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Verwaltungsgericht Osnabriick

Beschluss

5 B 208/20

In der Verwaltungsrechtssache

- Antragsteller —

Prozessbevollmachtigter:
zu 1-3: Rechtsanwalt Ralf Albrecht,

Bierstrae 14, 49074 Osnabrick - 277/19 A/AL -
gegen

Bundesrepublik Deutschland, vertreten durch das Bundesamt fiir Migration und Flicht-

linge,
Klostermark 70-80, 26135 Oldenburg - T 233 -

— Antragsgegnerin —

wegen Dublin-Verfahren (Spanien)

hat das Verwaltungsgericht Osnabriick - 5. Kammer - am 14. September 2020 durch die
Einzelrichterin beschlossen:

Der Beschluss vom 21. Januar 2020 im Verfahren 5 B 429/19 wird ge-
andert.



Die aufschiebende Wirkung der am 18. November 2019 eingegange-

nen Klage — 5 A 999/19 — gegen den Bescheid der Antragsgegnerin
vom 6. November 2019 wird angeordnet.

Den Antragstellern wird fir das Verfahren im einstweiligen Rechts-
schutz Prozesskostenhilfe ab dem 20. August 2020 bewilligt. lhnen
wird Rechtsanwalt Albrecht (Osnabriick) zur Vertretung in diesem Ver-
fahren beigeordnet.

Die Antragsgegnerin trégt die auergerichtlichen Kosten des Verfah-
rens.

Gerichtskosten werden nicht erhoben.

Griinde

Der sinngeméaBe Antrag der Antragsteller, den Beschluss des Gerichts vom 21. Ja-
nuar 2020 (5 B 429/19) abzuéndern und die gemaR § 75 AsylG ausgeschlossene auf-
schiebende Wirkung seiner Klage (5 A 999/19) gegen den Bescheid der Antragsgegne-
rin vom 6. November 2019 nach § 80 Abs. 5 Satz 1 Alt. 1, Abs. 2 Satz 1 Nr. 3 VwWGO an-
zuordnen, (iber den gem&R § 76 Abs. 4 Satz 1 AsylG die Einzelrichterin entscheidet, ist
2uldssig und begriindet.

Es liegen verénderte Umsténde im Sinne von § 80 Abs. 7 VWGO vor, die eine Anderung

des ablehnenden Beschlusses vom 21. Januar 2020 gem. § 80 Abs. 5 VWGO rechtferti-
gen.

Nach § 80 Abs. 7 Satz 2 VwGO kann jeder Beteiligte die Anderung oder Aufhebung von
Beschliissen Gber Antrage gemal § 80 Abs. 5 VWGO wegen verdnderter oder im ur-
springlichen Verfahren ohne Verschulden nicht geltend gemachter Umsténde beantra-
gen. Das Abanderungsverfahren dient allein der Moglichkeit, einer nachtraglichen Ande-
rung der Sach- und Rechtslage Rechnung zu tragen (BVerwG, Beschlisse vom 10. Mérz
2011 - 8 VR 2.11 -, juris, Rn. 8; vom 25. August 2008 - 2 VR 1.08 -, juris, Rn. 4 bis 6).
Eine Anderung entscheidungserheblicher Umsténde liegt vor allem dann vor, wenn neue
Erkenntnisse vorhanden sind oder neue Beweismittel zur Verfiigung stehen. Dabei ob-
liegt es dem Antragsteller, die génannten Voraussetzungen glaubhaft zu machen.

Dem sind sie nachgekommen. Sie haben die nach den vdrgenannten Erwédgungen zu
bertcksichtigenden Umsténde glaubhaft gemacht, die den Bescheid nach summarischer
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Prufung als rechtswidrig erscheinen lieen und der Annahme einer Zusténdigkeit Spa-
niens far die Durchfohrung des Asylverfahrens entgegenstiinden. Diesbezuglich machen
sie geltend, es lagen greifbare Anhaltpunkte daflr vor, dass aufgrund der sich rasant
ausbreitendend Coronavirus-Epidemie eine Uberstellung nicht méglich und eine Aus-
reise nicht zumutbar sei. Hierzu berufen sie sich auf die Lage in Spanien im Méarz 2020
(MaBnahmen, Einreissperre, Todeszahlen) und den Bericht des Auswiértigen Amtes vom
20. August 2020, welches for nahezu ganz Spanien eine Reisewamung ausgesprochen
und es zum Risikogebiet erklart habe. Angesichts der Erkrankung der Antragstellerin zu
1. und der aktuellen Entwicklung zu den hohen Infektionszahlen in Spanien sei ihr eine
Uberstellung nicht zumutbar.

