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Regeste
Nichteintreten auf Asylgesuch und Wegweisung (Dublin-Verfahren)

Erwagungen

E.11

Das Bundesverwaltungsgericht ist zustandig fur die Beurteilung von Beschwerden gegen
Verfigungen des SEM (Art. 105 AsylG, Art. 31 und 33 Bst. b VGG). Auf dem Gebiet des
Asyls entscheidet esin der Regel — und so auch vorliegend — endguiltig (Art. 83 Bst. d Ziff.
1BGG).

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 BeschwerdefUhrenden haben am Verfahren vor der Vorinstanz teil- genommen, sind
durch die angefochtene Verfligung bertihrt und haben ein schutzwirdiges Interesse an deren
Aufhebung bzw. Anderung. Sie sind daher zur Einreichung des Rechtsmittels legitimiert
(Art. 105 AsylG und Art. 48 Abs. 1 VWV G). Auf die frist- und formgerecht eingereichte
Be- schwerdeist einzutreten (Art. 108 Abs. 3 AsylG sowie Art. 52 Abs. 1 VwWVG).

E.21

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

E.22

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

E.3

Die Parteivertreterin rtgt in formeller Hinsicht eine Verletzung der Begriin- dungspflicht,
wirft der Vorinstanz in diesem Zusammenhang aber einzig vor, ihrer Untersuchungspflicht
nicht nachgekommen zu sein bzw. den rechtserheblichen Sachverhalt unvollstéandig
abgeklart zu haben. Diese Fragen bilden Gegenstand der nachfolgenden



materiell-rechtlichen Pri- fung.

E.41

Auf Asylgesuche wird in der Regel nicht eingetreten, wenn Asylsu- chende in einen
Drittstaat ausreisen konnen, der fir die Durchfihrung des Asyl- und
Wegweisungsverfahrens staatsvertraglich zustandig ist (Art. 3laAbs. 1 Bst. b AsylG). Zur
Bestimmung dieses Staates priift das SEM die Zustandigkeitskriterien gemass
Dublin-111-VO. Fihrt diese Prifung zur Feststellung, dass ein anderer Mitgliedstaat fur die
Prufung des Asylge- suchs zustandig ist, tritt das SEM, nachdem der betreffende
Mitgliedstaat einer Uberstellung oder Riickiiberstellung zugestimmt hat, auf das Asylge-
such nicht ein (vgl. BVGE 2017 VI/5 E. 6.2).
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E.42

Gemass Art. 3 Abs. 1 Dublin-I11-VO wird jeder Asylantrag von einem einzigen
Mitgliedstaat gepruft, der nach den Kriterien des Kapitels 111 als zustandiger Staat bestimmt
wird. Das Verfahren zur Bestimmung dieses Staates wird eingeleitet, sobald in einem
Mitgliedstaat erstmals ein Asylan- trag gestellt wird (Art. 20 Abs. 1 Dublin-111-VO). Im Fall
eines sogenannten Aufnahmeverfahrens («take charge») sind diein Kapitel I11 (Art. 8-15
Dub- lin-111-VO) genannten Kriterien in der dort aufgefihrten Rangfolge (Prinzip der
Hierarchie der Zusténdigkeitskriterien; vgl. Art. 7 Abs. 1 Dublin-111-VO) anzuwenden, und
esist von der Situation im Zeitpunkt, in dem die betref- fende Person erstmals einen Antrag
in einem Mitgliedstaat gestellt hat, auszugehen (Art. 7 Abs. 2 Dublin-111-VO). Im Rahmen
eines Wiederaufnah- meverfahrens («take back») findet demgegeniber grundsétzlich keine
(er- neute) Zustandigkeitsprifung nach Kapitel 111 statt (vgl. zum Ganzen BV GE 2017 V1/5
E. 6.2und 8.2.1 m.H.).

E.43

Wenn eine antragstellende Person, aus einem Drittstaat kommend, die Land-, See- oder
Luftgrenze eines Mitgliedstaates illegal Uberschritten hat, ist dieser Mitgliedstaat gemass
Art. 13 Abs. 1 Dublin-111-VO fur die Prifung des Antrags auf internationalen Schutz
zustandig. Die Zustandigkeit endet geméss dieser Norm zw0lf Monate nach dem Tag des
illegalen Grenzuber- tritts. Die Dublin-111-V O réumt den Schutzsuchenden kein Recht ein,
denihren Antrag prifenden Staat selber auszuwahlen (vgl. BV GE 2010/45 E. 8.3).

E.5

Ein Abgleich der Fingerabdriicke der Beschwerdefihrenden mit der «Eu-
rodac»-Datenbank ergab, dass sie am 25. April 2021 in Italien aufgegriffen und
gleichentags daktyloskopisch erfasst worden waren (SEM act. 9). Das SEM ersucht die
italienischen Behorden deshalb am 7. Juni 2021 um Uber- nahme der Beschwerdefiihrenden
gestitzt auf Art. 13 Abs. 1 Dublin-111-VO (SEM act. 11). Diese liessen die Ersuchen innert
der in Art. 22 Abs. 1 Dub- lin-111-V O vorgesehenen Frist unbeantwortet, womit sieihre
Zustandigkeit implizit anerkannten (Art. 22 Abs. 7 Dublin-111-VO). Die grundsétzliche Zu-
standigkeit Italiensist somit gegeben. Dies wird auf Beschwerdeebene nicht bestritten.

E.6.1

Das SEM fihrte zur Begriindung seines Nichteintretensentscheids im Wesentlichen aus, die
italienischen Behodrden seien aufgrund der illegalen Einreisen fur die Durchfhrung der



