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Regeste
Nichteintreten auf Asylgesuch und Wegweisung (Wiedererwagung)

Erwagungen

E.11

Gemass Art. 31 VGG beurtellt das Bundesverwaltungsgericht Be- schwerden gegen
Verfigungen nach Art. 5 VWV G. Das SEM gehort zu den Behdrden nach Art. 33 VGG und
ist daher eine Vorinstanz des BV Ger. Eine das Sachgebiet betreffende Ausnahmeim Sinne
von Art. 32 VGG liegt nicht vor. Wiedererwagungsentschel de kénnen grundsétzlich wie die
ur- sprungliche Verfiigung auf dem ordentlichen Rechtsmittelweg weitergezo- gen werden.
Das Bundesverwaltungsgericht ist daher zustandig fir die Be- urteilung der vorliegenden
Beschwerde und entscheidet auf dem Gebiet des Asylsin der Regel — so auch vorliegend —
endgultig (Art. 105 AsylG; Art. 83 Bst. d Ziff. 1 BGG).

E.12

Die Beschwerde ist frist- und formgerecht eingereicht worden. Die Be- schwerdefihrerin
hat am Verfahren vor der Vorinstanz teilgenommen, ist durch die angefochtene V erfligung
besonders bertihrt und hat ein schutz- wiirdiges Interesse an deren Aufhebung
beziehungsweise Anderung. Sieist daher zur Einreichung der Beschwerde legitimiert (Art.
105 und Art. 108 Abs. 6 AsylG; Art. 48 Abs. 1 sowie Art. 52 Abs. 1 VWV G). Auf die Be-
schwerde ist einzutreten.
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E.13

Das Verfahren richtet sich nach dem VwVG, dem VGG und dem BGG, soweit das AsylG
nichts anderes bestimmt (Art. 37 VGG und Art. 6 AsylG).

E.2
Mit Beschwerde kann die Verletzung von Bundesrecht, einschliesslich Missbrauch und

Uberschreitung des Ermessens sowie die unrichtige oder unvollsténdige Feststellung des
rechtserheblichen Sachverhalts gertigt werden (Art. 106 Abs. 1 AsylG).

E.3.1

Das Wiedererwagungsverfahren ist im Asylrecht spezialgesetzlich ge- regelt (vgl. Art. 111b
ff. AsylG). Ein entsprechendes Gesuch ist der Vor- instanz innert 30 Tagen nach
Entdeckung des Wiedererwagungsgrundes schriftlich und begriindet einzureichen (Art.
111b Abs. 1 AsylG).

E.3.2



In seiner praktisch relevantesten Form bezweckt das Wiedererwé gungsgesuch die
Anderung einer urspriinglich fehlerfreien Verfiigung an eine nachtraglich eingetretene
erhebliche Verénderung der Sachlage (sog. einfaches Wiederwagungsgesuch; vgl. BVGE
2014/39 E. 4.5 m.w.H.). Ebenfalls im Rahmen einer Wiedererwagung kénnen Beweismittel
geprift werden, die erst nach einem materiellen Beschwerdeentscheid des Bun-
desverwaltungsgerichts entstanden sind und daher revisionsrechtlich nicht im Rahmen eines
Revisionsverfahrens vor Bundesverwaltungsgericht be- riicksichtigt werden konnen (vgl.
BVGE 2013/22, insh. E.12.3).

E.33

Die Wiedererwagung ist nicht beliebig zul&ssig. Sie darf nicht dazu die- nen, die
Rechtskraft von Verwaltungsentscheiden immer wieder infrage zu stellen oder die Fristen
fUr die Ergreifung von Rechtsmitteln zu umgehen (vgl. BGE 136 11 177 E. 2.1).

E.34

Vorliegend hat das SEM den Anspruch der Beschwerdefihrerin auf Be- handlung ihres
Wiedererwagungsgesuchs vom 27. Juli 2023 nicht in Ab- rede gestellt und ist darauf
eingetreten.

E.41

Die BeschwerdefUhrerin begrindete ihr Wiedererwagungsgesuch im Wesentlichen mit
ihrem Gesundheitszustand und machte geltend, in Kroa- tien sei die Gesundheitsversorgung
nicht (mehr) gewéhrleistet. Den Be- richten der C. vom 27. Juni 2023 und 17. Juli
2023 sei zu entneh- men, dass sie depressiv und posttraumatisch belastet sei und Suizidalitét
nicht auszuschliessen sei. Gemass Berichten der Schweizerischen Flicht- lingshilfe (SFH)
und von «Solidarité sans Frontieres» wirden Personen mit
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psychiat- risches Fachpersonal unterstiitzt. Zudem habe die Organisation «Méde- cins du
Monde» (MdM), welche mit der medizinischen Versorgung asylsu- chender Personen
mandatiert und daftr auf Projektbasis vom Asylum, Mig- ration and Integration Fund
(AMIF) der EU finanziert worden sai, ihre Akti- vitéten in den Aufnahmezentren am 22.
Mai 2023 eingestellt. Es wirden somit wesentliche Grunde fur die Annahme vorliegen, dass
die Aufnahme- bedingungen fir Asylsuchende in Kroatien Schwachstellen aufwei sen wiir-
den und die Uberstellung volkerrechtswidrig wére.

