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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. Das Bundesverwaltungsgericht ist
daher zustandig fur die Beurteilung der vorliegenden Beschwerde und entscheidet auf dem
Gebiet des Asylsin der Regel - so auch vorliegend - endguiltig (Art. 105 AsylG [SR
142.31], Art. 83 Bst. d Ziff. 1 BGG).

E.12

Am 1. Méarz 2019 ist die Teilrevision (AS 2016 3101) des Asylgesetzes in Kraft getreten.
Fir das vorliegende Verfahren gilt das bisherige Recht (vgl. Abs. 2 der
Ubergangsbestimmungen zur Anderung des AsylG vom 25. September 2015).

E.13

Die Beschwerde ist frist- und formgerecht eingereicht (Art. 38 TestV i.V.m. Art. 112b Abs.
3 AsylG; Art. 105 AsylGi.V.m. Art. 37 VGG und Art. 52 Abs. 1 VwWVG). Zur Beschwerde
legitimiert ist, wer vor der Vorinstanz am Verfahren teilgenommen hat oder keine
Moglichkeit zur Teilnahme erhalten hat, durch die angefochtene Verfligung besonders
beriihrt ist und ein schutzwiirdiges Interesse an deren Aufhebung oder Anderung hat (Art.
48 Abs. 1 VWV G). Der Beschwerdefiihrer hat am Verfahren vor der Vorinstanz
teilgenommen, ist durch die angefochtene Verfligung besonders berthrt und hat ein
schutzwiirdiges I nteresse an deren Aufhebung beziehungsweise Anderung. Strittig ist
jedoch, ob der Beschwerdefuhrer aufgrund fehlender Urteilsfahigkeit in Bezug auf das von
ihm eingereichte Asylgesuch tberhaupt handlungs- und damit verfahrensrechtlich
prozessfahig war. Die Legitimation zur Beschwerde ist daher zur Prifung dieser Frage zu
bejahen, da das Bundesverwaltungsgericht andernfalls gar keine Gelegenheit hétte, in der
Sache zu priifen, ob das SEM dlenfalls zu Unrecht von der Prozessfahigkeit des
Beschwerdefiihrers ausgegangen ist. Auf die Beschwerde ist einzutreten.

E.2

Die Kognition des Bundesverwaltungsgerichts und die zuldssigen Riigen richten sich im
Asylbereich nach Art. 106 Abs. 1 AsylG, im Bereich des Auslanderrechts nach Art. 49
VwWVG (vgl. BVGE 2014/26 E. 5).

E.3



Uber offensichtlich begriindete Beschwerden wird in einzelrichterlicher Zustandigkeit mit
Zustimmung eines zweiten Richters beziehungsweise einer zweiten Richterin entschieden
(Art. 111 Bst. e AsylG). Wie nachstehend aufgezeigt, handelt es sich vorliegend um eine
solche, weshalb der Beschwerdeentscheid nur summarisch zu begrinden ist (Art. 111a Abs.
2 AsylG).