Asyl- und Wegweisungsverfahren der Beschwerdefihrenden zusténdig. Die Tatsache, dass
sie dort bisher kein
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siedies nach ihrer Ruckfuhrung nach Italien doch nachholen. Zudem kdnnten
Asylsuchende den zustandigen Staat nicht selber auswahlen. Italien sei sowohl Signatarstaat
des Abkommens vom 28. Juli 1951 Uber die Rechts- stellung der Fliichtlinge (FK, SR
0.142.30) as auch der EMRK. Esl&gen keine konkreten Anhaltspunkte daftr vor, dass sich
dieser Staat nicht an seine volkerrechtlichen Verpflichtungen halte und die Asyl- und
Wegwei- sungsverfahren nicht korrekt durchfiihre. ES sei auch nicht davon auszu- gehen,
dass die Beschwerdefiinrenden bei einer Uberstellung nach Italien im Sinne von Art. 3 Abs,
2 Dublin-111-VO und Art. 3 EMRK gravierenden Menschenrechtsverletzungen ausgesetzt
waéren, in eine existenzielle Not- |age geraten oder ohne Prifung ihrer Asylgesuche und
unter Verletzung des Non-Refoulement-Gebots in ihren Herkunftsstaat Uberstellt wiirden.
Des Weiteren bestiinden weder Griinde im Sinne von Art. 16 Abs. 1 Dublin- 111-VO noch
solche geméss Art. 17 Abs. 1 Dublin-111-V O, welche die Schweiz zur Prifung ihrer
Asylgesuche verpflichtete. Ferner hielt die Vor- instanz dafur, dass Italien mit dem
Gesetzesdekret Nr. 130/2020 inzwi- schen Massnahmen ergriffen habe, um das
Aufnahmesystem fir Asylsu- chende und die Gesundheitsversorgung zu verbessern. Sie
vertrete die Ansicht, dass mit den durch das neue Gesetzesdekret eingefiihrten prakti- schen
und rechtlichen Anderungen sowohl die medizinische Versorgung in den italienischen
Erstaufnahmestrukturen als auch die Identifikation alfal- liger Vulnerabilitdtsmerkmale
und die Behandlung von physischen und psy- chischen Krankheiten gewéahrleistet seien.
Die von den Beschwerdefiih- renden geltend gemachten medizinischen Probleme
rechtfertigten es nicht, weitere Abkl&rungen abzuwarten und sie seien nicht von einer
derartigen Schwere sowie insbesondere mit Blick auf die benttigten Behandlungen nicht
derart spezifisch, dass eine Uberstellung nach Italien einen Verstoss gegen internationale
Bestimmungen bedeutete. Auch die beabsi chtigte Eheschliessung spreche nicht gegen den
Vollzug der Wegweisung. Die beiden Dublin-Verfahren seien inzwischen vereinigt worden
und der Bezie- hung zwischen den Beschwerdefiihrenden werde im Rahmen der Uber-
stellung nach Italien mittels gemeinsamem V ollzug Rechnung getragen werden.
Schliesslich fuihrte das SEM aus, dass es keine Griinde gebe, die Souveranitétsklausel
gemass Art. 29a Abs. 3 der Asylverordnung 1 vom

E.6.2

Die Beschwerdeftihrenden hielten in der Rechtsmitteleingabe vom 8. November 2021
dagegen, dass das SEM den medizinischen Sachver- halt nicht rechtsgeniglich und
vollstandig abgeklart und es unterlassen
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Ver- sorgung und Unterbringung unter Einhaltung der Einheit der Familie einzu- holen.
Aufgrund der aktuellen Aktenlage kdnne ein «real risk» einer Verlet- zung von Art. 3
EMRK sowie Art. 8 EMRK nicht ausgeschlossen werden. Der Gesundheitszustand der
Beschwerdefihrerin 2 présentere sich insta- bil, insbesondere psychisch befinde siesich in
einem schlechten Zustand. Mit Blick auf die Arztberichte der Spitéler Y. hétte die
Vorinstanz weitere Informationen zur laufenden psychiatrischen Behandlung einholen
mussen. Auch die Ergebnisse der gynakologischen Abkléarung seien nicht abgewartet
worden. Weil das SEM die Beschwerdefihrerin 2 als vul- nerable Person einstufe, waren
fUr sie entsprechend dem nach wie vor an- wendbaren Referenzurtell E-962/2019



individuelle Garantien beztglich Zu- gangs zu medizinischen Versorgung und nahtloser
Weiterfihrung der Be- handlung einzuholen gewesen. Der Auffassung der Vorinstanz, dass
die gestellten Anforderungen hinsichtlich zusétzlicher Garantien mit der Wei-
terentwicklung der Rechtslage obsolet geworden seien, gelte es zu wider- sprechen. Das
kirzlich ergangenen Urtell F-6330/2020 wiederum lasse sich vorliegend nicht heranziehen
und das vom SEM zitierte Urteil des Eu- ropéischen Gerichtshofs fir Menschenrechte
(EGMR) M.T. gegen die Nie- derlande vom 23. Mé&rz 2021, Nr. 46595/19 sei in
verschiedener Hinsicht zu kritisieren. Die tatsachliche Lage fur Asylsuchendein Italien
ergebe sich vielmehr aus den eingereichten Berichten der SFH. Abschliessend wurde
Uberdies geltend gemacht, dass eine besondere Vulnerabilitét auch beim Beschwerdef iihrer
1 nicht ausgeschlossen erscheine und bezweifelt, dass der Grundsatz der Einheit der Familie
im Fall der Beschwerdefhrenden gewahrt bleibe. 7. 7.1 Erweist es sich als unmaoglich,
einen Antragsteller in den eigentlich zu- sténdigen Mitgliedstaat zu Uberstellen, weil es
wesentliche Grunde fir die Annahme gibt, dass das Asylverfahren und die
Aufnahmebedingungen fir Antragsteller in jenem Mitgliedstaat systemische
Schwachstellen aufwei- sen, die eine Gefahr einer unmenschlichen oder entwiirdigenden
Behand- lung im Sinne von Artikel 4 der Charta der Grundrechte der Européischen Union
(2012/C 326/02, nachfolgend: EU-Grundrechtecharta) mit sich brin- gen, ist zu prifen, ob
aufgrund dieser Kriterien ein anderer Mitgliedstaat als zusténdig bestimmt werden kann.
Kann kein anderer Staat bestimmt werden, wird der die Zusténdigkeit priifende Staat zum
zustandigen Mit- gliedstaat (Art. 3 Abs. 2 Dublin-111-VO).
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EMRK, des Ubereinkommens vom 10. Dezember 1984 gegen Folter und andere grau-
same, unmenschliche oder erniedrigende Behandlung oder Strafe (FoK, SR 0.105) und des
Abkommens vom 28. Juli 1951 ber die Rechtsstellung der Fluchtlinge (FK, SR 0.142.30)
sowie des Zusatzprotokolls der FK vom 31. Januar 1967 (SR 0.142.301) ist und seinen
entsprechenden volker- rechtlichen Verpflichtungen nachkommt. Es darf davon
ausgegangen wer- den, dass dieser Staat die Rechte, die sich fir Schutzsuchende aus den
Richtlinien des Européischen Parlaments und des Rates 2013/32/EU vom 26. Juni 2013 zu
gemeinsamen Verfahren fur die Zuerkennung und Aber- kennung des internationalen
Schutzes (sog. Verfahrensrichtlinie) sowie 2013/33/EU vom 26. Juni 2013 zur Festlegung
von Normen fir die Auf- nahme von Personen, die internationalen Schutz beantragen (sog.
Aufnah- merichtlinie) ergeben, anerkennt und schiitzt. 7.3 Weder das

