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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 Asyls endguiltig, ausser bel Vorliegen eines Auslieferungsersuchens des Staates,
vor welchem die beschwerdef iihrende Person Schutz sucht (Art. 105 AsylG [SR 142.31];
Art. 83 Bst. d Ziff. 1 BGG). Eine solche Ausnahmeim Sinne von Art. 83 Bst. d Ziff. 1 BGG
liegt nicht vor, weshalb das Bundesverwaltungsgericht endgultig entscheidet.

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).

E.13

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

E.14

Die Beschwerde st frist- und formgerecht eingereicht worden. Die Beschwerdefihrenden
haben am Verfahren vor der Vorinstanz teilgenommen, sind durch die angefochtene
Verfligung besonders bertihrt und haben ein schutzwiirdiges Interesse an deren Aufhebung
beziehungsweise Anderung. Sie sind daher zur Einreichung der Beschwerde legitimiert
(Art. 105 und aArt. 108 Abs. 1 AsylG; Art. 48 Abs. 1 sowie Art. 52 Abs. 1 VWV G). 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

Gemass Art. 2 Abs. 1 AsylG gewahrt die Schweiz Fluchtlingen grundsétzlich Asyl.
Fltchtlinge sind Personen, die in ihrem Heimatstaat oder im Land, in dem sie zuletzt



wohnten, wegen ihrer Rasse, Religion, Nationalitéat, Zugehorigkeit zu einer bestimmten
sozialen Gruppe oder wegen ihrer politischen Anschauungen ernsthaften Nachteilen
ausgesetzt sind oder begrindete Furcht haben, solchen Nachteilen ausgesetzt zu werden
(Art. 3 Abs. 1 AsylG). Als ernsthafte Nachteile gelten namentlich die Gefahrdung des
Leibes, des Lebens oder der Freiheit sowie Massnahmen, die einen unertréglichen
psychischen Druck bewirken; den frauenspezifischen Fluchtgrinden ist Rechnung zu tragen
(Art. 3Abs. 2 AsylG).

E.3.2

Wer um Asyl nachsucht, muss die Fllchtlingseigenschaft nachweisen oder zumindest
glaubhaft machen. Diese ist glaubhaft gemacht, wenn die Behérde ihr Vorhandensein mit
uberwiegender Wahrscheinlichkeit fir gegeben halt. Unglaubhaft sind insbesondere
Vorbringen, die in wesentlichen Punkten zu wenig begriindet oder in sich widerspriichlich
sind, den Tatsachen nicht entsprechen oder massgeblich auf gefél schte oder verfal schte
Beweismittel abgestutzt werden (Art. 7 AsylG).

E. 41

Die Vorinstanz begrindet ihren Entscheid damit, die vom Beschwerdefiihrer 1 geltend
gemachten Ereignisse - die zu Unrecht erfolgte Beschuldigung im Zusammenhang mit
Marihuana und die deswegen erfolgte Wegnahme seines (...) fir sechs Monate - wirden die
notwendige Intensitét nicht erreichen, welche ihm ein menschenwirdiges L eben
verunmoglicht oder in unzumutbarer Wel se erschweren wiirde. Zudem handle es sich beim
Vorbringen, der Gerichtsentscheid konnte mit einem Freund, der bei der National partei
gewesen sei, zusammenhangen, um eine nicht belegte Vermutung. Es gebe keine Hinweise
darauf, dass er wegen diesen beiden Vorkommnissen in Zukunft noch mit Problemen oder
Verfolgung rechnen misste. Hinsichtlich der geltend gemachten Schwierigkeiten der
Beschwerdefiihrerin 2 wegen ihres Glaubens als (...) respektive der Beschwerdefihrerin 3
wegen ihrer religidsen Ansichten hétten diese die Moglichkeit gehabt, den in Georgien
vorhandenen Schutz wahrzunehmen, zumal der georgische Staat grundsétzlich sowohl
schutzfahig al's auch schutzwillig sei. IThren Angaben kénnten keine Hinwei se darauf
entnommen werden, dass dies bei ihnen nicht der Fall gewesen wére. Weliter verneint die
Vorinstanz hinsichtlich der geltend gemachten gesundheitlichen Probleme der
Beschwerdefiihrenden deren Asylrelevanz. Diese wirden unter dem Titel der Zumutbarkeit
des Wegweisungsvollzugs geprdift.