E.41

In der Beschwerde wird vorab im Wesentlichen geltend gemacht, die Vorinstanz habe ihre
Untersuchungspflicht und Begrindungspflicht verletzt. Insbesondere sei der
rechtserhebliche Sachverhalt nicht rechtsgentglich erstellt worden. Die im angefochtenen
Entscheid summarisch und pauschal als diverse medizinische Informationen und
Arztberichte des F. , D. , E. bezeichneten medizinischen
Unterlagen wirden dem Beschwerdefiihrer eine paranoide Schizophrenie mit gegenwaértig
systematischem Wahn, schwere Depressionen, sowie Diabetes mellitus Typ 2
diagnostizieren, wobel sich der Beschwerdefiihrer gegentiber |etztgenannten uneinsichtig zu
zeigen scheine. Insbesondere sei darauf hinzuweisen, dass die genannten Diagnosen Uber
die ganze Anwesenheits- und V erfahrensdauer des Beschwerdefiihrersin der Schweiz
aktenkundig und mithin den Behdrden bekannt gewesen seien. Die Rechtsvertreterin habe
der Vorinstanz laufend arztliche Berichte eingereicht. Aufgrund des medizinischen
Sachverhalts konne ohne weiteres festgestel It werden, dass sich der Beschwerdeftihrer zum
Anhorungszeitpunkt in einer aktiven psychotischen Phase in Folge Schizophrenie, sowiein
einer schweren depressiven Episode befunden habe und dass er gleichzeitig ausgesprochen
stark medikamentiert gewesen sei. Dass dieser Zustand sich auf seine Anhdrungsfahigkeit
ausgewirkt habe, werde vom behandelnden Arzt bestétigt. Dieser sei zwar der Ansicht
gewesen, der Beschwerdeflhrer kdnne an einer solchen Anhorung teilnehmen, habe aber
gleichzeitig festgehalten, dass an der Richtigkeit seiner Aussagen in einer solchen
Anhorung gezweifelt werden misse. Spatestens am 16. April 2019 habe die Vorinstanz
Kenntnis von dieser Einschéatzung erhalten, wobel die Rechtsvertretung in ihrem
Begleitschreiben zur Eingabe vom 15. April 2019 nochmals explizit darauf hingewiesen
habe, dass ernsthafte Zweifel an der Aussage- und Urtellsfahigkeit des Beschwerdefihrers
bestiinden. Abgesehen davon, dass der psychische Zustand des BeschwerdefUhrersin
Verbindung mit der schweren Medikation bereits per se darauf hinweise, dass die Aussagen
des Beschwerdefiihrers an der Anhérung vom 16. April 2019 (nur drei Tage nach der
erneuten Bestatigung der genannten Diagnosen durch den behandelnden Arzt) kaum
verwertbar sein durften, wirden sowohl das Anhérungsprotokoll als auch die angefochtene
Verfligung diesen Schluss bestatigen. Im Anhorungsprotokoll mache der Beschwerdeftihrer
tatsachlich einen wirren Eindruck. Dies habe auch die sachbearbeitende Person bestétigt.
Namentlich stelle sie fest, die Aussagen des Beschwerdefihrers wiirden einen sehr wirren
Eindruck machen und dass sie eher der Eindruck habe, er brauche psychiatrische Hilfe (vgl.
Akte A25/10 F59). Auch in der angefochtenen Verfligung stelle die Vorinstanz fest, die
Vorbringen des Beschwerdefuhrers seien durchgehend wirr. Zudem habe sie auf die
Aussagen des behandelnden Arztes vom 13. April 2019 verwiesen und festgestellt, es sei
davon auszugehen, dass die Vorbringen des Beschwerdeftihrers im Zusammenhang mit
seinem Bruder und dessen Freund auf subjektiven Wahrnehmungen beruhe, die keinen
objektiven Hintergrund erkennen liessen. Der Beschwerdefihrer sei zum
Anhorungszeitpunkt offenkundig nicht aussageféhig gewesen. Die zum damaligen
Zeitpunkt gemachten Aussagen - nota bene in einer aktiven wahnhaften Phase (vgl. Akte
A27/4) - kdnnten nicht as Entscheidgrundlage dienen. Eslasse sich aus entschuldbaren




medi zinischen Griinden und nicht aufgrund einer Mitwirkungspflichtsverletzung nicht
feststellen, welcher Teil des vom Beschwerdefiihrer geltend gemachten Sachverhalts den
Tatsachen entspreche und welcher nicht. Aus rechtsstaatlicher Perspektive kbnne es -
ungeachtet der Frage der materiellen Richtigkeit des Entscheids - nicht angehen, dass ein
Asylgesuch auf der Basis eines derart mangel haft erstellten Sachverhalts abgewiesen werde.

E.4.2

Allgemein gilt im Verwaltungsverfahren der Untersuchungsgrundsatz und die Pflicht zur
vollstandigen und richtigen Abkl&rung des rechtserheblichen Sachverhalts (Art. 6 AsylGii.
V. m. Art. 12 VwVG). Dabel muss sie die fur das Verfahren erforderlichen
Sachverhaltsunterlagen beschaffen, die rechtlich relevanten Umstande abkléren und dartber
ordnungsgemass Beweis fuhren. Grundsétzlich tragt damit die Behorde die
Beweisfuhrungslast. Diese behordliche Untersuchungspflicht wird durch die den
Asylsuchenden gestitzt auf Art. 8 AsylG auferlegte Mitwirkungspflicht eingeschrankt,
wobel die Gesuchsteller insbesondere ihre Identitét offenzulegen und bel der Anhérung der
Behorde alle Griinde mitzuteilen haben, die fir die Asylgewahrung relevant sein konnten
(vgl. BVGE 2009/50 E. 10.2). Was die daraus resultierenden Anforderungen an die
mundliche Anhorung gemass Art. 29 AsylG und die entsprechende Gewahrung des
rechtlichen Gehors betrifft, so soll die Anhdrung immerhin Gewahr dafiir bieten, dass die
asylsuchende Person ihre Asylgriinde vollsténdig darlegen kann und diese von der
Asylbehorde korrekt erfasst werden, wobei die miindliche Befragung insbesondere auch
dazu dient, gezielte Ruckfragen zur Erhebung des Sachverhalts zu stellen und
Missverstandnisse zu kléaren (vgl. BVGE 2008/24 E. 7.2, 2007/30 E. 5.5.1 und 5.5.2).