Bundesverwal tungsgericht noch der Européische Gerichts- hof fir Menschenrechte
(EGMR) oder der Europaische Gerichtshof (EuGH) haben bislang systemische
Schwachstellen im italienischen Asyl- system erkannt. Zwar stehen die Unterstiitzung und
die Einrichtungen fur Asylsuchende und Personen mit Schutzstatusin Italien in der Kritik,
ge- mass den bisherigen Erkenntnissen des Bundesverwaltungsgerichtsist in- des davon
auszugehen, dass Italien die Verfahrens- und Aufnahmerichtli- nien einhélt (siehe etwa
Referenzurteil des BV Ger E-962/2019 vom 17. De- zember 2019 E. 6.3; Urteil des BV Ger
E-685/2021 vom 23. Februar 2021 E. 6). Am 20. Dezember 2020 ist das
Umwandlungsgesetz Nr. 173/2020 zum Gesetzesdekret Nr. 130/2020 vom 21. Oktober
2020 in Kraft getreten. Das Gesetzesdekret Nr. 130/2020 sieht eine umfassende Reform des
Auf- nahmesystems fir Asylsuchende in Italien vor, indem zentrale Bestimmun- gen des
sog. Salvini-Dekrets gedndert wurden und ein engverflochtenes Aufnahme- und
Integrationssystem implementiert wurde. Das neue Auf- nahmesystem ist vergleichbar mit
jenem, das vor Erlass des Salvini- Dekrets bestand und hat die L ebensbedingungen



Asylsuchender in Italien im Vergleich zur vorherigen Situation verbessert. Nach dem
Anmeldever- fahren werden die Asylsuchenden in das Aufnahme- und Integrationssys- tem
SAI (Sistemadi accoglienza e integrazione) Uberfthrt, welches nun- mehr wieder alen
Asylsuchenden — also auch den im Rahmen des Dublin- Verfahrens nach Italien Uberstellten
Personen — offensteht. SchutzbedUrf- tige Personen, die einer besonderen Form der
Unterstiitzung bediirfen, ge- niessen bei der Uberstellung von einem Erstaufnahmezentrum
in das SAI Prioritét (zum Ganzen vgl. Referenzurteil des BV Ger F-6330/2020 vom 18.
Oktober 2021 E. 10.5, ferner Urteile des BV Ger F-3494/2021 vom
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4.2 oder F-3769/2021 vom 2. September 2021 E. 5.2). Der EGMRist im Urteil M.T. gegen
die Niederlande vom 23. Mérz 2021, Nr. 46595/19 zur selben Einschédtzung gelangt. Das
Bundesverwaltungsgericht hat sich hierzu im eben zitierten Referenzurteil explizit
gedussert (siehe dortige E. 10.6). Weil die Beschwerdefihrenden in den Dublin-Gesprachen
angegeben hatten, in Italien keine Asylgesuche gestellt zu haben und sie zu keinem
Zeitpunkt geltend machten, den Zugang und die Integration ins italienische Asylsys- tem
Uberhaupt gesucht zu haben, ist ihrer allgemeinen Kritik am Gesetzes- dekret Nr. 130 aber
ohnehin die Grundlage entzogen. 7.4 Den Beschwerdefhrenden steht es nach erfolgter
Uberstellung nach Italien offen, dort um Asyl nachzusuchen und damit Zugang zu den eben
beschriebenen asylrechtlichen Aufnahmestrukturen, einschliesslich not- wendiger
medizinischer Behandlung (siehe hierzu eingehender E. 8.2. — 8.7 hiernach), zu erhalten.
Sie haben in diesem Zusammenhang kein kon- kretes und ernsthaftes Risiko dargetan, die
Behdrden wirden sich weigern, sie aufzunehmen und ihren Antrag auf internationalen
Schutz unter Einhal- tung der Regeln der Verfahrensrichtlinie zu prifen. Den Akten sind
denn auch keine Grunde fur die Annahme zu entnehmen, das Land werde in ihrem Fall den
Grundsatz des Non-Refoulement missachten und sie zur Ausreisein ein Land zwingen, in
dem ihr Leib, ihr Leben oder ihre Freiheit aus einem Grund nach Art. 3 Abs. 1 AsylG
gefdhrdet ist oder in dem sie Gefahr laufen wirden, zur Ausreise in ein solches Land
gezwungen zu werden. Die Vermutung, Italien halte seine volkerrechtlichen Verpflichtun-
gen ein, kann im Einzelfall zwar widerlegt werden. Wie eben erwahnt, be- darf es hierfr
aber konkreter und ernsthafter Hinweise. Dies gelingt den Beschwerdefiihrenden, welche in
diesem Land gar nicht erst um Asyl nach- gesucht haben, mit ihren Verweisen auf die
beiden nicht einzelfallbezoge- nen Berichte der SFH jedoch nicht. Im Ubrigen haben sie
den Schutz der italienischen Behorden auch ansonsten nicht in Anspruch genommen. Es
steht ihnen frei, sich im Falle ungerechtfertigter Behandlung durch Polizis- ten oder bei
einer allfélligen Bedrohung durch Dritte an die schutzfahigen und schutzwilligen
italienischen Polizei- und Justizbehdrden zu wenden (vgl. F-3494/2021 E. 5.2 m.H.). 7.5
Die Anwendung von Art. 3 Abs. 2 Dublin-111-VO ist unter den genannten Umstanden nicht
gerechtfertigt. 8. Zu prufen bleibt, ob die Beziehung zwischen den Beschwerdefihrenden
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digjeni- gen der Beschwerdefiihrerin 2, einer Uberstellung nach Italien entgegen- stehen.
8.1 Die Beschwerdefiihrenden sind eigener Darstellung zufolge im Som- mer 2020
gemeinsam aus dem Iran geflohen und beabsichtigen, sobald als mdglich zu heiraten. Am 6.
Oktober 2021 haben sie beim Zivilstandsamt Z. ein Gesuch um Vorbereitung der
Eheschliessung eingereicht (SEM act. 72). Dasin Art. 8 Abs. 1 EMRK verankerte Recht
auf Achtung des Familienlebens kénnte beriihrt sein, wenn die Uberstellung nach Italien
eine nahe, echte und tatsachlich gelebte familidre Beziehung zu einer in der Schweiz



