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Regeste
Asyl und Wegweisung

Erwagungen

E.11

Gemass Art. 31 VGG beurteilt das Bundesverwaltungsgericht Beschwerden gegen
Verfigungen nach Art. 5 VWV G. Das SEM gehort zu den Behdrden nach Art. 33 VGG und
ist daher eine Vorinstanz des Bundesverwaltungsgerichts. Eine das Sachgebiet betreffende
Ausnahmeim Sinne von Art. 32 VGG liegt nicht vor. Nachdem gemaéss Lehre und Praxis
Wiedererwagungsentschel de grundsétzlich wie die urspriingliche Verfligung auf dem
ordentlichen Rechtsmittelweg weitergezogen werden konnen, ist das
Bundesverwaltungsgericht fur die Beurteilung der vorliegenden Beschwerde zustandig und
entscheidet auf dem Gebiet des Asylsin der Regel - so auch vorliegend - endgultig (Art.
105 AsylG [SR 142.31]; Art. 83 Bst. d Ziff. 1 BGG).

E.121

Das qualifizierte Wiedererwagungsgesuch wie auch das Revisionsgesuch stellen
ausserordentliche Rechtsmittel dar, deren formelle V oraussetzungen zu prifen sind, bevor
ein bereits rechtskréftig entschiedener Sachverhalt neu beurteilt werden kann (vgl.
betreffend Revisionsgesuch Moser/ Beusch/Kneubihler, Prozessieren vor dem
Bundesverwaltungsgericht, 2. Aufl. 2013, Rz. 5.36). Von einem qualifizierten
Wiedererwagungsgesuch, welches funktional durch das SEM zu beurteilen ist, wird
ausgegangen, wenn die Aufhebung einer urspriinglich fehlerhaften Verfligung begehrt wird,
die unangefochten geblieben ist oder auf Beschwerdeebene wegen Nichteintretens aus
formellen Grinden materiell nicht Uberprift wurde. Das SEM ist auch fir die
wiedererwagungsweise Beurteilung von Beweismitteln zustandig, die nachtraglich
entstanden sind, aber vorbestandene Tatsachen belegen sollen. Werden wiederum
vorbestandene Beweismittel geltend gemacht, die einen rechtskraftigen materiellen
Beschwerdeentscheid als von Anfang an mit Mangeln behaftet erscheinen lassen sollen,
sind sie grundsétzlich im Rahmen eines Revisionsgesuchs durch das Gericht zu beurteilen
(vgl. zu allem BVGE 2013/22 E. 5.4 ff., zum Revisionsgesuch Art. 45 VGG, Art. 121 ff.
BGG).

E. 122

Mit dem Wiedererwagungsgesuch wurden ein arztlicher Bericht vom 30. Oktober 2020 und
eine &rztliche Bestdtigung vom 15. November 2020 eingereicht, die beide nach dem Urtell
des Bundesverwaltungsgerichts D-4895/2019 vom 7. September 2020 entstanden sind. Mit
diesen Beweismitteln soll belegt werden, dass der Beschwerdefhrer durch sexuelle
Ubergriffe stark traumatisiert sei und im Sinne des Urteils D-6301/2018 vom 23. April 2020



E. 7.1-7.2 ein zwingender Grund fur eine Asylgewahrung vorliege. Das SEM hat diese
daher zu Recht im Rahmen eines qualifizierten Widererwégungsgesuchs beurteilt. Insoweit
der Beschwerdefiihrer damit gleichzeitig gesundheitliche Beschwerden geltend macht, die
einem Wegwei sungsvollzug entgegenstehen sollen, hat das SEM die Vorbringen zutreffend
als einfaches Wiedererw&gungsgesuch entgegengenommen.

E.13

Die Beschwerdeist frist- und formgerecht eingereicht (Art. 108 Abs. 6 AsylG; Art. 105
AsylGi.V.m. Art. 37 VGG und Art. 52 Abs. 1 VWV G). Der Beschwerdefihrer hat am
Verfahren vor der Vorinstanz teilgenommen, ist durch die angefochtene Verfligung
besonders berthrt und hat ein schutzwirdiges I nteresse an deren Aufhebung
beziehungsweise Anderung. Er ist daher zur Einreichung der Beschwerde legitimiert (Art.
105 AsylGi.V.m. Art. 37 VGG und Art. 48 Abs. 1 VwVG). Auf die Beschwerde ist
einzutreten.

E.2

Die Kognition des Bundesverwaltungsgerichts und die zul&ssigen Rugen richten sichim
Asylbereich nach Art. 106 Abs. 1 AsylG, im Bereich des Auslanderrechts nach Art. 49
VwWVG (vgl. BVGE 2014/26 E. 5).

