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Auslinderangelegenheiten;

Auftrige an Gutachter zur

Priifung inlandsbezogener Vollstreckungs- bzw.

zielstaatsbezogener Abschiebungshindernisse unter inhaltlicher Verwendung eines

Informations- und Kriterienkataloges

-Anlage-

Vor der zwangsweisen Durchsetzung einer bestehenden Ausreiseverpflichtung ist zu jedem

Zeitpunkt - dh. auch im Stadium eines bereits eingeleiteten Abschiebungsvollzuges -

beachtlichen Indizien fir eine gesundheitliche Beeintrichtigungen des Betroffenen

nachzugehen, die Auswirkungen auf die Flugreisetauglichkeit haben und damit ein mogliches

Vollstreckungshindernis darstellen konnten.
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Die Notwendigkeit eines abschlieBenden Votums zur Reisefidhigkeit in Zweifelsfallen ergibt
sich auch aus den Dienstvorschriften des Bundesgrenzschutzes "Bestimmungen fir die
Rickfithrung auslandischer Staatsangehoriger auf dem Luftweg" (Best.-Riick Luft), die durch
die Beteiligung des Bundesgrenzschutzes an jeder Flugrickfithrung (Grenzpolizei,
Zustandigkeit fir Luftsicherheit, ggf. Sicherheitsbegleitung) zwangslaufig Rickwirkungen
auf den Umfang der Vorpriifung der Ausldnderbehérden haben.

In der Zustandigkeit der Auslanderbehorden liegt dariiber hinaus ggf. auch die Abkliarung von
Gesundheitsbeeintrachtigungen in den Fillen, in denen mit entsprechenden Vortrigen ein
zielstaatsbezogenes Abschiebungshindernis nach § 53 Abs. 6 AuslG geltend gemacht wird

und kein Asylverfahren durchgefiihrt wurde oder wird.

In diesen Fallkonstellationen entscheiden die Ausliinderbehdrden abschlieBend, ob die vom
Betroffenen geltend gemachten Hindernisse oder die von Amts wegen zu priifenden
Erkenntnisse zu Erkrankungen dem zwangsweisen Vollzug der Ausreisepflicht

entgegenstehen.

Die Auslanderbehérden werden sich bei ihrer Entscheidung in der Regel auf eine
gutachterliche arztliche Stellungnahme zu stiitzen haben. Deshalb ist es geboten, den
Gutachtern die rechtlichen Rahmenbedingungen und die rechtlich relevanten Fragen zu
verdeutlichen, bei denen die Ausldnderbehérden auf die medizinischen Auskiinfte angewiesen
sind.

Hierzu hat eine Bund-Lander-Arbeitsgruppe in Umsetzung eines Auftrages der
Innenministerkonferenz unter Beteiligung medizinischer Experten einen Informations- und
Kriterienkatalog (vgl. Anlage) entwickelt, auf dessen Inhalte sich die Ausldnderbehoérden bei
der Erteilung von Gutachtenauftragen stiitzen koénnen. Es empfiehlt sich, diesen Katalog dem

Gutachter zusammen mit dem Gutachtenaufirag zu tibermitteln.

Im Auftrag

(Sander)
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I. Vorbemerkung:

Das Bundesamt firr die Anerkennung auslandischer Flichtlinge (BAFl) - im Falle eines
gestellten, ggf. auch bereits abgelehnten Asylantrages -, ansonsten die Auslanderbehorden
sind fur die abschlieBende Entscheidung zustandig, ob vom Betroffenen geltend gemachte
oder von Amts wegen zu prifende Erkenntnisse zu Erkrankungen als zielstaatsbezogenes
Abschiebungshindernis dem zwangsweisen Vollzug einer ansonsten bestehenden

Ausreiseverpflichtung entgegenstehen.

Fur die Prifung und Entscheidung der Frage, ob wegen der Gefahr einer erheblichen
Verschlechterung des Gesundheitszustandes ein Vollstreckungshindernis vorliegt, ist stets die

Auslanderbehorde zustiandig.

Bei der Prifung moglicher gesundheitlicher Abschiebungshindernisse ist also aus

Rechtsgriinden stets zu unterscheiden zwischen

e (1.) einem sog. zielstaatsbezogenen Abschiebungshindernis (d.h. bei einer als
notwendig anzusehenden und tatsichlich auch in Anspruch genommenen
medizinischen Behandlung drohen im Falle des riickfithrungsbedingten Abbruchs
konkrete und erhebliche Gefahren fiir Leib, Leben oder Gesundheit wegen einer

unzureichenden oder nicht zugiinglichen Behandlungsmdéglichkeit im Heimatland)

und

® (2.) einer moglichen (Flug)Reiseuntauglichkeit als sogenanntes inlandsbezogenes

Vollstreckungshindernis (d.h. der Gefahr einer durch die (Flug)Reise selbst konkret

drohenden erheblichen Gesundheitsgefihrdung).