gefestigt anwesenheitsberechtigten Person beeintrachtigen wirde, ohne dass es dieser
madglich bzw. zumutbar wére, ihr Familienleben andernorts zu pflegen (BGE 144 11 1 E. 6.1
m.H.M 1391 330 E. 2.1 und 2.3). Eine solche Konstellation liegt hier nicht vor, weil weder
die Partnerin noch der Partner Gber ein Anwesenheitsrecht hierzulande verfiigt. Das
Ehevorbereitungsverfahren in der Schweiz ist noch nicht weit fortgeschrit- ten. Den
Beschwerdefiihrenden ist es zuzumuten, im Ausland ein neues entsprechendes Verfahren zu
veranlassen. Dem Grundsatz der Einheit der Familie hat das SEM im Ubrigen Rechnung
getragen, indem es die ur- sprunglich getrennt gefuhrten Verfahren auf Ersuchen der
Rechtsvertre- tung vor Erlass der angefochtenen Verfiigung vereinigte. Auch die Uber-
stellungsmodalitéten, worin B. als Lebenspartnerin von A. aufgefuhrt wird,
bringen zum Ausdruck, dass die Beschwerdefiihrenden im Dublin-Verfahren gemeinsam zu
behandeln sind. Explizit wird darin denn auch darauf hingewiesen, dass die Uberstellung
nach Italien «gemeinsam stattfinden» soll (siehe hierzu SEM act. 78). Zusétzlicher
Anweisungen an die italienischen Behorden bedurfte es demnach nicht. Ebenso wenig er-
forderte die vorliegende Situation (noch nicht verheiratetes kinderloses Paar) eine
Anerkennung seitens Italiens mittels des Formulars «nucleo fa- miliare». Den
Beschwerdefiihrenden wird es mithin moglich sein, ihre Be- ziehung trotz der Uberstellung
nach Italien dort fortzusetzen, weshalb keine Verletzung von Art. 8 EMRK vorliegt und
sich diesbezliglich keine Zustandigkeit der Schweiz gestiitzt auf die Dublin-111-V O ableiten
lasst. 8.2 Was schliesslich den medizinischen Sachverhalt anbelangt, so kann eine
zwangswei se Rickweisung von Personen mit gesundheitlichen Prob- lemen nur ganz
ausnahmsweise einen Verstoss gegen Art. 3 EMRK dar- stellen. Eine vom EGMR
definierte Konstellation betrifft Schwerkranke, die durch die Abschiebung — mangels
angemessener medizinischer Behand-

F-4895/2021 Seite 13 lung im Zielstaat — mit einem realen Risiko konfrontiert wirden,
einer erns- ten, raschen und unwiederbringlichen Verschlechterung ihres Gesund-
heitszustands ausgesetzt zu werden, die zu intensivem Leiden oder einer erheblichen
Verklrzung der Lebenserwartung fihren wirde (vgl. Urteil des EGMR Paposhvili gegen
Belgien vom 13. Dezember 2016, Grosse Kam- mer 41738/10, 88 180-193 m.w.H.). 8.3
Das Bundesverwaltungsgericht hat in seinem Referenzurteil E-962/2019 strengere Kriterien
fir Dublin-Uberstellungen von schwer er- krankten Asylsuchenden, die sofort nach der
Ankunft in Italien auf |licken- lose medizinische Versorgung angewiesen sind, beschlossen
und das SEM verpflichtet, diesfalls individuelle Zusicherungen betreffend die Ge-
wahrleistung der nétigen medizinischen Versorgung und Unterbringung bei den
italienischen Behdrden einzuholen (vgl. E-962/2019 E. 7.4.3). Eine sol- che Situation liegt
vorliegend nicht vor. 8.4 Die physischen und psychischen Beeintréchtigungen der
Beschwerde- fulhrerin 2 sind nicht so gravierend, dass sie einer Uberstellung nach Italien
entgegenstehen wirden. Aus den bis zum Verfligungserl ass eingerei chten medizinischen
Unterlagen geht hervor, dass sie sich Mitte Juni 2021 wegen einer Wunde am rechten Knie,
welche sie sich bel einem Velounfall zuge- zogen hatte, fir drei Tage in Spitalpflege begab
(SEM act. 37 —41). Inzwi- schen kann sie sich wieder ohne Probleme und Hilfsmittel
fortbewegen (SEM act. 63). In weiteren &rztlichen Konsultationen wurden Menstruati-
onsprobleme (Polymenorrhoe) sowie eine Entziindung des Zahnfleisches aufgrund der
Spange (Epulis fibromatose) festgestellt (SEM act. 42). So- weit die starken

M enstruationsblutungen betreffend, teilte das Birgerspital X. dem
Bundesasylzentrum Flumenthal am 16. Juni 2021 mit, dass es sich nicht um einen Notfall
handle und eine gynakol ogische Unter- suchung frihestensin vier Monaten méglich sel



(SEM act. 49). Die Epulis fibromatose wurde mittels teilweiser Entfernung der Zahnspange
inzwi- schen behandelt. In den Arztberichten der Psychiatrischen Dienste der Y.

vom 8. September 2021 und 6. Oktober 2021 wurde bel der Beschwerdefihrerin 2 ferner
eine Anpassungsstorung mit Angst und De- pression diagnostiziert. Zudem leide sie an
Schlaf- und Konzentrationsst- rungen und habe Angst davor, von ihrem Partner getrennt
zu werden. Sie habe zwei Suizidversuche mit Tabletten hinter sich, eine akute Suizidalitat
bestehe aber nicht. Zur Linderung der psychischen Probleme wurden ihr das
Antidepressivum Brintellix und das Schlafmittel Trittico verschrieben (zum Ganzen siehe
SEM act. 68 und 70). Aus den aktenkundigen Diagno- sen ergibt sich, dass sie sich
deswegen nicht zwingend in der Schweiz
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Leiden in Italien ebenfalls mdglich ist. Dies gilt auch mit Blick auf die nach Erlass der
angefochtenen Verfligung hinzugekommenen &rztlichen Ein- schdtzungen. So ergab ein am
6. Dezember 2021 von der Parteivertreterin nachgereichter Befund zu einer

gynékol ogischen Kontrolle vom 26. Okto- ber 2021 keine Auffalligkeiten. Bezogen auf den
psychischen Zustand wie- derum ging gleichentags ein Bericht der Psychiatrischen Dienste
derY. vom 23. September 2021 ein, welcher die Diagnose der Anpas-
sungsstorung mit Angst und depressiver Reaktion bestétigte. Erganzend ging daraus hervor,
dass sich die Suizidversuche auf der Flucht in der Tir- kel zugetragen hatten und weitere
Termine fur ambulanten psychiatrischen Support vorgesehen seien (BV Ger act. 6). Laut
Darstellung der Parteiver- treterin hat ihre Mandantin am 5. und 29. Oktober 2021 sowie 12.
Novem- ber 2021 an psychiatrischen Sprechstunden teilgenommen. Sie befinde sich nach
wievor in einer Krise und muisse stabilisiert werden. Hierfir eigne sich aktuell eine
medikamenttdse Behandlung. Dementsprechend gelingt es der Beschwerdefhrerin 2 nicht,
nachzuweisen, dass sie nicht reisefahig sei oder eine Uberstellung nach Italien ihre
Gesundheit ernsthaft gefahrden wiirde. 8.5 Noch weniger gravierend présentiert sich die
Situation seitens des Be- schwerdefiihrers 1. Den Auskunften der Pflege Flumenthal vom
10. August 2021 zufolge berichtete er damals von Depressionen, Niedergeschlagen- heit
und Schlaflosigkeit. Nachdem ihm pflanzliche Arzneimittel fir besseren Schiaf abgegeben
worden seien, habe er sich nicht mehr wegen entspre- chender Probleme gemeldet. Zudem
wurde ihm am 27. Juli 2021 wegen der anlasslich des Dublin-Gesprachs beklagten
Schmerzen im Kieferbe- reich ein Teil der Zahnspange entfernt (SEM act. 64). Sein
Gesundheitszu- stand vermag eine Unzul ssigkeit der Uberstellung im Sinne der restrikti-
ven Rechtsprechung nicht zu rechtfertigen. 8.6 Sowohl der Beschwerdefiihrer 1 als auch die
Beschwerdefuhrerin 2 wurden in der Schweiz medizinisch versorgt. Die
Beschwerdefuhrerin 2 un- terzog sich zudem verschiedener &rztlicher Untersuchungen,
deren Schwergewicht ab September 2021 auf psychischen Indikationen lagen. Dem SEM
waren die angegebenen gesundheitlichen Probleme bekannt. In Bezug auf das Vorliegen
einer schwerwiegenden Erkrankung wéren von zusétzlichen medizinischen Abkl&rungen
keine neuen Erkenntnisse zu er- warten gewesen (zur antizipierten Beweiswirdigung vgl.
BGE 1411 60 E. 3.3 oder BGE 136 1 229 E. 5.3). Die nach Erlass der angefochtenen
Verfligung eingegangenen medizinischen Unterlagen bestétigen dies

