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Regeste

Beschwerde gegen den Entscheid der Sicherheitsdirektion des Kantons Bern vom 28.
November 2023 (2023.SIDGS.540) | Sicherheitsdirektion (SID)

Volltext

Obergericht des Kantons Bern 2. Strafkammer Cour supréme du canton de Berne 2e
Chambre pénale Beschluss SK 24 3 Hochschulstrasse 17 Postfach 3001 Bern Telefon +41
31 635 48 08 Fax +41 31 634 50 54 obergericht-straf.bern@justice.be.ch
www.justice.be.ch/obergericht Bern, 27. Mérz 2024 Besetzung Oberrichter Knecht
(Président i.V.) Oberrichterin Friederich Horr, Oberrichter Horisberger Gerichtsschreiberin
Hebeisen Verfahrensbeteiligte A. v.d. Rechtsanwalt B.
Verurteilter/Beschwerdef iihrer gegen General staatsanwaltschaft des Kantons Bern,
Nordring 8, Postfach, 3001 Bern und Sicherheitsdirektion des Kantons Bern SID,
Kramgasse 20, 3011 Bern Vorinstanz Gegenstand Beschwerde gegen den Entscheid der
Sicherheitsdirektion des Kantons Bern vom 28. November 2023 (2023.SIDGS.540)

2 Erwagungen: I. 1. Mit Urtell des Obergerichts des Kantons Bern vom 13. August 2020
wurde A. (nachfolgend Beschwerdeflhrer) wegen mengenmassig qualifizierter
Widerhandlungen gegen das Betaubungsmittel gesetz zu einer Freiheitsstrafe von 16
Monaten sowie zu einer Landesverweisung von funf Jahren verurteilt. Der Voll- zug der
Freiheitsstrafe wurde aufgeschoben und die Probezeit auf vier Jahre fest- gesetzt (amtliche
Akten MIDI, pag. 200). Mit Verfugung vom 28. Juni 2023 verfugte der Migrationsdienst
des Kantons Bern (nachfolgend MIDI) mangels Gruinde fur ei- nen Aufschub die
Vollstreckung der rechtskréftigen Landesverweisung und forderte den Beschwerdef ihrer
auf, die Schweiz bis zum 31. August 2023 selbststéndig zu verlassen (amtliche Akten
MIDI, pag. 268 ff.). 2. Gegen diese Verfugung erhob der Beschwerdefiihrer am 28. Juli
2023 bei der Si- cherheitsdirektion des Kantons Bern (SID; nachfolgend V orinstanz)
Beschwerde und beantragte, den Vollzug der Landesverweisung infolge konkreter und
erhebli- cher Gefahrdung der Gesundheit aufzuschieben sowie der Beschwerde die auf-
schiebende Wirkung beizugeben (amtliche Akten MIDI, pag. 278 ff.; amtliche Akten SID,
unpaginiert). 3. Mit Verfigung vom 2. August 2023 ersuchte die Vorinstanz den MIDI zur
Einrei- chung einer Vernehmlassung. Dieser beantragte mit Eingabe vom 22. August 2023
die Abweisung der Beschwerde. Am 30. August 2023 wies die Vorinstanz mittels
Zwischenverfligung den Antrag auf aufschiebende Wirkung der Beschwerde ab. Mit
Verfligung vom 4. September 2023 wurde dem Beschwerdefiihrer Gelegenheit gegeben,
innert Frist alfallige Schlussbemerkungen einzureichen, was er mit Ein- gabe vom 27.
September 2023 tat (vgl. zum Ganzen amtliche Akten SID, unpagi- niert). Mit Entscheid
vom 28. November 2023 wies die Vorinstanz die Beschwerde des Beschwerdefiihrers ab
und entzog einer allfalligen Beschwerde gegen den Entscheid die aufschiebende Wirkung



(amtliche Akten SK 24 3, pag. 1 ff.). 4. Gegen den Entscheid der Vorinstanz erhob der
Beschwerdefiihrer am 29. Dezem- ber 2023 Beschwerde beim Obergericht des Kantons
Bern und beantragte Folgen- des (amtliche Akten SK 24 3, pag. 2): 1. Der Vollzug der
Landesverweisung sei infolge konkreter und erheblicher Gefahrdung der Gesund- heit
aufzuschieben. 2. Im Sinne einer vorsorglichen Massnahme sei der Beschwerde die
aufschiebende Wirkung beige- geben wird [recte: beizugeben]. 3. Es seien die Kosten
ausgangsgemass zu verlegen. 5. Gestiitzt auf diese Eingabe er6ffnete die 2. Strafkammer
am 4. Januar 2024 ein Beschwerdeverfahren und forderte die Vorinstanz auf, innert Frist
die Vollzugsak- ten sowie eine Stellungnahme sowohl zur Hauptsache als auch zum Antrag
auf aufschiebende Wirkung einzureichen (amtliche Akten SK 24 3, pag. 33 f1.).