Dem kann so gefolgt werden. Die erforderliche Abwagung félit nunmehr (§ 77 Abs. 1
AsylG) zugunsten der Antragsteller aus.

Es liegen nach der im vorldufigen Rechtsschutzverfahren allein anzustellenden summa-
rischen Prifung zum einen gewichtige Anhaltspunkte dafir vor, dass die Abschiebung
der Antragstellerin zu 1. aufgrund eines zielstaatsbezogenen Abschiebungshindernisses
aus gesundheitlichen Griinden nicht durchgefiihrt werden kann.

Das Bundesamt hat vor Erlass einer Abschiebungsanordnung nach § 34a AsylG auch
zu prifen, ob zielstaatsbezogene Abschiebungshindernisse oder auch der Abschiebung
entgegenstehende inlandsbezogene Vollistreckungshindemisse vorliegen. § 34a AsylG
bestimmt ausdricklich, dass das Bundesamt die Abschiebung anordnet, ,sobald fest-
steht, dass sie durchgefihrt werden kann“. Es ist in diesem Zusammenhang unter an-
derem verpflichtet zu prifen, ob die Abschiebung in den Dritt- bzw. Mitgliedstaat aus
subjektiven, in der Person des Auslanders liegenden und damit vom System der norma-
tiven Vergewisserung nicht erfassten Griinden — wenn auch nur vorilbergehend — recht-
lich oder tatsdchlich unméglich ist (Nds. OVG, Beschluss vom 2. Mai 2012 — 13 MC
22/12 —, Rn. 27, juris).

Es liegt hinsichtlich der Antragstellerin zu 1. ein zielstaatsbezogenes Abschiebungsver-
bot nach § 60 Abs. 7 AufenthG vor. Hiemach soll von der Abschiebung eines Auslinders
in einen anderen Staat abgesehen werden, wenn dort fur diesen Auslénder eine erheb-
liche konkrete Gefahr fiir Leib, Leben oder Freiheit besteht. Dies ist nach Abs. 7 Satz 3
aus gesundheitlichen Grunden der Fall, wenn lebensbedrohliche oder schwerwiegende
Erkrankungen vorliegen, die sich durch die Abschiebung mit beachtlicher Wahrschein-
lichkeit wesentlich verschlechtern wdrden. Hierbei ist es im Ubrigen nicht erforderlich,
dass die medizinische Versorgung im Zielstaat mit der Versorgung in der Bundesrepublik
Deutschland gleichwertig ist oder Uberall im Zielstaat gew&hrleistet wird
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(§ 60 Abs. 7 Satz 4 und 5 AufenthG). § 60a Absatz 2c Satz 2 und 3 gilt entsprechend
(§ 60 Abs. 7 Satz 2 AufenthG), wonach der Auslénder eine Erkrankung, die die Abschie-
bung beeintréchtigen kann, durch eine qualifizierte arztliche Bescheinigung glaubhaft
machen muss (§ 60a Absatz 2¢c Satz 2 AufenthG) und diese &rztliche Bescheinigung
insbesondere die tatséchlichen Umstande, auf deren Grundlage eine fachliche Beurtei-
lung erfolgt ist, die Methode der Tatsachenerhebung, die fachlich-medizinische Beurtei-
lung des Krankheitsbildes (Diagnose), den Schweregrad der Erkrankung, den lateini-
schen Namen oder die Klassifizierung der Erkrankung nach ICD 10 sowie die Folgen,
die sich nach &drztlicher Beurteilung aus der krankheitsbedingten Situation voraussicht-
lich ergeben, enthalten soll (§ 60a Absatz 2¢c Satz 3 AufenthG). Griinde firr eine Ver-
schlimmerung des Gesundheitszustandes kénnen nicht nur unzureichende Behand-
lungsmdglichkeiten im Zielstaat, sondern auch die tatsdchliche Nichterlangbarkeit einer
an sich vorhandenen medizinischen Behandlungsméglichkeit aus finanziellen oder sons-
tigen persénlichen Griinden sein (vgl. BVerwG, Urteil vom 17. Oktober 2006 — 1 C
18/05 —, BVerwGE 127, 33-42, Rn. 20). Von einer abschiebungsschutzrelevanten Ver-
schlechterung des Gesundheitszustands kann nicht schon dann gesprochen werden,
wenn lediglich“ die Heilung eines gegebenen Krankheitszustands des Ausl4dnders im
Abschiebungszielland nicht zu erwarten ist. Dieser Abschiebungsschutz soll dem Aus-
lander nicht eine Heilung von Krankheit unter Einsatz des sozialen Netzes der Bundes-
republik Deutschland sichern, sondern vor gravierender Beeintrachtigung seiner Rechts-
glter Leib und Leben bewahren (Oberverwaltungsgericht fir das Land Nordrhein-West-
falen, Beschluss vom 20. September 2006 — 13 A 1740/05.A —, Rn. 31, juris). Ein aus-
reisepflichtiger Ausldnder kann auch unter Beriicksichtigung von Art. 3 EMRK nicht ver-
langen, im Bundesgebiet zu bleiben, nur um eine optimale medizinische Versorgung in
Anspruch zu nehmen (EGMR, Entscheidung vom 15. Februar 2000, InfAusiR 2000, S.
421).

