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Regeste
Nichteintreten auf Asylgesuch und Wegweisung (Dublin-Verfahren)

Erwagungen

E.11

Gemass Art. 31 VGG ist das Bundesverwaltungsgericht zur Beurteilung von Beschwerden
gegen Verfligungen nach Art. 5 VwV G zustandig und entscheidet auf dem Gebiet des Asyls
in der Regel - wie auch vorliegend - endguiltig (Art. 83 Bst. d Ziff. 1 BGG; Art. 105 AsylG).
Der Beschwerdefhrer ist as Verfugungsadressat zur Beschwerdefiihrung legitimiert (Art.
48 Abs. 1 VwWVG). Auf diefrist- und formgerecht eingereichte Beschwerde ist einzutreten
(Art. 108 Abs. 3 AsylG und Art. 52 Abs. 1 VwWVG).

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.2

Die Beschwerde erweist sich als offensichtlich unbegriindet, weshalb sieim Verfahren
einzelrichterlicher Zustandigkeit mit Zustimmung eines zweiten Richters (Art. 111 Bst. e
AsylG), ohne Durchfihrung eines Schriftenwechsels und mit summarischer Begriindung,
zu behandelnist (Art. 111aAbs. 1 und 2 AsylG).

E.31

Mit Beschwerde kann die Verletzung von Bundesrecht (einschliesslich Missbrauch und
Uberschreiten des Ermessens) sowie die unrichtige oder unvollstandige Feststellung des
rechtserheblichen Sachverhalts gertigt werden (Art. 106 Abs. 1 AsylG).

E.3.2

Bei Beschwerden gegen Nichteintretensentscheide, mit denen es das SEM ablehnt, das
Asylgesuch auf seine Begriindetheit hin zu Uberprifen (Art. 3laAbs. 1-3 AsylG), ist die
Beurteilungskompetenz der Beschwerdeinstanz grundsétzlich auf die Frage beschrankt, ob
die Vorinstanz zu Recht auf das Asylgesuch nicht eingetreten ist (vgl. BVGE 2017 VI/5 E.
3.1; 2012/4 E. 2.2, je mw.H.).

E.41

Die Vorinstanz begriindete ihren Nichteintretensentscheid zusammengefasst damit, dass es
keine wesentlichen Gruinde fir die Annahme gebe, das Asylverfahren und die
Aufnahmebedingungen fir Asylsuchende in Italien wirden Schwachstellen aufweisen, die
eine Gefahr einer unmenschlichen oder entwirdigenden Behandlung im Sinne von Art. 4
der Charta der Grundrechte der Europai schen Union (2012/C 326/02, nachfolgend:



EU-Grundrechtecharta) und Art. 3 EMRK mit sich bringen wirden. Es lagen keine
systemischen Mangel in Italiens Asyl- und Aufnahmesystem vor. Es sei nicht davon
auszugehen, dass der Beschwerdefiihrer bei einer Uberstellung nach Italien gravierenden
Menschenrechtsverletzungen im Sinne von Art. 3 Abs. 2 Dublin-111-VO und Art. 3 EMRK
ausgesetzt werde, in eine existenzielle Notlage gerate oder ohne Priifung seines
Asylgesuchs und unter Verletzung des Non-Refoul ement-Gebots in seinen Heimatstaat
uberstellt werde. Was die gesundheitlichen Beschwerden betreffe, verfiige Italien Uber eine
ausreichende medizinische Infrastruktur. Es sel davon auszugehen, dass es angemessene
medi zinische V ersorgungsl el stungen erbringen kénne und der Zugang zur notwendigen
medi zinischen Behandlung gewdahrleistet sei. Fur das Dublin-Verfahren sei zudem einzig
die Reisefahigkeit ausschlaggebend, die erst kurz vor der Ausreise definitiv beurteilt werde.
Ausserdem trage das SEM seinem aktuellen Gesundheitszustand Rechnung, indem es die
italienischen Behdrden im Sinne von Art. 31 und Art. 32 Dublin-111-VO vor der
Uberstellung tiber seinen Gesundheitszustand und die notwendige medizinische
Behandlung informiere. Es 18gen keine Griinde vor, welche die Schweiz veranlassen
musste, die Souveranitatsklausel anzuwenden.