E.42

Das SEM fuhrte zur Begrindung seines Entscheids vom 4. August 2023 im Wesentlichen
aus, es wurden keine Hinweise auf generelle syste- mische Schwachstellen im kroatischen
Asyl- und Aufnahmesystem vorlie- gen. Das Bundesverwaltungsgericht habe sich im Urtelil
vom 14. Juni 2023 ausftihrlich mit der Situation der Beschwerdefthrerin mit Blick auf eine
Ruckkehr nach Kroatien auseinandergesetzt. Was die nachtréglich einge- tretene
Veranderung der Sachlage betreffe, namentlich die psychische Ver- fassung und
Suiziddrohung der BeschwerdefUhrerin, sei festzustellen, dass die gesundheitlichen
Probleme nicht von einer derartigen Schwere und insbesondere auch unter
Beriicksichtigung der in Kroatien verfigbaren Behandlungsmadglichkeiten nicht derart
spezifisch seien, a's dass eine Uberstellung dorthin gegen internationale Verpflichtungen
der Schweiz verstossen wirde. Eine Verletzung von Art. 3 EMRK kdnne nur vorliegen,
wenn nach einer Uberstellung wegen fehlender Behandlung oder fehlen- dem Zugang zu



medizinischer Betreuung eine tatsachliche Gefahr be- stehe, dass die Person einer
schwerwiegenden, raschen und unumkehr- baren Verschlechterung des
Gesundheitszustands ausgesetzt ware, wel- che schweres Leiden oder eine erhebliche
Verkirzung der Lebenserwar- tung zur Folge hétte. Indizien fur das Bestehen einer solch
schwerwiegen- den psychischen Erkrankung, die dazu in Kroatien nicht adaquat behandelt
werden konnte und deshalb einen Selbsteintritt der Schweiz bedingen wiirde, wirden sich
vorliegend nicht ergeben. Es bestehe auch kein Anlass zur Durchfiihrung einer weiteren
Befragung, zumal sich die Beschwerde- fihrerin anlésslich des Dublin-Gespréchs zur
Wegweisung nach Kroatien und zu ihrer gesundheitlichen Verfassung habe &ussern konnen.
Zudem enthalte der Abkl&rungsbericht der C. vom 17. Juli 2023 ausfiihr- liche
Angaben zu den Diagnosen und der indizierten Behandlung, womit die Frage der
Zulassigkeit der Wegweisung nach Kroatien ausreichend be- urteilt werden kénne.
Weiteriihrende Abkldrungen bei den behandelnden Arzten wiirden sich nicht aufdréngen.
Es sel nachvollziehbar, dass sich bei gewissen Personen eine suizidale Tendenz bemerkbar
mache, wenn auf
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werde. Es wére aber stossend, wenn eine asylsuchende Person durch Berufung auf eine
Suizidgefahr die Schweizer Behtrden zum Einlenken zwingen und dadurch die
Wegweisung vereiteln konnte. Der Umstand, dass der Be- schwerdefihrerin eine Ruckkehr
nach Kroatien schwerfalle und sie psy- chisch belaste, begriinde kein Anwesenheitsrecht in
der Schweiz. Kroatien verflige Uber eine ausreichende medizinische Infrastruktur. Das
bisherige Projekt zur medizinischen Versorgung, welches aus dem AMIF finanziert worden
sei, sei im Mérz 2023 ausgelaufen, worauf MdM seine Aktivitdten im Mai 2023
grosstenteils eingestellt habe. Die aus dem AMIF finanzierten Aufgaben wirden jeweils fur
einen begrenzten Zeitraum vergeben und re- gelméaldig neu ausgeschrieben. Bis zum
Abschluss einer neuen Projektver- einbarung werde die medizinische Versorgung in den
Aufnahmezentren durch den kroatischen Staat sichergestellt, in Zusammenarbeit mit dem
Roten Kreuz. Das SEM erachte den Zugang zur medizinischen Versorgung in Kroatien
somit weiterhin as gewdahrleistet. Die von der Beschwerdefiih- rerin angerufenen Berichte
der SFH und von «Solidarité sans Frontieres» vermochten daran nichts zu andern. Allfélige
Schwierigkeiten beim Zu- gang zur medizinischen Versorgung (etwa situative
Versténdigungsprob- leme) vermochten nicht gegen die Zumutbarkeit des

Wegwei sungsvollzugs nach Kroatien zu sprechen. Bel vortbergehenden Einschrankungen
konnte sich die Beschwerdefthrerin an die in Kroatien zusténdigen Stellen oder karitative
Organisationen wenden. Dem SEM wiirden keine Hinweise vorliegen, wonach Kroatien
seinen Verpflichtungen im Rahmen der Dublin- [11-VO in medizinischer Hinsicht nicht
nachkommen wirde, der Beschwer- deflihrerin eine medizinische Behandlung verweigert
hétte oder zukunftig verweigern wirde. Die indizierte psychiatrisch-psychotherapeutische
Be- handlung kdnne demnach auch in Kroatien in Anspruch genommen wer- den. Fir das
weitere Dublin-Verfahren sei einzig die Reiseféhigkeit aus- schlaggebend. Diese werde erst
kurz vor der Uberstellung definitiv beur- teilt. Zudem trage es dem aktuellen
Gesundheitszustand der Beschwerde- fiihrerin bei der Organisation der Uberstellung
Rechnung, indem es die kro- atischen Behdrden im Sinne von Art. 31 und 32
Dublin-111-VO vor der Uber- stellung tiber ihren Gesundheitszustand und die notwendige
Behandlung informieren werde. Es wiirden somit keine Griinde vorliegen, welche die
Rechtskraft der Verfiigung vom 26. Mai 2023 zu beseitigen vermdchten.



