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- Beklagte —

wegen Asylrecht

hat das Verwaltungsgericht Géttingen - 2. Kammer - auf die miindliche Verhandiung vom
8. Februar 2018 durch den Richter am Verwaltungsgericht Dr. Wenderoth als Einzelrich-
ter fir Recht erkannt.

Soweit die Klage zuriickgenommen worden ist, wird das Verfahren ein-
gestellt.

Die Beklagte wird unter Aufhebung der Ziffern 4.) bis 6.) ihres Beschei-
des vom 10. Oktober 2016 verpflichtet, festzustellen, dass im Fall der
Klager ein Abschiebungsverbot nach § 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG vor-
liegt.

Die Kosten des Verfahrens tragen die Klager und die Beklagie je zur
Halfte. Gerichtskosten werden nicht erhoben.

Das Urteil ist wegen der Kosten vorlaufig volistreckbar.

Der jeweilige Vollstreckungsschuldner kann die Vollstreckung gegen
Sicherheitsleistung in Hohe des gegen ihn festzusetzenden Kostener-
stattungsbetrages abwenden, wenn nicht der jeweilige Volistreckungs-
glaubiger vor der Volistreckung Sicherheit in gleicher Hohe leistet.

Tatbestand

Die Klager sind irakische Staatsangehorige und lebten bis 2008 in Nadschaf, von 2009
bis zu ihrer Ausreise am 3. November 2013 in Bagdad.

Am 8. Dezember 2015 reisten sie in die Bundesrepublik Deutschiand ein und steliten
hier am 19 Mai 2016 Asylantrage. Zu diesen wurden sie am 27. September 2016 ange-
hort.

Mit Bescheid vom 10. Oktober 2016 lehnte es die Beklagte ab, den Kidgern die Flicht-
lingseigenschaft zuzuerkennen, sie als Asylberechtigte anzuerkennen oder ihnen sub-
sididren Schutz zuzuerkennen. Gleichzeitig stellte sie fest, dass Abschiebungsverbote
nach § 60 Abs. 5 und 7 Satz 1 des Aufenthaltsgesetzes nicht vorliegen und forderte die
Klager auf, die Bundesrepublik Deutschland innerhalb von 30 Tagen nach unanfecht-
barem Abschluss des Asylverfahrens zu verlassen, wobei sie flir den Fall der Nichtbe-
folgung die Abschiebung in den Irak androhte.

Hiergegen haben die Klager am 21. Oktober 2016 Klage erhoben.

Nachdem sie zunachst auch die Zuerkennung der Fllichtiingseigenschaft, hilfsweise
des subsididren Schutzstatus begehrt hatlen, beschréanken die Kldger inr Begehren
nunmehr auf die Feststellung eines Abschiebungshindernisses nach § 60 Abs. 7 Satz 1
Aufenthaltsgesetz. '

Zur Begriindung dieses Begehrens machen sie geltend, der Klager zu 1.} sei psychisch
krank. Er leide an einer posttraumatischen Belastungsstérung und Depressionen. Er
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diirfe nicht abgeschoben werden, weil sich sein Krankheitsbild in diesem Falle erheb-
lich verschlimmern wirde.

Zum Nachweis dieser kungen legen die Klager arztliche Atteste des behandeln-
den Arztes Dr. med. w“)m Zentrum 16: Psychosoziale Medizin, Klinik
und Poliklinik fir Psychiatrie und Psychotherapie der

vom [ I <o+ IR 2017 vmsti-
ziert beim Kiager zu 1.) eine PTBS (F43.1) sowie rezidivierende Depressionen, im Zeit-
punkt der Untersuchungen aktuell schwere Episode mit psychotischen Symptomen
(F33.3). In seinem &rztlichen Attest vom TN 2017 legt der behandelnde Me-
diziner im Einzelnen dar, wie er zu seinen Diagnosen gekommen ist. Wegen der Ein-
zelheiten der arztlichen Feststellungen wird auf die jeweiligen Atteste Bezug genom-
men (Bl. 39 ff. und 51 fi. der Gerichtsakte). Auf Nachfrage des Einzelrichters vom