E.4.2

In der Beschwerdeschrift wird dem entgegnet, die Vorinstanz habe den
Untersuchungsgrundsatz verletzt, indem sie die Verfligung zu einem Zeitpunkt erlassen
habe, in welchem die Tragweite der gesundheitlichen Beschwerden und damit der
medizinische Sachverhalt noch nicht abschliessend erstellt gewesen seien. Im Rahmen des
Dublin-Gesprachs habe der BeschwerdefUhrer deutlich gemacht, dass er medizinische
Beschwerden habe. Diese seien nicht ausreichend abgeklart worden. Im Bericht der

B. vom 29. Januar 2021 seien die Diagnosen Verdacht auf eine(...) und Verdacht
auf eine (...) gestellt sowie ein Elektrokardiogramm (EKG) und ein Folgetermin angeordnet
worden. Den Arzttermin am 2. Februar 2021, anlésslich dessen der Verdacht der (...)
bestétigt worden sei, habe die Vorinstanz nicht abgewartet. Die Medikation sei in der Folge
geandert worden, der psychische Zustand sei bel Erlass der Verfligung unzureichend erstellt
gewesen. Zudem sai fur den 18. Februar 2021 ein EKG geplant, dessen Resultat abzuwarten
sei. Hinsichtlich der vom Beschwerdefihrer erwahnten Probleme mit (...) habe die
Vorinstanz gar nichts unternommen. Sie habe in der angefochtenen Verfligung den
medizinischen Sachverhalt nur pauschal abgehandelt und nicht detailliert gewdrdigt. Mit
textbausteinartigen Formulierungen habe sie ausgefihrt, dass Italien Uber eine ausreichende
medizinische Infrastruktur verfige. Sie habe ausser Acht gelassen, dass auch verletzlichen
Personen nach einer Uberstellung nach Italien nur mangel haft oder mit Verzégerung
Zugang zur Unterbringung und V ersorgung gewahrt und in gewissen Fallen sogar
verweigert werde. Die Vorinstanz habe somit den Sachverhalt ungentigend erstellt sowie
die Moglichkeit eines allfalligen Selbsteintritts nicht korrekt gepruift.

E.51

Auf Asylgesuche wird in der Regel nicht eingetreten, wenn Asylsuchende in einen
Drittstaat ausreisen konnen, der fur die Durchfihrung des Asyl- und
Wegweisungsverfahrens staatsvertraglich zustandig ist (Art. 3laAbs. 1 Bst. b AsylG). Zur
Bestimmung des staatsvertraglich zusténdigen Staates pruft das SEM die
Zustandigkeitskriterien gemass Dublin-111-VO. Fuhrt diese Prifung zur Feststellung, dass
ein anderer Mitgliedstaat fur die Prifung des Asylgesuchs zustandig ist, tritt das SEM,
nachdem der betreffende Mitgliedstaat einer Uberstellung oder Riickiiberstellung



zugestimmt hat, auf das Asylgesuch nicht ein (vgl. BVGE 2017 VI/5 E. 6.2).

E.5.2

Gemass Art. 3 Abs. 1 Dublin-111-VO wird jeder Asylantrag von einem einzigen
Mitgliedstaat gepriift, der nach den Kriterien des Kapitels 11 als zusténdiger Staat bestimmt
wird. Das Verfahren zur Bestimmung des zusténdigen Mitgliedstaates wird eingel eitet,
sobald in einem Mitgliedstaat erstmals ein Asylantrag gestellt wird (Art. 20 Abs. 1
Dublin-111-VO). Im Fall eines sogenannten Aufnahmeverfahrens (engl.: take charge) sind
diein Kapitel I11 (Art. 8-15 Dublin-111-VO) genannten Kriterien in der dort aufgefthrten
Rangfolge (Prinzip der Hierarchie der Zustandigkeitskriterien; vgl. Art. 7 Abs. 1
Dublin-111-VO) anzuwenden, und esist von der Situation im Zeitpunkt, in dem der
Antragsteller erstmals einen Antrag in einem Mitgliedstaat gestellt hat, auszugehen (Art. 7
Abs. 2 Dublin-111-VO). Erweist es sich als unmoglich, einen Antragsteller in den eigentlich
zustandigen Mitgliedstaat zu Uberstellen, weil es wesentliche Grinde fur die Annahme gibt,
dass das Asylverfahren und die Aufnahmebedingungen fir Antragsteller in jenem
Mitgliedstaat systemische Schwachstellen aufweisen, die eine Gefahr einer unmenschlichen
oder entwirdigenden Behandlung im Sinne von Artikel 4 der Charta der Grundrechte der
Europdischen Union (2012/C 326/02, nachfolgend: EU-Grundrechtecharta) mit sich
bringen, ist zu prufen, ob aufgrund dieser Kriterien eln anderer Mitgliedstaat als zustandig
bestimmt werden kann. Kann kein anderer Mitgliedstaat al's zustandig bestimmt werden,
wird der die Zustandigkeit prifende Mitgliedstaat zum zustéandigen Mitgliedstaat (Art. 3
Abs. 2 Dublin-111-VO).