F-4895/2021 Seite 15 (BV Ger act. 6). Entgegen der Auffassung der Parteivertreterin ist
deshalb nicht zu beanstanden, dass die V orinstanz diesbeziiglich keine weiteren
Abklarungen vorgenommen hat. Ebenso wenig abzuwarten waren auf- grund des unter E.
8.4 Gesagten der Bericht zur ambulanten psychiatri- schen Behandlung vom 18. Oktober



2021 (welcher trotz ausdricklicher Aufforderung bis heute nicht vorliegt) und die
Ergebnisse der gynakologi- schen Untersuchung. In Anbetracht der gegebenen Umstande
(die Be- schwerdefiihrerin 2 gehort nicht zur Gruppe besonders verletzlicher Perso- nen im
Sinne des Referenzurteils E-962/2019) war die Vorinstanz daher nicht gehalten, bei den
italienischen Behdrden individuelle Zusicherungen beziiglich medizinischer Versorgung
und Unterbringung einzuholen. 8.7 Ferner gilt es darauf hinzuweisen, dass Italien
grundsétzlich tber eine ausreichende medizinische Infrastruktur verfigt. Es liegen keine
Hinweise vor, dass den Beschwerdeftihrenden dort eine addguate medizinische Be-
handlung verweigert wirde. Der Zugang fir asylsuchende Personen zum italienischen
Gesundheitssystem tber die Notversorgung hinaus erscheint vielmehr gewéhrleistet (vgl.
Referenzurteil F-6330/2020 E. 10.5 und 11.1; ferner Urteile des BV Ger E-4238/2021 vom
29. September 2021 E. 5.3.1, E-4232/2021 vom 29. September 2021 E. 6.3, F-3413/2021
vom 29. Juli 2021 E. 7.4 und D-6450/2020 E. 6.5), auch wenn esin der Praxis zu zeitli-
chen Verzégerungen kommen kann (E-962/2019 E. 6.2.7). Die psychiatri- sche Behandlung
mit Abgabe von Medikamenten kann in Italien weiterge- fuhrt werden (vgl. etwa Urteil des
BV Ger D-6450/2020 vom 12. Februar 2021 E. 6.5.3). Wie dargetan, stellt die bel der
Beschwerdefiihrerin 2 diag- nostizierte Anpassungsstérung kein derart schweres Leiden
dar, welches nach der Ankunft in Italien eine sofortige und | tickenl ose medizinische Ver-
sorgung im Sinne der Rechtsprechung erfordern wiirde. Im Ubrigen tragt die Vorinstanz
dem aktuellen Gesundheitszustand der Beschwerdefiihren- den bei der Organisation der
Uberstellung nach Italien Rechnung, indem sie die dortigen Behdrden vor der Uberstellung
Uber ihren Zustand und eine allféllig notwendige medizinische Behandlung informiert. Dies
ist vorlie- gend geschehen, sind die Diagnosen, soweit die Beschwerdefthrerin 2 be-
treffend und fortbestehend (M enstruati onsbeschwerden, Anpassungssté- rung mit Angst
und Depression, Schlaf- und Konzentrationsstorung, Epulis fibromatose), in den
Uberstellungsmodalititen doch aufgelistet (SEM act. 78). Zur Sicherstellung einer

| ickenlosen Behandlung kann der Be- schwerdefiihrerin 2 eine Reservemedikation
mitgegeben werden. Wie an anderer Stelle dargetan (siehe E. 8.1 hiervor), bestehen
uberdies keine Anhaltspunkte daf i, dass die Beschwerdefuhrenden in Italien getrennt un-
tergebracht werden.

F-4895/2021 Seite 16 8.8 Art. 3 EMRK steht somit einer Uberstellung der
Beschwerdefiihrenden nach Italien nicht entgegen. 9. Gemass Praxis des

Bundesverwal tungsgerichts verfligt das SEM bei der Anwendung von Art. 29a Abs. 3
AsylV 1 Uber einen Ermessensspielraum (vgl. BVGE 2015/9 E. 7 f.). Die angefochtene
Verfligung ist unter diesem Blickwinkel nicht zu beanstanden; insbesondere sind den Akten
keine Hin- weise auf einen Ermessensmissbrauch oder ein Uber- respektive Unter-
schreiten des Ermessens zu entnehmen. Das Gericht enthdt sich deshalb in diesem
Zusammenhang weiterer Ausserungen. 10. Nach dem Gesagten besteht kein Grund fir eine
Anwendung der Ermes- sensklauseln von Art. 17 Dublin-111-VO. Somit bleibt Italien der
fur die Be- handlung der Asylgesuche der Beschwerdef ihrenden zustandige Mitglied- staat
gemass Dublin-111-VO.

E.71

Erweist es sich als unmadglich, einen Antragsteller in den eigentlich zustandigen
Mitgliedstaat zu Uberstellen, well es wesentliche Gruinde fur die Annahme gibt, dass das
Asylverfahren und die Aufnahmebedingungen fur 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
Europaischen Union (2012/C 326/02, nachfolgend: EU-Grundrechtecharta) mit sich
bringen, ist zu prifen, ob aufgrund dieser Kriterien ein anderer Mitgliedstaat als zustandig
bestimmt werden kann. Kann kein anderer Staat bestimmt werden, wird der die
Zustandigkeit prufende Staat zum zustandigen Mitgliedstaat (Art. 3 Abs. 2 Dublin-111-VO).

E.7.2

Vorab ist darauf hinzuweisen, dass Italien 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) ist und seinen entsprechenden
volkerrechtlichen Verpflichtungen nachkommt. Es darf davon ausgegangen werden, dass
dieser Staat die Rechte, die sich fur Schutzsuchende aus den Richtlinien des Europaischen
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,
anerkennt und schiitzt.