3 6. Mit Schreiben vom 11. Januar 2024 beantragte die Vorinstanz mit Verweis auf ihre
Erwégungen im angefochtenen Entscheid sowie einigen weitergehenden Aus- fihrungen
die kostenfallige Abweisung der Beschwerde sowohl hinsichtlich des An- trags auf
aufschiebende Wirkung als auch hinsichtlich der Beschwerde in der Hauptsache (amtliche
Akten SK 24 3, pag. 37 f.). 7. Der General staatsanwaltschaft wurde mit Verfligung vom 15.
Januar 2024 Gele- genheit gegeben, innert Frist zur Beschwerde vom 29. Dezember 2023
sowie zur Vernehmlassung vom 11. Januar 2024 Stellung zu nehmen (amtliche Akten SK
24 3, pag. 44 1.). Gleichzeitig wurde den Parteien ein zeitnaher Entscheid Uber den Antrag
auf aufschiebende Wirkung in Aussicht gestellt mit dem Hinwels, dass allfél- lige
Bemerkungen umgehend einzureichen seien. 8. Mit Schreiben vom 19. Januar 2024
beantragte die General staatsanwal tschaft un- ter Verweis auf die Ausfuhrungen der
Vorinstanz im angefochtenen Entscheid die kostenféllige Abweisung der Beschwerde und
verzichtete im Ubrigen auf weitere Ausfiihrungen (amtliche Akten SK 24 3, pag. 49). 9. Mit
Verfligung vom 24. Januar 2024 wurde dem Beschwerdefuhrer Gelegenheit zur Replik
gegeben (amtliche Akten SK 24 3, pag. 50 f.) und mit Verfiigung vom 1. Fe- bruar 2024 der
Antrag auf aufschiebende Wirkung der Beschwerde abgewiesen (amtliche Akten SK 24 3,
pag. 53 f.). 10. Der Beschwerdefiihrer verzichtete mit Schreiben vom 15. Februar 2024 auf
weitere Bemerkungen (amtliche Akten SK 24 3, pag. 56 f.), was mit Verfigung vom 16.
Fe- bruar 2024 zur Kenntnis genommen wurde. Gleichzeitig wurde der Schriftenwech- sel
als abgeschlossen erachtet, die Zusammensetzung der Kammer bekannt ge- geben und der
schriftliche Entscheid in Aussicht gestellt (amtliche Akten SK 24 3, pag. 591.). Il. 11.
Gemass Art. 52 Abs. 1 des Gesetzes tiber den Justizvollzug (JVG; BSG 341.1) i.V.m. Art.
29 Abs. 1 lit. ¢ des Organisationsreglements des Obergerichts (OrR OG; BSG 162.11)
beurteilen die Strafkammern des Obergerichts Beschwerden gegen Verfiigungen und
Beschwerdeentscheide der SID im Bereich des Justizvollzugs. Die 2. Strafkammer ist somit
zur Beurteilung der vorliegenden Beschwerde zustan- dig. Das Verfahren richtet sich
gemass Art. 53 IV G nach dem Gesetz Uber die Verwaltungsrechtspflege (VRPG; BSG
155.21), soweit das JV G keine besonderen Bestimmungen enthélt. Namentlich finden die
Art. 79 und Art. 80 bis 84a VRPG sinngemass Anwendung (Art. 86 Abs. 2 VRPG). 12. Die
Beschwerde wurde fristgerecht eingereicht (vgl. Art. 52 Abs. 1 IVG). Der Be-
schwerdeflhrer hat am vorinstanzlichen Verfahren teilgenommen, ist vom ange- fochtenen
Entscheid direkt betroffen und als unterlegene Partei zur Beschwerde- fuhrung legitimiert
(Art. 79 Abs. 1 VRPG).

4 13. Auf die Beschwerde vom 29. Dezember 2023 ist einzutreten. Die Kognition der
Kammer richtet sich nach Art. 80 VRPG. 111. 14. Mit Beschwerde vom 29. Dezember 2023
rugt der BeschwerdefUihrer unter Beilage diverser &rztlicher Schreiben und Berichte im