1. Februar 2018 machte Herr Dr. dar(iber hinaus Angaben dazu, wel-
chen Schweregrad die Erkrankungen en und welche Folgen sich nach arztlicher
Beurteilung aus der krankheitsbedingten Situation voraussichtlich ergeben. Insoweit
wird auf den angefertigten Vermerk vom 1. Februar 2018, der zum Gegenstand der
miindlichen Verhandiung gemacht worden ist, Bezug genommen.

Da der Klager zu1.) nicht abgeschoben werden diirfe, lage auch fir die Gbrigen Kiager
ein Abschiebungsverbot vor. Die Klagerin zu 2.) und ihre drei minderjhrigen Kinder
wiaren bei einer Riickkehr in den Irak nicht in der Lage, ihre wirtschaftliche Existenz zu
sichern. Darliber hinaus bediirfe der Kidger zu 1.) der Pfiege der Klagerin zu 2.).

Die Kidger beantragen,
festzustellen, dass im Fali der Kldger Abschiebungshindernisse gemaf § 60
Abs. 5 und Abs. 7 Satz 1 Aufenthaltsgesetz vorliegen unter entsprechender
Aufhebung der Ziffern 4 bis 6 des Bescheides vom 10. Oktober 2016.

Die Beklagte beantragt,

die Klage abzuweisen.

Sie duRert sich zu den von den Klagern vorgelegten arztlichen Attesten nicht.

Die Klager sind in miindlicher Verhandlung zu der Erkrankung des Klégers zu 1.) ange-
hért worden. Wegen der Einzelheiten der Einlassungen wird auf die Sitzungsnieder-
schrift Bezug genommen.

Wegen der weiteren Einzelheiten des Sach- und Streitstandes wird auf die zwischen
den Beteiligten gewechselten Schriftsétze sowie die Verwaitungsvorgénge der Beklag-
ten und die Auslénderakten des L.andkreises Northeim Bezug genommen. Diese Unter-
lagen sind Gegenstand der mindlichen Verhandiung gewesen.
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Entscheidungsgriinde

Soweit die Klager ihre Klage zuriickgenommen haben (hinsichtlich der Zuerkennung der
Fiichtlingseigenschaft und der Zuerkennung von subsididren Schutz), ist das Verfahren
gemal § 92 Abs. 3 VWGO einzustelien und haben die Klager gemal § 155 Abs. 2VwGO
die Kosten des Verfahrens zu tragen.

Soweit die Klager ihre Klage weiterverfolgen (hinsichtlich eines Abschiebungsverbotes
nach § 60 Abs. 5 oder 7 Satz 1 Aufenthaltsgesetz —AufenthG-), ist die Klage insoweit
begriindet, als im Fall der Kléger ein Abschiebungsverbot nach § 60 Abs. 7 Satz 1 Auf-
enthG vorliegt. Zu dessen Feststellung ist die Beklagte zu verpflichten, weil der ange-
fochtene Bescheid vom 10. Oktober 2016 insoweit rechtswidrig ist.

