Abschrift

VERWALTUNGSGERICHT MAGDEBURG

Aktenzeichen: 3 A 94/16 MD

0 1. Aug. 2018

Rechtsanwalt
dmann-Stocker u. a.

IM NAMEN DES VOLKES
URTEIL

In der Verwaltungsrechtssache

der Frau
taatsangehdrigkeit: Armenien
Kl&gerin,

Prozesshevollméchtigte: Rechtsanwélte Waldmann-Stocker & Collegen,
Papendiek 24 - 26, 37073 Géttingen
(- 563/14 BW 10 BW L -)

gegen

die Bundesrepublik Deutschland, vertreten durch den Bundesminister des Innern, far
Bau und Heimat, dieser vertreten durch den Présidenten des Bundesamtes fir Migrati-
on und Flachtlinge,
Frankenstrale 210, 90461 Nirnberg
(- 5783778-422 -)

Beklagte,

wegen
Feststellung eines Abschiebungshindernisses
hat das Verwaltungsgericht Magdeburg - 3. Kammer - am 20. Juli 2018 ohne mundli-

che Verhandiung durch den Vorsitzenden Richter am Verwaltungsgericht Dr. Pietzsch
als Einzelrichter fiir Recht erkannt:

Die Beklagte wird unter entsprechender Aufhebung des Be-
scheides des Bundesamtes fur Migration und Fitchtiinge
vom 30. Juni 2016 verpflichtet, fir die Klagerin ein Abschie-



bungsverbot nach § 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG hinsichtlich
Armeniens festzustellen.

Die Beklagte tragt die Kosten des Verfahrens.

Das Urteil ist wegen der Kosten vorldufig volistreckbar. Die
Beklagte kann die Vollstreckung durch Sicherheitsleistung
in Héhe von 110 % des aufgrund des Urteils zu vollstre-
ckenden Betrages abwenden, wenn nicht die Ki&gerin zu-
vor Sicherheit in Hohe von 110 % des jeweils zu vollstre-
ckenden Betrages leistet.

Tatbestand:

Die Klagerin, armenische Staatsangehérige jesidischer Religionszugeharigkeit, begehrt
die Feststeliung eines Abschiebungsverbotes.

Die heute 51jahrige Klagerin reiste im August 2004 gemeinsam mit ihrem Ehemann —
Kigger des noch anhédngigen Verfahrens 3 A 387/17 MD - und ihren beiden Sohnen in
die Bundesrepublik Deutschland ein und stellte hier einen Asyiantrag. Mit Bescheid
vom 1. September 2004 lehnte das Bundesamt fiir Migration und Flichtiinge (Bundes-
amt) den Asylantrag der Klégerin ab, stellte fest, dass keine Abschiebungshindernisse
vorfiegen und drohte die Abschiebung der Kldgerin in die Russische Féderation als
Land des gewShnlichen Aufenthalts an, falls diese die Bundesrepublik Deutschland
nicht freiwillig verlasse. Eine hiergegen erhobene Klage wurde mit rechtskraftigem Ur-
teil des erkennenden Gerichts vom 1. Oktober 2008 (Az. 3 A 244/06 MD) abgewiesen.

Unter dem 17. Juli 2014 beantragte die Klagerin die Feststellung eines Abschiebungs-
verbotes nach § 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG unter Aufhebung des entgegenstehenden
Bescheides des Bundesamtes. Zur Begriindung flhrte sie aus, sie leide seit l&ngerem
an gravierenden psychischen Beschwerden und sei in entsprechender fachérztlicher
und therapeutischer Behandlung. Sie leide an einer posttraumatischen Belastungssto-
rung sowie einer mittelgradigen depressiven Episode. Hierzu legte sie ein psycholo-
gisch-psychotraumatologisches Gutachten des Zentrums fir Trauma- und Konflikima-
nagements aus Koin vom I 2014 vor, auf das wegen der inhaltlichen Einzelhei-
ten verwiesen wird. Daraus ergebe sich, dass sie mehreren potentiell traumaauslésen-
den Ereignissen ausgesetzt gewesen sei. Ihr Zustand habe sich in den vergangenen
Jahren derart gravierend verschlechtert, dass man sie nicht mehr alleine lassen kénne.
Sie habe auch Suizidversuche unternommen. Ohne ihre Familienangehérigen halte sie
alles nicht aus. Dass sie sich nicht unmittelbar nach den traumatisierenden Erlebnissen
in psychotherapeutische Behandlung begeben habe, sei nach Uberzeugung des Gut-
achters auf das traumatypische Vermeidungsverhalten zuriickzufihren. Als sie in der
Bundesrepubiik Deutschiand einen Verkehrsunfall miterlebt und zudem die drohende
Ruckflhrung in ihr Herkunftsland realisiert habe, sei es zu einer Retraumatisierung und