E.4.2

Die Beschwerdefiihrenden machen demgegeniber geltend, ihre Vorbringen seien
glaubwurdig (recte: glaubhaft) und detailliert ausgefallen und mit Beweismitteln belegt. Sie
seien asylrechtlich relevant.

E.5

Die Vorinstanz hat in ihrer Verfigung den Sachverhalt richtig und vollsténdig festgestel It
und ist in ihren Erwédgungen zur zutreffenden Erkenntnis gelangt, dass die Vorbringen der
Beschwerdefiihrenden den Anforderungen an die Asylrelevanz im Sinne von Art. 3 AsylG
nicht geniigen. Auf die Erwagungen der vorinstanzlichen Verfligung sowie auf deren
Wiedergabe unter E. 4.1 kann zur Vermeidung von Wiederholungen verwiesen werden. Die
Beschwerdefiihrenden vermogen den Einwand der fehlenden Asylrelevanz nicht zu
entkraften. Die Vorinstanz hat ihre Asylgesuche demzufolge zu Recht abgelehnt.



E.6.1

Lehnt das SEM das Asylgesuch ab oder tritt es darauf nicht ein, so verfiigt esin der Regel
die Wegweisung aus der Schweiz und ordnet den Vollzug an; es berticksichtigt dabel den
Grundsatz der Einheit der Familie (Art. 44 AsylG).

E.6.2

Die BeschwerdefUhrenden verfligen insbesondere weder tiber eine auslénderrechtliche
Aufenthaltsbewilligung noch tber einen Anspruch auf Erteilung einer solchen. Die
Wegweisung wurde demnach ebenfalls zu Recht angeordnet (vgl. BV GE 2013/37 E. 4.4;
2009/50 E. 9, jem.w.H.).

E.71

Das SEM beurteilte den Wegweisungsvollzug als zuldssig, zumutbar und maéglich. Dabel
hat es sich eingehend mit den individuellen Zumutbarkeitskriterien auseinandergesetzt.

E.7.2

Die Beschwerdefiihrenden reichten im Laufe des vorinstanzlichen Verfahrens und des
vorliegenden Beschwerdeverfahrens mehrere medizinische Unterlagen zu den Akten (vgl.
Sachverhalt). Beim Beschwerdefiihrer 1 wurden bereits in Georgien verschiedene

medi zinische Untersuchungen vorgenommen. Gemass den eingereichten arztlichen
Berichten des Kantonsspitals F. wurden bei ihm verschiedene Diagnosen (akute
Harnabflussstérung, pyeloureterale Abgangsstenose, etc.) gestellt. Deshalb wurden mehrere
operative Eingriffe (eine |aparoskopische roboterassi stierte Nierenbeckenplastik, eine
Ureterorenoskopie, eine Steinextraktion, eine Zystoskopie, eine retrograde