Wesentlichen, er befinde sich akten- kundigerwei se wegen einer genetisch bedingten,
obstruktiven Schlafapnoe in &rzt- licher Behandlung am E. (Spital). Die
behandelnden Arzte seien derzeit daran, die Auswirkungen dieses Leidens einzustellen, so
dass er kunftig gefahrlos leben kdnne. Zurzeit sei er jedoch noch auf eine regelmassige
Kontrolle durch die behandelnden Spezialarzte angewiesen. Die verordnete
APAP-Therapie, bei wel- cher der Schlaf momentan noch regel méssig tiberwacht werden
musse, sei am Laufen. Er sai jedoch auf ein medizinisches Gerédt angewiesen, welches eine
|G- ckenlose Stromversorgung bendtige. In der Heimat konne nicht von einer zuverl&s-
sigen Stromversorgung ausgegangen werden, so dass diesbeziiglich erst noch gewisse
Vorkehren (Batterie/Aggregat 0.A.) getroffen werden miissten. Der zurzeit behandelnde
Arzt, Dr. med. C. , Sehe eine Gefahr fir |ebensbedrohende kardiovaskul&re
Erkrankungen, welche ohne weiteres zum Tod fuhren kdnnten. Dies werde auch von Dr.
med. D. bestatigt. Weiter fuhrt der Beschwerde- fihrer aus, er musse auch wegen
neurologischer Erkrankungen, welche derzeit justiert werden muissten, in standiger
Behandlung sein. Diese Behandlung sei nicht abgeschlossen und bei einer Ausreise bestehe
die Gefahr schwerer neurologischer Ausfélle, welche bis zum Tod fihren kdnnten. Der
sofortige Vollzug der Landes- verweisung stelle damit eine konkrete grosse Gefahr fur sein
Leben dar. Alsdann macht der BeschwerdefUhrer geltend, es liege in der Kompetenz der
Behorde, den Vollzug so lange aufzuschieben, bis allféllige V ollzugshindernisse beseitigt
seien. Dabei sei zu beachten, dass die drohende L ebensgefahr offensicht- lich das
Offentliche Sicherheitsinteresse an der sofortigen Entfernung von ihm tberwiegen wirde,
zumal die vorangehenden Strafrichter den bedingten Vollzug ohne weiteres gewahrt hétten,
insbesondere ohne einen Zusammenhang zwischen deren Gewahrung und der
bevorstehenden Landesverweisung herzustellen. Der Strafrichter sei somit aktenkundig
davon ausgegangen, dass von ihm, dem Be- schwerdefihrer, derzeit keine konkrete
Gefahrdung fur die offentliche Sicherheit ausgehe. Demgegentber sei die aktuelle
Gefahrdung seiner Gesundheit bei einem sofortigen Vollzug durch mehrere medizinische
Berichte erstellt. Es sei offenkundig, dass diese Gefahrdung durch medizinische

M assnahmen kiinftig gebannt werden kénne. 1hm und den Arzten miisse jedoch Zeit
gegeben werden, die Voraussetzun- gen daflir zu schaffen, dass nach der jetzigen
Akutphase die nétigen Vorkehren auch im Ausland eingerichtet werden konnten. Beim
sofortigen Vollzug drohe aus- gewiesenermassen eine echte Lebensgefahr. Die Todesgefahr
sai erheblich, womit Art. 3 EMRK offensichtlich verletzt sei. Abschliessend halt der
Beschwerdefuhrer fest, soweit die Vorinstanz darauf ver- weise, das

Bundesverwal tungsgericht habe auch eine Ausweisung nach Uganda als zumutbar erachtet,
sofern dem Betroffenen ein CPAP-Gerét aus der Schweiz mitgegeben werde, ziele siean
der eigentlichen Problematik vorbei, zumal esim zi-

5 tierten Fall darum gegangen sei, ob eine Landesverweisung Uberhaupt ausgespro- chen
werden kdnne. Vorliegend gehe es jedoch nur um einen sachgerechten Auf- schub
(amtliche Akten SK 24 3, pag. 5 ff.). 15. Die Vorinstanz hielt im angefochtenen Entscheid
vom 28. November 2023 zunéchst fest, der Beschwerdeflihrer erachte den Vollzug der
Landesverweisung vorliegend einzig aus medizinischen Griinden as mit zwingendem
Volkerrecht un- vereinbar. Konkret mache er geltend, ein VVollzug der Landesverweisung
bedeute im jetzigen Zeitpunkt eine konkrete und erhebliche Geféhrdung seiner Gesundheit.
Er leide an einer obstruktiven Schlafapnoe (Erstdiagnose im Dezember 2013), wel- che mit
einem APAP-Gerét behandelt werde, und mache geltend, weil die regel- méssige
Versorgung des APAP-Gerétes mit Strom im Kosovo nicht gewdahrleistet sei, begebe er sich



im Falle einer dauerhaften Riickkehr in eine «erhebliche To- desgefahr». Unter Verweis auf
die einschlgigen theoretischen Grundlagen erwog die Vor- instanz sodann, beim

mittel gradigen obstruktiven Schlafapnoe-Syndrom (OSAS) handle es sich nicht per se um
eine |ebensbedrohende Krankheit. Ihre Behandlung mittels einer CPAP-Therapie mit

