in das Herkunftsland ist gemaB § 60 Abs. 7 Satz 2 AufenthG auch abzuse-
hen, wenn der Auslander als Angehdriger der Zivilbevdlkerung einer erheblichen individuellen Ge-
fahr fur Leib oder Leben im Rahmen eines internationalen oder innerstaatlichen bewaffneten Kon-
flikts ausgesetzt ist.

Bei der Antragstellerin liegen keine Anhaltspunkte dafiir vor, dass ihr im Falle einer Riickflihrung
nach Senegal die in § 60 Abs. 2, 3 oder 7 S. 2 AufenthG umschriebenen Gefahren drohen kénn-
ten. Sie hat sich im Wiederaufgreifensverfahren auf solche Gefahren nicht berufen. Im Asylverfah-
ren (Az. 5428796) wurden keine Abschiebungsverbote festgestellt. Diese Feststellung hat Be-
stand, weil keine objektiven Umsténde ersichtlich sind, die die Annahme europarechtlicher Ab-
schiebungsverbote stiitzen kdnnten. In Senegal besteht auch kein landesweiter innerstaatlicher
bewaffneter Konflikt.

Nach Verneinung der europarechtlichen Abschiebungsverbote sind die Voraussetzungen des § 60
Abs. 5 und Abs. 7 Satz 1 AufenthG nach nationalem Recht zu priifen.

Eine Abschiebung ist gemaRi § 60 Abs. 5 AufenthG unzuldssig, wenn sich dies aus der Anwen-
dung der Konvention vom 04. November 1950 zum Schutz der Menschenrechte und Grundfreihei-
ten (EMRK) ergibt. Abschiebungsschutz nach § 60 Abs. 5 AufenthG kommt nach der Rechtspre-
chung des BVerwG (insoweit Ubertragbar: Urteil vom 15.04.1997, BVerwGE 104, 265, 9 C 38/96)
nur in Frage, wenn die umschriebenen Gefahren durch den Staat oder eine staatsahnliche Organi-
sation drohen oder dem Staat zuzurechnen sind. Diese Voraussetzungen sind hier nicht gegeben.

Ferner soll von einer Abschiebung gemaB § 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG abgesehen werden, wenn
dem Auslander im Zielstaat eine erhebliche, individuelle und konkrete Gefahr fiir Leib, Leben oder
Freiheit droht.

Eine erhebliche konkrete Gefahri. S. von § 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG kann auch dann vorliegen,
wenn die im Zielstaat drohende Beeintrachtigung in der Verschlimmerung einer Krankheit besteht,
unter der die Auslanderin bereits in der Bundesrepublik Deutschland leidet. Die drohende Gefahr
kann in diesem Fall auch durch die individuelle Konstitution der Auslanderin bedingt sein. Der Beg-
riff der ,Gefahr* in § 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG ist hinsichtlich seines Entstehungsgrundes nicht
einschrankend auszulegen, und es ist deshalb unerheblich, ob sich die Gefahr aus einem Eingriff,
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einem stérenden Verhalten oder aus einem Zusammenwirken mit anderen, auch anlagebedingten
Umsténden ergibt (BVerwG, Urteil vom 25.11.1997, BVerwGE 105, 383).

Die Gefahrist ,erheblich"i. S. von § 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG, wenn sich der Gesundheitszu-
stand wesentlich oder gar lebensbedrohlich verandern wiirde und "konkret”, wenn die Asylbewer-
berin alsbald nach ihrer Riickkehr in den Abschiebestaat in diese Lage kame, weil sie auf die dor-
tigen unzureichenden Mdglichkeiten der Behandlung ihres Leidens angewiesen wére und auch
anderswo wirksame Hilfe nicht in Anspruch nehmen konnte (BVerwG, Urteil vom 25.11.1997,
a.a.0.).

Die fur den Wiederaufgreifensantrag angegebene Begriindung fiihrt zu einer fiir die Antragstellerin
giinstigeren Entscheidung, weil nunmehr vom Vorliegen der Voraussetzungen nach § 60 Abs. 7
Satz 1 AufenthG beziiglich Senegal auszugehen ist.