damit Verstarkung des Leidensdrucks gekommen, so dass fir sie die Aufnahme ent-
sprechender Behandlungen unabweisbar geworden sei. Sie bedirfe dringend der Fort-
setzung der begonnenen psychiatrisch-psychotherapeutischen Behandlung, wobei von
einer langerfristigen Behandlungsdauer auszugehen sei, da das psychische Storungs-
bild bereits chronifiziert sei. Im Falle einer ausbleibenden oder nur unzureichenden
Behandlung sei mit hoher Wahrscheinlichkeit mit einer erheblichen Verschlechterung
ihres Gesundheitszustandes, insbesondere einer Zunahme trauma-bedingter Angste
und depressiver Erlebnisweisen, bis zur akuten Suizidalitit zu rechnen. Die von ihr
bendtigte umfassende Therapie sei fur sie in Armenien aller Voraussicht nach nicht
zuganglich. Sie selbst sei véllig handlungsunfahig. Zudem wire sie aufgrund der nach
einer Rickkehr in ihr Herkunftsland zeitnah zu erwartenden dramatischen Verschlech-
terung ihres Gesundheitszustands einer Therapie nicht mehr zugénglich, also gewis-
sermalen unbeeinflussbar therapieunfahig.

Mit Bescheid vom 30. Juni 2016 stellte das Bundesamt fest, dass keine Abschiebungs-
verbote nach § 60 Abs. 5 und 7 Satz 1 AufenthG vorliegen, und &nderte die in seinem
Bescheid vom 1. September 2004 enthaltene Abschiebungsandrohung dahingehend
ab, dass die Klagerin fur den Fall der nicht Nichtbefolgung der Ausreiseaufforderung
nach Armenien abgeschoben werde. Zur Begriindung fithrte das Bundesamt im Hin-
blick auf das festgestelite Fehlen der Voraussetzungen fir ein Abschiebungsverbot
nach § 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG im Wesentlichen aus, die Kl4gerin habe nicht nach-
vollziehbar begriindet, dass ihr aufgrund fehlender Behandlungsmaglichkeiten alsbald
nach einer Rickkehr nach Armenien mit beachtlicher Wahrscheinlichkeit eine wesentli-
che oder gar lebensbedrohliche Gesundheitsbeeintrachtigung droht. Die Behandlung
postiraumatischer Belastungsstérungen und Depressionen sei in Armenien mit gutem
Standard gewéhrieistet und kostenios.

Am 13. Juli 2016 hat die Klégerin bei dem erkennenden Gericht Klage erhoben.

Zur Begriindung wiederholt und vertieft sie ihr Vorbringen aus dem Verwaltungsverfah-
ren. '

Die Kiagerin beantragt schriftsatzlich wortlich,
die Beklagte unter Aufhebung ihres Bescheides vom 30. Juni 2016 zu
verpflichten festzustellen, dass hinsichtlich der Klégerin Abschiebungs-

verbote nach § 60 Abs. 5 und 7 Satz 1 AufenthG hinsichtlich Armeniens
vorliegen.

Die Beklagte beantragt schriftsatzlich,

die Klage abzuweisen.