regel méssigen medizinischen Kontrollen sei auch im Kosovo gewéhrleistet, sei esin der
Universitéatsklinik in Pristina, in Regional- spitélern oder in privaten Arztpraxen, welche
viele Arzte neben ihrer Tétigkeit in staatlichen Spitalern betreiben wiirden. Dass das
kosovarische Gesundheits- oder Sozialversicherungswesen alenfalls nicht mit demjenigen
in der Schweiz vergli- chen werden kénne und die hiesige medizinische Versorgung einem
hoheren Standard entspreche, moge in gewissem Mass zutreffen. Fur die V 6lkerrechtskon-
formitét des Vollzugs einer Landesverweisung seien indes nicht schwei zerische Pflege- und
Betreuungsverhdtnisse erforderlich. Im Kontext von Art. 3 EMRK genlige es, dass die
weitere lebensnotwendige Grundversorgung — alenfalls auf einem tieferen, aber nicht
|ebensgefahrdenden Niveau — sichergestellt bleibe. In ei- nem Urteil betreffend eine
asylsuchende Person aus Uganda mit schwergradiger OSAS habe das

Bundesverwal tungsgericht festgehalten, dass die gesundheitlich angeschlagene Person
anlasslich ihrer Ausreise ein CPAP-Gerét aus der Schweiz mitnehmen koénne, da solche
Geréte in ihrer Handhabung einfach selen und ohne weiteres auf Reisen mitgenommen
werden konnten. Mit Blick auf diese Rechtspre- chung, so die Vorinstanz weiter, kbnne
nicht die Rede davon sein, dass der Be- schwerdefihrer im Sinne der Rechtsprechung des
Europai schen Gerichtshofs fur Menschenrechte (EGMR) zu Art. 3 EMRK bei einer
Ruckkehr in seine Heimat einer ernsthaften, rapiden und irreversiblen Verschlechterung des
Gesundheitszustands ausgesetzt wirde, die intensives Leiden oder eine wesentliche
Verringerung der Lebenserwartung nach sich zoge. Es verhalte sich vielmehr so, dass der
Weiter- fihrung der hierzulande im Dezember 2020 (wieder) begonnenen APAP-Therapie
im Kosovo keine uniiberwindbaren Hindernisse entgegenstehen wiirden. Keine andere
Einschatzung wiirden allféllige Stromausfalle im Kosovo rechtferti- gen, mit welchen der
Beschwerdefihrer wegen seines Angewiesenseins auf das strombetriebene APAP-Gerét
eine «erhebliche Todesgefahr» begriinde. Beim OSAS komme es durch Verschluss der
Atemwege zum Atemstillstand bzw. zu Atempausen, wodurch die Person aufgrund des
daraus resultierenden Sauerstoff-

6 mangels nachts wiederholt aufwache, was zu Tagesmudigkeit und verminderter
korperlicher und geistiger Leistungsfahigkeit fihre. Im Arztbericht vom 23. August 2023
bestétige der verantwortliche Chefarzt am E. (Spital), dass eine OSAS-Therapie
mittels Uberdruckventilation indiziert sei und vom Beschwerdefiih- rer mit gutem
Therapieresultat genutzt werde. Diese Aussage bedeute indes nicht, dass die Therapie
lebensnotwendig wére, sondern dass dadurch der Schlaf des BeschwerdefUhrers und damit
sein allgemeines Wohlbefinden verbessert werden kénne. Erst nach einer gewissen Zeit
konne ein unbehandeltes OSAS zu Herz- Kreislauf-Krankheiten fiihren. Beim
Beschwerdefiihrer sei die APAP-Therapie im Ubrigen zwischen September 2015 und
Dezember 2020 ausgesetzt worden, nach- dem sie im Anschluss an die Erstdiagnose
(Dezember 2013) in Angriff genommen worden sei. Aus dem Erwogenen folge, so die
Vorinstanz abschliessend, dass das aus Art. 3 EMRK fliessende Riickschiebungsverbot dem
Vollzug der Landesverweisung des Beschwerdefihrers nicht entgegenstehe. Andere
zwingende Bestimmungen des V 6lkerrechts, die dem Vollzug der Landesverweisung
zuwiderlaufen und einen Auf- schub rechtfertigen konnten, seien weder geltend gemacht
noch ersichtlich. Damit wirden sich weitere Erorterungen, einschliesslich solcher zum