Gemaf § 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG soll von der Abschiebung eines Auslanders in einen
anderen Staat abgesehen werden, wenn dort fiir diesen Auslander eine erhebliche kon-
krete Gefahr fir Leib, Leben oder Freiheit besteht. Gemaf Satz 2 dieser Vorschrift liegt
eine erhebliche konkrete Gefahr aus gesundheitlichen Griinden nur vor bei lebensbe-
drohlichen oder schwerwiegenden Erkrankungen, die sich durch die Abschiebung we-
sentlich verschiechtern wiirden. Es ist dabei nach Satz 3 nicht erforderlich, dass die me-
dizinische Versorgung im Zielstaat mit der Versorgung in der Bundesrepubiik Deutsch-
land gleichweriig ist. GemaR Satz 4 der Vorschrift liegt eine ausreichende medizinische
Versorgung in der Regel auch vor, wenn diese nur in einem Teil des Zielstaates gewahr-
leistet ist. Dariiber hinaus regelt § 60 Abs. 2 ¢ AufenthG die Vermutung, dass der Ab-
schiebung gesundheitliche Griinde nicht entgegenstehen. Nach Satz 2 dieser Bestim-
mung muss der Auslander eine Erkrankung, die die Abschiebung beeintrachtigen kann,
durch eine qualifizierte drztliche Bescheinigung glaubhaft machen. Diese arztliche Be-
scheinigung soll insbesondere die tatsachiichen Umsténde, auf deren Grundlage eine
fachliche Beurteilung erfoigt ist, die Methode der Tatsachenerhebung, die fachlich-me-
dizinische Beurteilung des Krankheitsbildes (Diagnose), den Schweregrad der Erkran-
kung sowie die Folgen, die sich nach arztlicher Beurteilung aus der krankheitsbedingten
Situation voraussichtlich ergeben, enthalten.

Nach diesen rechtlichen Vorgaben liegt im Fall des Klagers zu 1.) ein Abschiebungsver-
bot nach § 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG vor. Denn in seinem Fall besteht die konkrete
Gefahr, dass sich seine psychische Krankheit in seinem Heimatland verschiechtert, weil
die Behandlungsméglichkeiten unzureichend sind und ihm im Falle der Abschiebung
eine konkrete Lebensgefahr droht. Dies steht zur Uberzeugung des Gerichts nach den
im Tatbestand zitierten arztlichen Attesten fest.
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Das Attest vom [JJij 2017 ist alleine ebenso aussagekraftig wie dasjenige vom
I 2017. Atierdings findet sich in Ihnen die Diagnose einer PTBS und einer re-
zidivierenden Depression. Begniigt sich das Attest vom Sl 2017 mit dieser Diag-
nose, wird sie mit dem Attest vom I 2017 wie foigt unterfittert. Der Kiager zu
1.) leide mittlerweile an akustischen Halluzinationen im Sinne von Stimmen héren. Wenn
er alleine sei, habe er das Gefihi, dass ein Mann hinter ihm sei. Es habe ein hoher
Leidensdruck bestanden und der Klager zu 1.) sei vom Funktionsniveau deutiich beein-
trachtigt gewesen. Der Kldger zu 1.) erhalte deswegen Medikamente. Um eine weitere
Exazerbation der 0.g. Grunderkrankungen zu vermeiden beziehungsweise dem entge-
genzuwirken, sei die aktuelle medikamenttse Behandlung indiziert und eine Psychothe-
rapie im Sinne einer Traumatherapie / Verhaltenstherapie indiziert, die aktuell wegen der