Sie tritt der Klage unter Bezugnahme auf die Begriindung des streitgegenstandlichen
Bescheides entgegen. Ergénzend tragt sie vor, das Gutachten vom S 2014 spe-
zifiziere nicht, welches der dort dargestellten traumaauslésenden Ereignisse konkret
fur den Ausbruch der Erkrankung maflgeblich gewesen sei. Die Klagerin habe sich
erstmals einem Psychologen vorgesteilt, nachdem sie ein Zugungliick mit Personen-
schaden habe ansehen missen. Zu diesem Zeitpunkt habe sie sich bereits in der Bun-
desrepublik Deutschland aufgehaiten. Es sei nach den Ausfilhrungen des Gutachters
zumindest wahrscheinlich, dass sich das Krankheitsbild aufgrund dieses Vorfalls ent-
wickelt habe. Der Vorfall stehe aber in keinem Zusammenhang mit ihrem Herkunfts-
land. Die Kldgerin sei daher bei einer Ausreise keiner zusétzlichen psychischen Belas-
tung ausgesetzt, welche eine erhebliche konkrete Gefahr fiir Leib und Leben begrin-
den wirde. AuBerdem habe die Behandlung der Klagerin in Ermangelung eines Dol-
metschers nicht durchgefilhrt werden kénnen und befinde die Klagerin sich zumindest
seit Anfang 2017 nicht in therapeutischer Behandlung, obwohi laut Gutachten eine sol-
che Behandlung notwendig sei, um einer erheblichen Verschlechterung des Gesund-
heitszustandes entgegenzuwirken. Hiervon ausgehend sei es nicht beachtlich wahr-
scheinlich, dass bei weiterer Verabreichung der verordneten Medikation im Falle der
Rickkehr der Klagerin eine erhebliche und konkrete Gefahr fiir Leib und Leben beste-
he. Bei den verordneten Medikamenten handele es sich um fast weltweit verfugbare
Antidepressiva und Bluthochdruckmedikamente. Der Aufenthalt der Séhne der Klagerin
in der Bundesrepublik Deutschland lege keine andere Einschétzung nahe, da sowohi
die S6hne der Kiagerin als auch deren Kinder ausreisepflichtig seien.

Wegen des weiteren Sachverhalts wird auf die Gerichtsakte in diesem Verfahren, die
beigezogene Gerichtsakte des Verfahrens des Ehemannes der Kldgerin (Az. 3 A
387/17 MD) sowie die beigezogenen Verwaltungsvorgange der Beklagten Bezug ge-
nommen. Diese Unterlagen waren Gegenstand der Entscheidungsfindung des Ge-
richts.

Entscheidungsgriinde:

Das Gericht legt das Klagebegehren im wohiverstandenen Interesse der Klagerin da-
hingehend aus (vgl. § 88 VWGO), dass sie — anders als der Wortlaut ihres schriftsétz-
lich formulierten Antrags erkennen lasst — mit der Klage allein die Verpflichtung der
Beklagten zur Feststellung eines Abschiebungsverbotes nach § 60 Abs. 7 Satz 1
AufenthG hinsichtlich Armeniens begehrt. Die Kldgerin hat ihren beim Bundesamt ge-
stellten Antrag ausdriicklich auf ein solches Abschiebungsverbot beschrankt. [hr Kla-
gevorbringen zielt auch allein auf die Voraussetzungen des § 60 Abs. 7 Satz 1 Auf-
enthG ab. Nicht zuletzt hat sie in ihrem Schriftsatz vom 22. August 2016 deutlich ge-
macht, dass es ihr lediglich um ein Abschiebungsverbot nach der genannten Vorschrift

geht.

Die zuldssige Kiage, (ber die das Gericht im erteilten Einverstindnis der Beteiligten
ohne Durchfihrung einer mindlichen Verhandiung entscheiden konnte (vgl.
§ 101 Abs. 2 VWGO), ist mit diesem Klagegegenstand begriindet.