Zu (1.) / Zielstaatsbezogene Abschiebungshindernisse

Inhaltliche Erlauterungen:

Erheblich ist die Gefahr, wenn sich der Gesundheitszustand aufgrund des
rickfithrungsbedingten Abbruches einer notwendigen (und auch in Anspruch genommenen)
medizinischen Behandlung wegen einer unzureichenden oder nicht zuginglichen
Behandlungsmoglichkeit im Heimatland wesentlich oder gar lebensbedrohlich verschiechtern

wirde.

Bei der Priifung ist die Sperrwirkung des § 53 Abs. 6 Satz 2 AuslG zu beriicksichtigen,
wonach Gefahren wie z.B. ein allgemein schlechteres Niveau des Gesundheitssystems als in
Deutschland, denen die Bevolkerung oder die Bevolkerungsgruppe, der der Auslander
angehort, im Zielstaat (i.d.R. der Heimatstaat) allgemein ausgesetzt ist, allein bei einer
(Gruppen)Entscheidungen der obersten Landesbehorde nach § 54 AuslG tber eine generelle

Abschiebestoppregelung berticksichtigt werden diirfen.

Diese Sperrwirkung bei allgemeinen, also nicht allein individuellen, personenbezogenen
Gesundheitsgefahren, besteht nach der Rechtsprechung nur dann ausnahmsweise nicht,
wenn - wegen fehlender Gruppenentscheidung durch die oberste Landesbehorde - die
vorgesechene Abschiebung diesen Auslander in eine ,extreme” Gefahrenlage bringt. Als
extrem ist eine Gefahrenlage zu beschreiben, wenn eine Abschiebung in diesem Einzelfall
bedeutet, den Ausliander in der konkret gegebenen Situation einer notwendigen und auch in
Anspruch genommenen Behandlung der Erkrankung in Deutschland zu entziehen und ihn im
Heimatland wegen der Verhaltnisse dort mit beachtlicher Wahrscheinlichkeit einem Risiko
von Tod oder schwersten Verletzungen auszusetzen. Die Priifung von Risiken fir den
Einzelnen kann sich damit nur auf individuell-konkrete Gefahren beziehen. Erforderlich ist
fiur die Bejahung eines Schutzbedirfnisses, dass die Betroffenen alsbald nach der Riickkehr
in das Heimatland wegen der dortigen unzureichenden Moglichkeiten die zur Vermeidung
einer wesentlichen oder sogar lebensbedrohlichen Verschlimmerung notwendige Behandlung
eines Leidens nicht erfahren und auch anderswo keine wirksame Hilfe in Anspruch nehmen
konnen. Erst wenn diese Umstdnde glaubhaft und nachvollziehbar dargelegt sind und einer
Uberpriifung  standhalten, kann eine konkrete Gefahr angenommen werden. Eine

Verantwortlichkeit des Aufnahmestaates fiir eine lebenslange medizinische Versorgung und



eine Schutzpflicht vor den in dem Zielstaat bestehenden allgemeinen Lebensrisiken bestehen

nach der Rechtsprechung nicht.

Rechtlicher Hinweis:

Es ist zu beachten, dass sog. zielstaatsbezogene Abschiebungshindernisse nach der

Rechtsprechung nur auf der Grundlage des § 53 Abs. 6 AuslG zu priifen sind.

Wegen § 42 i.V.m. § 24 Abs. 2 AsylVIG ist diese Priifung immer in die Zustandigkeit des
BAFI gegeben, wenn ein Asylverfahren durchgefiihrt wurde oder wird. Liegt zum Zeitpunkt
der Geltendmachung bereits eine negative Entscheidung des BAF! iiber krankheitsbedingte
Abschiebungshindernisse nach § 53 AuslG vor, kénnen auch vorgetragene Veridnderungen
des Gesundheitszustandes (neue Griinde) wegen der Bindungswirkung des § 42 AsylV{G nur

tiber einen Antrag auf Wiederaufgreifen des Verfahrens beim BAF1 geltend gemacht werden.

Zu (2.) / (Flug)Reiseuntauglichkeit als sog. inlandsbezogenes Vollstreckungshindernis

Inhaltliche Erliuterungen:

Reiseuntauglichkeit infolge Krankheit begrindet kein Abschiebungshindernis in Bezug auf
einen bestimmten Zielstaat, sondern steht (i.d.R. auch nur voriibergehend) dem Vollzug der
Abschiebung an sich entgegen, etwa weil ein Flugtransport wegen einer derzeit bestehenden
Erkrankung nicht ohne das beachtliche Risiko von erheblichen gesundheitlichen Schiden
durchgefithrt werden kann.