Ureteropyel ographie, eine Harnleiterschienung, eine Steinsanierung und eine
laparoskopische roboterassistierte Pyel oplastik) samt Nachbehandlungen durchgeftihrt. In
diesem Zusammenhang erhielt er unter anderem die Medikamente Esomep MUPS,
Coversum N Combi, Voltaren Blist, Dafalgan und Novalgin. Aus den aktuellsten arztlichen
Berichten kénnen keine Hinweise fur weitere notwendige oder geplante Behandlungen
entnommen werden. Uberdies wurden bei ihm zusétzliche Beschwerden - €in chronisches
Gesichtserythem, rezidivierende Flush-Symptomatik, arterielle Hypertonie
(Bluthochdruck), Adipositas (Fettleibigkeit), eine Dyslipidamie (Stoffwechsel stérung) und
eine Refluxerkrankung - diagnostiziert. Er meldete sich zudem fir eine medikamentdse
Therapie zur Gewichtsreduktion mit Saxenda sowie érztliche Untersuchungen bei der
Dermatologie/Allergologie und bei der Endokrinol ogie/Diabetologie an. Bei der
Beschwerdefiihrerin 2 wurden nach verschiedenen arztlichen Untersuchungen ein
Ohrdruckgefuhl, eine ungeklarte temporomandibul&re Dysfunktion (Beschwerden der
Kaumuskulatur), eine Schwerhorigkeit rechts, Drehschwindel beschwerden und eine
Kieferarthropathie diagnostiziert. Es wurden ihr die Medikamente Dalfagan und Irfen
verschrieben. Zudem bestehe der Verdacht auf Morbus Meniere (Innenohr-Erkrankung mit
verschiedenen Symptomen). Uberdies wurde ihr in einem Bericht von G. ,
Psychologin des Ambulatoriums F. , vom 28. April 2021, eine rezidivierende
depressive Storung, eine gegenwartig mittelgradige Episode, attestiert, welche auf
verschiedene Belastungsfaktoren (Fllchtlingsstatus, Angst vor einer Ausweisung aus der
Schweiz, fehlendes Einkommen, fehlende Zukunftsperspektive, soziae Isolation,
Gesundheitszustand der Mutter in Georgien, etc.) zurlickzufihren sei. Sie leide auch unter
starken Kieferverspannungen, Muskel- und Kopfschmerzen, welche im psychisch

bel asteten Zustand verstarkt auftreten wirden. Durch eine antidepressive Einstellung mit



Efexor und Trittico habe sich eine leichte Besserung eingestellt. Wegen des
Schwangerschaftsurlaubs der Therapeutin und mangels eines passenden (russisch
sprechenden) Ersatzes sei die Therapie bis Januar 2022 pausiert worden. Ferner wurden bei
der Beschwerdefuhrerin 4 verschiedene Hautbeschwerden (Acne vulgaris im Gesicht und
am Oberkorper, Vitiligo, Keratosis follicularis, Hirsutismus), der V erdacht eines PCOS
(Polyzystisches Ovar Syndrom - Stoffwechsel stérung) sowie eine Schilddrisendysfunktion
und eine Adipositas diagnostiziert. Deswegen seien weitere &@rztliche Untersuchungen

geplant.

E.81

Ist der Vollzug der Wegweisung nicht zul&ssig, nicht zumutbar oder nicht moéglich, so
regelt das SEM das Anwesenheitsverhdtnis nach den gesetzlichen Bestimmungen Gber die
vorlaufige Aufnahme (Art. 44 AsylG; Art. 83 Abs. 1 AIG [SR 142.20]). Beim
Geltendmachen von Wegwei sungsvollzugshindernissen gilt geméass Praxis des
Bundesverwaltungsgerichts der gleiche Beweisstandard wie bel der Prifung der
FlGchtlingsel genschaft; 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.821

Der Vollzug ist nicht zuléssig, wenn volkerrechtliche Verpflichtungen der Schweiz einer
Weiterreise der Auslanderin oder des Auslanders in den Heimat-, Herkunfts- oder einen
Drittstaat entgegenstehen (Art. 83 Abs. 3 AlG). So darf keine Person in irgendeiner Form
zur Ausreisein ein Land gezwungen werden, in dem ihr Leib, ihr Leben oder ihre Freiheit
aus einem Grund nach Art. 3 Abs. 1 AsylG gefahrdet 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]). Gemass Art. 25 Abs. 3 BV, Art. 3 des Ubereinkommens vom 10. Dezember
1984 gegen Folter und andere grausame, unmenschliche oder erniedrigende 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. 822