Der Bescheid des Bundesamtes fir Migration und Fitchtlinge vom 30. Juni 2016 ist,
soweit er Gegenstand des Verfahrens ist, rechtswidrig und verletzt die Klagerin in thren
Rechten. Die Klagerin hat im hier maf3geblichen Zeitpunkt der gerichtlichen Entschei-
dung (vgl. § 77 Abs. 1 AsyiG) einen Anspruch auf die Feststellung, dass zu ihren
Gunsten ein Abschiebungsverbot nach § 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG hinsichtlich Arme-
niens besteht (vgl. § 113 Abs. § Satz 1 VwGO).

Nach § 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG soll von der Abschiebung eines Auslénders in einen
anderen Staat abgesehen werden, wenn dort fur diesen Auslidnder eine erhebliche
konkrete Gefahr fur Leib, Leben oder Freiheit besteht. Hiervon ist nur dann auszuge-
hen, wenn diese Gefahr dem Einzelnen mit beachtlicher Wahrscheinlichkeit droht, d.h.
die drohende Rechtsgutverletzung darf nicht nur im Bereich des Moglichen liegen,
sondern muss mit (iberwiegender Wahrscheinlichkeit zu erwarten sein. Dabei muss im
Hinblick auf das Tatbestandsmerkmal der konkreten® Gefahr fur ,diesen* Auslander
als zusétzliches Erfordernis eine einfallbezogene, individuell bestimmte und erhebliche
Gefahrensituation hinzutreten, die Gberdies landesweit droht (vgl. BVerwG, Beschl. v.
24. Mai 2006 - 1 B 118/05 -, NVwWZ 2007, 345).

Eine erhebliche konkrete Gefahr aus gesundheitlichen Griinden liegt nach § 60 Abs. 7
Satz 2 AufenthG nur vor bei lebensbedrohlichen oder schwerwiegenden Erkrankungen,
die durch die Abschiebung wesentlich verschlechtert wirden. Es muss zu beflirchten
sein, dass aulergewdhnlich schwere kérperliche oder psychische Schaden alsbald
nach der Einreise des Betroffenen in den Zielstaat drohen (vgl. BVerwG, Urt. v. 17.
Oktober 2006 - 1 C 18.05 -, juris Rz. 15). Dementsprechend kann von einer abschie-
bungsschutzrelevanten Verschlechterung des Gesundheitszustandes nicht schon dann
gesprochen werden, wenn "lediglich” eine Heilung eines Krankheitszustandes des Aus-
lénders im Abschiebungsfall nicht zu erwarten ist. Ebenso wenig ist schon jede be-
furchtete unginstige Entwicklung des Gesundheitszustandes fiir die Anhahme einer
Gefahr im vorgenannten Sinne ausreichend. Der Abschiebungsschutz nach § 60 Abs.
7 Satz 1 AufenthG soll dem Auslinder keine Heilung von Krankheit unter Einsatz des
sozialen Netzes der Bundesrepublik Deutschland sichern, sondem ihn allein vor gra-
vierenden Beeintrachtigungen seiner Rechisgiiter Leib und Leben bewahren (vgi. OVG
Nordrhein-Westfalen, Beschl. v. 20. September 2006 - 3 A 1740/05.A -, juris Rz. 31).
Dabei sind sdmtliche zielstaatsbezogenen Umstdnde, die zu einer Verschlimmerung
der Erkrankung fithren kénnen, in die Beurteilung der Gefahrenlage mit einzubeziehen,
Solche Umsténde kénnen darin liegen, dass eine notwendige arztliche Behandlung
oder Medikation flr die betreffende Krankheit in dem Zielstaat wegen des geringeren
Versorgungsstandards generell nicht verfugbar ist. Nicht erforderlich ist nach § 60 Abs.
7 Satz 3 AufenthG aber, dass die medizinische Versorgung im Zielstaat mit der Ver-
sorgung in der Bundesrepublik Deutschland gleichwertig ist. Ein zielstaatsbezogenes
Abschiebungshindernis kann sich trotz grundsétzlich verfugbarer medikamentéser und
arztlicher Behandlung aber auch aus sonstigen Umstanden im Zielstaat ergeben, die
dazu flhren, dass der betroffene Austander diese medizinische Versorgung tatsédchlich