E.43

Die BeschwerdefUhrerin wiederholte in der Beschwerde vom 8. August 2023 im
Wesentlichen, bel ihr liege eine schwere Erkrankung vor und man- gels Behandelbarkeit in
Kroatien wiirde die Uberstellung gegen Art. 3 EMRK verstossen. Infolge der Einstellung
der Aktivitaten der MdM hétten
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psycho- soziale Versorgung in den Asylzentren durch das Rote Kreuz konne nicht mit der
bis anhin durch MdM gewahrten psychol ogischen oder psychiatri- schen Versorgung
gleichstellt werden. Sie sei traumatisiert und suizidal und auf den Zugang zu psychiatrischer
Behandlung und adéaquater psy- chosozialer V ersorgung angewiesen. Nachdem davon
auszugehen sei, dass dies in Kroatien nicht mehr gewahrt sei, wirde sich ihr Gesundheits-
zustand bel einer Rickfuhrung dorthin héchstwahrscheinlich massiv ver- schlechtern, und
als Folge davon wiirde es wohl zu Suizidhandlungen kom- men. Hierzulande habe sie mit
ihren Eltern und ihrem Bruder ein Netzwerk, das sie unterstiitzen und vor weiterer
Verschlechterung ihres Gesundheits- zustands bewahren konne. In Kroatien wére sie allein,
beziehungswei se hétte nur ihre Schwester, die auch traumatisiert sei. Fur ihre Familienmit-
glieder sei die Nahe zueinander zentral. Die psychischen Beschwerden wiirden mit der
Absenz eines Familienlebens zusammenhéangen. Ihre Mut- ter habe am (...) 2023 (...)
erlitten, der auf den Stress infolge der aktuellen Belastungssituation zurtickzufihren sei.
Eine Trennung wére folglich auch fir ihre Eltern eine Gefahr. Eventualiter misste das SEM
zumindest Ga- rantien von den kroatischen Behdrden einholen, dassihrer Vulnerabilitét bei
der Ankunft angemessen Rechnung getragen und sie Zugang zu psy- chologischer
Betreuung, medizinischer Versorgung und adaquater Unter- kunft erhalten wiirde.

E.44

In der Vernehmlassung vom 21. September 2023 flihrte das SEM im Wesentlichen an, es
erachte den medizinischen Sachverhalt als ausrei- chend erstellt, um die Frage der
Zulassigkeit der Wegweisung der Be- schwerdefihrerin nach Kroatien beurteilen und tber
die Anwendung der Souveranitétsklausel befinden zu konnen. Es sei nicht davon
auszugehen, dass anlésslich eines weiteren Arzttermins derart schwerwiegende Diag- nosen
gestellt werden konnten, welche geeignet wéren, seine Einschét- zung zu den besagten
Fragen zu andern. Ohne die Leiden der Beschwer- deflihrerin verharmlosen zu wollen,
seien ihre gesundheitlichen Probleme nicht von einer derartigen Schwere und unter
Berticksichtigung der in Kro- atien verflgbaren Behandlungsméglichkeiten nicht derart
spezifisch, als dass die Uberstellung dorthin einen Verstoss gegen internationale Ver-
pflichtungen der Schweiz darstellen wiirde. Wie bereits ausgefihrt, verflige Kroatien tber
eine ausreichende medizinische Infrastruktur und sei ge- mass verpflichtet, asylsuchenden
Personen die erforderliche medizinische Versorgung oder sonstige Hilfe zu gewahren.
Schliesslich hétten asylsu- chende Personen in Kroatien einen gesetzlich verankerten
Anspruch auf medizinische Versorgungsleistungen. Die Kosten wiirden vom kroati schen
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den 1. August 2023 wieder sichergestellt und die Organisation habe ihre Aktivi- téten
wieder aufgenommen. Die Schweiz komme fur die Finanzierung auf, bis die kroatische
Regierung das Mandat zur medizinischen Versorgung neu vergeben habe. Im Ubrigen
werde die psychosoziale Versorgung in Kroatien durch das kroatische Rote Kreuz
sichergestellt. Ein entsprechen- der Vertrag mit den zustandigen kroatischen Behdrden sei
abgeschlossen worden. Das SEM gehe daher von einem genligenden medizinischen, in-