E.31

In der Beschwerde wird geltend gemacht, das SEM habe erneut das rechtliche Gehdr im
Sinnevon Art. 29 Abs. 2 BV des Beschwerdefiihrers verletzt, was in seiner Situation und
den |ebensgefahrlichen Konseguenzen und der Bemuihung, Stress zu vermeiden, unhaltbar
und stossend sei. Es habe sich zu wenig mit den tatsachlichen Indizien der wahren Ursache
des Traumas des Beschwerdefihrersin der konkreten Situation auseinandergesetzt. Die
fehlende Auseinandersetzung der V orinstanz zeige sich auch darin, dass sie behaupte, der
medi zinische Bericht vom Oktober 2020 beruhe auf Hypothesen. Dem Bericht seien klare
Hinweise zu entnehmen, dass das Haupttrauma kein Unfall oder keine Naturkatastrophe,
sondern die Verhaftung seines Vaters sei und dass sich der Beschwerdefihrer durch die
gefangnisahnlichen Umstande im Asylheim an seinen traumatischen Aufenthalt im
Gefangnisin Sri Lanka erinnert gesehen habe. Auch hier kdnne nicht davon ausgegangen
werden, dass er durch die Architektur des Asylheims getriggert worden wére, wére die
Ursache seines Traumas eine Naturkatastrophe oder familiére Spannung. Gerade wegen der
lebensgefahrlichen Auswirkungen dieser Hypertonie und der fehlenden Méglichkeit, diese
medikamentts zu behandeln, hétte die V orinstanz sich vertieft mit den Konsequenzen
dieser Erkrankung auseinandersetzen und den Rat von Fachpersonen beiziehen miissen.
Anstelle dessen fénden sich sowohl im angefochtenen Entscheid vom 18. Februar 2021 (S.
6) sowie im urspringlichen Entscheid vom 4. Dezember 2021 (S. 3) oberfl&chliche
Textbausteine zur Mdglichkeit, sich in Sri Lanka behandeln zu lassen. Auch die
Einschétzung, dass seine Erkrankung zwar "bedauerlich sei, aber keine medizinische
Notlage" bedeute (vgl. Entscheid vom 18. Februar 2021 S. 6), wirke vor dem konkreten
Hintergrund stossend und zeige, dass die Vorinstanz trotz Riickweisung den Umfang der

L ebensgefahr nicht erfasst habe. VVorliegend reiche ein allgemeiner Verweis auf
medizinische M églichkeiten, die Ausschaffung medizinisch zu begleiten, gerade nicht, um
der vorliegenden Hypertonie gerecht zu werden. Dies obwohl es um hochstehende Giiter
wie das Leben des Beschwerdeftihrers gehe und die eingereichten Beweismittel fundiert
seien und sie eindeutig auf die Lebensgefahr aus medizinischer Sicht hindeuteten wirden.



Hétte sich die Vorinstanz mit den medizinischen Fakten auseinandergesetzt, und sich mit
Fachpersonen ausgetauscht, wére sie sehr wohl auch zum Schluss gekommen, dass der
Beschwerdefiihrer gar nicht ausgeschafft werden konne, ohne das Risiko in Kauf zu
nehmen, dass er einen Herzinfarkt oder einen Hirnschlag erleide. Die Abhandlung zum
"reak risk" und der potentiellen Verletzung von Art. 2 und 3 EMRK sel angesichts der
vielen Hinweise oberflachlich ausgefallen. Die Vorinstanz habe es unterlassen, das
bestehende Suizidrisiko gemass der Oliveira-Rechtsprechung des Européischen
Gerichtshofs fir Menschenrechte (EGMR) zu wirdigen. Stattdessen habe sie auf dtere
Urtelle verwiesen, ohne die aktuelle Rechtsprechung zu berticksichtigen. Die Vor-rinstanz
halte dazu lapidar fest: "Es sel deshalb nicht anzunehmen, dass eine Ruckkehr nach Sri
Lanka zu einer raschen und lebensgefahrdenden Beeintréchtigung seines
Gesundheitszustandes fiihren wirde." Die Vorinstanz habe nicht abgeklart, wie der
Beschwerdefiihrer mit seiner Erkrankung transportfahig gemacht werden konne. Geméss
einer Auskunft der behandelnden Arztin miisse er massiv sediert werden, um das Risiko
eines Herzinfarktes beziehungswei se Schlaganfalles vermeiden zu kénnen. Wenn durch
einen Arztbericht belegt sei, dass eine Person hochstwahrscheinlich Folter erlitten habe,
gehe die Beweidlast auf den Staat Uber und dieser miisse verbleibende Zweifel ausrdumen
beziehungsweise einen Arztbericht nach Istanbul-Konvention in Auftrag geben, falls die
Behorden weiterhin an den Foltervorbringen sowie der daraus entstehenden Vermutung
einer Gefahr einer zukinftigen Verletzung von Art. 3 EMRK zweifeln wirden. Vorliegend
sei mit dem eingereichten Arztbericht belegt, dass der Beschwerdefiihrer Opfer von Folter
geworden sei. Bestiinden weiterhin Zweifel an dieser Tatsache, so sei ein Arztbericht
gemass I stanbul-Protokol | auf Kosten des Staates anzufertigen.

E.3.2

Gemass Art. 29 VwV G haben die Parteien Anspruch auf rechtliches Gehor, welcher als
Mitwirkungsrecht alle Befugnisse umfasst, die einer Partei einzurdumen sind, damit siein
einem Verfahren ihren Standpunkt wirksam zur Geltung bringen kann (vgl. BGE 144 | 11
E. 5.3, BVGE 2009/35 E. 6.4.1 m.w.H.). Mit dem Gehdrsanspruch korreliert die Pflicht der
Behorden, die Vorbringen tatséchlich zu horen, ernsthaft zu prifen und in ihrer
Entscheidfindung angemessen zu beriicksichtigen. Nicht erforderlich ist, dasssich die
Begrundung mit allen Partei standpunkten einlasslich auseinandersetzt und jedes einzelne
Vorbringen ausdrticklich widerlegt (vgl. BGE 143111 65 E. 5.2).