E.73

Weder das Bundesverwaltungsgericht noch der Européi sche Gerichtshof fur
Menschenrechte (EGMR) oder der Europaische Gerichtshof (EuGH) haben bislang
systemische Schwachstellen im italienischen Asylsystem erkannt. Zwar stehen die
Unterstitzung und die Einrichtungen fir Asylsuchende und Personen mit Schutzstatusin
[talien in der Kritik, geméass den bisherigen Erkenntnissen des Bundesverwaltungsgerichts
ist indes davon auszugehen, dass Italien die Verfahrens- und Aufnahmerichtlinien einhélt
(siehe etwa Referenzurteil des BV Ger E-962/2019 vom 17. Dezember 2019 E. 6.3; Urteil
des BV Ger E-685/2021 vom 23. Februar 2021 E. 6). Am 20. Dezember 2020 ist das
Umwandlungsgesetz Nr. 173/2020 zum Gesetzesdekret Nr. 130/2020 vom 21. Oktober
2020 in Kraft getreten. Das Gesetzesdekret Nr. 130/2020 sieht eine umfassende Reform des
Aufnahmesystems fir Asylsuchende in Italien vor, indem zentral e Bestimmungen des sog.
Salvini-Dekrets geéndert wurden und ein engverflochtenes Aufnahme- und
Integrationssystem implementiert wurde. Das neue Aufnahmesystem ist vergleichbar mit
jenem, das vor Erlass des Salvini-Dekrets bestand und hat die L ebensbedingungen
Asylsuchender in Italien im Vergleich zur vorherigen Situation verbessert. Nach dem
Anmeldeverfahren werden die Asylsuchenden in das Aufnahme- und I ntegrationssystem
SAI (Sistemadi accoglienza e integrazione) Uberfthrt, welches nunmehr wieder allen
Asylsuchenden - also auch den im Rahmen des Dublin-Verfahrens nach Italien Gberstellten
Personen - offensteht. Schutzbedirftige Personen, die einer besonderen Form der
Unterstiitzung bediirfen, geniessen bei der Uberstellung von einem Erstaufnahmezentrum in
das SAI Prioritét (zum Ganzen vgl. Referenzurteil des BV Ger F-6330/2020 vom 18.
Oktober 2021 E. 10.5, ferner Urteile des BV Ger F-3494/2021 vom 28. Oktober 2021 E. 4.3,
F-4165/2021 vom 29. September 2021 E. 4.2 oder F-3769/2021 vom 2. September 2021 E.
5.2). Der EGMR ist im Urteil M.T. gegen die Niederlande vom 23. Mérz 2021, Nr.
46595/19 zur selben Einschédtzung gelangt. Das Bundesverwaltungsgericht hat sich hierzu
im eben zitierten Referenzurteil explizit gedussert (siehe dortige E. 10.6). Well die
Beschwerdefiihrenden in den Dublin-Gesprachen angegeben hatten, in Italien keine



Asylgesuche gestellt zu haben und sie zu keinem Zeitpunkt geltend machten, den Zugang
und die Integration ins italienische Asylsystem Uberhaupt gesucht zu haben, ist ihrer
allgemeinen Kritik am Gesetzesdekret Nr. 130 aber ohnehin die Grundlage entzogen.

E.74

Den Beschwerdefiihrenden steht es nach erfolgter Uberstellung nach Italien offen, dort um
Asyl nachzusuchen und damit Zugang zu den eben beschriebenen asylrechtlichen
Aufnahmestrukturen, einschliesslich notwendiger medizinischer Behandlung (siehe hierzu
eingehender E. 8.2. - 8.7 hiernach), zu erhalten. Sie haben in diesem Zusammenhang kein
konkretes und ernsthaftes Risiko dargetan, die Behdrden wirden sich weigern, sie
aufzunehmen und ihren Antrag auf internationalen Schutz unter Einhaltung der Regeln der
Verfahrensrichtlinie zu prifen. Den Akten sind denn auch keine Griinde fir die Annahme
zu entnehmen, das Land werde in ihrem Fall den Grundsatz des Non-Refoulement
missachten und sie zur Ausreise in ein Land zwingen, in dem ihr Leib, ihr Leben oder ihre
Freiheit aus einem Grund nach Art. 3 Abs. 1 AsylG geféhrdet ist oder in dem sie Gefahr
laufen wirden, zur Ausreise in ein solches Land gezwungen zu werden. Die Vermutung,
Italien halte seine volkerrechtlichen Verpflichtungen ein, kann im Einzelfall zwar widerlegt
werden. Wie eben erwahnt, bedarf es hierfir aber konkreter und ernsthafter Hinweise. Dies
gelingt den Beschwerdefuhrenden, welche in diesem Land gar nicht erst um Asyl
nachgesucht haben, mit ihren Verweisen auf die beiden nicht einzelfallbezogenen Berichte
der SFH jedoch nicht. Im Ubrigen haben sie den Schutz der italienischen Behdrden auch
ansonsten nicht in Anspruch genommen. Es steht ihnen frei, sich im Falle ungerechtfertigter
Behandlung durch Polizisten oder bei einer alféligen Bedrohung durch Dritte an die
schutzfahigen und schutzwilligen italienischen Polizei- und Justizbehdrden zu wenden (vgl.
F-3494/2021 E. 5.2 m.H.).

E. 75

Die Anwendung von Art. 3 Abs. 2 Dublin-111-VO ist unter den genannten Umstanden nicht
gerechtfertigt.

E.8

Zu prufen bleibt, ob die Beziehung zwischen den Beschwerdefiihrenden oder die
aktenkundigen gesundheitlichen Probleme, insbesondere digjenigen der
Beschwerdefiihrerin 2, einer Uberstellung nach Italien entgegenstehen.