klusive psychologischen Behandlungsangebot aus, und der Zugang sei ge- wahrleistet. Eine
erforderliche Behandlung kdnne demnach auch in Kroa- tien in Anspruch genommen
werden. Ausserdem sei erneut festzuhalten, dass Personen, die gestiitzt auf die
Dublin-111-VO von der Schweiz nach Kroatien Uberstellt wirden, legal nach Kroatien
gelangen wiirden. Die Uberstellung erfolge nach Zagreb. Dublin-Riickkehrende hatten in
Kroatien Zugang zu einem rechtsstaatlichen Asyl- und Wegweisungsverfahren, wir- den
regelkonform und im Einklang mit dem V 6lkerrecht behandelt und bei der Ankunft Uber
ihre Rechte informiert. Sollte die Beschwerdefihrerin der Ansicht sein, dassihr
Asylverfahren in Kroatien nicht korrekt durchgefiihrt werde, oder sollte sie sich durch die
kroatischen Behorden oder Dritte un- gerecht oder rechtswidrig behandelt fhlen, kénne sie
sich auf dem Rechts- weg an die zustandige Behorde vor Ort wenden. Aus der Anwesenheit
der Eltern und des Brudersin der Schweiz lasse sich keine Zustandigkeit der Schweiz
ableiten. Die Verwandten wirden nicht als Familienangehorige im Sinne von Art. 2 Bst. g
Dublin-111-VO gelten und es wirden auch keine Hin- weise auf ein besonderes
Abhangigkeitsverhdtnis bestehen, zumal schwer nachvollziehbar sei, dass nach all den
Jahren des Getrenntlebens inner- halb weniger Monate ein starkes Abhangigkeitsverhaltnis
in der Schweiz entstanden sein solle. Ohne die gesundheitlichen Leiden der Eltern ver-
harmlosen zu wollen, |&gen auch unter Berticksichtigung der sie betreffen- den Arztberichte
vom 8. und 22. August 2023 keine Grinde geméass Art. 16 Abs. 1 Dublin-111-VO vor,
welche die Schweiz verpflichten wirden, das Asylgesuch der Beschwerdeflhrerin zu
prufen. Ein Selbsteintritt aus hu- manitéaren Grinden, welche sich aus dem familiaren oder
kulturellen Kon- text geméss Art. 17 Abs. 2 Dublin-111-V O ergeben wiirden, sei ebenfalls
nicht angezeigt. Die Beschwerdefihrerin kdnne auch von Kroatien aus mit ihren
Angehdrigen in der Schweiz in Kontakt bleiben.

E.45

Die Beschwerdefiihrerin brachte in der Replik im Wesentlichen vor, «Solidarité sans
Frontieres» erachte die Aufnahmebedingungen und medi- zinische Versorgung in Kroatien
als unzureichend. Die Bedurfnisse beson- ders vulnerabler Personen wirden oft weder
erkannt noch respektiert. Die
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der Schweiz nicht weitergeleitet oder zu spét eintreffen wirden. Seit Erlass des
Nichteintretensentschei ds habe sich der Gesundheitszustand fast all ihrer
Familienmitglieder verschlechtert. Dies zeige, dass eiln Abhangigkeitsver- haltnis bestehe.
Ihr Vater habe aus Verzweiflung eine Petition gestartet, in der Hoffnung, die Trennung zu
verhindern. Von Kroatien aus wére kein ausreichender Kontakt moglich. Als hierzulande
vorlaufig Aufgenommene kdnnten ihre Eltern und ihr Bruder sie nicht in Kroatien
besuchen. Die Arzt- berichte wirden zeigen, dass eine RuckfUhrung nach Kroatien héchst-
wahrscheinlich zu einer psychischen Eskalation fuhren wirde. Um einen Suizid zu
verhindern, habe das SEM konkrete, dem Zustand der betroffe- nen Person angepasste
Massnahmen zu ergreifen. Die erwahnte flankie- rende Massnahme — vorgangige
Informierung der kroatischen Behtrden Uber die medizinische Situation und notwendige
Behandlung — gentige nicht. Die medizinische Betreuung musse ab ihrer Ankunft in
Kroatien si- chergestellt sel. Davon sei nicht auszugehen. Werde ein Abhangigkeitsver-
haltnisim Sinne von Art. 16 Dublin-111-VO verneint, sei ein Selbsteintritt aus humanitéaren
Grunden gemass Art. 17 Dublin-111-VO angezeigt. Diese Klau- sel ziele unter anderem
darauf ab, Situationen zu vermeiden, in denen An- gehérige getrennt wirden. Angesichts



der prekéren gesundheitlichen Situ- ation von ihr und ihren Angehdrigen sei der
Selbsteintritt angezeigt. Even- tualiter sei zumindest ndher abzukléren, wie siein Kroatien
nahtlos medi- zinisch und psychologisch versorgt werden konnte.

E.51

Im vorliegenden Beschwerdeverfahren ist zu prifen, ob sich die Sach- lage seit dem
Nichteintretensentscheid des SEM vom 26. Mai 2023 res- pektive seit dem Urteil des
Bundesverwaltungsgerichts vom 14. Juni 2023 hinsichtlich der V 6lkerrechtskonformitét
einer Uberstellung der Beschwer- defiihrerin nach Kroatien wesentlich verandert hat, oder
ob seither huma- nitére Griinde eingetreten sind, die geeignet sind, die Aufhebung der
Rechtskraft der Verfligung vom 26. Mai 2023 im Wegweisungsvollzugs- punkt zu
bewirken.