E.43

Nach jungstem eingereichten &rztlichen Bericht vom 8. Mai 2019 leidet der
Beschwerdefiihrer an einer wahnhaften Stérung (gemass |CD-10: F22.0) und an einer
paranoiden Schizophrenie (geméss ICD-10: DD F20.0) sowie an Diabetes mellitus 2, einer
Osteomyelitis, einer Miktionsstorung, einer erektilen Dysfunktion und an Vitamin
D3-Mangel. Aufgrund vorangehenden Berichten verschiedener Arztinnen und Arzte
bestehen keinerlei Grinde an der gestellten Diagnose im Arztbericht vom 8. Mai 2019 zu
zweifeln. Eine wahnhafte Stérung beschreibt der | CD-Code folgendermassen: Eine Stérung
charakterisiert durch die Entwicklung eines einzelnen Wahns oder mehrerer aufeinander
bezogener Wahninhalte, die im Allgemeinen lange, manchmal |ebenslang, andauern. Der
Inhalt des Wahns oder des Wahnsystems ist sehr unterschiedlich. Eindeutige und
anhaltende akustische Halluzinationen (Stimmen), schizophrene Symptome wie
Kontrollwahn oder Affektverflachung und eine eindeutige Gehirnerkrankung sind nicht mit
der Diagnose vereinbar. Gelegentliche oder voriibergehende akustische Halluzinationen
schlieffen besonders bei @lteren Patienten die Diagnose jedoch nicht aus, solange diese
Symptome nicht typisch schizophren erscheinen und nur einen kleinen Teil des klinischen
Bildes ausmachen. Die paranoide Schizophrenie aussert sich laut Definition des |CD-Codes
wie folgt: Die schizophrenen Stérungen sind im Allgemeinen durch grundlegende und
charakteristische Stérungen von Denken und Wahrnehmung sowie inadaquate oder
verflachte Affekte gekennzeichnet. Die Bewusstseinsklarheit und intellektuellen
Fahigkeiten sind in der Regel nicht beeintrachtigt, obwohl sich im Laufe der Zeit gewisse
kognitive Defizite entwickeln kénnen. Die wichtigsten psychopathol ogischen Phénomene
sind Gedankenlautwerden, Gedankeneingebung oder Gedankenentzug,
Gedankenausbreitung, Wahnwahrnehmung, Kontrollwahn, Beeinflussungswahn oder das



Gefuihl des Gemachten, Stimmen, die in der dritten Person den Patienten kommentieren
oder Uber ihn sprechen, Denkstérungen und Negativsymptome. Die paranoide
Schizophrenie ist durch bestandige, haufig paranoide Wahnvorstellungen gekennzeichnet,
meist begleitet von akustischen Halluzinationen und Wahrnehmungsstérungen. Storungen
der Stimmung, des Antriebs und der Sprache, katatone Symptome fehlen entweder oder
sind wenig auffallend (http://www.icd-code.de/icd/code/F20-F29.html, zuletzt besucht am
4. Juni 2019).

E.44

Das Einreichen eines Asylgesuches ist ein (relativ) hochstpersonliches Recht im Sinne von
Art. 19c Abs. 1 ZGB (vgl. BVGE 2011/39 E. 4.3.2), welches eine urteilsfahige
handlungsunfahige Person auch ohne Zustimmung seiner gesetzlichen Vertretung
auszutiben vermag. Urtellsfahig ist eine Person, der nicht infolge ihres Kindesalters oder
infolge von Geisteskrankheit, Gelstesschwéche, oder anderer Ursachen die Fahigkeit
mangelt, vernunftgemass zu handeln (Art. 16 ZGB). Die Urteilsfahigkeit in Bezug auf die
Durchfuhrung eines Asylverfahrens setzt voraus, dass die asylsuchende Person in der Lage
ist, bezliglich der in einem Asylverfahren erforderlichen Mitwirkung vernunftgemass zu
handeln und namentlich ihre Verfolgungssituation nachvollziehbar zu schildern (vgl.
Urtelle des BV Ger D-2486/2018 vom 18. Dezember 2018 E. 4.4 m.w.H). Das Vorliegen
der Urteilsfahigkeit einer asylsuchenden Person ist Grundlage der Handlungsfahigkeit (Art.
13 ZGB) und damit der verfahrensrechtlichen Prozessféhigkeit einer Person. Letztere ist
wiederum eine Sachurteil svoraussetzung fur die Durchfihrung eines Asylverfahrens, die
das SEM von Amtes wegen zu prifen hat.