RegelmaBig ist ohne konkrete Anhaltspunkte, die Bedenken tiberhaupt rechtfertigen konnten,
von einer Reisetauglichkeit auszugehen. Schliissig vorgetragene oder bekannte Indizien fur
eine mogliche Reiseuntauglichkeit sind zu prufen und zu bewerten. Ist also ein der
Riuckfahrung entgegenstehender Vortrag zum Gesundheitszustand zumindest beachtlich, wird
zur Uberpriifung regelmaBig ein arztliches Gutachten notwendig, wenn das beigebrachte
arztliche Zeugnis nicht bereits die Reiseunfahigkeit mit allen notwendigen Begriindungen
nachvollziehbar und ohne jeden Zweifel belegt. Zweifel Si;Id insbesondere dann
gerechtfertigt, wenn Reiseunfahigkeit erst im Stadium der Abschiebung geltend gemacht

wird.



In diesem Zusammenhang ist gleichzeitig stets die Frage zu klaren, ob und unter welchen
Voraussetzungen trotz der bestehenden Erkrankung die Moglichkeit besteht, durch geeignete

Mafinahmen die vorgesehene Flugreise ohne erhebliche Gesundheitsschaden durchzufihren.

I1. Auftragsinhalt:

Unter Einbeziehung der allgemeinen Hinweise aus der Vorbemerkung, die gleichzeitig den
rechtlichen Hintergrund fiir einen - ggf. eingeschrinkten - Gutachtenauftrag vermitteln, wird
um die Erstellung eines Gutachtens gebeten, das die erhobenen Befunde und die daraus
gezogenen medizinischen Schlussfolgerungen nachvollziehbar feststellt. Alle Tatsachen, an
die die arztlichen Schlussfolgerungen ankniipfen, sind zu benennen. Das auf die prazise
Fragestellung abhebende Gutachten unterliegt mit Blick auf die damit verbundene Erfullung
gesetzlicher Aufgabenstellungen des Auftraggebers nicht der arztlichen Schweigepflicht. Die
zu untersuchende Person ist vor Beginn der Begutachtung iiber den Zweck der Untersuchung

und die Ubermittlung der Daten an die Ausldnderbehorde zu informieren.



D Sog. zielstaatsbezogene Abschiebungshindernisse

Um das Schutzbediirfnis des Betroffenen von den zustindigen Behorden abschlieBend
auslanderrechtlich bewerten zu koénnen, wird regelmafBig die Beantwortung insbesondere
folgender Fragestellungen zum Komplex 'zielstaatsbezogener Abschiebungshindernisse' bet

der Priifung des § 53 Abs. 6 AuslG notwendig sein:

- Kann die im Attest bescheinigte Krankheit bestétigt werden?

- Ist der Betreffende wegen dieser Erkrankung bereits in Behandlung ? (Seit
wann?)

- Welche anderen Krankheiten werden diagnostiziert?

- Welche Behandlung muss im Heimatland gewihrleistet sein?

- Besteht das Behandlungserfordernis unmittelbar oder kann die Behandlung
aufgeschoben werden? (Wie lange?)

- Welche Folgen hiitte es fiir den weiteren Verlauf der erkannten und hier bereits
behandelten Erkrankung, wenn diese im Heimatland nicht weiterbehandelt
werden wiirde (erwarteter Krankheitsverlauf ohne angemessene arztliche
Behandlung im Vergleich zum Krankheitsverlauf mit fortgesetzter Behandlung

in Deutschland)?



[:] (Flug)Reiseuntauglichkeit als inlandsbezogenes Vollstreckungshindernis

Ist die (Flug)Reisetauglichkeit zu bewerten, ist aus Sicht flugirztlicher Experten
insbesondere Hinweisen zu folgenden Erkrankungen/festzustellenden Besonderheiten
nachzugehen, das Vorliegen festzustellen und ggf. hinsichtlich der Flugreisetauglichkeit zu
bewerten:

e Ansteckende Infektionskrankheiten (offene Tbc, infektiose Hepatitis A/B/C, HIV,
Scharlach, Diphtherie, Windpocken etc. in der akuten Phase)

e Schwere Herz- Kreislauferkrankungen sowie Lungenerkrankungen

¢ Personen nach Herzinfarkt und Schlaganfall

¢ Innere Verletzungen (Ausmal} beschreiben)

e Schidel- oder Hirnverletzungen (Ausmal} beschreiben)

e Schwangerschaft

¢ Neurologische/Psychiatrische Erkrankungen (einschlieflich PTBS)