E.33

Hinsichtlich des Einwandes, das SEM habe den Sachverhalt nicht hinreichend abgeklart, ist
festzustellen, dass dieser durch die eingereichten Arztberichte und die Ausfihrungen im
Wiedererwagungsgesuch als hinreichend erstellt zu erachten ist. In einem
ausserordentlichen Verfahren ist es zudem Pflicht des Beschwerdefihrers, sein Gesuch
schriftlich und hinreichend zu begriinden (vgl. Art. 111b AsylG). Das SEM hat sodann die
Einschétzung der Glaubhaftigkeit der Vorbringen des Beschwerdefihrers durch die
behandelnde Arztin in ihren Berichten vom 30. Oktober 2020 und vom 22. Dezember 2020
in der angefochtenen Verfligung unter Hinweis auf die einschlégige Rechtsprechung (vgl.
BVGE 2015/11 E. 7.2 f.) berticksichtigt und gewtrdigt. Der Einwand in der Beschwerde,
das SEM habe die Begrindungspflicht verletzt, indem es die medizinischen Berichte zu
wenig berilicksichtigt habe, trifft nicht zu. Allein aus dem Umstand, dass das SEM auch in
Anbetracht der Einschatzung der behandelnden Arztin in Bezug auf die Glaubhaftigkeit
seiner Vorbringen andere Schllsse zieht, als von ihm erwartet, 18sst sich nicht ableiten, das



SEM habe die Begrindungspflicht verletzt. Wie sich aus den nachfolgenden Erwagungen
ergibt, ist in vorliegendem Fall die angefochtene Verfligung, soweit den Vollzug der
Wegweisung betreffend (Ziffern 4 und 5 des Dispositivs) aufzuheben (vgl. E. 8). Es
ertibrigt sich deshalb, die in diesem Zusammenhang geltend gemachten Gehdrsverletzungen
im Einzelnen zu beurteilen.

E.41

Gemass Art. 2 Abs. 1 AsylG gewahrt die Schweiz Flichtlingen grundsétzlich Asyl.
Flichtlinge sind Personen, die in ihrem Heimatstaat oder im Land, in dem sie zuletzt
wohnten, wegen ihrer Rasse, Religion, Nationalitéat, Zugehdrigkeit zu einer bestimmten
sozialen Gruppe oder wegen ihrer politischen Anschauungen ernsthaften Nachteilen
ausgesetzt sind oder begriindete Furcht haben, solchen Nachteilen ausgesetzt zu werden
(Art. 3Abs. 1 AsylG). Als ernsthafte Nachteile gelten namentlich die Geféhrdung des
Leibes, des Lebens oder der Freiheit sowie Massnahmen, die einen unertréglichen
psychischen Druck bewirken (Art. 3 Abs. 2 AsylG).

E.42

Das Bundesverwaltungsgericht hat die Anforderungen an das Glaub-haftmachen der
Vorbringen gemass Art. 7 AsylG in verschiedenen Entscheiden dargelegt und prazisiert.
Darauf kann hier verwiesen werden (vgl. BVGE 2015/3 E. 6.5.1; Urteil des BV Ger
D-5779/2013 vom 23. Februar 2015 E. 5.6.1 [als Referenzurteil publiziert] m.w.H.).

E.43

Die Fluchtlingseigenschaft gemass Art. 3 Asyl G erfiillt eine asylsuchende Person nach

L ehre und Rechtsprechung dann, wenn sie Nachteile von bestimmter Intensitét erlitten hat
beziehungswei se mit beachtlicher Wahrscheinlichkeit und in absehbarer Zukunft befirchten
muss, welche ihr gezielt und aufgrund bestimmter Verfolgungsmotive durch Organe des
Heimatstaates oder durch nichtstaatliche Akteure zugefligt worden sind beziehungsweise
zugefiigt zu werden drohen (vgl. BVGE 2008/4 E. 5.2). Aufgrund der Subsidiaritét des
flachtlingsrechtlichen Schutzes setzt die Anerkennung der Flichtlingsei genschaft
ausserdem voraus, dass die betroffene Person in ihrem Heimatland keinen ausreichenden
Schutz finden kann (vgl. BVGE 2011/51 E. 7, 2008/12 E. 7.2.6.2, 2008/4 E. 5.2).
Ausgangspunkt fur die Beurteilung der Fltchtlingseigenschaft ist die Frage nach der im
Zeitpunkt der Ausreise vorhandenen Verfolgung oder begriindeten Furcht vor einer solchen.
Die Situation im Zeitpunkt des Asylentscheids ist jedoch im Rahmen der Prifung nach der
Aktualitét der Verfolgungsfurcht ebenfalls wesentlich. Verénderungen der objektiven
Situation im Heimatstaat zwischen Ausreise und Asylentscheid sind deshalb zugunsten und
zulasten der das Asylgesuch stellenden Person zu berticksichtigen (vgl. BV GE 2008/4 E.
5.4, Walter Stockli, Asyl, in: Uebersax/Rudin/Hugi Y ar/Geiser [Hrsg.], Auslanderrecht, 2.
Aufl. 2009, Rz. 11.17 und 11.18).

E.51

Das SEM fuhrt in seiner Verfigung mit Verwels auf BVGE 2015/11 E. 7.2.1-7.2.2 aus, mit
einem arztlichen Zeugnis kdnne grundsétzlich nicht die Ursache einer geltend gemachten
psychischen Krankheit bewiesen werden. Hinsichtlich der Ursachen sei aufgrund der
facharztlichen Feststellung einer PTBS praxisgemass einzig glaubhaft gemacht, dass der
Beschwerdefiihrer ein traumatisierendes Ereignis erlebt habe. Seine behandelnde Arztin,
Frau Dr. med. K. , werde in der Regel eine weitgehend zuverl&ssige Diagnose des
vorliegenden Krankheitshildes stellen konnen. Bezliglich der Ursachen der Krankheit sei sie