E.5.2

Soweit die Beschwerdeflhrerin (erneut) grundsétzliche Kritik am kroa- tischen Asyl- und
Aufnahmeverfahren bt, legt sie keine Wiedererwé gungsgrinde im Sinne veranderter
Verhdltnisse dar. Das Bundesverwal - tungsgericht hat im Urteil vom 14. Juni 2023
festgestellt, dass das Asylver- fahren und die Aufnahmebedingungen in Kroatien keine
systemischen Schwachstellen aufweisen, und dass die Anwendung von Art. 3 Abs. 2
Dublin-111-VO im Fall der BeschwerdefUhrerin nicht angezeigt sei (vgl.
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vermag die Beschwerdefiihrerin mit dem Verweis auf teils nach dem besagten Urtell
entstandene Berichte verschiedener Organisationen betreffend punktuelle Schwachstellen
im kroatischen Asylsystem nichts zu andern. Eine Uber- nahme der Zustandigkeit Kroatiens
gestutzt auf Art. 3 Abs. 2 Dublin-111-VO ist im Fall der Beschwerdefhrerin weiterhin nicht
angezeigt.

E.53

Die BeschwerdefUhrerin machte weiter (erneut) geltend, zwischen ihr und ihren
Angehdrigen in der Schweiz bestehe ein Abhéngigkeitsverhdtnisim Sinne von Art. 16 Abs.
1 Dublin-I11-VO.

E.53.1

Gemass der besagten Bestimmung Art. 16 Abs. 1 Dublin-111-VO ent- scheiden die
Mitgliedstaaten in der Regel, die Beteiligten nicht zu trennen beziehungsweise sie
zusammenzufihren, wenn ein Antragsteller insbe- sondere wegen schwerer Krankheit,
ernsthafter Behinderung oder hohen Alters auf die Unterstiitzung seines Kindes, eines
seiner Geschwister oder eines Elternteils angewiesen ist, das/der sich rechtmaéssig in einem
Mit- gliedstaat aufhélt, oder bei umgekehrter Konstellation, sofern die familiare Bindung
bereits im Herkunftsland bestanden hat, wenn der nahe Angeh6- rigein der Lageist, die
abhangige Person zu unterstiitzen und die Betroffe- nen diesen Wunsch schriftlich
kundgetan haben.

E.53.2

Zur Beurteilung, ob ein rechtlich relevantes Abhangigkeitsverhaltnis besteht, ist auf eine
Gesamtwrdigung des konkreten Einzelfalls unter Ein- bezug der individuellen und
soziokulturellen Lebenssituation der betroffe- nen Personen abzustellen (vgl. statt vieler
Urteil des BV Ger D-5051/2023 vom 28. September 2023 E. 7.2. m.H.). Gemass Praxis des



Bundesver- waltungsgerichts begriindet das Bedurfnis nach affektiver oder psychi- scher
Unterstiitzung durch die Angehdrigen fr sich allein grundsétzlich noch kein
Abhangigkeitsverhdtnisim Sinne von Art. 16 Abs. 1 Dublin-I11- VO (vgl. BVGE 2017
VI/5E. 8.3.5; Urtelle des BV Ger F-5666/2023 vom 29. November 2023 E. 6.2,
D-5051/2023 vom 28. September 2023 E. 7.2, E-317/2022 vom 10. Februar 2023 E. 7.2.1,
F-1568/2022 vom 12. April 2022 E. 7.6.2). In den Anwendungsbereich fallen kdnnen
hingegen Situa- tionen schwerer psychischer Stérungen nach Traumata, fur die sich die An-
wesenheit eines nahen Angehorigen als unerlasslich erweist, um eine ge- wisse psychische
Stabilitét zu gewahrleisten und eine schwere Dekom- pensation auf Dauer zu vermeiden
(vgl. Urteile des BV Ger D-989/2023 vom 3. Mé&rz 2023 E. 6.2.4, F-260/2021 vom 22. Juli
2021 E. 8.4 jem.w.H.). Das die Zustandigkeit begriindende Abhéngigkeitsverhéltnis bleibt
dabei
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des BV Ger E-3660/2019 vom 29. August 2019 E. 6.2.2).

E.533

Die Frage einer Zustandigkeit der Schweiz aufgrund des Bestehens eines
Abhangigkeitsverhatnisses im Sinne von Art. 16 Abs. 1 Dublin-111-VO zwischen der
Beschwerdefuhrerin und ihren schon seit langerer Zeit in der Schweiz lebenden
Angehdrigen (Eltern, Bruder) war bereits Gegenstand des Beschwerdeverfahrensim
ordentlichen Dublin-Verfahren und wurde verneint (vgl. F-3240/2023 vom 14. Juni 2023 E.
6). Das Bestehen eines Abhangigkeitsverhétnisses im Sinne der besagten Bestimmung
vermag die Beschwerdefihrerin auch mit den neu vorgel egten medizinischen Un- terlagen

(vgl. Berichte der C. vom 27. Juni 2023 und 17. Juli 2023 betreffend die
Beschwerdefihrerin [Diagnosen: PTBS und rezidivierende depressive Storung,
gegenwartig schwere Episode ohne psychotische Symptome]; Bericht der C. vom
22. August 2023 betreffend die bereits zuvor bekannten gesundheitlichen
Beeintrachtigungen des Vaters[{ ...}]; Arztzeugnisse desD. vom 1./8. August