Anhand dieser MaBstébe kann in der Gesamtschau unter Berlicksichtigung des Vortrags
der Antragstellerin zu 1. sowie der bereits vorgelegten qualifizierten &rztlichen Beschei-
nigung angenommen werden, dass ihr im Fall der Uberstellung nach Spanien eine we-
sentliche oder lebensbedrohliche Verschlechterung ihres Gesundheitszustands drohen
wirde.

Im vorherigen einstweiligen Rechtsschutzverfahren § B 429/19 hat die Antragstellerin zu
1. einen Bericht des Klinikum Osnabricks vom I 2019 vorgelegt, wonach bei
ihr eine HIV-Infektion CDC C3, Wasting sowie HIV-assoziierte Thrombopenie diagnosti-
ziert worden sei; eine chronische Hepatitis B sei ebenfalls mittlerweile positiv festgestelit
worden. Hinsichtlich der HIV-Infektion seien, ausweislich des Berichts, der Antikérper-
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Suchtest und iImmunoblot positiv gewesen; die Viruslast habe 24.000 Kopien/ml bei be-
reits ausgeprégtem Immundefizit mit 58 CD4/pl betragen. Anhand der Unterlagen l4sst
sich mithin entnehmen, dass die von ihr geltend gemachte HIV Infektion eine besonders
schwerwiegende Erkrankung darstellt, die einer engmaschigen Therapie und medizini-
schen Versorgung bedarf. Aus dem eingereichten Bericht geht hervor, dass zwischen-
zeitlich eine antiretrovirale Therapie mit Biktarvy und PJP-Prophylaxe mit Cotrim einge-
leitet worden sei. Bei diesem bereits fortgeschrittenen Immundefekt sei eine Therapie
zwingend erforderiich. Bei Nichtbehandlung sei mit dem Aufireten von AIDS-bedingten
opportunistischen Infektionen und einer Verschlechterung des Zustands bis hin zum Tod
zu rechnen. Laut telefonischer Auskunft der behandelnden Oberarztin Frau Dr. HIEEN
sei die Viruslast nunmehr unter die Nachweisgrenze gefallen, aber ihr Immunsystem
noch nicht stabil. Bei einer Unterbrechung der Therapie von mehreren Wochen kénne
sich die Antragstellerin mit einer Infektion — insbesondere eine Lungenentziindung - an-
stecken, welche zum Tod fiihren kénne. Bei einem Abbruch der Therapie drohe ihr Tod
aufgrund der Infektionsgefahr innerhalb weniger Monate.