aktuellen 6ffentli- chen Interesse an einem Vollzug der gegen den Beschwerdef Uihrer
ergangenen Landesverweisung, eriibrigen. Zwingende Bestimmungen des V 6lkerrechts
wurden dem Vollzug der Landesverweisung vorliegend nicht entgegenstehen, womit es an
der Grundvoraussetzung fehle, bei deren Vorliegen tUberhaupt erst auf den Vollzug einer
Landesverweisung verzichtet werden konnte (Akten SK 24 3, pag. 22 ff.). 16. Inihrer
Vernehmlassung vom 11. Januar 2024 fihrte die Vorinstanz zur Sache sodann
zusammengefasst aus, aleine die Moglichkeit, dass ein APAP- bzw. CPAP-Gerdt im
Kosovo — sal dies wegen anfélliger Energieinfrastruktur oder aus anderen Grinden — nicht
durchgehend mit dem bendtigten Strom versorgt werden kdnne, begriinde noch keine
hinreichend konkrete Gefahr, dass der Beschwerde- fUhrer einer ernsthaften, rapiden und
unwiederbringlichen Verschlechterung des Gesundheitszustands ausgesetzt werden konnte,
die intensives Leiden oder eine wesentliche Verringerung der L ebenserwartung nach sich
ziehen wirde (Akten SK 24 3, pag. 37f.). IV. 17. Die Vorinstanz stellte vorab zutreffend
fest, dass sich der BeschwerdefUhrer man- gels Flichtlingsstatus nicht auf das
fluchtlingsrechtliche, sondern nur auf das men- schenrechtliche (volkerrechtliche)
Ruickschiebungsverbot geméss Art. 3 EMRK be- rufen kann. Hinsichtlich der theoretischen
Grundlagen zu Art. 3 EMRK und zu den medizinischen Griinden im Besonderen hielt sie
sodann was folgt fest (amtliche Ak- ten SK 24 3, pag. 22 f.): Vom fltchtlingsrechtlichen ist
das menschenrechtliche (volkerrechtliche) Rickschiebungsverbot zu unterscheiden. Dieses
untersagt eine behordlich erzwungene Einreise zu einem Aufenthalt in einem Land, in
welchem der betroffenen Person Folter oder unmenschliche oder erniedrigende Strafe oder
Behandlung droht (Art. 3 der Européischen Menschenrechtskonvention [EMRK; SR
0.101]; vgl. auch

7 dieinhaltlich [weitgehend] deckungsgleichen Bestimmungen von Art. 3i.V.m. Art. 1 des
Ubereinkom- mens gegen Folter und andere grausame, unmenschliche oder erniedrigende
Behandlung oder Strafe [FoK, SR 0.105] sowie Art. 25 Abs. 3BV). Art. 3EMRK stellt ein
unantastbares Recht und damit eine «andere zwingende Bestimmung des V dlkerrechts» im
Sinnvon Art. 66d Abs. 1 lit. b StGB dar. Es gewahrt einen Misshandlungsschutz, der Uber
das Territorium des anwendenden Konventionsstaates hinauswirkt («beschrénkte
extraterritoriale Anwendbarkeit») und keinerlei Einschréankungen zul&sst (vgl. BV GE 2018
VI/4 E. 6.1.2 S. 56). Mit Blick auf den mithin absoluten Charakter von Art. 3 EMRK ist
unerheblich, ob die geltend gemachte Gefahr von Behorden, von Drittpersonen, die
Offentliche Aufgaben erfiillen, oder von Privatpersonen ausgeht. Massgebend ist, ob
stichhaltige Grunde fur die Annahme bestehen, dass eine verponte Handlung droht (engl.
«real risk»; frz. «risque réel»). Im Wegweisungsverfahren ist jeder verniinftige Zweifel zu
beseitigen, dass dem der Fall ist. Dabel ist grundsétzlich nicht ausreichend, dassim
Empfangsstaat ein generelles Misshandlungsrisiko vorhan- den ist. Vielmehr muss
aufgrund bestimmter objektiver Anhaltspunkte ein spezifisches Verfolgungsri- siko gerade
fur die betroffene Person dargelegt sein. Dabei ist im Wesentlichen auf den Zeitpunkt der
Aus- bzw. Wegweisung abzustellen (vgl. zum Ganzen VGE 2018/401 vom 27.05.2019 E.
7.2 mit Hin- weisen; ebenso BVR 2013 S. 543 E. 72; VGE 2019/309 vom 17.06.2021 E.
6.4, 2017/249 vom 02.05.2018 E. 6.1). [...] Auch medizinische Grinde kénnen eine
Abschiebung als unmenschliche Behandlung im Sinne von Art. 3 EMRK erscheinen lassen.
Diesbeziiglich bestehen aber relativ hohe Anforderungen, wofir nach der Rechtsprechung
des Europdischen Gerichtshofs fur Menschenrechte (EGMR) der Umstand ver- antwortlich
ist, dass nicht unmittelbar Handlungen oder Unterlassungen staatlicher oder privater Ak-
teure zur Diskussion stehen, sondern vielmehr ein natirlicher Prozess (Krankheit) zu den



