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Regeste
Vollzug der Wegweisung (beschleunigtes Verfahren)

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 Bundesver- waltungsgerichts. 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 entschei- det auf dem
Gebiet des Asyls—in der Regel und auch vorliegend — end- gultig (Art. 105 AsylG [SR
142.31]; Art. 83 Bst. d Ziff. 1 BGG).

E.12

Das Verfahren richtet sich nach dem VwV G, dem VGG und dem BGG, soweit das AsylG
nichts anderes bestimmt (Art. 37 VGG und Art. 6 AsylG).
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E.13

Die Beschwerde ist frist- und formgerecht eingereicht worden. Der Beschwerdefthrer hat
am Verfahren vor der Vorinstanz teilgenommen, ist durch die angefochtene Verfliigung
besonders berlihrt und hat ein schutz- wirdiges Interesse an deren Aufhebung
beziehungsweise Anderung. Er ist daher zur Einreichung der Beschwerde legitimiert (Art.
105 und Art. 108 Abs. 1 AsylG sowie Art. 10 Verordnung vom 1. April 2020 tber
Massnah- men im Asylbereich im Zusammenhang mit dem Coronavirus [Covid-19-
Verordnung Asyl, SR 142.318]; Art. 48 Abs. 1 sowie Art. 52 Abs. 1 VWV G).

E.14
Auf die Beschwerde ist einzutreten.

E.2

Die Kognition des Bundesverwaltungsgerichts und die zul&ssigen Rugen richten sichim
Bereich des Auslanderrechts nach Art. 49 VwVG (vgl. BVGE 2014/26 E. 5).

E.3

Soweit die Nichtfeststellung der Fllchtlingseigenschaft, die Verweigerung des Asyls und
die Wegweisung al's solche betreffend (Dispositivziffern 1-3 der Verfigung vom 9. August
2022), ist die angefochtene Verfiigung des SEM mangels Anfechtung in Rechtskraft
erwachsen. Gegenstand des vorliegenden Verfahrens bildet somit nur noch die Frage, ob



der Vollzug zu vollziehen oder anstelle des Vollzugs die vorlaufige Aufnahme des Be-
schwerdeflihrers anzuordnen — respektive ob das Verfahren in diesem Um- fang an die
Vorinstanz zuriickzuweisen —ist. Die vom SEM festgestellte Unglaubhaftigkeit der
urspriinglich geltend gemachten Asylgriinde wird auf Beschwerdeebene nicht bestritten.

E.4

Gestitzt auf Art. 111aAbs. 1 AsylG wurde auf die Durchfhrung eines Schriftenwechsels
verzichtet.

E.51

Ist der Vollzug der Wegweisung nicht zulassig, nicht zumutbar oder nicht mdéglich, regelt
das SEM das Anwesenheitsverhéltnis nach den ge- setzlichen Bestimmungen Uber die
vorlaufige Aufnahme (Art. 44 AsylG; Art. 83 Abs. 1 AIG [SR 142.20]).
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E.5.2

Beim Geltendmachen von Wegwei sungsvollzugshindernissen gilt ge- mass Praxis des
Bundesverwal tungsgerichts der gleiche Beweisstandard wie bel der Prifung der
Fllchtlingselgenschaft; das heisst, sie sind zu be- weisen, wenn der strikte Beweis moglich
ist, und andernfalls wenigstens glaubhaft zu machen (vgl. BVGE 2011/24 E. 10.2 m.w.H.).

E.6.1
Das SEM begrindete seine Verfligung inhaltlich im Wesentlichen fol- gendermassen:

E.6.1.1

Die Asylvorbringen kdnnten nicht geglaubt werden, zumal der Bruder des
Beschwerdefiihrers (dessen Akten konsultiert worden seien) weder eine Beziehung mit
einem Méadchen noch eine Verfolgung seitens dessen Familie geltend gemacht habe. Weiter
habe der Beschwerdefthrer sich in zahlreiche weitere Widerspriiche und Ungereimtheiten
verstrickt und die Ausfiihrungen seien insgesamt vage und oberfléachlich geblieben. Nicht
zuletzt habe er keinerlel |dentitétsauswei se abgegeben, obwohl er geméass eigenen Angaben
im Besitz solcher sei und aufgrund seiner erwédhnten Kontakte mit der Familie solche hétte
einreichen kdnnen und missen. Ungeachtet der fehlenden Glaubhaftigkeit seien die
Vorbringen auch fluchtlingsrechtlich nicht relevant. Dies gelte fur die behaupteten
Probleme des Bruders mit der Familie der angeblichen Freundin ebenso wie bezlig- lich der
Vorbringen, der Beschwerdefiihrer habe in der Familie finanzielle Probleme gehabt. Der
Beschwerdefuhrer erfiille die Flichtlingseigenschaft nicht und sein Asylgesuch sei
abzulehnen.

E.6.1.2

Hinsichtlich des Vollzugs der Wegweisung hielt die Vorinstanz Folgendes fest: Die
Unzumutbarkeit des Wegweisungsvollzugs aufgrund einer medizinischen Notlage sei nur
dann anzunehmen, wenn eine not- wendige medizinische Behandlung im Heimatland nicht
zur Verfigung stehe und die Riuickkehr zu einer raschen und |ebensgefahrdenden Beein-
trachtigung des Gesundheitszustandes fuhre. Dabel werde als wesentlich die allgemeine
dringende medizinische Behandlung erachtet, welche zur Gewahrleistung einer
menschenwirdigen Existenz absolut notwendig sei. Der Vollzug der Wegweisung sei auch
dann zumutbar, wenn im Heimat- oder Herkunftsstaat eine nicht dem schweizerischen
Standard entspre- chende medizinische Behandlung moglich und dauerhaft zugénglich sel.



Im Zuge der unilateralen Aufkiindigung des Atomabkommens im Mai 2018 habe die
U.S.-Regierung die Sanktionen gegen den Iran bisim November 2018 schrittweise wieder
in Kraft gesetzt. Diese wirden sich zwar auch auf die Verfligbarkeit von Medikamenten
und medizinischem Gerét auswirken.
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Medikamen- ten. Die vom Beschwerdefihrer genannten und mittels Arztberichte diag-
nostizierten gesundheitlichen Probleme wiirden nicht zu den seltenen Krankheiten zéhlen,
dieim Iran ausschliesslich mit importierten Medika- menten behandelt werden konnten,
welche gegebenenfalls nicht mehr lie- ferbar seien. Aus den Akten ergében sich weder
individuelle Grinde noch besondere Umsténde, die auf eine medizinische Notlage
schliessen und den Wegweisungsvollzug in den Iran als undurchfiihrbar erscheinen lassen
wiirden. Im Ubrigen kénne der Beschwerdefiihrer bei Bedarf medizinische Ruickkehrhilfe
beantragen.

E.6.2
Der Beschwerdefhrer liess in seinem Rechtsmittel Folgendes ausftih- ren:

E.6.2.1

Er sei schon asKind im Iran psychisch belastet gewesen und habe an "Nervenproblemen”
beziehungswei se Depressionen gelitten und ver- sucht, daftr Hilfe zu bekommen. In der
Schweiz seien zudem Zwangsst6- rungen (Zwangsgedanken und -handlungen gemischt
sowie eine Stérung der Gruppe Reaktionen auf schwere Belastungen) und
Anpassungsstérun- gen diagnostiziert worden. Anléasslich einer psychiatrischen Abklarung
vom 3. Méarz 2022 sei neben der Zwangsstérung auch eine Anpassungsstorung festgestel It
worden. Am 11. Méarz 2022 sei er wegen akuter Suizidalitét bel depressivem Zustandsbild
fur zwei Wochen in der PUK firsorgerisch untergebracht worden. Dort sei eine akute
depressive Reaktion diagnosti- ziert und er wahrend des Aufenthalts mit Antidepressiva
behandelt worden. Bereits eine gute Woche nach der Entlassung habe er am 5. April 2022
(biszum 2. Mai 2022) wegen akuter Selbst- und Fremdgeféhrdung und suizi- dalen
Ausserungen notfallmassig in der PUK fiirsorgerisch untergebracht werden miissen. Bei
diesem Aufenthalt seien der Verdacht auf eine Per- sonlichkeitsstérung vom
Borderline-Typ mit einer Tendenz zur Handlung ohne Berticksichtigung von
Konsequenzen, einer ausgepragten Affekt- labilitét und Schwierigkeiten bei der
Emotionsregulation sowie ene gegen- wartig mittelgradige Episode einer rezidivierenden
depressiven Stérung di- agnostiziert worden. Eine abschliessende Diagnose beztiglich der
vermu- teten Personlichkeitsstérung sei nicht erfolgt. Dem BeschwerdefUhrer sei erneut ein
Antidepressivum und zusétzlich ein Antipsychotikum verschrie- ben worden; beide
Medikamente nehme er seither ein. Am 17. Mai 2022 sei er vom hausérztlichen
Ambulatorium wiederum notfallméssig zur Be- handlung an die PUK Uberwiesen worden;
er warte aktuell noch immer auf einen ersten Therapietermin. Nebst der Zwangsstorung, der
vermuteten
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"Kopf- schmerz" diagnostiziert worden. Am 24. Juni 2022 habe er sich nach mehr-
wochigem Husten und Halsschmerzen (spéter auch wegen Erbrechen) in arztliche
Behandlung begeben und werde mit Codein therapiert.

E.6.2.2



Der Beschwerdefuhrer leide seit langem an verschiedenen psychi- schen Erkrankungen.
Seine Beschwerden hétten trotz Behandlung zuge- nommen. Aktuell verschlechtere sich
sein Zustand ohne Behandlung er- heblich und rasch. Der Leidensdruck sei mittlerweile
sehr hoch. Im neusten psychiatrischen Bericht sai explizit vermerkt, dass er notfallméssig
eine Folgetherapie benttige, die bisher aber noch nicht begonnen habe. Der
Beschwerdefiihrer habe schon verschiedene Mal e Suizidgedanken ange- sprochen, was
Anlass fir die erste firsorgerische Unterbringung gewesen sei. Zur zweiten Unterbringung
im Mai 2022 hétten erneute Suizidausse- rungen sowie ein Suizidversuch gefuhrt. Es
bestehe bel ihm die reale Gefahr eines Suizids. Ohne Behandlung wirde er zunehmend die
Fahig- keit verlieren, seinen Alltag zu meistern. Verringere sich das Funktionsni- veau des
Beschwerdefiihrers, bestehe die Gefahr eines Abrutschens in die Verelendung
beziehungswei se eine menschenunwiirdige Existenz.

E.6.2.3

Die Verflugbarkeit der Behandlung im Heimatland sel aufgrund der personlichen Situation
des Beschwerdefiihrers fraglich. Der bereitsin der Stellungnahme zum Entschei dentwurf
zitierter Bericht der SFH komme zum Schluss, Patienten seien im Iran tblicherweise mit
massiven finanzi- ellen Vorleistungspflichten konfrontiert, bevor eine Behandlung
Uberhaupt erst in Angriff genommen werde. Das deutsche Verwaltungsgericht Trier habe
vor diesem Hintergrund in einem Urtell vom 2. Juli 2013 festgestellt, dassim Fall einer
manisch-depressiven suizidalen BeschwerdefUhrerin eine ausreichende psychiatrische
Behandlung im Iran aus finanziellen Griinden voraussichtlich nicht erhétlich sein werde. Er
und seine Familie wirden aus einer &mlichen Gegend im Iran stammen und dort zur
finanzi- ellen Unterschicht gehdren. Die Familienangehdrigen seien nicht kranken-
versichert. Angesichts der gesundheitlichen Einschrankungen des Be- schwerdefiihrers sel
fraglich, inwieweit er aktuell arbeitsfahig sei (wasin seiner Heimat und zu Beginn seines
Verfahrensin der Schweiz noch der Fall gewesen sei). Bestehe keine oder nur eine
eingeschrankte Arbeits- fahigkeit, werde es ihm umso weniger moglich sein, das Geld fur
seinen Lebensunterhalt und fir die Kosten einer psychiatrischen Behandlung auf-
zubringen. Auf finanzielle Unterstiitzung von Seiten seiner Familie kénne er nicht hoffen.
Es besttinden insgesamt deutliche Hinweise dafUr, dass er
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bend- tigten medizinischen Behandlung hétte und die fehlende Behandlung bei ihm zu einer
gravierenden, raschen und unumkehrbaren V erschlechterung seines Gesundheitszustands
fuhren wirde. Die von der Vorinstanz ange- ordnete Wegweisung sei damit unzul&ssig
beziehungsweise dem Be- schwerdefihrer nicht zuzumuten.