nicht erlangen kann. Denn eine zielstaatsbezogene Gefahr fiir Leib und Leben besteht
auch dann, wenn die notwendige Behandiung oder Medikation zwar allgemein zur Ver-
fligung steht, dem betroffenen Auslander individuell jedoch aus finanziellen oder sons-
tigen persdnlichen Grinden nicht zuganglich ist (vgl. BVerwG, Urt. v. 29. Oktober 2002
- 1C 1.02 -, juris Rz. 9). Die mégliche Unterstitzung durch Angehdrige im In- und Aus-
fand ist dabei in die gerichtliche Prognose, ob bei einer Rickkehr eine wesentliche
Verschilechterung des Gesundheitszustandes droht, einzubeziehen (vgl. BVerwG, Urt.
v. 29. Oktober 2002 - 1 C 1.02 -, a. a. 0. Rz. 10). Eine ausreichende medizinische Ver-
sorgung liegt in der Regel nach § 60 Abs. 7 Satz 4 AufenthG auch dann vor, wenn die-
se nur in einem Teil des Zielstaats gewéhrleistet ist. Von § 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG
nicht erfasst sind demgegeniiber Gefahren, die nicht in den spezifischen Verhéltnissen
im Zielstaat begriindet sind, sondern sich — unabhangig vom konkreten Zielstaat - aus
der Abschiebung als solcher bzw. wegen des Verlassens des Bundesgebietes ergeben
kénnen (vgl. Pietzsch, in: Kluth/Heusch, Auslidnderrecht, § 34 AsylG Rn. 10 und 24
[mw.N.].

In Anwendung dieser Grundséatze geht das Gericht von einer erheblichen konkreten
Gefahr fir die Klagerin aus gesundheitlichen Griinden im Fall ihrer Abschiebung nach
Armenien aus.

Dass die Klagerin seit Jahren an einer posttraumatischen Belastungsstérung und einer
mitteigradigen depressiven Stérung leidet, ergibt sich aus dem ausfihrlichen, den An-
forderungen des § 60a Abs. 2c AufenthG entsprechenden 67-seitigen psychologisch-
psychotraumatologischen Gutachten des Zentrums fiir Trauma- und Konfliktmanage-
ments aus Koin vom [ 2014 und wird auch vom Bundesamt letztlich nicht in
Zweifel gezogen. Die psychischen Erkrankungen bestehen bei der Kldgerin auch im
mafgeblichen Zeitpunkt der gerichtlichen Entscheidung fort. Dies bestétigt das von der
Auslénderbehérde eingeholte amtsirztliche Gutachten vom [l 2018 zur Feststel-
lung der Flug- und Reisefahigkeit der Klagerin.

Entgegen der Auffassung des Bundesamtes droht der Klégerin bei einer Riuckkehr
nach Armenien auch mit beachtlicher Wahrscheinlichkeit eine in den dortigen Verhéit-
nissen begriindete wesentliche Verschlechterung ihres psychischen Gesundheitszu-
standes bis hin zur Entwickiung einer drohenden Gefahr fir ihr Leben aufgrund eintre-
tender akuter Suizidalitdt. in dem Gutachten vom 30. Juni 2014 werden zwar drei
traumaausliésende Ereignisse dargestelit, wobei sich nur das erste — Beschuss des
Elternhauses wahrend des Besuchs der Klidgerin mit ihren Kindern — in Armenien er-
eignet hat. Die Klagerin hat aber geschildert, das Miterleben des Beschusses des El-
ternhauses in Armenien sei das schlimmste Lebensereignis gewesen. Sie héatten sich
alle auf den Boden werfen mussen. lhr komme diese Szene immer wieder vor Augen.
Sie habe grolle Angst gehabt, dass ihre Kinder getdtet worden seien. Die dabei erieb-
ten Todesangste um sich und insbesondere inre Séhne stehen nach den Ausfithrun-
gen des Gutachters im Vordergrund der begutachteten PTBS. Die traumatischen Er-
lebnisse in Russland (Zeugenschaft bei einer Messerstecherei mit Totung des Cousins