E.81

Die Beschwerdeftihrenden sind eigener Darstellung zufolge im Sommer 2020 gemeinsam
aus dem Iran geflohen und beabsichtigen, sobald als mdglich zu heiraten. Am 6. Oktober
2021 haben sie beim Zivilstandsamt Z. ein Gesuch um Vorbereitung der
Eheschliessung eingereicht (SEM act. 72). Dasin Art. 8 Abs. 1 EMRK verankerte Recht
auf Achtung des Familienlebens kénnte beriihrt sein, wenn die Uberstellung nach Italien
eine nahe, echte und tatséchlich gelebte familiére Beziehung zu einer in der Schweiz
gefestigt anwesenheitsberechtigten Person beeintrachtigen wiirde, ohne dass es dieser
moglich bzw. zumutbar wére, ihr Familienleben andernorts zu pflegen (BGE 144 11 1 E. 6.1
m.H.M 1391 330 E. 2.1 und 2.3). Eine solche Konstellation liegt hier nicht vor, weil weder
die Partnerin noch der Partner Uber ein Anwesenheitsrecht hierzulande verfigt. Das
Ehevorbereitungsverfahren in der Schwelz ist noch nicht weit fortgeschritten. Den
Beschwerdefihrenden ist es zuzumuten, im Ausland ein neues entsprechendes Verfahren zu
veranlassen. Dem Grundsatz der Einheit der Familie hat das SEM im Ubrigen Rechnung



getragen, indem es die urspriinglich getrennt gefiihrten Verfahren auf Ersuchen der
Rechtsvertretung vor Erlass der angefochtenen Verfligung vereinigte. Auch die
Uberstellungsmodalitaten, worin B. als Lebenspartnerin von A. aufgefihrt
wird, bringen zum Ausdruck, dass die Beschwerdefihrenden im Dublin-Verfahren
gemeinsam zu behandeln sind. Explizit wird darin denn auch darauf hingewiesen, dass die
Uberstellung nach Italien «gemeinsam stattfinden» soll (siehe hierzu SEM act. 78).
Zusétzlicher Anweisungen an die italienischen Behdrden bedurfte es demnach nicht.
Ebenso wenig erforderte die vorliegende Situation (noch nicht verheiratetes kinderloses
Paar) eine Anerkennung seitens Italiens mittels des Formulars «nucleo familiare». Den
Beschwerdefiihrenden wird es mithin moglich sein, ihre Beziehung trotz der Uberstellung
nach Italien dort fortzusetzen, weshalb keine Verletzung von Art. 8 EMRK vorliegt und
sich diesbezliglich keine Zustandigkeit der Schweiz gestiitzt auf die Dublin-111-V O ableiten
| &sst.

E.82

Was schliesslich den medizinischen Sachverhalt anbelangt, so kann eine zwangsweise
Ruckweisung von Personen mit gesundheitlichen Problemen 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

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

E.83

Das Bundesverwaltungsgericht hat in seinem Referenzurteil E-962/2019 strengere Kriterien
fur Dublin-Uberstellungen von schwer erkrankten Asylsuchenden, die sofort nach der
Ankunft in Italien auf |Gckenlose medizinische Versorgung angewiesen sind, beschlossen
und das SEM verpflichtet, diesfalls individuelle Zusicherungen betreffend die
Gewaéhrleistung der nétigen medizinischen Versorgung und Unterbringung bei den
italienischen Behdrden einzuholen (vgl. E-962/2019 E. 7.4.3). Eine solche Situation liegt
vorliegend nicht vor.

E.84

Die physischen und psychischen Beeintrachtigungen der Beschwerdefiihrerin 2 sind nicht
so gravierend, dass sie einer Uberstellung nach Italien entgegenstehen wiirden. Aus den bis
zum V erfligungserl ass eingerei chten medizinischen Unterlagen geht hervor, dass sie sich
Mitte Juni 2021 wegen einer Wunde am rechten Knie, welche sie sich bei einem Velounfall
zugezogen hatte, fur drel Tage in Spitalpflege begab (SEM act. 37 - 41). Inzwischen kann
sie sich wieder ohne Probleme und Hilfsmittel fortbewegen (SEM act. 63). In weiteren
arztlichen Konsultationen wurden Menstruationsprobleme (Polymenorrhoe) sowie eine
Entziindung des Zahnfleisches aufgrund der Spange (Epulis fibromatose) festgestellt (SEM
act. 42). Soweit die starken Menstruationsblutungen betreffend, teilte das Birgerspital

X. dem Bundesasylzentrum Flumenthal am 16. Juni 2021 mit, dass es sich nicht
um einen Notfall handle und eine gynakol ogische Untersuchung friihestens in vier Monaten
madglich sai (SEM act. 49). Die Epulis fibromatose wurde mittels teilweiser Entfernung der
Zahnspange inzwischen behandelt. In den Arztberichten der Psychiatrischen Dienste der



Y. vom 8. September 2021 und 6. Oktober 2021 wurde bel der Beschwerdefihrerin
2 ferner eine Anpassungsstorung mit Angst und Depression diagnostiziert. Zudem leide sie
an Schlaf- und Konzentrationsstérungen und habe Angst davor, von ihrem Partner getrennt
zu werden. Sie habe zwei Suizidversuche mit Tabletten hinter sich, eine akute Suizidalitat
bestehe aber nicht. Zur Linderung der psychischen Probleme wurden ihr das
Antidepressivum Brintellix und das Schlafmittel Trittico verschrieben (zum Ganzen siehe
SEM act. 68 und 70). Aus den aktenkundigen Diagnosen ergibt sich, dass sie sich deswegen
nicht zwingend in der Schweiz aufhalten muss, sondern eine adaquate Behandlung der
beschriebenen Leiden in Italien ebenfalls moglich ist. Dies gilt auch mit Blick auf die nach
Erlass der angefochtenen Verfligung hinzugekommenen arztlichen Einschétzungen. So
ergab ein am 6. Dezember 2021 von der Parteivertreterin nachgereichter Befund zu einer
gynékologischen Kontrolle vom 26. Oktober 2021 keine Auffalligkeiten. Bezogen auf den
psychischen Zustand wiederum ging gleichentags ein Bericht der Psychiatrischen Dienste
derY. vom 23. September 2021 ein, welcher die Diagnose der Anpassungsstérung
mit Angst und depressiver Reaktion bestétigte. Ergénzend ging daraus hervor, dass sich die
Suizidversuche auf der Flucht in der Tirkei zugetragen hatten und weitere Termine fr
ambulanten psychiatrischen Support vorgesehen seien (BV Ger act. 6). Laut Darstellung der
Parteivertreterin hat ihre Mandantin am 5. und 29. Oktober 2021 sowie 12. November 2021
an psychiatrischen Sprechstunden teilgenommen. Sie befinde sich nach wie vor in einer
Krise und musse stabilisiert werden. Hierfir eigne sich aktuell eine medikamenttse
Behandlung. Dementsprechend gelingt es der Beschwerdefihrerin 2 nicht, nachzuweisen,
dass sie nicht reisefahig sei oder eine Uberstellung nach Italien ihre Gesundheit ernsthaft
gefahrden wirde.

E.85

Noch weniger gravierend prasentiert sich die Situation seitens des Beschwerdeftihrers 1.
Den Auskinften der Pflege Flumenthal vom 10. August 2021 zufolge berichtete er damals
von Depressionen, Niedergeschlagenheit und Schlaflosigkeit. Nachdem ihm pflanzliche
Arzneimittel fUr besseren Schlaf abgegeben worden seien, habe er sich nicht mehr wegen
entsprechender Probleme gemeldet. Zudem wurde ihm am 27. Juli 2021 wegen der
anléasslich des Dublin-Gespréachs beklagten Schmerzen im Kieferbereich ein Tell der
Zahnspange entfernt (SEM act. 64). Sein Gesundheitszustand vermag eine Unzuldssigkeit
der Uberstellung im Sinne der restriktiven Rechtsprechung nicht zu rechtfertigen.