E.6.24

Im Ubrigen seien mehrere Umstande im Zusammenhang mit der Krankheit des
Beschwerdefiihrers bisher nicht ausreichend erstellt und ab- geklért, zumal die Verstérkung
der Beschwerden nach wie vor im Gang sei. Aktuell bestehe keine gesicherte Prognose fir
die Zukunft. Sobald die spe- zifisch notwendige Behandlung bekannt sei, habe die
Vorinstanz deren Verfligbarkeit und Kosten im Iran abzukldren und zu ermitteln, inwieweit
der Beschwerdefiihrer in der Lage wére, die entsprechenden Mittel zu er- wirtschaften. Die
Sache sei deshalb eventualiter zur entsprechenden Ver- vollstandigung des Sachverhalts an
die Vorinstanz zuriickzuweisen.

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 [SR 142.20]). Beim
Geltendmachen von Wegwei sungsvoll zugshindernissen gilt gemass Praxis des
Bundesverwal tungsgerichts der gleiche Beweisstandard wie bel der Prifung der
Fllchtlingseigenschaft; 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

Der Vollzug ist nicht zulassig, wenn volkerrechtliche Verpflichtungen der Schweiz einer
Weiterreise der Auslanderin oder des Auslanders in den Heimat-, Herkunfts- oder einen
Drittstaat entgegenstehen (Art. 83 Abs. 3 AIG).

E.82

So darf keine Person in irgendeiner Form zur Ausreisein ein Land ge- zwungen werden, in
demihr Leib, ihr Leben oder ihre Freiheit aus einem Grund nach Art. 3 Abs. 1 AsylG
gefdhrdet ist oder in dem sie Gefahr lauft, zur Ausreise in ein solches Land gezwungen zu
werden (Art. 5 Abs. 1 AsylG; vgl. ebenso Art. 33 Abs. 1 des Abkommens vom 28. Juli
1951 Uber die Rechtsstellung der Fluchtlinge [FK, SR 0.142.30]).
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Dezember 1984 gegen Folter und andere grausame, unmenschliche oder erniedri- gende
Behandlung oder Strafe (FoK, SR 0.105) und der Praxis zu Art. 3 EMRK darf niemand der
Folter oder unmenschlicher oder erniedrigender Strafe oder Behandlung unterworfen
werden.

E.83

Die Vorinstanz wiesin ihrer angefochtenen Verfiigung zutreffend darauf hin, dass das
Prinzip des fluchtlingsrechtlichen Non-Refoulement nur Per- sonen schiitzt, die die
Fltchtlingseigenschaft erfillen. Nachdem rechts- kréftig festgestellt worden ist, dass der
Beschwerdefihrer die Fllchtlings- eigenschaft nicht erfllt, kann der in Art. 5 AsylG
verankerte Grundsatz der Nichtrtickschiebung im vorliegenden Verfahren keine
Anwendung finden; seine Riickkehr in den Heimatstaat ist demnach unter dem Aspekt von
Art. 5 AsylG rechtmassig.

E.84.1

Eine zwangswei se Riickwei 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 miisste 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. Urtell des EGMR Paposhvili gegen Belgien 13.
Dezember 2016, Grosse Kammer 41738/10, 8§ 180-193 m.w.H.).