indessen einzig auf seine Aussagen angewiesen. Sie konne somit bloss die Auffassung
vertreten beziehungsweise den Schluss ziehen, sie halte seine angefihrten Griinde (Folter
wahrend Haft in Sri Lanka), die zur psychischen Erkrankung gefuhrt hétten, fur glaubhaft
(vgl. Hinweis bzw. Schlussfolgerungen seiner Arztin in den Berichten vom 30. Oktober
2020 und vom 22. Dezember 2020). Weiterhin sei zu bemerken, dass nicht jedes &rztlich
festgestellte Erscheinungsbild einer seelischen Traumatisierung auf Folter und damit
verbunden auf eine im Herkunftsstaat erlittene menschenrechtswidrige Behandlung in
einem Verfolgungskontext beruhen miisse. Fir das V orliegen entsprechender Symptome
konne es auch diverse andere Ursachen wie Unféle, Naturkatastrophen,
Entwurzelungsprozesse, innerfamiliare Spannungen (schwere Erkrankungen oder Tod von
Familienmitgliedern) geben (vgl. Wilhelm Treiber, Fluchtlingstraumatisierung im
Schnittfeld zwischen Justiz und Medizin, in: ZAR 2002, S. 286). Erganzend zu vorherigen
Feststellungen sei festzuhalten, dass die Beurteilung der Glaubhaftigkeit von Vorbringen
Asylsuchender in einem Asylverfahren ohnehin eine Rechtsfrage sei, deren Beantwortung -
wie im Ubrigen auch die Beweiswiirdigung - Aufgabe der Asylbehorde und nicht einer
Arztin sei. Gestitzt auf diese Glaubhaftigkeitspriifung und Beweiswiirdigung gelange das
SEM zum einen zum Schluss, dass mit der nachtraglichen Abgabe der genannten &rztlichen
Berichte keine asylrechtlich relevante Verfolgung in Sri Lanka glaubhaft gemacht sei. Zum
anderen kamen das SEM und das Bundesverwaltungsgericht in den Entscheiden vom 22.
August 2019 und 7. September 2020 unabhangig voneinander zum Schluss, dass er keine
speziellen Risikofaktoren geméss Referenzurtell E-1866/2015 vom 15. Juli 2016 aufweise,
somit die Fluchtlingseigenschaft nicht erfille und sein Asylgesuch abzulehnen sai. Diese
Feststellungen wirden unter Beriicksichtigung vorheriger Ausfihrungen zu den neu
eingereichten &rztlichen Berichten nicht widerlegt. Insofern der Beschwerdefuhrer
schliesslich in seinem Wiedererwagungsgesuch vom 20. November 2020 auf das Urteil des
Bundesverwal tungsgerichts D-6301/2018 vom 23. April 2020 verweise und gestiitzt darauf
auch fir vorliegenden Fall einen zwingenden Grund fir eine Asylgewahrung ersehe, stelle
sich das SEM auf folgenden Standpunkt. Es handle sich dabei um ein Einzelurteil, welches
nicht als Grundlage fur die Beurteilung samtlicher Asylverfahren, worin Asylsuchende eine
Traumatisierung geltend machen, herbeigezogen werden konne. Zudem sei jenem
Einzelurtell auch ein anderer Sachverhalt zugrunde gelegen, der nicht auf den vorliegenden
Fall anwendbar sei. Zusammengefasst sei festzuhalten, dass seine eingereichten arztlichen
Berichte vom 30. Oktober 2020 und vom 22. Dezember 2020 wohl als neu, jedoch nicht als
erheblich im wiedererwagungsrechtlichen Sinne zu qualifizieren seien. Aufgrund
vorheriger Ausfuhrungen wirden diese weder zur Feststellung der Flichtlingseigenschaft
noch Asylgewahrung fuhren.

E.5.2

In der Beschwerde wird im Wesentlichen geltend gemacht, das Gericht habe in seinem
Urtell vom 7. September 2020 (vgl. E. 5.1 ff.) festgehalten, dass sowohl die Inhaftierung
und das Verhor auf dem (...) dsauch die Haft im G. Gefangnis und die erlebten
Folterungen und sexuellen Ubergriffe al's glaubhaft zu qualifizieren seien. Auch die
Auswirkungen auf seine psychische Verfassung habe das Gericht nicht explizit
angezweifelt, weswegen feststehe, dass der Beschwerdeflhrer durch die erlebte Verfolgung
seines Vaters und die eigene Verfolgung (sexuelle Gewalt und Folter) schwer traumatisiert
sei. Das Gericht bezweifle hingegen, dass dies in den durch den BeschwerdefUhrer
geschilderten Umstanden stattgefunden habe. Es stelle damit insbesondere die Umstande
der Befreiung aus der Haft in Frage. Damit halte das Gericht nichtsdestotrotz fest, dass der



Beschwerdefiihrer tatsachlich Opfer von Folter und sexuellen Ubergriffen durch H&ftlinge
und Beamte geworden sei und im (...) des Criminal Investigation Departement (CID) in