E.6.1

Den vorliegenden Akten ist zu entnehmen, dass sich der Beschwerdefthrer vor seiner
Einreisein die Schweiz in Italien aufgehalten hatte. Das SEM ersuchte die italienischen
Behorden am 26. November 2020 um Aufnahme des BeschwerdefUhrers gestiitzt auf Art.
13 Abs. 1 Dublin-111-VO. Die italienischen Behorden liessen das Ubernahmeersuchen
innert der in Art. 22 Abs. 1 Dublin-111-V O vorgesehenen Frist unbeantwortet, womit sie
ihre Zustandigkeit implizit anerkannten (Art. 22 Abs. 7 Dublin-111-VO). Die grundsétzliche
Zustandigkeit Italiensist somit gegeben.

E.6.2

Im Lichte von Art. 3 Abs. 2 Dublin-111-VO ist zu prifen, ob es wesentliche Griinde fir die
Annahme gibt, das Asylverfahren und die Aufnahmebedingungen fir Asylsuchendein
Italien wirden systemische Schwachstellen aufweisen, die eine Gefahr einer
unmenschlichen oder entwirdigenden Behandlung im Sinne des Artikels 4 der
EU-Grundrechtecharta mit sich bringen wirden.

E.6.2.1

Italien ist Signatarstaat der EMRK, des Ubereinkommens vom 10. Dezember 1984 gegen
Folter und andere grausame, unmenschliche oder erniedrigende Behandlung oder Strafe
(FoK, SR 0.105) und des Abkommens vom 28. Juli 1951 Uber die Rechtsstellung der
Flichtlinge (FK, SR 0.142.30) sowie des Zusatzprotokolls der FK vom 31. Januar 1967 (SR
0.142.301) und kommt seinen diesbeztglichen volkerrechtlichen Verpflichtungen nach. Es
darf davon ausgegangen werden, dieser Staat anerkenne und schiitze die Rechte, die sich fir
Schutzsuchende aus den Richtlinien des Européi schen Parlaments und des Rates
2013/32/EU vom 26. Juni 2013 zu gemeinsamen Verfahren fur die Zuerkennung und
Aberkennung des internationalen Schutzes (sog. Verfahrensrichtlinie) sowie 2013/33/EU



vom 26. Juni 2013 zur Festlegung von Normen fir die Aufnahme von Personen, die
internationalen Schutz beantragen (sog. Aufnahmerichtlinie) ergeben.

E.6.2.2

Weder das Bundesverwaltungsgericht noch der Européi sche Gerichtshof fur
Menschenrechte (EGMR) oder der Européi sche Gerichtshof (EuGH) haben bislang
systemische Schwachstellen im italienischen Asylsystem erkannt. Zwar steht das
italienische Fursorgesystem fur Asylsuchende und Personen mit Schutzstatus in der Kritik.
Gemass den bisherigen Erkenntnissen des Bundesverwaltungsgerichtsist aber davon
auszugehen, dass Italien die Verfahrens- und Aufnahmerichtlinien einhdlt (vgl. dasas
Referenzurteil publizierte Urteil des BV Ger E-962/2019 vom 17. Dezember 2019 E. 6;
aktuell u.a. bestétigt in den Urteillen des BV Ger E-269/2021 vom 27. Januar 2021 E. 7.3
und F-19/2021 vom 12. Januar 2021 E. 5.2 sowie im ebenfalls als Referenzurtell
publizierten D-2846/2020 vom 16. Juli 2020 E. 6.1.2).

E.6.3

Unter diesen Umstéanden ist die Anwendung von Art. 3 Abs. 2 Dublin-111-VO nicht
gerechtfertigt.