entspre- chenden Konsequenzen (Tod, Verschlechterung des Gesundheitszustands usw.)
fahrt (vgl. BGer 2C_183/2016 vom 26.05.2016 E. 2.2.5, mit Hinweis auf EGMR-Urteil N.
c. Vereinigtes Konigreich vom 27. Mai 2008 [Grosse Kammer; Nr. 26565/05]). Im
Grundsatzurteil Paposhvili c. Belgien vom 13. Dezember 2016 (Grosse Kammer; Nr.
41738/10]) hat der EGMR seine Position zum Verhaltnis von Krankheit und Zul&ssigkeit
eines Wegweisungsvollzugs im Lichte von Art. 3 EMRK vertieft. Seine strenge Praxis hat
er dabei indes nur leicht gelockert. Konkret hat er klargestellt, dass Art. 3 EMRK nicht
bloss dann eine Abschiebung verbiete, wenn eine schwerkranke Person vor dem Risiko
eines baldigen Todes stehe, sondern aussergewohnliche Falle im Sinne der im Urteil N. c.
Verenigtes KO- nigreich vom 27. Mai 2008 definierten Rechtsprechung ebenfalls vorlégen,
wenn fur eine Person im Fall der Riickschiebung die konkrete Gefahr bestiinde, dass sie
aufgrund fehlender angemessener Behandlungsmoglichkeiten oder fehlenden Zugangs zu
Behandlungen einer ernsthaften, rapiden und unwiederbringlichen V erschlechterung des
Gesundheitszustands ausgesetzt wirde, die intensives Leiden oder eine wesentliche
Verringerung der Lebenserwartung nach sich ziehen wirde (EGMR- Urteil Paposhvili c,
Belgien vom 13. Dezember 2016 [Nr. 41738/10] § 183; BGE 146 1V 297 E. 2.2.3; BGer
2D 14/2018 vom 13.08.2018 E. 4.2; FANNY DE VVECK/STEPHANIE MOTZ, Die
Relevanz von Krankheit oder Behinderung fir die Fluchtlingseigenschaft und fir das
Refoulement-Verbot geméss Art. 3 EMRK, in: ASYL, 3/2017 S. 10f.). 18. Vor dem
Hintergrund der obgenannten allgemeinen Grundlagen erweisen sich die Erwégungen der
Vorinstanz im angefochtenen Entscheid vom 28. November 2023 (vgl. Ziff. 15 hiervor) als
zutreffend; darauf kann vorab verwiesen werden. Auch nach Uberzeugung der Kammer
handelt es sich bei der mittelschweren Schlafapnoe, unter welcher der Beschwerdefihrer
unbestrittenermassen leidet, um keine lebensbedrohliche Erkrankung, die einen Aufschub
des Vollzugs der Landes-

8 verweisung bedingte. Wie die Vorinstanz zutreffend ausfihrte, ist die Behandlung der
Schlafapnoe mittels CPAP/APAP-Therapie mit regelméassigen Kontrollen auch in den
Spitalern und bei Arzten im Kosovo maglich. Dieswird denn auch vom Be- schwerdefiihrer
nicht in Abrede gestellt. Der BeschwerdefUhrer stellt sich hingegen auf den Standpunkt, er
sei auf eine |U- ckenlose Stromversorgung angewiesen, was im Kosovo nicht gewahrleistet
sei, und deshalb erst gewisse Vorkehrungen getroffen werden missten, andernfalls ei- ne
grosse Gefahr fur ihn besttinde. Die theoretische Mdglichkeit einer alfalligen
unzuverl&ssigen Stromversorgung in der Heimat des Beschwerdefihrers stellt in- des
keinen hinreichenden Grund dar, um den Vollzug der rechtskraftigen Landes- verweisung
aufzuschieben. Zwar trifft zu, dass Dr. med. C. in seinem Arztbericht vom 21.
Dezember 2023 festhélt, die Erkrankung des Beschwerdefiih- rers bedurfe zwingend einer
|Gickenlosen CPAP-Therapie. Als Folge eines Unter- bruchs erwahnt er jedoch (als
kurzfristige Folge) lediglich ein Wiederkehren der Tagesschlafrigkeit mit —im schlimmsten
Fall — Sekundenschlaf am Steuer sowie dem Risiko eines schwergradigen Unfalls (pag. 28).
Ersteres stellt keine Lebens- bedrohung dar und Letzteres |&ésst sich (bei alfalliger
Tagesschl&frigkeit) ohne wel- teres dadurch vermeiden, dass voribergehend auf das Fihren
von Motorfahrzeu- gen verzichtet wird. Auch das undatierte Schreiben von Dr. med.