Die Vorinstanz wiesin ihrer angefochtenen Verfiigung zutreffend darauf hin, dass das
Prinzip des fltchtlingsrechtlichen Non-Refoulement nur Personen schiitzt, die die
Fltchtlingseigenschaft erfillen. Da es den Beschwerdefiihrenden nicht gelungen ist, eine
asylrechtlich erhebliche Gefahrdung nachzuweisen oder glaubhaft zu machen, kann der in
Art. 5 Asyl G verankerte Grundsatz der Nichtriickschiebung im vorliegenden Verfahren
keine Anwendung finden. Eine Rickkehr der Beschwerdefiihrenden in den Heimatstaat ist
demnach unter dem Aspekt von Art. 5 AsylG rechtmassig. Sodann ergeben sich weder aus
den Aussagen der Beschwerdefiihrenden noch aus den Akten Anhaltspunkte dafir, dass sie
fur den Fall einer Ausschaffung in den Heimatstaat dort mit beachtlicher
Wahrscheinlichkeit einer nach Art. 3 EMRK oder Art. 1 FoK verbotenen Strafe oder
Behandlung ausgesetzt wéaren. Gemass Praxis des Européischen Gerichtshofes fr
Menschenrechte (EGMR) sowie jener des UN-Anti-Folterausschusses mussten die
Beschwerdeflihrenden eine konkrete Gefahr («real risk») nachweisen oder glaubhaft
machen, dassihnen im Fall einer Riickschiebung Folter oder unmenschliche Behandlung
drohen wirde (vgl. Urteil des EGMR Saadi gegen Italien 28. Februar 2008, Grosse
Kammer 37201/06, 88 124-127 m.w.H.). Eine zwangsweise Ruckfuhrung von Personen mit



gesundheitlichen Problemen kann nur ganz ausnahmsweise einen Verstoss gegen Art. 3
EMRK darstellen. Eine vom EGMR definierte Konstellation betrifft Schwerkranke, die
durch die Abschiebung - mangels angemessener medizinischer Behandlung im Zielstaat -
mit einem realen Risiko konfrontiert wirden, einer ernsten, raschen und
unwiederbringlichen Verschlechterung ihres Gesundheitszustands ausgesetzt zu werden, die
zu intensivem Leiden oder einer erheblichen Verkirzung der Lebenserwartung fuhren
wurde (vgl. Urteil des EGMR Paposhvili gegen Belgien 13. Dezember 2016, Grosse
Kammer 41738/10, 88 180-193 m.w.H.). Von einem derart gravierenden Krankheitsbild
kann bei den Beschwerdefiihrenden gestitzt auf die vorliegenden medizinischen Unterlagen
nicht ausgegangen werden. Auch die allgemeine Menschenrechtssituation im Heimatstaat
|&sst den Wegweisungsvollzug zum heutigen Zeitpunkt nicht as unzuldssig erscheinen.

E. 823

Nach dem Gesagten ist der Vollzug der Wegweisung der Beschwerdeftihrenden sowohl im
Sinne der asyl- als auch der volkerrechtlichen Bestimmungen zuléssig.

E.83.1

Gemass Art. 83 Abs. 4 AIG kann der Vollzug der Wegweisung fur Auslanderinnen und
Auslander unzumutbar sein, wenn sie im Heimat- oder Herkunftsstaat aufgrund von
Situationen wie Krieg, Burgerkrieg, allgemeiner Gewalt und medizinischer Notlage konkret
gefdhrdet sind. Art. 83 Abs. 4 Al G findet insbesondere Anwendung auf Personen, die nach
ihrer Ruckkehr einer konkreten Gefahr ausgesetzt wéren, well sie aus objektiver Sicht
wegen der vorherrschenden Verhdtnisse mit grosser Wahrscheinlichkeit in vallige und
andauernde Armut gestossen wirden, dem Hunger und somit einer ernsthaften
Verschlechterung ihres Gesundheitszustandes, der Invaliditét oder sogar dem Tod
ausgeliefert waren (vgl. BVGE 2014/26 E. 7.5, 2011/24 E. 11.1 m.w.H.). Aus