M. im (...) verhort worden sei. Er sei damit ein anerkanntes Folteropfer und einer
asylrelevanten Vorverfolgung ausgesetzt. Das Bundesverwaltungsgericht habe zwar das
asylrelevante Motiv fur die Haft und Misshandlungen nicht explizit bejaht, dieses liege
jedoch offensichtlich vor, aufgrund der glaubhaft gemachten Verfolgung des Vaters des
Beschwerdefuhrers. Sowohl die Verhaftung seines Vaters, die in den medizinischen
Berichten als "Haupttrauma' genannt werde, als auch die selbst erlittenen Folterungen hétte
den Beschwerdefhrer sichtlich traumatisiert. Gerade der Umstand, dass der
Beschwerdefiihrer in der Behandlung angegeben habe, dass er sich insbesondere vor der
Polizei und den uniformierten Securitas-Mitgliedern flrchte, da er Angst habe, er wirde
erneut von ihnen sexuell missbraucht, sei als starker Hinweis daflir zu verstehen, dass er
keine erfundene Verfolgung in der Anhdrung zu seinen Asylgriinden prasentiert habe,
sondern dass er tatsachlich Opfer sexueller Gewalt geworden sei. Ein weiterer Trigger, der
fur den Wahrheitsgehalt seiner Schilderungen spreche, sei die Retraumatisierung des
Beschwerdefuhrers bei der Platzierung im Asylheim. Er habe sich in diesem
gefangnisahnlichen Asylheim in die Zeit seiner Gefangenschaft in Sri Lanka zurtickversetzt
gesehen. Weiter streiche der aktuellste Bericht vom 22. Dezember 2020 hervor, dass es sich
bei der Glaubhaftmachung im Sinne des Asylgesetzes zwar um eine Rechtsfrage handle,
dass es jedoch auch fur behandelnde Psychiaterinnen von Relevanz sai, den
Wahrheitsgehalt der Aussagen ihrer Patientinnen und Patienten einschétzen zu kénnen. Die
behandelnde Cheférztin Frau Dr. med. K. verfuge Uber ausreichend Erfahrung, um
die Aussagen des Beschwerdefuihrers beziiglich ihres Wahrheitsgehal tes einschétzen zu
konnen. In diesem Sinne wirden ihre Beobachtungen nicht lediglich, wie die Vorinstanz
behauptete, auf "Hypothesen™ beruhen, sondern auf einer fundierten, fachlichen
Einschéatzung und Beobachtung von nicht ssmulierbaren Symptomen. Frau Dr. med.

K. betone, dass al's erstes traumati sches Erlebnis (sogenanntes Haupttrauma)
immer wieder dieirregulére Verhaftung seines Vaters auftauche (vgl. Bericht vom 22.
Dezember 2020 S. 2). Als erfahrene Psychiaterin erachte sie es als unméglich, dass der
Beschwerdefiihrer sie Uber ein erfundenes Element tausche und in monatel anger
Behandlung Symptome vortéuschen kdnne. Demzufol ge miisse diese psychiatrische
Einschatzung gerade auch in die rechtliche Einschétzung der Glaubhaftmachung des
Elementes der irreguléren Verhaftung seines Vaters miteinfliessen und dieser weit mehr
Beachtung geschenkt werden, als einer simplen Hypothese. Im Urteil D-4895/2019 vom 7.
September 2020 habe das Bundesverwaltungsgericht sowohl die Inhaftierung und das
Verhor im (...), dsauch die Haft im (...) Gefangnis und die erlebten Folterungen und
sexuellen Ubergriffe al's glaubhaft qualifiziert. In diesem Sinne erfille der
Beschwerdefuhrer alleine dadurch mehre Risikofaktoren, die fir die Annahme einer
kiinftigen Verfolgung spréchen. Insbesondere eine mehrjéhrige Inhaftierung und irregul&re
Entlassung mussten als Risikofaktoren im Kontext der LTTE-V erbindung seines Vaters und
dessen irregulérer Verhaftung verstanden werden. Diese Annahme werde durch den
aktuellen Regierungswechsel und die damit einhergehende Zunahme an Repression
bestétigt. Gotayaba Rajapaksa sei seit November 2019 der neue Prasident Sri Lankas. Mit
ihm kdnne von einer regelrechten "Riickkehr des Rajapaksa-Clans' gesprochen werden.
Der Vater des Beschwerdefuhrers sei entfiihrt worden und in Folge dessen gestorben. In
diesem Sinne beklage die Familie ein Opfer staatlicher Gewalt. Zeugen von staatlichen
Gréueltaten, wie es die Familie des Beschwerdeflihrers sei, unterstiinden enger staatlicher



Uberwachung und Repression. Der Staat unterdriicke und verfolge solche Familien
bevorzugt, weil sie als Sicherheitsrisiko beziehungswel se staatliche Gegner eingestuft
wirden. Dies habe sich auch vorliegend manifestiert. Es kdnne nicht negiert werden, dass
die Familie des Beschwerdefiihrers im Fokus der sri-lankischen Behérden gestanden sei
und sich die Situation angesichts der politischen Verschlechterung und deren politischen
Ausrichtung sogar noch verschlimmert haben misse. Es sei offensichtlich, dass der
Beschwerdefiihrer durch die sexuellen Ubergriffe stark traumatisiert sei. Damit liegeim
Sinne des Urteils D-6301/2018 vom 23. April 2020 E. 7.1-7.2 ein zwingender Grund fur
eine Asylgewahrung vor. Weiter sei von einem entsprechenden Risikoprofil des
Beschwerdefuhrers auszugehen, weswegen auch von einer kinftigen Verfolgung
auszugehen sei.