E.71

Der Beschwerdefuhrer fordert mit seinem Vorbringen, er sei gesundheitlich stark
angeschlagen, die Anwendung der Ermessensklausel von Art. 17 Abs. 1 Dublin-I11-VO,
respektive der - das Selbsteintrittsrecht im Landesrecht konkretisierenden - Bestimmung
von Art. 29a Abs. 3 der Asylverordnung 1 vom 11. August 1999 (AsylV 1, SR 142.311),
gemass welcher das SEM das Asylgesuch "aus humanitéren Grinden" auch dann behandeln
kann, wenn dafir gemé&ss Dublin-111-VO ein anderer Staat zustandig wére. Der
Beschwerdefiihrer beruft sich darauf, sein Gesundheitszustand stehe einer Uberstellung
entgegen. Gemass medizinischem Bericht vom 2. Februar 2021 wurde der Verdacht des
Bestehens einer (...) beim Beschwerdefihrer inzwischen bestétigt, der Verdacht einer (...)
erhéartete sich hingegen nicht. Die (...) wird medikament0s behandelt. In der Beschwerde
wird vorgebracht, aufgrund des Wirkstoffs, mit welchem der Beschwerdefihrer behandelt
werde, liege der Verdacht nahe, dass er schwerwiegend psychisch erkrankt sei. Beim
Beschwerdefiihrer handle es sich daher um eine vulnerable Person. Die Vorinstanz hétte
daher, wie auch im Referenzurteil E-962/2019 vorgesehen, individuelle Garantien der
italienischen Behdrden fir eine angemessene Unterbringung und medizinische Behandlung
einholen missen. Die medizinischen Abklarungen seien noch nicht abgeschlossen und der
Beschwerdefuhrer sei weiterhin auf eine medizinische Behandlung angewiesen. In
Anbetracht der prekéren Lebensumstande von Asylsuchenden in Italien misse von einer
drohenden Verschlechterung seines Gesundheitszustandes ausgegangen werden. Aufgrund
einer drohenden Verletzung von Art. 3 EMRK miisse die Schweiz deshalb auf sein
Asylgesuch eintreten.

E.7.2

Es trifft zu, dass das Bundesverwaltungsgericht in seinem Referenzurtell E-962/2019 vom
17. Dezember 2019 strengere Kriterien fiir Dublin-Uberstellungen von schwer erkrankten
Asylsuchenden, die sofort nach der Ankunft in Italien auf |lUckenlose medizinische

V ersorgung angewiesen sind, beschlossen und das SEM verpflichtet hat, individuelle
Zusicherungen betreffend die Gewahrleistung der nétigen medizinischen Versorgung und
Unterbringung bei den italienischen Behdrden einzuholen (vgl. Referenzurteil E-962/2019



E. 7.4.3). Der Beschwerdefuhrer féllt aber nicht in diese Kategorie.

E.7.21

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
sicheren Tod rechnen musste und dabel keinerlei soziale Unterstiitzung erwarten konnte
(vgl. BVGE 2011/9 E. 7 mit Hinweisen auf die damalige Praxis des Europaischen
Gerichtshofs fur Menschenrechte [EGMR]). Eine weitere 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

L ebenserwartung fuhren wirde (vgl. Urteil des EGMR Paposhvili gegen Belgien 13.
Dezember 2016, Grosse Kammer, 41738/10, 88 180-193 m.w.H.).

E.7.22

Eine solche Situation ist vorliegend nicht gegeben. Der Beschwerdefiihrer konnte nicht
nachweisen, dass er nicht reisefahig sei oder eine Uberstellung seine Gesundheit ernsthaft
gefahrden wirde. Gemass Arztbericht vom 2. Februar 2021 wird die diagnostizierte (...)
medikamentts behandelt. Esist nicht ersichtlich, weshalb die nétige medikamenttse
Behandlung nicht auch in Italien erfolgen kénnte. Der im Arztbericht vom 29. Januar 2021
noch erwahnte Verdacht auf eine (...) wurde nicht bestétigt. Die diffusen Schmerzenin (...)
hat der Beschwerdefihrer selbst nicht mehr erwahnt, weshalb diesbezliglich auch keine
weiteren Abklarungen notwendig gewesen sind. Der Gesundheitszustand des
Beschwerdefiihrers vermag eine Unzuléssigkeit im Sinne der oben zitierten restriktiven
Rechtsprechung nicht zu rechtfertigen (vgl. konkretisierend zu E-962/2019 der ebenfalsals
Referenzurteil publizierte Entscheid des BV Ger D-2846/2020 vom 16. Juli 2020 E. 6.2.1).
Ausserdem stellen die erwahnten gesundheitlichen Probleme des Beschwerdefihrers keine
schweren medizinischen Leiden dar, welche nach der Ankunft in Italien eine sofortige und