medi zinischen Grinden kann nur dann auf Unzumutbarkeit des Wegwei sungsvollzugs
geschlossen werden, wenn eine notwendige Behandlung im Heimatland nicht zur
Verfugung steht und die Rickkehr zu einer raschen und |lebensgeféhrdenden
Beeintrachtigung des Gesundheitszustandes der betroffenen Person fihrt. Dabel wird
digienige allgemeine und dringende medizinische Behandlung als relevant erachtet, die zur
Gewadhrleistung einer menschenwirdigen Existenz absolut notwendig ist. Unzumutbarkeit
liegt jedenfalls dann nicht vor, wenn im Heimat- oder Herkunftsstaat eine nicht dem
schwei zerischen Standard entsprechende medizinische Behandlung moglich ist. Wenn die
notwendige Behandlung im Heimat- oder Herkunftsstaat sichergestellt ist, soist der
Vollzug der Wegweisung als zumutbar zu beurteilen. Bel der Prifung der V oraussetzungen
von Art. 83 Abs. 4 AlG sind daher humanitére Uberlegungen im Einzelfall gegen andere
offentliche Interessen abzuwégen, die fir den Vollzug der Wegweisung sprechen (vgl.
BVGE 2009/2 E. 9.3.2; BVGE 2009/28 E. 9.3.1; 2009/51 E. 5.5; 2009/52 E. 10.1, je mit
weiteren Hinweisen). Wird eine konkrete Gefahrdung festgestellt, ist - unter VVorbehalt von
Art. 83 Abs. 7 AIG - die vorlaufige Aufnahme zu gewéhren.

E.83.2

Wie das SEM in der angefochtenen Verfligung zutreffend festgehalten hat, spricht diein
Georgien herrschende politische Lage nicht gegen die Zumutbarkeit des
Wegweisungsvollzugs.

E. 833



Vorliegend lassen auch keine individuellen Griinde wirtschaftlicher und sozialer Natur auf
eine konkrete Gefahrdung der Beschwerdefihrenden im Falle einer Riickkehr schliessen.

E. 8331

Bei den Beschwerdefiihrenden handelt es sich um eine Familie mit zwel (...) und (...) Jahre
aten Kindern. Die Beschwerdeftihrenden 1 und 2 (Eltern) verfiigen Uber eine solide
Schulbildung sowie mehrjahrige Arbeitserfahrungen als (...) (Beschwerdeftihrer 1)
respektive (...) (Beschwerdefihrer 2), wobel darauf hinzuweisen ist, dass die Dauer desim
Sommer erfolgten (...) des Beschwerdefuhrers zwischenzeitlich abgelaufen ist. Ferner
haben auch die BeschwerdefUhrerinnen 3 und 4 eine mehrjahrige Schuldbildung. Zudem
|ebten die Beschwerdefuhrenden bis zu ihrer Ausreise in der Wohnung der Mutter des
Beschwerdefiihrers 1. Der Beschwerdefiihrer 1 soll zudem Eigentiimer eines Hauses sein.
Ferner konnen die Beschwerdefihrenden mit ihren Verwandten im Heimatstaat (Eltern,
mehrere Geschwister und Tanten) auf ein grosses Beziehungsnetz zurtickgreifen (vgl.
Akten A6 S. 4f., A7S.4f.,A8S.3f.,,A9S. 3f., A14 F20ff., A15 F18 ff., etc.). Auch
unter Berticksichtigung der rund zweieinhal bjahrigen Landesabwesenheit kann davon
ausgegangen werden, dass ihnen eine wirtschaftliche und soziale Wiedereingliederung -
notigenfalls mit Hilfe ihrer Verwandten - gelingen wird.

E.83.3.2

Vorliegend steht Uberdies das Alter der beiden (...) und (...) Jahre alten Kinder
(Beschwerdefuhrerinnen 3 und 4) einem Vollzug der Wegweisung nicht entgegen. Esist
nicht davon auszugehen, dass sie sich in den zweieinhalb Jahren in der Schweiz derart
integriert hatten, dass eine Ruckkehr nach Georgien einer Entwurzelung gleichkommen
wurde, zumal sie den grossten Tell ihres Lebensim Heimatstaat verbracht haben.