Sprachbarriere erschwert sei. Bei einem Wegfall der Behandlung drohe eine weitere
Verschiechterung und Exazerbation der Grunderkrankung mit u.a. bis hin zur akuten
Suizidalitdt und Verschlechterung der psychotischen Symptome und Riickfall in den
schadlichen Alkohol- und Cannabisgebrauch, dem der Kidger zu 1.) unterliegt.
in dem arztlichen Attest vom 11. Dezember 2017 weist der behandeinde Arzt darauf hin,
dass der Klager zu 1.) erstmalig am 13. Juni 2017 in der Ambulanz fir Transkulturelle
Psychiatrie vorstellig gewesen ist. In der damaligen Episode habe er geschildert, dass
er seit siecben Monaten an einer Trauer, Lustlosigkeit, Antriebslosigkeit, Schuldgefiihlen,
Selbstwertproblemen, Schiafstérungen, Appetitverminderung mit einer Gewichtsab-
nahme von 6 kg in sieben Monaten davor sowie Konzentrationsstérungen leide. Bereits
in der Vergangenheit habe er eine solche Episode gehabt. Er habe davon berichtet, in
seinem Herkunftsland in der Nahe eines Bombenangriffs gewesen zu sein und in der
Vergangenheit von Sicherheitskraften zusammengeschlagen worden zu sein. in diesem
Rahmen habe er innerhalb der ersten sechs Monate nach den genannten Vorfallen eine
erhohte Schreckhaftigkeit, ein Vermeidungsverhalten Dingen, die ihn an das Ereignis
erinnern, Alptrdume, Angstzustande mit Herzrasen, Zittern, Schwitzen, Atemnot und
Schwindel entwickelt, die teilweise tiglich bestehen wiirden. Des Weiteren wiirden tag-
lich bestehende unspezifische Verfolgungsangste bestehen, dass die Polizei sein Tele-
fon abhoren konnte. Zeitweise hatten auch lebensmiide Gedanken bestanden ohne kon-
krete Plane. In der Zusammenschau der Befunde seien die geschilderten Symptome
und die erzielten Berichte, die zu den genannten Diagnosen posttraumatische Belas-
tungsstorung sowie schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen im Rah-
men von rezidivierenden Depressionen gefiihrt hatten, nachzuvollziehen und wirkten
glaubhaft. Diese Diagnose habe er, der behandelnde Arzt, aufgrund der giiltigen WHO-
Kriterien {ICD-10-Klassifikation psychischer Stérungen) sowie dem klinischen Bild des
Patienten festgestellt. In der Zusammenschau sei zu berichten, dass der Kidger zu 1.)
vom bisherigen Verlauf her deutlich krank und beeintrachtigt sei und eine regelimagige
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psychiatrische sowie psychotherapeutische Behandlung zur weiteren Stabilisierung und
bestenfalls Genesung brauche. Auf telefonische Nachfrage des Einzelrichters erganzte
Dr. ‘eine Diagnose dahin, dass bei einer Riickflihrung des Klagers zu
1.) in den Irak das groRe Risiko bestehe, dass der Klager retraumatisiert werde. Dies
hatte zur Folge, dass erneut noch nicht aufgearbeitete Angste ausgeldst wiirden und
sich die Grunderkrankungen wie die posttraumatische Belastungsstorung und die
schwere Depression massiv verschiimmern wiirden. Das Krankheitsbild des Klagers zu
1.) sei durch psychotische Symptome (wie Stimmen horen) und Alkohol- beziehungs-
weise Cannabis-Abusus noch verschlimmert und er sei bereits jetzt extrem instabil.