E.6.1

Das Bundesverwaltungsgericht hat in seinem Urteil D-4895/2019 vom 7. September 2020
festgestellt, dass es zwar nicht unglaubhaft sei, dass der Beschwerdefuhrer in Sri Lanka
einmal inhaftiert gewesen sei. Hingegen seien die vorgebrachten Griinde, die zu seiner
Inhaftierung geftihrt haben sollten ebenso wenig glaubhaft, wie die Umsténde seiner
Haftentlassung, weshalb davon auszugehen sei, der Beschwerdefiihrer sei in einem anderen
als dem von ihm geltend gemachten Kontext inhaftiert worden. Mit den eingereichten
Arztberichten will der BeschwerdefUhrer belegen, dass er von den sri-lankischen Behorden
inhaftiert worden sei, weil ihm unterstellt worden sei, Kenntnisse von Waffengeschéften
des Vaters und Geschéaftspartners mit den LTTE zu haben. Dies gelingt ihm jedoch nicht.
Aufgrund der Ausfihrungen in den Arztberichten wird einzig festgestellt, dass das
Haupttraumain der Erfahrung der brutalen Festnahme des Vaters mitten in der Nacht aus
dem Schlafraum der Familie bestehe. Der Vater sei geschlagen und abgefihrt, die Mutter
sei auch geschlagen und dem Beschwerdeftihrer in den Bauch getreten worden. Spéter habe
die Familie lediglich den Tod des Vaters zur Kenntnis nehmen kénnen. Dass der Vater auf
gewaltsame Weise und Uberraschend von den sri-lankischen Behorden vor den Augen des
Beschwerdefihrers abgefuhrt worden ist, wird vom Gericht nicht bezweifelt. Aus den
Aussagen in den Arztberichten kann jedoch nicht gefolgert werden, dass dem
Beschwerdefihrer spater selber Kenntnisse von Waffengeschéfte mit den LTTE unterstellt
worden sind und er deshalb inhaftiert worden ist. Eine Verfolgung durch die sri-lankischen
Behorden des BeschwerdefUhrers, motiviert aus einem der Grinde aus Art. 3 AsylG, ist
durch die eingereichten Arztberichte deshalb nicht glaubhaft gemacht.

E.6.2

Ferner wird in der Beschwerde geltend gemacht, es liege ein zwingender Grund fir eine
Asylgewdhrung im Sinne des Urteils D-6301/2018 vom 23. April 2020 vor. Eine erlittene
Vorverfolgung ist ausnahmsweise auch nach Wegfall einer zuktinftigen V erfolgungsgefahr
im Sinne von Art. 3 AsylG als asylrechtlich relevant zu betrachten, wenn eine Riickkehr in
den friheren Verfolgerstaat aus zwingenden, auf diese Verfolgung zurtickgehenden
Grunden nicht zumutbar ist (vgl. BV GE 2007/31 E. 5.4). Vorliegend kommt das
Bundesverwaltungsgericht jedoch zum Schluss, dass der Beschwerdefhrer im
Ausreisezeitpunkt keiner asylrechtlich relevanten Verfolgung ausgesetzt gewesen war und
die Misshandlungen in Haft in einem anderen Zusammenhang as vom Beschwerdefthrer
geltend gemacht, stattgefunden haben missen. Aufgrund der nicht vorhandenen
Vorverfolgung kann sich der Beschwerdefiihrer deshalb nicht auf «zwingende Griinde»
berufen, die zu einer Asylgewahrung fihren wirden.



E.6.3.1

Was das Risikoprofil des Beschwerdefiihrers anbelangt, aufgrund dessen die sri-lankischen
Behorden ihm allenfalls einen Regimekritiker erblicken kénnten, wird im vorliegenden
Verfahren nichts vorgebracht, was im Vergleich zum Urteil D-4895/2019 vom 7.
September 2020 E. 5.2.2 zu einer anderen Einschatzung fuhren kénnte. Esist diesbeziiglich
auf die Erwagungen in jenem Urteil zu verweisen.

E.6.3.2

Dies gilt auch unter Beriicksichtigung der aktuellen politischen Lage in Sri Lanka. Die
Présidentschaftswahlen von November 2019 und daran ankntipfende Ereignisse vermdgen
diese Einschatzung nicht in Frage zu stellen (vgl. dazu im Einzelnen: Urteil des BV Ger
E-1156/2020 vom 20. Mé&rz 2020 E. 6.2). Es besteht zudem kein personlicher Bezug des
Beschwerdefiihrers zur Prasidentschaftswahl vom 16. November 2019 respektive deren
Folgen. Objektive Nachfluchtgriinde, bei denen eine Geféhrdung entstanden ist, aufgrund
von ausseren, nach der Ausreise eingetretenen Umsténden, auf die der Betreffende keinen
Einfluss nehmen konnte (vgl. BV GE 2010/44 E. 3.5 m.w.H.), liegen demnach nicht vor. Es
sind auch sonst keine Anhaltspunkte ersichtlich, dass der BeschwerdefUhrer im aktuellen
politischen Kontext in Sri Lankain den Fokus der sri-lankischen Behorden geraten ist und
mit asylrelevanter Verfolgung zu rechnen hat.

E.6.4

Zusammenfassend ergibt sich, dass der Beschwerdefuihrer keine nach dem rechtskraftigen
Abschluss seines ordentlichen Asylverfahrens entstandenen Griinde geltend machen
konnte, die in Bezug auf die FlUchtlingseigenschaft und die Asylgewahrung zu einer von
derjenigen des SEM abwel chenden Beurteilung fuhren konnten. Das SEM hat daher das
Wiedererwagungsgesuch betreffend die Asylgewadhrung zu Recht abgewiesen.

E.71

Ist der Vollzug der Wegweisung nicht zulassig, nicht zumutbar oder nicht mdglich, so
regelt das SEM das Anwesenheitsverhdtnis nach den gesetzlichen Bestimmungen Uber die
vorlaufige Aufnahme (Art. 44 AsylG; Art. 83 Abs. 1 AIG). Diedrei Bedingungen fir einen
Verzicht auf den Vollzug der Wegweisung beziehungsweise fir die Anordnung der
vorlaufigen Aufnahme (Unzul&ssigkeit, Unzumutbarkeit oder Unmdglichkeit; Art. 83 Abs.
1-4 AIG) sind aternativer Natur. Sobald eine davon erflllt ist, ist die vorlaufige Aufnahme
anzuordnen (vgl. das Referenzurteil des BV Ger D-3839/2013 vom 28. Oktober 2015 E.
8.4.1).