2023 betreffend die Mutter [ Spitalaufenthalt infolge{ ...}, an{...} August 2023 in
gebessertem Allgemeinzustand Entlassung aus dem Spital zu {...}]) nicht zu begrinden. Es
Ist versténdlich, dass die Beschwerdefuhrerin ihr Asylverfahren auf- grund der Anwesenheit
ihrer Angehorigen gern in der Schweiz durchlaufen mochte. Auch ist nicht zu verkennen,
dass die Beschwerdefthrerin und ihre Eltern gesundheitlich belastet sind, und die
Moglichkeit des Beisammen- seins zum psychischen Wohlergehen beitragen konnte. Das
Bedurfnis nach gegenseitiger psychischer Unterstiitzung |8sst ein Abhangigkeitsver- haltnis
zwischen der volljahrigen Beschwerdefihrerin und ihren Angehéri- gen im Sinne der
besagten Bestimmung aber weder in der einen noch der anderen Konstellation begriinden.

E.54

Des Weiteren machte die BeschwerdefUhrerin geltend, ihr Gesund- heitszustand habe sich
seit dem Nichteintretensentscheid vom 26. Mai 2023 respektive seit dem Beschwerdeurtell
vom 14. Juni 2023 erheblich verschlechtert und es sei nicht davon auszugehen, dass eine
adaguate medizinische Versorgung in Kroatien (noch) gewéhrleistet ware, weshalb ein
Selbsteintritt seitens der Schweiz angezeigt sei.

E.54.1

Gemass Art. 17 Abs. 1 Dublin-111-VO kann jeder Mitgliedstaat abwei- chend von Art. 3
Abs. 1 Dublin-I11-VO beschliessen, einen bei ihm von e- nem Drittstaatsangehtrigen oder



Staatenl osen gestellten Antrag auf inter- nationalen Schutz zu prifen, auch wenn er nach
denindieser Verordnung festgelegten Kriterien nicht fir die Prifung zustandig ist. Dieses
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Uber- stellung der betroffenen Person in den an sich zustandigen Mitgliedstaat zu einer
Verletzung volkerrechtlicher Verpflichtungen der Schweiz fihren wirde (BV GE 2015/9 E.
8.2.1). Geméss Art. 29a Abs. 3 AsylV 1 kann zu- dem das SEM das Asylgesuch «aus
humanitaren Griinden» auch dann be- handeln, wenn daflir geméss Dublin-111-VO ein
anderer Staat zustandig wére. Bel dieser Entscheidung kommt dem SEM Ermessen zu; das
Bun- desverwaltungsgericht darf sein eigenes Ermessen nicht an dessen Stelle setzen
(BVGE 2015/9 E. 7.6 und E. 8.1 infine).

E.54.2

Im Dublin-Verfahren geht es darum, zu prtfen, welcher Mitgliedstaat fir die Behandlung
des Asylantrags zustandig ist. Gesundheitliche Prob- leme der asylsuchenden Person sind
soweit zu kléren, dass mit Blick auf die medizinische Infrastruktur und Versorgungslage
von asylsuchenden Personen im zusténdigen Mitgliedstaat unter dem Aspekt desin Art. 17
Abs. 1 Dublin-111-VO verankerten Selbsteintrittsrechts eine abschliessende Beurteilung
vorgenommen werden kann. Dies ist vorliegend der Fall. Aus den Akten des ordentlichen
erstinstanzlichen Dublin-Verfahrens ergibt sich, dass die Beschwerdefiihrerin beim
Dublin-Gesprach vom 27. Méarz 2023 zu Protokoll gab, dass sie keine gesundheitlichen
Beschwerden habe. Sie sei wegen der Reise psychisch strapaziert, habe aber keine
Probleme (vgl. SEM-Akte 1238685-13/3 S. 3). Im ordentlichen Beschwer- deverfahren
brachte sie psychische Probleme vor («psychische Ange- schlagenheit» und «Trauma»),
ohne diese zu belegen. Diesbeziglich wurde im Urtell vom 14. Juni 2023 festgehalten, dass
die geltend gemach- ten Beschwerden nicht von einer derartigen Schwere selen, dass die
Ge- fahr einer Verletzung von Art. 3 EMRK bestehen wirde. Zudem kdnnten diesein
Kroatien behandelt werden, wo eine ausreichende medizinische Infrastruktur vorhanden sai.
Es sei daher auch nicht angezeigt, das SEM zu verpflichten, von den kroatischen Behdrden
vor einer Uberstellung indi- viduelle Zusicherungen beziiglich des Zugangs zu
medizinischer Versor- gung einzuholen (vgl. F-3240/2023 vom 14. Juni 2023 E. 7.4 und
7.5). Aus den im Wiedererwéagungsverfahren eingereichten Berichten der C. vom
27. Juni 2023 (psychologischer Kurzbericht) und 17. Juli 2023 (ausfuhrlicher
Abkléarungsbericht) ergibt sich beztiglich des Gesund- heitszustands der
Beschwerdefiihrerin, dass sie am 27. Juni 2023 mit psy- chischen Beschwerden (Verdacht
auf depressive Symptomatik und suizi- dale Gedanken) bel der C. vorsprach. Im
Rahmen der fachéarztli- chen Evaluierung vom 17. Juli 2023 wurde festgestellt, dass sie
aufgrund
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und von Erlebnissen auf der Reise nach Europa sowie des Gefuihls von Angst und
Hilflosigkeit beim Gedanken an eine Trennung von ihren Angehdrigen in der Schweiz im
Falle einer Uberstellung nach Kroatien unter Depressio- nen und Suizidgedanken leidet,
wobel siesich am 17. Juli 2023 von akuter Suizidalitéat glaubhaft distanziert habe. Im Sinne
von Arbeitsdiagnosen wur- den eine PTBS und eine rezidivierende depressive Stérung,
gegenwartig schwere Episode ohne psychotische Symptome diagnostiziert. In einem ersten
Schritt sel eine engmaschige psychotherapeutische Kriseninterven- tion zur
Symptomkontrolle und Stabilisierung in ambulanter oder moglich- erweise stationérer
Form indiziert und werde entsprechend angeordnet. Ergénzend werde eine