| ickenlose medizinische Versorgung im Sinne der Rechtsprechung erfordern wirden. In
Anbetracht der gegebenen Umstande war die Vorinstanz demnach nicht gehalten, bei den
italienischen Behdrden konkrete Garantien fir eine gebthrende Aufnahme einzuholen.
Dassim Arztbericht vom 29. Januar 2021 zunéchst erst die Diagnose eines V erdachts auf
eine (...) gestellt worden war, welcher sich erst im Arztbericht vom 2. Februar 2012
definitiv bestétigte, vermag daran nichts zu andern. Die Verdachtsdiagnosen wurden in der
Verfugung aufgefhrt und berticksichtigt. Der Beschwerdeflhrer |eidet gemass eigenen
Angaben bereits seit drei Jahren an den angefiihrten Beschwerden, ohne dass beispielsweise
seine Reisetétigkeit dadurch beeintrachtigt wurde oder er deswegen auf eine spezielle und

| ickenl ose medi zinische Behandlung angewiesen gewesen ware. Angesichts der bereits
erfolgten Untersuchungen kann daher in antizipierter Beweiswirdigung (vgl. hierzu BGE
1411 60 E. 3.3 oder BGE 136 | 229 E. 5.3) davon ausgegangen werden, dass auch nach dem
vorgesehenen EK G keine schwere unmittelbar behandlungsbedirftige Krankheit
diagnostiziert wird. Somit hat der entscheldende medizinische Sachverhalt im Zeitpunkt des
Erlasses des vorinstanzlichen Verfigung as vollsténdig erstellt zu gelten. Die Vorinstanz
war vor diesem Hintergrund auch nicht gezwungen, den Arzttermin des Beschwerdefihrers
vom 2. Februar 2021 und das angedachte EK G abzuwarten; eine Verletzung der



Untersuchungspflicht ist nach dem Gesagten zu verneinen.

E.7.23

Die gesundheitlichen Probleme sind nicht von einer derartigen Schwere, dass aus
humanitaren Griinden von einer Uberstellung abgesehen werden musste. Im Ubrigen ist
allgemein bekannt, dass Italien Uber eine ausreichende medizinische Infrastruktur verfigt.
Die Mitgliedstaaten sind verpflichtet, den Antragstellern die erforderliche medizinische
Versorgung, die zumindest die Notversorgung und die unbedingt erforderliche Behandlung
von Krankheiten und schweren psychischen Stérungen umfasst, zugénglich zu machen
(Art. 19 Abs. 1 Aufnahmerichtlinie); den Antragstellern mit besonderen Bedurfnissen ist
die erforderliche medizinische oder sonstige Hilfe (einschliesslich nétigenfalls einer
geeigneten psychol ogischen Betreuung) zu gewéhren (Art. 19 Abs. 2 Aufnahmerichtlinie).
Es liegen keine Hinweise vor, wonach Italien dem Beschwerdefihrer eine adaguate
medizinische Behandlung verweigern wirde. Die schwei zerischen Behdrden, die mit dem
Vollzug der angefochten Verfligung beauftragt sind, werden den medizinischen Umsténden
bei der Bestimmung der konkreten Modalitéten der Uberstellung des Beschwerdefiihrers
Rechnung tragen und die italienischen Behdrden vorgangig in geeigneter Weise Uber die
spezifischen medizinischen Umstande informieren (vgl. Art. 31 f. Dublin-I111-VO). Die
Vorinstanz hielt im angefochtenen Entscheid explizit fest, sie werde die italienischen
Behorden vor der Uberstellung iber seinen Gesundheitszustand sowie die notwendige
medizinische Behandlung informieren.