¢ Anfallsleiden

e Akute Magen-/Darmerkrankungen

s Akute Erkrankungen des HNO-Gebiets

e Zustand nach Thrombosen

e Bestehen Hinweise auf Eigen- oder Fremdgefihrdung als Folge einer psychiatrischen
Erkrankung, ist - wie bei anderen psychiatrischen Erkrankungen - eine psychiatrische

Begutachtung einzuholen

-

Gutachterlich zu beantworten sind auf dieser Grundlage regelmaBig die Fragen:

Welche medizinischen Befunde sind erhoben worden? (Genaue Beschreibung und

Diagnose)



Ist nach diesen Erhebungen die Flugreisetauglichkeit gegeben?

Wenn nicht: Aus welchen Griinden nicht? Erginzend: Kann die
Flugreisetauglichkeit mit begleitenden VorsorgemaBnahmen bejaht werden, ggf.
durch welche ? (z.B. Fortfiihrung einer erforderlichen Therapie wihrend des Fluges,
(fach)irztliche, pflegerische, allgemeine Begleitung)

Falls die Flugreisetauglichkeit nicht durch begleitende MaBnahmen hergestellt
werden kann: Welche Behandlung ist erforderlich, um die Flugreisetauglichkeit zu
einem spiteren Zeitpunkt wiederherzustellen und wie schitzen Sie den dafiir

erforderlichen Zeitbedarf ein?

Im Falle einer psychiatrischen Begutachtung von PTBS und vorgetragener ,,Suizidalitat™ sind

zumindest folgende Fragen an den Gutachter zu richten:

Besteht bei dem Probanden das Risiko einer Eigengefihrdung (Suizidalitit) bzw.
einer Fremdgefihrdung?

Mit welchen begleitenden VorsorgemaBinahmen kann die Flugreisetauglichkeit
sichergestellt werden? (z. B. irztliche Flugbegleitung, Fortfiilhrung einer
erforderlichen Therapie withrend des Fluges etc.)

Falls die Flugreisetauglichkeit nicht durch begleitende MaBinahmen sichergestellt
werden kann: Welche Behandlung ist erforderlich, um die Flugreisetauglichkeit zu
einem spiteren Zeitpunkt wiederherzustellen und wie schitzen Sie den dafiir

erforderlichen Zeitbedarf ein?

In aller Regel wird Flugreisetauglichkeit durch Auflagen/Zusatzmafinahmen sicherzustellen

sein. Deshalb kommt es hier darauf an, die erforderlichen Mafinahmen genau zu beschreiben.

Dabei ist im Bedarfsfall an eine arztliche oder pflegerische Begleitung zu denken. Auch
konnen entsprechend angezeigte Medikamente/Gerite mitgefithrt werden, die bei Bedarf und
mit Einwilligung des Betroffenen verabreicht/genutzt werden konnen. Ggf. sind auch die
notwendigen &ufleren Bedingungen einer Flugriickfilhrung (Flugambulanz oder z.B. nicht

aufgestellter Fluggastsitz oder Liegendtransport) genau zu benennen.



Bei Eigen- und/oder Fremdgefahrdung kénnen zumeist besondere Mafinahmen empfohlen
werden, die z.B. vom Beginn der (nicht angekiindigten) Abschiebung bis zur Ubergabe in
eine Therapieeinrichtung im Heimatland (vorherige Abklirung der Aufnahme) eine
permanente Uberwachung, zB. durch einen Arzt, vorsehen. Der Vortrag ,Suizidalitat ist
jedenfalls im Grundsatz nicht geeignet, ohne weitere Prifung Flugreiseuntauglichkeit

anzunehmen.

Schliefllich ist der Gutachter gebeten, seine Erkenntnisse zu Gefdhrdungen, die von dem
Probanden bei einer Flugriickfithrung fir Dritte (z.B. Ansteckungsgefahr, Gewaltbereitschaft)

ausgehen konnten, zu bezeichnen.

Schlussbemerkung:

Der Gutachtenauftrag erstreckt sich damit in vielen Fallen ausschlieSlich auf die Feststellung
der Flugreisetauglichkeit. Fragen mit Zielstaatsbezug, also z.B. die Frage der medizinischen

Versorgungslage im Zielstaat, haben in diesem Rahmen keine Entscheidungsrelevanz.

Soweit der Gutachter im Rahmen der Exploration dessen ungeachtet Veranlassung sieht,
auflerhalb des ihm erteilten Auftrages zur Prufung der (Flug)Reisetauglichkeit eine
personliche Einschitzung zu eventuellen zielstaatsbezogenen Abschiebungshindernissen

abzugeben, ist dies in einer gesonderten Stellungnahme moglich.