E. 8333

Schliesslich spricht auch aus medizinischer Sicht nichts gegen die Zumutbarkeit einer
Ruckkehr der Beschwerdefiihrenden (vgl. zu den Diagnosen auch E. 7.2). Dabei ist vorab
auf die zutreffenden Erwagungen in der angefochtenen Verfiigung (vgl. Ziff. 111.2.) und in
der Vernehmlassung hinzuweisen, wonach die bei den Beschwerdefiihrenden gestellten
Diagnosen nicht gegen die Zumutbarkeit einer Rickkehr nach Georgien sprechen. Die
dringenden medizinischen Behandlungen (auch operativer Natur) wurden mittlerweile
durchgefuhrt. Den Unterlagen sind keine Hinwelse darauf zu entnehmen, dass zum jetzigen
Zeitpunkt weitere Behandlungen notwendig oder geplant wéren. Esist nicht davon
auszugehen, dass allféllige weitere Behandlungen sofern notwendig nicht in Georgien
erfolgen konnten. Dies gilt auch in Bezug auf die mit der Replik eingereichten &rztlichen
Unterlagen und die dort in die Wege geleiteten weiteren arztlichen Untersuchungen (vgl.
Sachverhalt Bst. J), deren Ergebnisse nicht abzuwarten sind. Jedenfallsist aufgrund der
allgemein zufriedenstellenden medizinischen Behandlungsmoglichkeiten in Georgien
davon auszugehen, dass die allenfalls notwendige Weiterbehandlung der gesundheitlichen
Beschwerden der Beschwerdefiihrenden moglich und gewahrleistet ist. Soweit sie zudem
weiterhin auf die ihnen verschriebenen M edikamente angewiesen sind, sind dieseim
Original oder als Generika auch in Georgien verfiigbar. Uberdies existiert in Georgien seit
dem Jahre 2006 ein Sozialhilfeprogramm fur Personen unter der Armutsgrenze, das eine
kostenl ose Krankenversicherung einschliesst (vgl. Schweizerische Flichtlingshilfe [SFH],
Georgien: Zugang zu medizinischer Versorgung, 28. August 2018). Der Zugang der
Bevolkerung zur Gesundheitsversorgung hat sich seit der Einfiihrung des neu organisierten,



staatlich finanzierten allgemeinen Gesundheitsprogramms "Universal Health Care
Program” (UHCP) im Februar 2013 weliter verbessert, und das Gesundheitssystem wurde
seither stets weiter ausgebaut (vgl. Urteil des BV Ger E-4483/2019 vom 25. September 2019
E. 7.2.4 mw.H.). Wie von der Vorinstanz zutreffend festgehalten, werden
Behandlungskosten zu 70 bis 100 Prozent von der Krankenversicherung UHC (Universal
Health Care) gedeckt (vgl. SEM - Staatssekretariat, Focus Georgien: Reformim
Gesundheitswesen: Staatliche Gesundheitsprogramme und Krankenversicherung, 21. Mérz
2018). Ausserdem verfugen die Beschwerdefihrenden tber mehrjdhrige Arbeitserfahrung
und der Beschwerdefiihrer hat Wohneigentum. Damit sollte auch die Finanzierung der
empfohlenen weiteren Untersuchungen, sollten diese nicht ganz durch die UHC gedeckt
werden, gewahrleistet sein. Insgesamt spricht nichts dagegen, dass die
Beschwerdeftihrenden fur die Behandlung ihrer Beschwerden die in Georgien vorhandene
Versorgung in Anspruch nehmen kénnen. Uberdies ist hinsichtlich der dargelegten
psychischen Beschwerden bei der Beschwerdefihrerin 2 davon auszugehen, dass sie diese
in Georgien in ihrem vertrauten Umfeld und in ihrer eigenen Sprache wird weiterfiihren
konnen. Aufgrund dieser Feststellungen kann vorliegend nicht auf eine konkrete
Gefahrdung in Form einer medizinischen Notlage im Sinne von Art. 83 Abs. 4 AIG
geschlossen werden. Allfalligen spezifischen Bedirfnissen der Beschwerdefiihrenden
konnte im Rahmen der medizinischen Rickkehrhilfe Rechnung getragen werden (vgl. Art.
93 Abs. 1 Bst. d AsylG, Art. 75 der Asylverordnung 2 vom 11. August 1999 [AsylV 2, SR
142.312]). Auch wenn zur Zeit die Méglichkeiten aufgrund der Abwesenheit der die
Beschwerdefiihrerin 2 betreuenden Therapeutin beschrankt sein kdnnten, um sich in
nachster Zeit auf eine Rickkehr in den Heimatstaat vorzubereiten, kann einer nicht
auszuschliessenden voribergehenden Verschlechterung ihres Gesundheitszustandes im
Rahmen der Ausgestaltung der V ollzugsmodalitdten Rechnung getragen werden, indem
eine sorgféltige Vorbereitung erfolgt und geeignete medizinische Massnahmen getroffen
werden sowie eine adaquate Betreuung (bei spiel sweise durch medizinisches Fachpersonal)
sichergestellt wird. Insgesamt ist deshalb nicht anzunehmen, dass eine Riickkehr der
Beschwerdefiihrenden nach Georgien zu einer raschen und lebensgefahrdenden
Beeintrachtigung ihres Gesundheitszustandes fiihren wirde.