E. 45

Aufgrund der arztlichen Diagnose stellt sich die Frage, ob der Beschwerdefiihrer zum
Zeitpunkt seiner Befragungen urteilsfahig war. Dieser Frage ist die Vorinstanz nicht
nachgegangen. Gemass der Eingabe der Rechtsvertreterin vom 13. Mérz 2019 hatte das
SEM Kenntnis beztiglich der Diagnose des BeschwerdefUihrers und wusste auch, dass das
D. bereits am 13. Februar 2019 eine fursorgerische Unterbringung des
Beschwerdefiihrersim E. aufgrund einer Selbstgefahrdung anordnete. Am 10.
April 2019 informierte die Rechtsvertreterin das SEM dariiber, dass sie am 5. April 2019
bei der KESB eine Gefahrdungsmeldung eingereicht und darum ersucht hatte, eine
Beistandschaft einzurichten. Mit Eingabe vom 15. April 2019 beantragte die
Rechtsvertreterin beim SEM, es sei aufgrund eines arztlichen Berichts und aufgrund von
Zweifel an der Aussage- und Urteilsfahigkeit des BeschwerdefUhrers ein arztliches
Gutachten einzuholen. An der tags darauf durchgefihrten Anhérung vom 16. April 2019
stellte die Befragerin des SEM sodann fest: «Wenn ich mir jetzt Ihre Aussagen betrachte,
erscheinen Sie mir sehr wirr. Ich habe eher den Eindruck, dass Sie psychiatrische Hilfe
brauchen...». Nach Durchsicht des Anhdrungsprotokolls bestehen erhebliche Zweifel, dass
der Beschwerdefihrer die ihm gestellten Fragen sachbezogen beantwortete und es bestehen
klare Hinweise, dass es dem Beschwerdefiihrer im vorliegend interessierenden Kontext des
Asylverfahrens an der Fahigkeit mangelt, vernunftgemass zu handeln. Demnach wére es fur
das SEM spétestens im Zeitpunkt der Entscheidfindung Pflicht gewesen, der Frage der
Urteilsfahigkeit nachzugehen. Die Frage der Urteilsfahigkeit des Beschwerdefihrers
beschlégt die Feststellung des Sachverhaltes in umfassender Weise; denn ohne die
Gewissheit darliber, ob der BeschwerdefUhrer urteilsfahig war oder nicht, kann keine
rechtsgentigliche Sachverhaltsfeststellung ergehen, da seine Aussagen nicht ohne



diesbeziigliche Berticksichtigung zur Feststellung des Sachverhaltes herangezogen werden
konnen. Das SEM &ussert sich weder in der angefochtenen Verfiigung noch in der
Vernehmlassung zur Frage der Urteilsfahigkeit des Beschwerdefuhrers und wirdigt seine
Vorbringen ohne jeglichen Bezug zu seiner Krankheit und einen allféllig dadurch bedingten
Einfluss auf sein Aussageverhalten.

E.4.6

Zusammenfassend ist demnach festzuhalten, dass das SEM den rechtserheblichen
Sachverhalt nicht gentigend erstellt und seine Abkl&rungs- und Begrtindungspflicht nicht
gentigend nachgekommen ist. Eine Heilung dieser Verfahrensméngel auf Beschwerdeebene
steht schon deshalb nicht zur Debatte, weil das SEM, obwohl in der Zwischenverfiigung
vom 15. Mai 2019 explizit darauf hingewiesen wurde, auch in der Vernehmlassung darauf
verzichtet hat, zu diesem Punkt Stellung zu beziehen.

E.5

Die Beschwerde ist demnach gutzuheissen und die angefochtene Verfligung ist aufzuheben.
Die Sacheist zur Prifung der Urtellsfahigkeit des Beschwerdefiihrers, zur Feststellung des
rechtserheblichen Sachverhaltes und zur Neubeurteilung an das SEM zurtickzuwei sen.

E.©6

Bei diesem Ausgang des Verfahrens sind keine Kosten zu erheben (Art. 63 Abs. 1 und 2
VwWVG).

E.7

Obsiegende Parteien haben Anspruch auf eine Entschadigung fur die ihnen erwachsenen
notwendigen und verhaltnismassig hohen Kosten (Art. 64 VWV G und Art. 7 Abs. 1 des
Reglements vom 21. Februar 2008 Uber die Kosten und Entschédigungen vor dem
Bundesverwaltungsgericht (VGKE, SR 173.320.2). Der Beschwerdefuhrer hat seine
Beschwerde selbst eingereicht. Es sind mithin keine Kosten aus einer Vertretung entstanden
(vgl. Art. 9 Abs. 1 VGKE). Weitere notwendige Auslagen (vgl. Art. 13 VGKE), die dem
Beschwerdefiihrer erwachsen sein konnten, sind aufgrund der Akten nicht ersichtlich.
Folglich ist ihm trotz Obsiegens kel ne Parteientschédigung zuzusprechen. (Dispositiv
néchste Seite)
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