E.7.2

Bei der Geltendmachung von V ollzugshindernissen gilt gemass Praxis des

Bundesverwal tungsgerichts der gleiche Beweisstandard wie bel der Prifung der
Flichtlingseigenschaft; das heisst, sie sind zu beweisen, wenn der strikte Beweis mdglich
ist, und andernfalls wenigstens glaubhaft zu machen (vgl. BVGE 2011/24 E. 10.2 m.w.H.).

E.81

Gemass Art. 83 Abs. 4 AIG kann der Vollzug fur Auslanderinnen und Auslander
unzumutbar sein, wenn sie im Heimat- oder Herkunftsstaat aufgrund von Situationen wie
Krieg, Burgerkrieg, allgemeiner Gewalt und medizinischer Notlage konkret gefahrdet sind.
Aus medizinischen Griinden kann nur dann auf Unzumutbarkeit des Wegwei sungsvollzugs
geschlossen werden, wenn eine notwendige Behandlung im Heimatland nicht zur



Verfligung steht und die Riickkehr zu einer raschen und |ebensgefahrdenden
Beeintrachtigung des Gesundheitszustandes der betroffenen Person fihrt. Dabel wird
digjenige allgemeine und dringende medizinische Behandlung a's relevant erachtet, die zur
Gewaéhrleistung einer menschenwirdigen Existenz absolut notwendig ist. Unzumutbarkeit
liegt jedenfalls nicht bereits dann vor, wenn im Heimat- oder Herkunftsstaat nicht eine dem
hohen schweizerischen Standard entsprechende medizinische Behandlung moglich ist (vgl.
BVGE 2009/2 E. 9.3.2). Wird eine konkrete Gefahrdung festgestellt, ist - unter Vorbehalt
von Art. 83 Abs. 7 AIG - die vorlaufige Aufnahme zu gewahren

E.82
Gemass den eingereichten Arztberichten (Berichte der Klink [...] vom 30. Oktober 2020
und vom 22. Dezember 2020, Bestétigung der Hausérztin Dr. med. J. vom 15.

November 2020) |leidet der Beschwerdeftihrer an Ein- und vor allem Durchschlafstorungen,
Albtraumen, Flashbacks, vegetativer Ubererregbarkeit beziehungsweise Aktivierung,
chronischen Angstzustanden, einer Hypervigilanz, einem massiv erhohten
|ebensgefahrlichen Blutdruck (maligne essenzielle Hypertonie [ICD-10: 110.1]) und einem
zur Selbstmedikation beginnenden schéadlichen Gebrauch von Alkohol. Es wurde eine
PTBS diagnostiziert. Trotz Verabreichung von vier Bluthochdruckmitteln
(Antihypertensive) seien Werte von systolisch 180 mmHg (vgl. dazu Normalwert:
120mmHg) und diastolisch 103 mmHg (vgl. dazu Normalwert von 80 mmHg) verzeichnet
worden, weswegen der massive Hypertonus laut Bericht als "extrem" zu bewerten sei. Dies
bedeute eine hohe Gefahrdung des gesamten Organismus, insbesondere des
Herz-Kreidlauf-Systems, die einen Iebensbedrohlichen Charakter annehmen kénne und bei
langerer Dauer ausgeprégte Folgeerkrankungen nach sich ziehe. Der Ubermassig hohe
Bluthochdruck werde durch trauma-bedingten Stress ausgel 6st und sei medikamentts kaum
regulierbar, weshalb er eine adaquate, langfristige und nachhaltige
psychiatrisch-psychotherapeutische Behandlung brauche, um seine vegetative
Ubererregbarkeit und Hypervigilanz zu beruhigen und so den Bluthochdruck |angerfristig
senken zu konnen. Frau Dr. med. K. erwahnt im Bericht das Risiko einer
Retraumatisierung des BeschwerdefUhrers bei dessen Rickfuhrung nach Sri Lanka, das
Risiko erneut Opfer eines weiteren Ubergriffes zu werden und das Risiko eines fehlenden
Behandlungsangebotes in Sri Lanka. Im Bericht vom 22. Dezember 2020 wird der
Beschwerdefiihrer seit dem abschlégigen Entscheid als "massiv hypertensiv und suizidal"
beschrieben. Laut Dr. med. K. sel ein Wegwel sungsvollzug des Beschwerdeftihrers
nach Sri Lanka ohne akute L ebensgefahr nur durch massive Sedierung moglich. Wenn er
nicht sediert werde, laufe er Gefahr, einen Herzinfarkt oder noch eher einen Hirnschlag zu
erleiden, da sein Blutdruck in so hohe Werte steige. Dies sei bereits geschehen, alssieihm
die Verfigung vom 4. Dezember 2020 er6ffnet habe. Zu Beginn, as der Beschwerdefihrer
noch nichts tber die schlechte Nachricht gewusst habe, habe er sich Uber Schwindel
beklagt. Sein Blutdruck habe 178 mmHg systolisch und 117 mmHg diastolisch betragen
(normaler Vergleichswert: 1220mmHg systolisch und 80 mmHg diastolisch) und er habe
einen Puls von 84 gehabt. Dies obwohl der Beschwerdefiihrer bereits drei Antihypertensiva
einnehme. Alsihm dann in einem stiindigen Gespréach der abschlagige Entscheid eroffnet
und erklart worden sai, sei sein Blutdruck in lebensgefahrliche Hohe von 209 mmHg
systolisch, 143 mmHg diastolisch und der Puls auf 89 gestiegen. Solche messbaren
Symptome kénnten nicht simuliert werden und seien Ausdruck einer Retraumatisierung. Sie
habe eine Notfallbehandlung vornehmen missen (Isoket 3x zu 20 Sprayeinheiten) wodurch
sich der Bluthochdruck langsam gesenkt habe. Er sei jedoch auf 163 mmHg systolisch, 107



mmHg diastolisch geblieben, was immer noch einem sehr hohen und aus medizinischer
Sicht schadigenden Blutdruck entspreche. Er habe einen chronisch massiv erhéhten
Blutdruck, der durch die Medikamente nicht beherrschbar sei. Er komme in eine Form eines
dissoziierten Zustands, der die Suizidalitét triggere.