E.86

Sowohl der Beschwerdefiihrer 1 als auch die Beschwerdefihrerin 2 wurden in der Schweiz
medizinisch versorgt. Die Beschwerdefiihrerin 2 unterzog sich zudem verschiedener
arztlicher Untersuchungen, deren Schwergewicht ab September 2021 auf psychischen
Indikationen lagen. Dem SEM waren die angegebenen gesundheitlichen Probleme bekannt.
In Bezug auf das Vorliegen einer schwerwiegenden Erkrankung wéren von zusétzlichen
medi zinischen Abklarungen keine neuen Erkenntnisse zu erwarten gewesen (zur
antizipierten Beweiswirdigung vgl. BGE 141 | 60 E. 3.3 oder BGE 136 1 229 E. 5.3). Die
nach Erlass der angefochtenen Verfligung eingegangenen medizinischen Unterlagen
bestétigen dies (BV Ger act. 6). Entgegen der Auffassung der Parteivertreterin ist deshalb
nicht zu beanstanden, dass die V orinstanz diesbeziiglich keine weiteren Abklarungen
vorgenommen hat. Ebenso wenig abzuwarten waren aufgrund des unter E. 8.4 Gesagten der
Bericht zur ambulanten psychiatrischen Behandlung vom 18. Oktober 2021 (welcher trotz
ausdricklicher Aufforderung bis heute nicht vorliegt) und die Ergebnisse der



gynakologischen Untersuchung. In Anbetracht der gegebenen Umstande (die
Beschwerdefuhrerin 2 gehdrt nicht zur Gruppe besonders verletzlicher Personen im Sinne
des Referenzurteils E-962/2019) war die Vorinstanz daher nicht gehalten, bel den
italienischen Behdrden individuelle Zusicherungen beziiglich medizinischer Versorgung
und Unterbringung einzuholen.

E.8.7

Ferner gilt es darauf hinzuweisen, dass Italien grundsétzlich Uber eine ausreichende
medizinische Infrastruktur verflgt. Es liegen keine Hinweise vor, dass den
Beschwerdefiihrenden dort eine adaguate medizinische Behandlung verweigert wirde. Der
Zugang fur asylsuchende Personen zum italienischen Gesundheitssystem Uber die
Notversorgung hinaus erscheint vielmehr gewahrleistet (vgl. Referenzurteil F-6330/2020 E.
10.5und 11.1; ferner Urtelle des BV Ger E-4238/2021 vom 29. September 2021 E. 5.3.1,
E-4232/2021 vom 29. September 2021 E. 6.3, F-3413/2021 vom 29. Juli 2021 E. 7.4 und
D-6450/2020 E. 6.5), auch wenn esin der Praxis zu zeitlichen Verzégerungen kommen
kann (E-962/2019 E. 6.2.7). Die psychiatrische Behandlung mit Abgabe von M edikamenten
kann in Italien weitergefuhrt werden (vgl. etwa Urteil des BV Ger D-6450/2020 vom 12.
Februar 2021 E. 6.5.3). Wie dargetan, stellt die bei der BeschwerdefUhrerin 2
diagnostizierte Anpassungsstérung kein derart schweres Leiden dar, welches nach der
Ankunft in Italien eine sofortige und | lickenl ose medizinische Versorgung im Sinne der
Rechtsprechung erfordern wiirde. Im Ubrigen tragt die Vorinstanz dem aktuellen
Gesundheitszustand der Beschwerdefiihrenden bei der Organisation der Uberstellung nach
Italien Rechnung, indem sie die dortigen Behorden vor der Uberstellung tiber ihren Zustand
und eine alféalig notwendige medizinische Behandlung informiert. Diesist vorliegend
geschehen, sind die Diagnosen, soweit die Beschwerdefihrerin 2 betreffend und
fortbestehend (M enstruationsbeschwerden, Anpassungsstorung mit Angst und Depression,
Schlaf- und Konzentrationsstorung, Epulis fibromatose), in den Uberstellungsmodalitaten
doch aufgelistet (SEM act. 78). Zur Sicherstellung einer |lickenlosen Behandlung kann der
Beschwerdefihrerin 2 eine Reservemedikation mitgegeben werden. Wie an anderer Stelle
dargetan (siehe E. 8.1 hiervor), bestehen Uberdies keine Anhaltspunkte daftr, dass die
Beschwerdefiihrenden in Italien getrennt untergebracht werden.

E.88

Art. 3 EMRK steht somit einer Uberstellung der Beschwerdefiihrenden nach Italien nicht
entgegen.

E.9

Gemass Praxis des Bundesverwaltungsgerichts verfiigt das SEM bel der Anwendung von
Art. 29a Abs. 3 AsylV 1 Uber einen Ermessensspielraum (vgl. BVGE 2015/9 E. 71.). Die
angefochtene Verfligung ist unter diesem Blickwinkel nicht zu beanstanden; insbesondere
sind den Akten keine Hinweise auf einen Ermessensmissbrauich oder ein Uber- respektive
Unterschreiten des Ermessens zu entnehmen. Das Gericht enthét sich deshalb in diesem
Zusammenhang weiterer Ausserungen.

E. 10

Nach dem Gesagten besteht kein Grund fur eine Anwendung der Ermessensklauseln von
Art. 17 Dublin-111-VO. Somit bleibt Italien der fr die Behandlung der Asylgesuche der
Beschwerdefihrenden zustandige Mitgliedstaat gemass Dublin-I11-VO.



E. 11

Das SEM ist demnach zu Recht in Anwendung von Art. 3laAbs. 1 Bst. b AsylG auf die
Asylgesuche der Beschwerdefiihrenden nicht eingetreten. Da sie nicht im Besitz einer
gultigen Aufenthalts- oder Niederlassungsbe- willigung sind, wurde die Uberstellung nach
[talien in Anwendung von Art. 44 AsylG ebenfalls zu Recht angeordnet (Art. 32 Bst. a
AsylV 1).

E.12

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

E. 13

Bei diesem Ausgang des V erfahrens wirden die Beschwerdefihrenden kostenpflichtig (Art.
63 Abs. 1 VWV G). Mit Zwischenverfiigung vom 11. No- vember 2021 hat das
Bundesverwaltungsgericht dem Gesuch um Gewah- rung der unentgeltlichen Rechtspflege
im Sinne von Art. 65 Abs. 1 VwV G stattgegeben. Demzufolge sind die
Beschwerdefiihrenden von der Bezah- lung der Verfahrenskosten befreit. Da sie auf
Beschwerdeebene durch die ihnen zugewiesene Parteivertretung vertreten sind, erwachsen
ihnen dar- Gber hinaus keine K osten.
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