E.73

Gemass Praxis des Bundesverwaltungsgerichts verfigt das SEM bel der Anwendung der
Kann-Bestimmung von Art. 29a Abs. 3 AsylV 1 Uber einen Ermessensspielraum (vgl.
BVGE 2015/9 E. 7 f.). Seit der Kognitionsbeschrankung durch die Asylgesetzrevision vom
1. Februar 2014 (Streichung der Angemessenheitskontrolle des Bundesverwaltungsgerichts
gemass aArt. 106 Abs. 1 Bst. ¢ AsylG) Uberprift das Gericht den vorinstanzlichen Verzicht
der Anwendung von Art. 29a Abs. 3 AsylV 1 nicht mehr auf Angemessenheit hin; das
Gericht beschrankt seine Beurteilung nunmehr im Wesentlichen darauf, ob das SEM den
Sachverhalt diesbeziiglich korrekt und vollsténdig erhoben, allen wesentlichen Umstanden
Rechnung getragen und seinen Ermessensspielraum genutzt hat (vgl. Art. 106 Abs. 1 Bst. a
und b AsylG). Die angefochtene Verflgung ist unter diesem Blickwinkel nicht zu
beanstanden; insbesondere sind den Akten keine Hinweise auf einen Ermessensmissbrauch
oder ein Uber- respektive Unterschreiten des Ermessens zu entnehmen. Das Gericht enthalt
sich deshalb in diesem Zusammenhang weiterer Ausserungen.

E.74

Nach dem Gesagten besteht kein Grund fur eine Anwendung der Ermessensklauseln von
Art. 17 Dublin-111-VO. Der Vollsténdigkeit halber ist festzuhalten, dass die Dublin-111-VO
den Schutzsuchenden kein Recht einraumt, den ihren Antrag prifenden Staat selber
auszuwahlen (vgl. auch BVGE 2010/45 E. 8.3).

E.75

Somit bleibt Italien der fur die Behandlung der Asylgesuche des BeschwerdefUhrers
zustandige Mitgliedstaat gemass Dublin-111-VO und ist verpflichtet, das Asylverfahren
gemass Art. 21, 22 und 29 aufzunehmen.

E.8



Das SEM ist demnach zu Recht in Anwendung von Art. 31aAbs. 1 Bst. b AsylG auf das
Asylgesuch des BeschwerdefUihrers nicht eingetreten. Da der Beschwerdefihrer nicht im
Besitz einer gultigen Aufenthalts- oder Niederlassungsbewilligung ist, wurde die
Uberstellung nach Italien in Anwendung von Art. 44 AsylG ebenfalls zu Recht angeordnet
(Art. 32 Bst. aAsylV 1).

E.9

Da das Fehlen von Uberstellungshindernissen bereits V oraussetzung des
Nichteintretensentscheides gemass Art. 3laAbs. 1 Bst. b AsylGist, sind dlfdlige
Vollzugshindernisse gemass Art. 83 Abs. 3 und 4 AIG (SR 142.20) unter diesen Umstanden
nicht mehr zu prifen (vgl. BVGE 2015/18 E. 5.2 m.w.H.).

E. 10

Nachdem festgestellt wurde, dass eine Verletzung der Untersuchungspflicht nicht vorliegt,
ist das Eventual begehren auf Riickweisung der Sache zur Neubeurteilung an die Vorinstanz
abzuweisen.

E.11
Nach dem Gesagten ist die Beschwerde abzuweisen und die Verfiigung des SEM zu
bestéatigen.

E.12

Mit dem vorliegenden Urteil falt der am 10. Februar 2021 angeordnete V ollzugsstopp
dahin. Das Gesuch um Erteilung der aufschiebenden Wirkung der Beschwerde ist
gegenstandsl os geworden.

E.131

Das Gesuch um Gewahrung der unentgeltlichen Prozessfiihrung (Art. 65 Abs. 1 VWVG) ist
abzuwei sen, da die Begehren - wie sich aus den vorstehenden Erwagungen ergibt - als
aussichtslos zu bezeichnen sind.

E.13.2

Bel diesem Ausgang des Verfahrens sind die Kosten dem Beschwerdefuhrer aufzuerlegen
(Art. 63 Abs. 1 VWV G) und auf insgesamt Fr. 750.- festzusetzen (Art. 1-3 des Reglements
vom 21. Februar 2008 Uber die Kosten und Entschadigungen vor dem
Bundesverwaltungsgericht [VGKE, SR 173.320.2)).

E. 133

Das Gesuch um Verzicht auf die Erhebung eines Kostenvorschusses wird mit Erlass des
vorliegenden Urteil s gegenstandsl os.
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