Psychopharmakotherapie mit einem spezifischen Serotonin-Wiederaufnahmehemmer
empfohlen. Nach einer kriseninter- ventionellen Behandlung und wirksamen Stabilisation
sei eine subakute fachpsychotherapeutische Weiterbehandlung notwendig.

E.543

Eine zwangswei se Rickwei sung von Personen mit gesundheitlichen Problemen kann nur
ganz ausnahmswelse einen Verstoss gegen Art. 3 EMRK darstellen. Diesist insbesondere
dann der Fall, wenn die betroffene Person sich in einem fortgeschrittenen oder terminalen
K rankheitsstadium und bereits in Todesnéhe befindet, nach einer Uberstellung mit dem
siche- ren Tod rechnen misste und dabei keinerlel soziale Unterstiitzung erwar- ten konnte
(vgl. BVGE 2011/9 E. 7 mit Hinweisen auf die damalige Praxis des Europaischen
Gerichtshofs fur Menschenrechte [EGMR]). Eine wel- tere vom EGMR definierte
Konstellation betrifft Schwerkranke, die durch die Abschiebung — mangels angemessener
medizinischer Behandlung im Zielstaat — mit einem realen Risiko konfrontiert wirden,
einer ernsten, ra- schen und unwiederbringlichen Verschlechterung ihres Gesundheitszu-
stands ausgesetzt zu werden, die zu intensivem Leiden oder einer erheb- lichen Verkirzung
der Lebenserwartung fuhren wirde (vgl. Urtelle des EGMR Paposhvili gegen Belgien 13.
Dezember 2016, Grosse Kammer, 41738/10, 88 180-193 m.w.H., bestétigt durch Savran
gegen Danemark

E.54.4
Vorliegend ist eine solche ausserordentliche Situation nicht anzuneh- men. Mit den im
Wiedererwagungsverfahren eingereichten Berichten der C. vom 27. Juni 2023 und

17. Juli 2023 wird zwar (erstmals) be- legt, dass die Beschwerdeflhrerin psychisch
erheblich belastet ist und auf den Nichteintretensentscheid mit Verzweiflung und Angst
reagiert hat. Die diagnostizierte Erkrankung (PTBS und rezidivierende depressive Stérung,
gegenwartig schwere Episode) steht aber nicht wegen ausserordentlicher
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in den zustandigen Dublin-Staat Kroatien unter dem Aspekt von Art. 3 EMRK ent- gegen.
In Kroatien besteht sodann fir psychisch erkrankte Antragsteller ein ausreichendes

medi zinisches und psychol ogisches Behandlungsangebot (vgl. etwadie Urtelle des BV Ger
D-6379/2023 vom 23. November 2023 E. 6.3, D-5936/2023 vom 16. November 2023 E.
6.4.4, D-2991/2023 vom 3. November 2023 E. 11.4.1 und D-5614/2023 vom 30. Oktober
2023 E. 7.3.3), und der Zugang dazu ist —wie vom SEM zutreffend dargelegt —
grundsétzlich gewahrleistet. Bezliglich des von der BeschwerdefUhrerin er- hobenen
Einwands des Wegfalls des Behandlungsangebots der MdM fir psychisch erkrankte
Personen, ist auf die Ausfihrungen des SEM in der Vernehmlassung vom 21. September
2023 zu verweisen, wonach MdM die entsprechende Tétigkeit schon seit einiger Zeit
wieder aufgenommen ha- ben, und das Angebot wieder im geforderten Umfang verflgbar
ist. FUr die psychosozia e Betreuung ist zudem das kroatische Rote Kreuz zusténdig. Es darf
somit davon ausgegangen werden, dass der BeschwerdefUhrerin in Kroatien eine adaquate
Weiterbehandlung und Betreuung zuteil wird. Folglich ist nicht davon auszugehen, dass
eine Uberstellung nach Kroatien eine rasche und unumkehrbare V erschlechterung ihres
Gesundheitszu- stands zur Folge hétte. Es liegen auch keine Hinweise vor, wonach Kroa-
tien der Beschwerdeflhrerin eine adaguate medizinische Behandlung und Betreuung
verweigern wirde. Mit der Anmeldung des Medizinalfallsim Rahmen der Vorbereitung der
Uberstellung wird sichergestelIt, dass eine notwendige Behandlung auch nach der



Uberstellung gewahrleistet ist (vgl. dazu Art. 31 f. Dublin-111-VO). Dartiber hinausist
darauf hinzuweisen, dass die Beschwerdefihrerin zumindest vorubergehend die
medizinische Rickkehrhilfe — beispielsweise in Form der Mitgabe von Medikamenten oder
der Ubernahme von Kosten fiir notwendige Therapien —in Anspruch nehmen kann (vgl.
Art. 93 Abs. 1 Bst. d AsylG, Art. 75 der Asylverord- nung 2 vom 11. August 1999 [AsylV
2; SR 142.312)).