E.84.2

Eine solche Situation ist, wie im Folgenden dargelegt wird, vorliegend nicht gegeben. Der
Gesundheitszustand des Beschwerdeflihrers vermag eine Unzuldssigkeit im Sinne dieser
restriktiven Rechtsprechung nicht zu rechtfertigen.
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E.85

Sodann ergeben sich weder aus den Aussagen des Beschwerde- fiihrers noch aus den Akten
Anhaltspunkte dafUr, dass er fir den Fall einer Ausschaffung in den Heimatstaat dort aus
anderen Griinden mit beachtli- cher Wahrscheinlichkeit einer nach Art. 3 EMRK oder Art.
1 FoK verbote- nen Strafe oder Behandlung ausgesetzt wére. Gemass der Praxis des Eu-
ropéi schen Gerichtshofes fur Menschenrechte (EGMR) sowie jener des
UN-Anti-Folterausschusses musste der Beschwerdefiihrer eine konkrete Gefahr ("real risk™)
nachweisen oder glaubhaft machen, dassihm im Fall einer Riickschiebung Folter oder
unmenschliche Behandlung drohen wirde (vgl. Urteil des EGMR Saadi gegen Italien vom
28. Februar 2008, Grosse Kammer 37201/06, 88 124-127 m.w.H.). Auch die allgemeine
Menschenrechtssituation im Heimatstaat |asst den Wegweisungsvollzug zum heutigen
Zeitpunkt nicht als unzuléssig erscheinen.

E.8.6

Nach dem Gesagten ist der Vollzug der Wegweisung sowohl im Sinne der asyl- als auch der
volkerrechtlichen Bestimmungen zul&ssig.

E.91

Gemass Art. 83 Abs. 4 AIG kann der Vollzug fur Auslanderinnen und Auslander
unzumutbar sein, wenn sie im Heimat- oder Herkunftsstaat auf- grund von Situationen wie
Krieg, Burgerkrieg, allgemeiner Gewalt und me- dizinischer Notlage konkret gefahrdet
sind. Wird eine konkrete Gefahrdung festgestellt, ist — unter Vorbehalt von Art. 83 Abs. 7
AlG —die vorlaufige Aufnahme zu gewdahren.

E.9.2

Dieim Iran herrschende allgemeine Lage zeichnet sich nicht durch eine Situation
allgemeiner Gewalt aus, obwohl die Staatsordnung als totalitér zu bezeichnen, die
Bevolkerung sicherheitspolizeilicher Uberwachung ausge- setzt und die allgemeine
Situation somit in verschiedener Hinsicht proble- matisch ist. Trotz dieser Tatsachen wird
der Vollzug von Wegweisungen abgewiesener iranischer Asylsuchender nach der
diesbeziiglich konstan- ten Praxis grundsétzlich al's zumutbar erachtet (vgl. u.a. Urtell des
BV Ger D-3589/2017 vom 23. Mai 2018 E. 7.4.2).

E. 931

Die gesundheitlichen Probleme des Beschwerdeftihrers sind unbe- stritten. Geméass den
aktenkundigen &rztlichen Berichten besteht bel ihm der Verdacht auf eine emotional
instabile Personlichkeitsstorung (Border- line-Typ) und es sind eine rezidivierende
depressive Storung (gegenwartig mittel gradige depressive Episode), Folsduremangel und
Kopfschmerzen diagnostiziert worden. Zur Behandlung sind Folsaure, Vitamingaben sowie
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Schizophre- nie und bipolaren Stérungen (Risperidon) verschrieben worden, eine an-
dauernde ambulante Behandlung ist offenbar bis dahin nicht erfolgt. Den Akten ist indes