ihres Ehemanns) und in Deutschland (Zeugenschatft bei einem tédlichen Unfalf) haben
danach die posttraumatischen Beschwerden nochmals deutlich verschiimmert bzw. die
friher erlittenen traumatischen Erfahrungen reaktiviert. Hiervon ausgehend kann gera-
de nicht angenommen werden, dass die Klégerin bei einer Rickkehr nach Armenien
keine mit diesem Land und dem dort Erlebten zusammenhéngende Retraumatisierung
und damit verbundene wesentliche Verschlechterung ihres psychischen Zustandes
erfahrt. Mbgen die weiteren Ereignisse zu einer Aktualisierung und nochmaligen Ver-
schlimmerung des psychischen Zustandes der Kidgerin beigetragen haben, bleibt doch
die Wesentlichkeit des ersten traumatischen Erlebnisses bestehen, welches sich gera-
de in Armenien als Zielstaat der angedrohten Abschiebung der Klagerin ereignet hat.
Es kann daher auch nicht angenommen werden, dass sich die beschriebene Gefahr fiir
den Gesundheitszustand der Kldgerin allein — also zielstaatsneutral — aus dem Um-
stand ergibt, dass die Klagerin die Bundesrepublik Deutschland verlassen misste.
Dies findet nicht zuletzt Bestatigung in den Ausfihrungen des Gutachtens vom 30. Juni
2014, wonach die Kiagerin immer wieder auch suizidale Gedanken besessen habe,
wenn sie an die Szene in ihrem Elternhaus habe denken miissen.

Far die Klagerin ist in Armenien die fir die Vermeidung des Eintritts einer wesentlichen
Verschlechterung ihres Gesundheitszustandes bis hin zu einer akuten Suizidgefahr
notwendige medizinische (Grund-)Versorgung aufgrund von Umstanden nicht erreich-
bar, die in ihrer Person liegen. Zwar soll die Behandlung von PTBS und Depressionen
hach dem Lagebericht des Auswértigen Amtes vom 21. Juni 2017 (S. 19) auf gutem
Standard gewahrleistet sein und kostenlos erfolgen. Zugleich wird aber auf Korruption
als Grundproblem der staatlichen medizinischen Firsorge und die schlechte Bezah-
lung des medizinischen Personals hingewiesen, was dazu fithre, dass die Qualitiat der
medizinischen Leistiingen des offentlichen Gesundheitswesens in weiten Bereichen
unzureichend sei (S. 18). In seinem Lagebericht vom 24. April 2015 hat das Auswartige
Amt in diesem Zusammenhang darauf hingewiesen, dass es oft von der Durchset-
zungsfahigkeit und Eigeninitiative der Patienten abhinge, ob es gelinge, ihr Recht auf
kostenlose Behandlung durchzusetzen (S. 18, ebenso Landerinformation Armenien
des Bundesamtes fir Fremdenwesen und Asyl vom 23. November 2015, S. 50). Weite-
ren Erkenntnismitteln zufolge sind Zahlungen ,unter der Hand" fur die offiziell kostenlo-
sen Gesundheitsleistungen auch im Bereich der psychiatrischen Erkrankungen tblich
(val. Antwort von Prof. Dr. Savvidis an den Hess. VGH vom 12. Mai 2016, S. 9 und 10
f.). Ein grolter Teil der Bevolkerung sei nicht in der Lage, die Gesundheitsdienste aus
eigener Tasche zu bezahlen (vgl. Landerinformation Armenien des Bundesamtes fir
Fremdenwesen und Asyl vom 23. November 2015, S. 51). Hiervon ausgehend er-
scheint es als nahezu ausgeschiossen, dass die Kidgerin in ihrem psychischen Zu-
stand in der Lage sein wird, sich in Armenien zumindest um eine ausreichende Medi-
kation zu kimmern, mit der wenigstens der Realisierung der — wie dargestellt — bei
einer Ruckkehr zu erwartenden Suizidgefdhrdung entgegengewirkt werden kénnte.
Ausgehend von den vorliegenden fachpsychiatrischen Gutachten und Befunden ist
anzunehmen, dass die Klagerin dringend auf familidre Unterstiitzung angewiesen ist
und sich ohne eine solche gar nicht um die medizinische Notversorgung bemithen