E.834
Nach dem Gesagten erweist sich der Vollzug der Wegweisung auch a's zumutbar.

E.84

Schliesslich obliegt es den Beschwerdeflihrenden, die Uber gultige georgische Reisepasse
verfligen, sich bei der zustandigen Vertretung des Heimatstaates die fir eine Ruckkehr
notwendigen Reisedokumente zu beschaffen (vgl. Art. 8 Abs. 4 AsylG und dazu auch
BVGE 2008/34 E. 12), weshalb der Vollzug der Wegweisung auch als mdglich zu
bezeichnenist (Art. 83 Abs. 2 AIG). Diesbeziglich ist erganzend festzuhalten, dass die
aktuelle Lage im Zusammenhang mit der Coronavirus-Pandemie (COVID-19)
grundsétzlich nicht geeignet ist, die Durchfihrbarkeit des Wegweisungsvollzugs in Frage
zu stellen. Es handelt sich bei der Coronavirus-Pandemie allenfalls um ein temporéres
Vollzugshindernis. Es obliegt somit den kantonalen Behdrden, der Entwicklung der
Situation bei der Wahl des Zeitpunkts des Vollzugs in angemessener Weise Rechnung zu
tragen (vgl. statt vieler: Urteil des BV Ger D-139/2020 vom 19. Juni 2020 E. 9.6 m.w.H.).

E.85



Zusammenfassend hat die Vorinstanz den Wegweisungsvollzug zu Recht als zul&ssig,
zumutbar und moglich bezeichnet. Eine Anordnung der vorl&aufigen Aufnahme fallt somit
ausser Betracht (Art. 83 Abs. 1-4 AIG).

E.9

Aus diesen Erwagungen ergibt sich, dass die angefochtene Verfliigung Bundesrecht nicht
verletzt, den rechtserheblichen Sachverhalt richtig sowie vollstandig feststellt (Art. 106
Abs. 1 AsylG) und - soweit diesbeztglich Gberprifbar - angemessen ist. Die Beschwerde ist
abzuweisen.

E. 10

Bei diesem Ausgang des Verfahrens wéren die K osten den Beschwerdefiihrenden
aufzuerlegen (Art. 63 Abs. 1 VWV G). Indessen wurde mit Verfligung vom 5. September
2019 das Gesuch um Gewahrung der unentgeltlichen Prozessfiihrung gutgeheissen und ist
den Akten keine Anderung ihrer finanziellen Lage zu entnehmen, womit keine
Verfahrenskosten zu erheben sind. (Dispositiv néchste Seite)
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