E.83

Bei der Krankheit des Beschwerdefiihrers handelt es sich um eine maligne essenzielle
Hypertonie in der Folge seines traumabedingten Stresses. Es wurde eine PTBS
diagnostiziert. Der Beschwerdefuhrer hat bereitsin Sri Lanka mehrere Suizidversuche
unternommen und musste in der Schwelz stationdr psychiatrisch behandelt werden. Diese
Reaktionen sind offensichtlich krankheitsbedingt, wobel die Ursache der Erkrankung
hauptsachlich in seinen traumatischen Erlebnissen in Sri Lanka liegen dirfte, welche zum
lebensgefahrlich hohen Blutdruck fihrt. Die Behandlung der Hypertonie mit Medikamenten
ist kaum regulierbar. Selbst wenn die medizinischen Einrichtungen und Behandlungen in
Sri Lanka vorhanden waren, ist angesichts der von der Arztin prognostizierten
Retraumatisierung des BeschwerdefUhrers bei einem Wegweisungsvollzug nach Sri Lanka
davon auszugehen, dass weder die PTBS noch der damit zusammenhéngende
|ebensgefahrliche Bluthochdruck in Sri Lanka erfolgreich behandelt werden kdnnen.
Dadurch wére der BeschwerdefUhrer bel einer Ruckkehr einer standigen
|ebensbedrohlichen Situation ausgesetzt und damit existenziell geféhrdet. Geméss
Arztbericht ist jedoch damit zu rechnen, dass der Beschwerdefthrer elne Ausschaffung
nicht Gberleben und an seinem Blutdruck durch einen Hirnschlag oder einen Herzinfarkt
sterben wird.

E.84

Die Erkrankung des Beschwerdefihrers lasst nach dem Gesagten auf eine konkrete
Gefahrdung bei einer Riickkehr aufgrund einer medizinischen Notlage im Sinne von Art. 83
Abs. 4 AlG schliessen. Der Vollzug der Wegweisung erweist sich demnach als unzumutbar.

E.9

Zusammenfassend ergibt sich, dass die Beschwerde abzuweisen ist, soweit im
Hauptbegehren beantragt wird, die Entscheide der Vorinstanz seien aufzuheben und dem
Beschwerdefihrer Asyl zu gewahren. Die Beschwerde ist hingegen gutzuheissen, soweit im
Eventualbegehren beantragt wird, es sei die Unzumutbarkeit des Wegweisungsvollzugs
festzustellen. Demnach ist die angefochtene Verfligung vom 18. Februar 2021
vollumfanglich und die Verfigung vom 22. August 2019 hinsichtlich der Ziffern 4 und 5
des Dispositivs aufzuheben. Das SEM ist anzuweisen, gestiitzt auf Art. 44 AsylGi.V.m.
Art. 83 Abs. 1 und 4 AIG die vorlaufige Aufnahme des Beschwerdefihrers anzuordnen. Die
vom SEM erhobenen Gebiihr von Fr. 600.- ist dem Beschwerdefuhrer, sofern diese bereits
geleistet worden ist, zur Halfte zurlckzuerstatten.

E.10.1

Der BeschwerdefUhrer ist mit seinen Begehren teilweise unterlegen, weshalb ihm die um
die Hélfte reduzierten Verfahrenskosten von Fr. 375.- aufzuerlegen wéren (vgl. Art. 63 Abs.
1 und 2 VWV G). Das Gesuch um unentgeltliche Prozessfiihrung wurde jedoch mit
Verfligung vom 26. Mérz 2021 gutgeheissen, weshalb keine Verfahrenskosten zu erheben
sind.

E.10.2



Alsteilweise obsiegender Partel ist dem Beschwerdefiihrer zulasten der Vorinstanz eine
Partelentschadigung fur die ihm notwendigerwel se erwachsenen Kosten zuzusprechen (vgl.
Art. 64 Abs. 1 VwWVG und Art. 7 Abs. 1 und 2 des Reglements vom 21. Februar 2008 Uber
die Kosten und Entschadigungen vor dem Bundesverwaltungsgericht [VGKE, SR
173.320.2]). Seine Rechtsvertreterin hat mit Beschwerde vom 22. Mérz 2021 eine
Honorarnote eingereicht. Darin wird der erforderliche Zeitaufwand bel einem
Stundenansatz von Fr. 150.- auf insgesamt 7.75 Stunden veranschlagt und Portospesen von
Fr. 6.- aufgefuhrt. Dieser Aufwand erscheint angemessen. Das SEM ist demzufolge
anzuweisen, dem Beschwerdefuhrer eine um die Halfte reduzierte Parteientschadigung von
Fr. 584.25 (inkl. Auslagen) auszurichten.

E.10.3

Im Umfang des Unterliegensist die al's amtliche Rechtsbeistandin (vgl. Bst. J) eingesetzte
Rechtsvertreterin durch das Bundesverwaltungsgericht zu entschadigen. (Dispositiv néchste
Seite)
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