D. , Wel- ches dem Beschwerdefiihrer eine Lebensgefahr bei Stromunterbruch
attestiert, vermag die Uberzeugung der Kammer nicht umzustossen, zumal die

L ebensgefahr lediglich pauschal und ohne weitergehende Erérterung festgehalten wird
(pag. 30). Darauf kann mit Blick auf die weiteren &rztlichen Schreiben, die aus Fachkreisen
betreffend CPAP/APAP-Gerdten und Stromunterbrtichen im Internet publizierten Artikel



(vgl. statt vieler: www.medinside.ch/was-passi ert-bei-strommangel-mit-dem-
apnoe-geraet-20221005; http://schlaf apnoe.de/blog/cpap-stromausfall; letztmal s abgerufen
am 22. Mérz 2024) sowie die Tatsache, dass es dem Beschwerdefiihrer zwischen September
2015 und Dezember 2020, mithin wahrend mehr als funf Jah- ren, offenbar moglich war,
die CPAP/APAP-Therapie auszusetzen, ohne sich dabel in unmittelbarer Lebensgefahr zu
befinden (vgl. amtliche Akten MIDI, pag. 285), nicht abgestellt werden. Kommt hinzu, dass
es auch in der Schweiz jederzeit zu Stromunterbriichen kommen kann und bei tatséchlicher
akuter Lebensgefahr somit auch in der Schweiz das Erforderliche vorzukehren wére.
Schliesdlich ist dem Ein- wand des Beschwerdefihrers, wonach erst noch gewisse
Vorkehrungen (Batterie, Aggregat 0.A.) getroffen werden miissten, damit eine liickenlose
Stromzufuhr ge- wéhrleistet sei, entgegenzuhalten, dass die Landesverweisung vor mehr als
drei- einhalb Jahren rechtskréaftig wurde und damit mehr al's geniigend Zeit vorhanden war,
entsprechende V orkehrungen zu treffen. Der vorinstanzlichen Auffassung, wonach die
CPAP/APAP-Therapie nicht lebens- notwendig ist, sondern vielmehr den Schlaf und damit
das allgemeine Wohlbefin- den des Beschwerdefiihrers verbessert, ist beizupflichten (vgl.
dazu auch das von der Vorinstanz erwahnte Urtell des Bundesverwaltungsgerichts
D-1243/2017 vom 4. Mai 2017, E. 4.4.4) und ergibt sich nicht zuletzt aus den vom
Beschwerdefiihrer eingereichten arztlichen Schreiben. So hélt Dr. med. C. im
Bericht vom 21. Dezember 2023 fest, der Beschwerdefuhrer erlebe seinen Schlaf mit CPAP
als deutlich erholsamer und die urspringlich bestandene, stérende Tagesschl&frigkeit

9 sei verschwunden (pag. 28). Auch Dr. med. F. erwdhnt in seinem Schrei- ben
vom 6. Dezember 2023, dass eine unbehandelte Schlafapnoe zu einer ver- minderten

L ebensgualitét fuhren kénne. Dass die Therapie indes |ebensnotwendig wére, ergibt sich
aus diesen Berichten nicht. Zwar wird sowohl von Dr. med. C. alsauch von Dr.
med. F. festgehalten, die schwergradige Schlafapnoe gehe mit einem erhthten
Risiko fur einen Hirnschlag, Herzinfarkt, Herzrhythmusstorungen oder Demenz einher bzw.
konne zu einem erhohten Risi- ko fur kardiovaskulére Erkrankungen sowie zu einem
erhohten Risiko fir Sekun- denschlaf beim Autofahren fiihren. Daraus kann jedoch nicht
abgeleitet werden, der BeschwerdefUhrer sei zurzeit bzw. bei Ruckkehr in sein Heimatland
einer ernsthaften, rapiden und irreversiblen Verschlechterung seines Gesundheitszu-
standes ausgesetzt, die intensives Leiden oder eine wesentliche Verringerung der

L ebenserwartung nach sich zoge oder ihn gar in Todesgefahr bringen wiirde. Viel- mehr
handelt es sich um Risiken, die bel einer unbehandelten Schlafapnoe mit dem Verlauf der
Zeit eintreten konnen und beim BeschwerdefUhrer derzeit nicht akut sind. Dadie
medizinische Versorgung wie zuvor erwdhnt auch im Kosovo ge- wahrleistet ist und die
begonnene Behandlung auch dort weitergefihrt werden kann, kann diesen Risiken ohne
weiteres vorgebeugt werden. Soweit der Beschwerdefuhrer fur einen Vollzugsaufschub
schliesslich neurologi- sche Erkrankungen bzw. Ausfélle geltend macht, ist festzustellen,
dass solche bis- her nicht a's Vollzugshindernis geltend gemacht und erst im
oberinstanzlichen Be- schwerdeverfahren erstmals angefiihrt werden. Einen Aufschub des
Vollzugs der Landesverweisung vermogen sie zudem ebenso wenig zu begriinden. Dem
Schrei- ben von Dr. med. G. vom 21. Dezember 2023 ist trotz neurol ogischer Be-
funde keine akute Todesgefahr fir den Beschwerdefiihrer zu entnehmen. Vielmehr wird
darin vorgebracht, dass regelmassige Kontrollen an einem spezialisierten neu-
romuskuléren Zentrum indiziert seien, wo die etablierten medikamentts-symptoma- tischen
und die physikalischen Therapien sowie die angepassten Hilfsmittel stetig reevaluiert und
Nachuntersuchungen im Falle autonomer Mitbeteiligung aufgegleist werden missten