kann. Weiter ist zu beriicksichtigen, dass die 51jshrige Klagerin Armenien eigenen
Angaben zufolge mit 19 Jahren verlassen und anschlieRend in Russland gelebt hat,
auch wenn sie zwischendurch immer wieder ihre damals noch in Armenien lebenden
Eltern besucht hat. Gegenwirtig hat die Klagerin keine Angehdrigen mehr in Armenien.
Auch vor diesem Hintergrund erscheint héchst zweifelhaft, ob die aufgrund ihrer Er-
krankung offenbar nicht erwerbsfahige Klagerin in einer Weise Fuf in Armenien fassen
kann, dass zumindest eine Notversorgung ihrer Krankheit zur Verhinderung einer als-
bald nach ihrer Ankunft in Armenien eintretenden wesentlichen Verschlechterung si-
chergestelit ist. Zudem ist der Ehemann der Klagerin, der ein eigenes Klageverfahren
fuhrt (3 A 387/17 MD), ebenfalls nicht unwesentlich erkrankt und durfte daher kaum in
der Lage sein, die Klagerin entsprechend zu unterstiitzen. Die volljahrigen Séhne der
Klagerin halten sich noch in Deutschland auf. Nach den vorliegenden facharztlichen
Ausflihrungen, insbesondere im Gutachten vom Il 2014, geben aber gerade die
Séhne der Klégerin einen psychischen und physischen Hait. Es kann auch nicht ohne
Weiteres davon ausgegangen werden, dass die Sshne die Kiagerin in Armenien finan-
ziell unterstitzen geschweige denn sie dorthin begleiten kénnen. Nach den Ausfuhrun-
gen des Ehemanns der Kidgerin in dessen Klageverfahren haben beide Sohne in
Deutschland ein Kind bzw. drei Kinder, denen sie gegeniiber sorgeverpflichtet sind.

Dessen ungeachtet steht ernsthaft zu befirchten, dass die Kiagerin sich alsbald nach
einer Rickkehr nach Armenien das Leben nimmt. Es mag gegenwaértig keine akute
Suizidalitat vorliegen. Die Klagerin hat in der Vergangenheit aber immer wieder von
Suizidgedanken berichtet, wenn sie nach Armenien (oder Russland) misste. Ausweis-
lich der ausfihrlichen und nachvollziehbaren Ausfiihrungen im Gutachten vom 30. Juni
2014 waren diese Gedanken glaubhaft motiviert und ernsthaft. Sie standen auch im
Zusammenhang mit dem traumatischen Erlebnis in Armenien. Zudem hat die Klagerin
nach den anamnestischen Ausfiihrungen des Gutachters in der Vergangenheit bereits
einmal einen Suizid begehen wollen, indem sie versucht habe, vom Balkon zu sprin-
gen. Laut Gutachten leidet die Kiagerin an suizidalen Gedanken und Vorstellungen, die
ambivalenten Charakter aufwiesen und bereits unkontrollierbare Handiungen hervorge-
rufen hatten. Die Annahme des Gutachtens, dass eine ausbleibende oder unzu-
reichende Behandlung der Klagerin mit hoher Wahrscheinlichkeit eine erhebliche Ver-
schlechterung des Gesundheitszustandes der Kligerin bis hin zur akuten Suizidalitat
zur Folge hétte, ist nach alledem durchweg nachvollziehbar. In diese Richtung weist
nicht zuletzt das amtsérztliche Gutachten vom 8. Mai 2018, welches der Klagerin auf-
grund ihres psychischen Zustandes nur eine eingeschrankte Fiug- und Reisefahigkeit
und die daran anknipfende Notwendigkeit einer Reisebegleitung durch einen Arzt be-
scheinigt. Das amtsérztliche Gutachten fuhrt aus, dass im Zusammenhang mit der Be-
kanntgabe und Realisierung einer bevorstehenden Abschiebung eine psychische De-
kompensation, auch mit dem Versuch suizidaler Handlungen, nicht auszuschlieflen sei.
Diese Ausfithrungen stehen zwar in Zusammenhang mit der amtséarztlich zu begutach-
tenden Frage der Reisefshigkeit der Klagerin und damit nach dem Bestehen eines in-
landsbezogenen Abschiebungshindernisses. Wie bereits ausgefiihrt, resultiert die er-
hebliche konkrete Gefahr einer wesentiichen Verschiechterung des Gesundheitszu-