Aus all dem foigt, den formellen Anforderungen des § 60 a Abs. 2¢ AufenthG gentigend,
dass sich die psychische Erkrankung des Klagers bei einer Riickfiihrung in den Irak so
erheblich verschlimmern wirde, dass eine Behandelbarkeit im Irak wegen dieser mas-
siven, Verschlimmerung nicht mehr moglich ist und der Kidger zu 1.) sich dadurch in
Lebensgefahr befinden wiirde. Deshalb ist in seinem Fall ein Abschiebungsverbot nach
§ 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG festzustellen.

Hieraus folgt auch fiir die {ibrigen Kiager zu 2.} bis 5.) ein nationales Abschiebungsver-
bot nach § 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG. Auch ihnen droht im frak im Falle einer Abschie-
bung eine erhebliche konkrete Gefahr fir Leib, Leben oder Freiheit. Dies ergibt sich zur
Uberzeugung des Gerichts daraus, dass die Klager zu 2.) bis 5.) alleine, das heifdt als
alleinstehende Frau mit drei minderjahrigen Kindern in ihrer Heimat zurlickkehren wur-
den, weil fir den Ehemann ein Abschiebungsverbot nach § 60 Abs. 7 AufenthG be-
steht.

Nach den der Kammer vorliegenden Erkenntnissen ist es im Irak derzeit fur eine allein-
stehende Frau mit mehreren minderjéhrigen Kindern nahezu unméglich ohne die Un-
terstiitzung der Familie und / oder der Gesellschaft zu leben. Insbesondere ist es die-
sem Personenkreis nicht méglich, sich eine eigene wirtschaftliche Existenz aufzu-
bauen. Das Gericht geht davon aus, dass die Kldgerin zu 2.) im Falle ihrer Rickkehr in
den Irak unterhalb des Existenzminimums dahinvegetieren misste. Dies begriindet
auch fir sie und ihre minderjahrigen Kinder ein Abschiebungsverbot (vgl. Urteil der
Kammer vom 04.04.2017 — 2 A 259/16 -).

Der Feststellung dieses nationalen Abschiebungsverbotes nach § 60 Abs. 7 Satz 1
AufenthG steht ausnahmsweise nicht die Sperrwirkung des § 60 Abs. 7 Satz 5 Auf-
enthG entgegen. Danach werden Gefahren nach § 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG, denen
die Bevolkerung oder die Bevéikerungsgruppe, der der Auslénder angehdnt, aligemein
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ausgesetzt sind, bei Anordnungen nach § 60 a Abs. 1 Satz 1 AufenthG beriicksichtigt.
Mit dieser Regelung soll nach dem Willen des Gesetzgebers erreicht werden, dass
dann, wenn eine bestimmte Gefahr der ganzen Bevolkerung beziehungsweise Bevol-
kerungsgruppe im Zielstaat gleichermafien droht, {iber deren Aufnahme oder Nichtauf-
nahme nicht im Einzelfall durch das Bundesamt und die Auslénderbehirde, sondern
fir die ganze Gruppe der potentiell Betroffenen einheitlich durch eine politische Leitent-
scheidung des Innenministeriums im Wege des § 60 a Abs. 1 Satz 1 AufenthG befun-
den wird. Diese Entscheidung des Bundesgesetzgebers haben die Verwaltungsge-
richte aus Griinden der Gewaltenteilung zu respektieren. Gleichwohl ist die Feststel-
lung eines Abschiebungsverbotes in Bezug auch auf die Kldgerin zu 2.} und ihre min-
derjahrigen Kinder vorliegend geboten. Denn es geht hier um einen individuellen Ein-
zelfall, der von den ausiénderrechtlichen Erlassen fir irakische Staatsangehorige nicht

erfasst wird.

Die Kostenentscheidung folgt aus §§ 155 Abs. 1, Abs. 2 VWGO und § 83 b AsylG und
beriicksichtigt das MaR des jeweiligen Obsiegens und Unterliegens. Die Entscheidung
Gber die vorlaufige Vollstreckbarkeit stitzt sich auf §§ 167 VwGO in Verbindung mit
708 Nr. 11, 711 ZPO.

Rechtsmittelbelehrung

Gegen dieses Urteil ist die Berufung nur statthaft, wenn sie von dem Niederséachsischen
Oberverwaltungsgericht zugelassen wird. Die Zulassung der Berufung ist innerhalb ei-
nes Monats nach Zustellung dieses Urteils zu beantragen. Der Antrag ist bei dem

Verwaltungsgericht Géttingen,
Berliner Stralte 5, 37073 Géttingen, oder
Postfach 37 65, 37027 Gottingen,

schriftlich oder im elektronischen Rechtsverkehr zu stellen. Er muss das angefochtene
Urteil bezeichnen. In dem Antrag sind die Griinde darzulegen, aus denen die Berufung
zuzulassen ist (§ 78 Abs. 3 AsylG).

Der Antrag muss von einem Rechtsanwalt oder einem Rechtslehrer an einer staatlichen
oder staatlich anerkannten Hochschule eines Mitgliedstaats der Européischen Union,
eines anderen Vertragsstaats des Abkommens Giber den Europaischen Wirtschaftsraum
oder der Schweiz, der die Befahigung zum Richteramt besitzt, oder einer nach § 67 Abs.
4 Satze 4, 7 oder 8 VWGO zur Vertretung berechtigten Person als Bevollmachtigten ge-
stelit sein.

Dr. Wenderoth

Seite 7/8