E.545

Soweit die Beschwerdefuhrerin geltend machte, bei einer zwangs- weisen Ruckfihrung
nach Kroatien wirde die Gefahr bestehen, dass sich suizidale Tendenzen verstarken
wurden, ist festzuhalten, dass gemass bundesgerichtlicher Rechtsprechung Suizidalitét fur
sich alein kein Voll- zugshindernis darstellt (vgl. Urtell BGer 2C_221/2020 vom 19. Juni
2020 E. 2), was auch der Praxis des Bundesverwaltungsgerichts entspricht (vgl. statt vieler
Urtell des BV Ger D-1718/2022 vom 9. Mai 2023 E. 8.1.3.4). Die schweizerischen
Behorden sind in solchen Féllen jedoch gehalten, im Rah- men der konkreten
Ruckkehrmassnahmen alles ihnen Zumutbare vorzu- kehren, um medizinisch sowie
betreuungstechnisch sicherzustellen, dass
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moglichst nicht beeintréchtigt werden (vgl. Urteil BGer 2C_221/2020 a.a.0.). Das SEM hat
aufgezeigt, dass dem aktuellen Gesundheitszustand der Be- schwerdefthrerin bei der
Organisation der Uberstellung nach Kroatien Rechnung getragen wird (Art. 31 und Art. 32
Dublin-111-VO) und die kroati- schen Behdrden vor der Uberstellung tiber die spezifischen
medi zinischen Umstande informiert werden. Es hat dabei sicherzustellen, dass die ent-
sprechenden medizinischen Akten rechtzeitig ibermittelt und allfallige Me- dikamente
mitgegeben werden.

E.54.6

Vor diesem Hintergrund ist es (weiterhin) nicht notwendig, von den kroatischen Behdrden
vorgangig der Uberstellung individuelle Zusicherun- gen beziiglich der medizinischen
Versorgung und Unterbringung der Be- schwerdefihrerin einzuholen. Der entsprechende
Antrag ist abzuweisen.

E.54.7

Nach dem Gesagten liegen keine Griinde fr einen zwingenden Selbsteintritt der Schweiz
gemass Art. 17 Dublin-I11-VO vor.

E.54.8

Soweit die Beschwerdefuhrerin das V orliegen von «humanitaren Griinden» aufgrund ihres
Gesundheitszustands und des Wunsches von ihr und ihrer Familie nach einem Aufenthalt
Im selben Staat geltend machte, ist festzuhalten, dass das SEM bei der Anwendung der
Kann-Bestimmung von Art. 29a Abs. 3 AsylV 1 Uber einen Ermessensspielraum verflgt
(vgl. BVGE 2015/9 E. 7 f.). Das Gericht beschrankt seine Beurteilung im We- sentlichen
darauf, ob das SEM den Sachverhalt diesbeztiglich korrekt und vollstandig erhoben, allen
wesentlichen Umstanden Rechnung getragen und seinen Ermessensspielraum genutzt hat
(vgl. Art. 106 Abs. 1 Bst. aund b AsylG). Vorliegend sind keine Anhaltspunkte gegeben,
wonach das SEM sein Ermessen im Zusammenhang mit der Prifung nach Art. 29a Abs. 3
AsylV 1 nicht gesetzeskonform ausgelibt hétte. 6. Aus den vorstehenden Erwagungen ergibt
sich, dass die Vorbringen und die nach dem Urteil F-3240/2023 vom 14. Juni 2023



entstandenen Bewels- mittel nicht geeignet sind, zu einer Anpassung der Verfligung des
SEM vom 26. Mai 2023 zu fuhren. Das SEM hat das Wiedererwagungsgesuch vom 27. Juli
2023 zu Recht abgelehnt. Die Beschwerde ist abzuweisen.
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E.6

Aus den vorstehenden Erwégungen ergibt sich, dass die VVorbringen und die nach dem
Urtell F-3240/2023 vom 14. Juni 2023 entstandenen Beweismittel nicht geeignet sind, zu
einer Anpassung der Verfuigung des SEM vom 26. Mai 2023 zu fuhren. Das SEM hat das
Wiedererwagungsgesuch vom 27. Juli 2023 zu Recht abgelehnt. Die Beschwerde ist
abzuweisen.

E.7

Bei diesem Ausgang des Verfahrens wéaren die K osten grundsétzlich der
Beschwerdefuihrerin aufzuerlegen (Art. 63 Abs. 1 VwWVG). Daihr jedoch am 17. August
2023 die unentgeltliche Prozessfiihrung gemass Art. 65 Abs. 1 VwV G gewahrt wurde, ist
von der Kostenerhebung abzusehen. (Dispositiv néchste Seite)

D-4302/2023 Seite 19

Export aus OpenCaselLaw (CCO0). Verbindlich ist allein der vom erlassenden Gericht vertffentlichte
Originatext. Quellen-URL siehe oben.