Das Robert-Koch-Institut weist demgegentiber ganz Spanien, einschlieBlich der Kanari-
schen Inseln, seit dem 2. September2020 als Risikogebiete aus
(https:/mwww.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Risikoge-
biete_neu.html, abgerufen am 14. September 2020). Vor nicht notwendigen, touristi-
schen Reisen nach Spanien warmnt auch das Auswiértige Amt aufgrund hoher infektions-
zahlen. Laut Angaben des Auswirtigen Amtes ist Spanien von Covid-19 stark betroffen.
Regionale Infektionsherde gibt es landesweit, insbesondere in den Autonomen Gemein-
schaften Aragén, Kantabrien, Kastilien und Léon, La Rioja, Navarra, im Baskenland, in
Melilla, in der Hauptstadtregion Madrid sowie auf den kanarischen Inseln mit Schwer-
punkten auf Gran Canaria und Lanzarote. Auf Mallorca ist insbesondere Palma de Mal-
lorca betroffen. Landesweit betrégt die Inzidenz mehr als 50 Falle pro 100.000 Einwoh-
ner auf sieben Tage, weshalb Spanien zum Risikogebiet eingestuft wurde (Spanien:
Reise- und Sicherheitshinweise, https://www.auswaertiges-amt.de/de/aussenpolitik/la-
ender/spanien-node/spaniensicherheit/210534, abgerufen am 14. September 2020). In
Europa verzeichnet Spanien, nach Angaben der WHO, mit 40.087 bestatigten Covid-19
Infizierten die zweithtchste Anzahl neuer Félle in den letzten sieben Tagen (322 Toten).
Insgesamt wird von 498.989 Infizierten (10.672 auf 1 Million Einwohner) sowie von
29.418  Todesfdllen (629 auf 1 Million  Einwohner)  gesprochen
(https:/mww.who.int/docs/default-source/coronaviruse/situation-reports/20200907-
weekly-epi-update-4.pdf?sfvrsn=f5f607ee_2, abgerufen am 14. September 2020).

Angesichts dieser Angaben hilt es die erkennende Einzelrichterin for beachtlich wahr-
scheinlich, dass der Antragstellerin zu 1. im Falle einer Infizierung mit Covid-19 eine
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lebensbedrohliche Verschlechterung ihres Gesundheitszustands droht, da sich die Er-
krankung auf die Lunge legt und sie aufgrund ihrer Vorerkrankung zu einer vuinerablen
Risikogruppe gehort. Ausweislich der aktuellen Zahlen geht das Gericht davon aus, dass
das Infektionsrisiko in Spanien beachtlich héher als in Deutschland ist.

Hinsichtlich der Antragsteller zu 2. und 3. liegen nach der im vorlaufigen Rechtsschutz-
verfahren allein anzustellenden summarischen Priifung zum anderen gewichtige An-
haltspunkte dafir vor, dass die Abschiebung aufgrund eines inlandsbezogenen Volistre-
ckungshindemisses aus familidren Grionden nicht durchgefithrt werden kann. Nach
§ 60a Abs. 2 Satz 1 AufenthG ist die Abschiebung eines Auslénders auszusetzen, so-
lange die Abschiebung aus tats&chlichen oder rechtlichen Griinden unméglich ist. Fur
eine solche Annahme liegen hier ausreichend Anhaltspunkte vor. Abzustellen ist bei der
erforderlichen Gefahrenprognose im Rahmen einer realitdtsnahen Betrachtung darauf,
dass die zehn- und sechsjéhrigen Antragsteller zu 2. und 3. nur gemeinsam im Fami-
lienverband mit der Antragstellerin zu 1. nach Spanien zuriickkehren werden (vgl.
BVerwG, Urteil vom 4. Juli 2019 — 1 C 45/18 —, juris, Rn. 16ff.). Die Schicksale der An-
tragsteller zu 2. und 3. zu der Kindesmutter, der Antragstellerin zu 1., sind untrennbar
miteinander verbunden. Es besteht die Gefahr, dass die alleinige Uberstellung der min-
derjahrigen Antragsteller zu 2. und 3. nach Spanien zu einer Verletzung ihrer durch Art. 6
Abs. 1 GG und Art. 8 Abs. 1 EMRK geschiitzten Rechte auf Wahrung der Familienein-
heit fihren kdnnte, da zureichende Anhaltspunkte dafiir vorliegen, dass zwischen ihnen
und der Antragstellerin zu 1. eine schiitzenswerte Eltern-Kind-Beziehung vorliegt, und
die Abschiebung der Antragstellerin zu 1. aus den bereits genannten Griinden derzeit
nicht voliziehbar ist. Eine etwaige Uberstellung ihrer Kinder nach Spanien und die damit
einhergehende Familientrennung auf unbestimmte Zeit greift daher in unzumutbarer
Weise in die bestehende familidre Lebensgemeinschaft ein. Die Folgen einer voriiber-
gehenden Trennung dirfte einen erheblichen Eingriff in die Eitern-Kind-Beziehung dar-
stellen und das Kindeswohl beeintréchtigen.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 154 Abs. 1 VWGO. Gerichtskosten werden geméan
§ 83b AsylG nicht erhoben.

Dieser Beschluss ist gem4R § 80 AsylG unanfechtbar.

Benesch
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Beglaubigt
Osnabritck, 15.09.2020

- elektronisch signiert -

Justizangestelite
als Urkundsbeamtin der Geschafisstelle
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