Die Antragstellerin leidet nach den vorgelegten medizinischen Unterlagen an einem komplexen
psychischen Krankheitsbild (Diagnosen u.a.: emotional instabile Persdnlichkeitsstérung vom Bor-
derline-Typ, ICD 10 F60.31; schwere rezidivierende depressive Episode mit psychotischer Sym-
ptomatik, ICD 10 F 33.21), das mit ausgeprigter Suizidalitat einhergeht. In der arztlichen Stellung-
nahme des BKH vom 09.05.2011 wird die Antragstellerin als akut suizidal bezeichnet,
es wird ein schwerer Suizidversuch erwahnt. Die Feststellung erheblicher Suizidgefahr stimmt mit
allen anderen vorliegenden Befunden (iberein.

Im Falle einer Abschiebung der Antragstellerin in den Senegal ist mit einer wesentlichen
Verschlechterung des dringend behandlungsbediirftigen, schweren Krankheitsbildes und mit Sui-
zidhandlungen der Antragstellerin zu rechnen. Eine hinreichende Behandlung im Senegal, insbe-
sondere um der akuten Suizidgefahr zu begegnen, ist mit hoher Wahrscheinlichkeit nicht méglich.
Zum einen ist unwahrscheinlich, dass die Auslanderin im staatlichen senegalesischen Gesund-
heitswesen schnell genug behandelt werden konnte, wenn sie in einem Zustand ist, in dem jeder-
zeit ein affektgesteuerter Suizid droht. Zum anderen ist (nach den Tatsachenfeststellungen im A-
sylverfahren) nicht anzunehmen, dass die Auslanderin tiber die finanziellen Mittel verfiigt, die sie —
auch far eine Behandlung im staatlichen Gesundheitswesen — fir eine langerdauernde Behand-
lung aufwenden miisste.

Nach dem ,Bericht im Hinblick auf die Einstufung der Republik Senegal als sicheres Herkunftsland
im Sinne des § 29 a AsyIVfG" (Stand: Januar 2011), Seite 15 f., ist das staatliche senegalesische
Gesundheitssystem trotz gut ausgebildeter Arzte unzureichend. Patienten miissen Medikamente,
Operationen und Krankenhausaufenthalte selbst finanzieren. Dies verursacht vor allem Probleme
bei chronischen Erkrankungen. Haufig muss in solchen Fallen die gesamte erweiterte Familie fur
die Behandlungskosten aufkommen. Die liberwiegende Mehrheit der Bevolkerung hat keinen
Zugang zu parallel existierenden privaten Dienstleistern, die befriedigende Leistungen

erbringen, aber fiir sie viel zu teuer sind. Das Angebot an meist aus Frankreich importierten
Medikamenten ist umfassend. Obwohl wesentlich preiswerter als in Europa, sind die
Medikamente fir die grose Bevolkerungsmehrheit kaum erschwinglich bzw. nicht tiber einen
langeren Zeitraum finanzierbar. Es ist davon auszugehen, dass auf den Méarkten eine Vielzahl
gefalschter Medikamente zirkuliert. Grundsatzlich gilt. dass eine umfangreiche medizinische Be-
handlung mit relativ hohen Kosten und langen Wartezeiten verbunden ist. In vielen Fallen ist eine
fachgerechte Behandlung nicht garantiert.
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Die mit Bescheid vom 09.09.2010 (Az.: 5428796) erlassene Abschiebungsandrohung war aufzu-
heben, weil der Antragstellerin auf Grund der Feststellung des Abschiebungsverbotes nach § 60
Abs. 7 Satz 1 AufenthG gem. § 25 Abs. 3 Satz 1 AufenthG eine Aufenthaltserlaubnis erteilt werden
soll und weder ein anderer Abschiebestaat konkret benannt werden kann, noch Hinweise auf sons-
tige Ausschlussgriinde des § 25 Abs. 3 AufenthG vorliegen.

3.
Die positive Feststellung zu § 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG wird mit dem Zeitpunkt der Bekanntgabe
der Entscheidung bestandskraftig.

Die beigefiigte Rechtsbehelfsbelehrung ist Bestandteil dieses Bescheides.

Im Auftrag

Buchner

Ausgefertigt am 15.07.2011 in Aufllenstelle Mirchen

aGTatip s
/A ' Pl

ST irtisCra