auch zu entnehmen, dass der Beschwerdefihrer bereits im Heimatstaat an psychischen
Problemen gelitten hat. Beispielsweise ist dem Austrittsbericht vom 10. Mai 2022 zu
entnehmen, dass er offenbar im Alter von 16 Jahren im Iran einen Psychiater konsultiert hat
und entspre- chend medikamentts behandelt worden ist. Diesem Bericht ist auch zu
entnehmen, dass Ausl6ser der Hospitalisation von 5. April bis2 Mai 2022 ein am
Eintrittstag erhaltener Bescheid betreffend den Aufenthaltsstatus in der Schweiz gewesen
sai. Der Beschwerdefiihrer konnte am 2. Mai 2022 bei Fehlen akuter Selbst- oder
Fremdgefahrdung entlassen werden, wobei er von einem Verwandten ins Asylheim
begleitet wurde. Ausléser einer not- fallmassigen Untersuchung vom 17. Mai 2022 war
geméss Uberweisungs- bericht gleichen Datums offenbar ein Ereignis seine Familie
betreffend, die Gberfallen worden sai. In der Anhérung zu seinen Asylgriinden fuhrte er aus,
bereitsim Iran etwaim Jahr 2020 wegen seiner gesundheitlichen Be- schwerden
Medikamente verschrieben erhalten zu haben. Er habe diese nicht abgeholt, zumal diese
teuer seien und er sich nicht so viele Gedanken dartiber gemacht und gedacht habe, ihm
werde es mit der Zeit schon bes- sergehen (vgl. Protokoll Anhdrung vom 29. Juli 2022
FIA12 ff.).

E.9.3.2

Gemass Erkenntnissen des Bundesverwaltungsgerichts verfugt der Iran Uber medizinische
Einrichtungen, welche eine addguate Behandlung psychischer Probleme gewahrleisten.
Auch die meisten Medikamente zur Behandlung psychischer Erkrankungen sind —wie die
Vorinstanz ausftihr- lich dargelegt hat —im Iran weiterhin erhaltlich. Der Beschwerdefihrer
hat denn auch ausgesagt, er héttein D. , Seinem Wohnsitz, ein vom Psychiater
verschriebenes M edikament holen sollen, ein weiteres Medika- ment hétte er in G.

holen missen. Beides hat er offenbar unter- lassen (vgl. Protokoll Anhérung F/A12, 15).
Soweit er nunmehr erneut gel- tend macht, die Medikamente seien teuer und Behandlungen
wrden seine finanziellen Moglichkeiten Ubersteigen und ihn in eine existenzielle Not
bringen, ist festzuhalten, dass esim Iran zahlreiche staatliche Einrichtun- gen gibt und die
psychiatrische Behandlung und Betreuung inklusive Me- dikation Teil der medizinischen
Grundversorgung darstellt, die vom iranischen Staat gewéhrleistet wird (vgl. hierzu etwa
Urteile des BV Ger E-6582/2016 vom 12. Juni 2018 E. 6.3 m.w.H., D-7315/2014 vom 10.
Mai 2017 E. 5.6.3 f., E-683/2017 vom 14. Februar 2017 E. 4.3.5 m.w.H., E-3966/2015 vom
24. Februar 2016 E. 7.2.5 oder E-3121/2018 vom 24. Juli 2018 E. 6.4.5).
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E.9.33

Der Beschwerdefuhrer hat gemass érztlichen Berichten in der Schweiz namentlich bel
Auftreten ungewohnter, belastender Situationen Probleme, diese emotional zu verarbeiten.
Durch jeweilige Krisengespré- che konnten diese Probleme jedoch aufgefangen und
stabilisiert werden. Dies geht insbesondere auch aus dem der Beschwerde beigelegten Be-
richt vom 3. Méarz 2022 hervor. In diesem wurden dem Beschwerdeflihrer erste Strategien
zur Bewdltigung seines Alltags mitgegeben. Die darin ebenfalls ausgesprochene
Empfehlung einer regel massigen ambulanten Behandlung kann der Beschwerdeftihrer —
wie oben ausgefihrt — mit Hilfe seines Psychiatersim Iran angehen. Fur die Verarbeitung
solcher im Alltag vorkommenden Situationen und zur weiteren Behandlung seiner psychi-
schen Probleme wie seiner Zwangsstérungen ist es dem Beschwerdeflh- rer jedoch
zuzumuten, sich an den bereitsim Iran konsultierten Psychiater zu wenden. Dass ein



Heimkehren flr seine psychische Gesundheit zudem sogar zu einer Stabilisierung fihren
und damit sich eher vorteilhaft auswir- ken kénnte, 1&sst sich aus seiner Aussage schliessen,
es geheihm in der Schweiz nun noch schlechter (vgl. Protokoll Anhdrung F/A 4).