standes der Klagerin bis hin zum Suizid aber nicht allein aus dem Umstand einer ggf.
vollzogenen Abschiebung, sondern liegt im Wesentlichen auch in den Verhaltnissen im
Zielstaat der Abschiebung begriindet, insbesondere der wahrscheinlichen Retraumati-
sierung aufgrund dort Erlebtem. Hiervon ausgehend bestétigen die Ausfihrungen des
Amtsarztes die Annahme, dass die Klagerin in Armenien alsbald nach ihrer Ankunft
suizidale Handlungen vormehmen oder sich ihr Gesundheitszustand alsbald mangels
Erreichbarkeit der notwendigen medizinischen (Akut-)Versorgung jedenfalls wesentlich
verschlechtern wird.

Ist zugunsten der Kldgerin das Bestehen eines Abschiebungsverbotes festzustellen, ist
die unter Ziffer 2 des Bescheides des Bundesamtes vom 30. Juni 2016 erfolgte Ande-
rung der bestandskréftigen frbheren Abschiebungsandrohung vom 1. September 2004
gegenstandslos.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 154 Abs. 1 VWGO. Die Gerichtskostenfreiheit
folgt aus § 83b AsylG. Die Entscheidung Uber die voridufige Vollstreckbarkeit folgt aus
§ 167 VWGOi. V. m. §§ 708 Nr. 11, 711 ZPO.

Rechtsmittelbelehrung:

Gegen dieses Urteil steht den Beteiligten die Berufung zu, wenn sie von dem Oberver-
waltungsgericht des Landes Sachsen-Anhalt zugelassen wird.

Die Zulassung der Berufung ist innerhalb eines Monats nach Zustellung des Urteils bei
dem

Verwaltungsgericht Magdeburg,
Breiter Weg 203 — 206, 39104 Magdeburg,

zu beantragen. Der Antrag muss das angefochtene Urteil bezeichnen. In dem Antrag
sind die Grinde darzulegen, aus denen die Berufung zuzulassen ist.

Vor dem Oberverwaltungsgericht missen sich die Beteiligten, auler im Prozesskos-
tenhilfeverfahren, durch Prozessbevoliméchtigte vertreten lassen. Dies gilt auch fur
Prozesshandiungen, durch die ein Verfahren vor dem Oberverwaltungsgericht eingelei-
tet wird.

Als Bevollméchtigte vor dem Oberverwaltungsgericht sind zugelassen: Rechtsanwilte,
Rechtslehrer im Sinne des § 67 Abs. 2 Satz 1 VWGO und die in § 67 Abs. 2 Satz 2 Nr.
3 bis 7 VWGO bezeichneten Personen und Organisationen.

Behérden und juristische Personen des éffentlichen Rechts einschlieflich der von
thnen zur Erflllung ihrer offentlichen Aufgaben gebildeten Zusammenschllsse kdnnen
sich durch eigene Beschiftigte mit Befahigung zum Richteramt oder durch Beschéftig-
te mit Befdhigung zum Richteramt anderer Behdrden oder juristischer Personen des
offentlichen Rechts einschlieBlich der von ihnen zur Erfillung ihrer dffentlichen Aufga-
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