(amtliche Akten SK 24 3, pag. 31). Solche Kontrollen sind im Heimatland des
Beschwerdefihrers moglich, so dass allfélligen neurol ogischen Ausféllen ebenso
vorgebeugt werden kann. 19. Nach dem Gesagten besteht fur den Beschwerdefiihrer zurzeit
keine konkrete Ge- fahr einer ernsthaften, rapiden und unwiederbringlichen

V erschlechterung seines Gesundheitszustands, die einen Aufschub im Sinne von Art. 3
EMRK bedingen wirde. Unter Berticksichtigung des von der V orinstanz erwahnten Urtells
des Bun- desverwaltungsgerichts D-4373/2020 vom 25. April 2022, welches entgegen dem
Dafurhalten des Beschwerdefhrers zur Beurteilung des vorliegenden Falles her- angezogen
werden kann, kann die (wieder) begonnene Therapie bei Mitnahme des
CPAP/APAP-Gerdtes und allfélligen Ersatzmasken auch im Heimatland weiterge- fihrt
werden. Regelmassige Kontrollen sind mit Blick auf die vorhandenen Spitéder und
Arzteschaft im Kosovo sowohl in Bezug auf die APAP-Therapie als auch hin- sichtlich der
Behandlung der neurologischen Erkrankungen moglich.

10 20. Eine Abwagung des personlichen und offentlichen Interesses entfallt mangels Vor-
liegens eines V oll zugsaufschubgrundes. Der Vollstandigkeit halber sei jedoch fest-
gehalten, dass fur die Frage eines allfalligen V ollzugsaufschubs nicht entscheidend ist, ob
im Strafverfahren der bedingte Entzug gewéhrt wurde oder nicht. Das Bun- desgericht hat
mehrfach festgehalten, dass die Gewahrung des bedingten Straf- vollzugs einer

L andesverweisung nicht entgegensteht (BGE 144 1V 168 E. 1.4.1; Urteile 6B_689/2019
vom 25. Oktober 2019 E. 1.7.4; je mit Hinweisen). Gleiches muss im Rahmen der Prifung
des Vollzugs der Landesverweisung gelten. Mit an- deren Worten bedeutet die Gewahrung
des bedingten Vollzugs nicht, dass eine Abwagung der 6ffentlichen und privaten Interessen
automatisch zu Gunsten der betroffenen Person ausféllt. 21. Die Beschwerde vom 29.
Dezember 2023 ist im Ergebnis abzuweisen. V. 22. Mit Abweisung der Beschwerde bleibt
es beim vorinstanzlichen Kostenentscheid und die Kosten des Beschwerdeverfahrens vor
dem Obergericht, bestimmt auf eine Gebihr von CHF 1'500.00, sind vom unterliegenden
Beschwerdefiihrer zu tragen (Art. 108 Abs. 1 VRPG sowie Art. 103 Abs. 2 VRPG i.V.m.
Art. 28 Abs. 2 und Art. 51 des Verfahrenskostendekrets [VKD; BSG 161.12]). Ein
Parteikostenersatz ist nicht geschuldet (Art. 108 Abs. 3i.V.m. Art. 104 Abs. 3 VRPG).

11 Die 2. Strafkammer beschliesst: 1. Die Beschwerde vom 29. Dezember 2023 wird
abgewiesen. 2. Die Kosten fir das oberinstanzliche Beschwerdeverfahren von CHF
1'500.00 werden dem Beschwerdefiihrer zur Bezahlung auferlegt. 3. Zu erdffnen: - dem
Verurteilten/Beschwerdefihrer, v.d. Rechtsanwalt B. - der Sicherheitsdirektion
des Kantons Bern - der General staatsanwaltschaft Bern, 27. Marz 2024 Im Namen der 2.
Strafkammer Der Prasident i.V.: Oberrichter Knecht Die Gerichtsschreiberin: Hebeisen
Rechtsmittel belehrung Gegen diesen Entscheid kann innert 30 Tagen seit Zustellung beim
Bundesgericht, Av. du Tribunal fédéral 29, 1000 L ausanne 14, Beschwerde in Straf sachen
gemass Art. 39 ff., 78 ff. und 90 ff. des Bundesgerichtsgeset- zes (BGG; SR 173.110)
gefuhrt werden. Die Beschwerde muss den Anforderungen von Art. 42 BGG entspre- chen.
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