E.9.34

Weiter hat die Vorinstanz zutreffend ausgefihrt, der Beschwerdeftih- rer habe nach dem
Schulbesuch Arbeitserfahrungen gemacht und verfiige im Heimatstaat sowieim Irak tber
Familienmitglieder und damit Uber ein soziales Auffangnetz. Auch die Angehdrigen in der
Schweiz dirften nach dem oben Gesagten notfalls um finanzielle Unterstitzung
angegangen werden, zumal er in der Anhorung diesbezlglich keine Probleme erwéhnt hat.

E.9.35

Mit der Vorinstanz ist letztlich auf die Mdglichkeit hinzuweisen, dass der
Beschwerdeftihrer medizinische Rickkehrhilfe beantragen kann. Eine solche kann in Form
von Medikamentenabgabe, Hilfe bel der Ausreise oder durch Unterstiitzung wahrend und
nach der Ruckkehr gewahrt werden (vgl. Art. 75 der Asylverordnung 2 vom 11. August
1999 [AsylV 2, SR 142.312)).

E.9.3.6

Insgesamt ist somit, entgegen der Ausfihrungen auf Beschwerde- ebene, davon
auszugehen, dass sich der Beschwerdefiihrer im Heimat- staat behandeln lassen kann und
seine Krankheit nicht gegen die Durch- fihrung des Vollzugs der Wegweisung in den Iran
spricht.

E.9.3.7

Die mit dem Vollzug der Wegwei sung beauftragte Behdrde wird den
Gesundheitsbeschwerden des BeschwerdefUhrers bei der sorgfaltigen Bestimmung der
Vollzugsmodalitéten Rechnung zu tragen haben.
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E.94

Entgegen der in der Beschwerde vertretenen Auffassung ist sein Krankheitsbild in der
Schweiz (wie auch die Verflgbarkeit der Behandlung des Beschwerdefiihresim Iran)
hinreichend abgeklart, mithin diesbeziig- lich der Sachverhalt rechtsgeniglich erfasst
worden. Eine Rickweisung der Sache an die Vorinstanz erweist sich als nicht notwendig.
Der diesbe- ziigliche Eventualantrag ist abzuweisen.

E.95
Insgesamt erweist sich nach dem Gesagten der Vollzug der Wegwel- sung als zumutbar.

E. 10

Schliesslich obliegt es dem Beschwerdefihrer, sich bel der zusténdigen Vertretung des
Heimatstaates die fir eine Ruckkehr notwendigen Reise- dokumente zu beschaffen (vgl.
Art. 8 Abs. 4 AsylG und dazu auch BV GE 2008/34 E. 12), weshalb der Vollzug der
Wegweisung auch als moglich zu bezeichnen ist (Art. 83 Abs. 2 AIG).

E. 11

Zusammenfassend hat die Vorinstanz den Wegwei sungsvollzug zu Recht als zul&ssig,
zumutbar und moglich bezeichnet. Eine Anordnung der vor- laufigen Aufnahme fallt somit



ausser Betracht (Art. 83 Abs. 14 AIG).

E.12
Aus diesen Erwagungen ergibt sich, dass die angefochtene Verfliigung Bundesrecht nicht
verletzt, den rechtserheblichen Sachverhalt richtig so- wie vollstandig feststellt (Art. 106

Abs. 1 AsylG) und — soweit diesbezuiglich Uberprifbar — angemessen ist. Die Beschwerde
ist abzuweisen.

E. 13

Bei diesem Ausgang des Verfahrens wéren die K osten dem Beschwerde- fuhrer
aufzuerlegen (Art. 63 Abs. 1 VwVG). Nachdem aufgrund der Akten von seiner
prozessualen Bedurftigkeit ausgegangen werden kann und seine Rechtsbegehren nicht
aussichtsosim Sinn von Art. 65 Abs. 1 VwV G waren, ist in Gutheissung des Gesuchs um
Gewahrung der unentgeltlichen Rechtspflege auf eine K ostenerhebung zu verzichten.

(Dispositiv néchste Seite)
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