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Leitsatze:

1. War ein Auslander wahrend seines Asylverfahrens in Italien bereits offiziell untergebracht, hat er aber
seine Unterkunft ohne vorherige Genehmigung verlassen oder gar nicht erst in Anspruch genommen, ist der
Anspruch auf Unterbringung in staatlichen Einrichtungen erloschen. Ein Dublin-Riickkehrer hat wéhrend der
Zeit der Bearbeitung seines Wiederaufnahmegesuchs keinen Anspruch auf Unterbringung in staatlichen
Einrichtungen. (Rn. 33) (redaktioneller Leitsatz)

2. Italien verfiigt iber eine umfassende Gesundheitsfiirsorge, die fiir italienische Staatsbiirger sowie
Fliichtlinge, Asylbewerber und unter humanitdrem Schutz stehende Personen gleichermaflen zuganglich ist.
Eine kostenfreie medizinische Versorgung, auch eine Behandlung einer HIV-Infektion, steht auch Personen
zu, die nicht in einer staatlichen Unterkunft untergebracht sind. (Rn. 40) (redaktioneller Leitsatz)
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Tenor

|. Der Antrag wird abgelehnt.

Il. Der Antragsteller hat die Kosten des Verfahrens zu tragen. Gerichtskosten werden nicht erhoben.
Griinde

1
Der Antragsteller begehrt die Anordnung der aufschiebenden Wirkung seiner Klage gegen die Anordnung
seiner Abschiebung nach ltalien.

2

Der Antragsteller, einam ... ... 1993 in Abidjan/Elfenbeinklste geborener ivorischer Staatsangehoriger,
vom Volk der Malinke und islamischer Religionszugehdrigkeit, reiste am 6. Marz 2019 erneut in die
Bundesrepublik Deutschland ein und beantragte am 21. Marz 2019 erneut die Durchfihrung eines
Asylverfahrens.

3

Der Antragsteller hatte bereits am 7. August 2017 einen Asylantrag in der Bundesrepublik gestellt, der
wegen seines vorher in Italien gestellten Asylantrags mit Bescheid des Bundesamtes und mit Beschluss des
Verwaltungsgerichts Wirzburg vom 28. September 2018 - W 2 K 17.50568 - rechtskraftig als unzulassig
zurlckgewiesen wurde. Der Antragsteller wurde am 27. Februar 2019 nach lItalien Uberstellt.

4
Bei seiner Anhérung durch das Bundesamt zur Zulassigkeit seines erneuten Asylantrags am 12. April 2019
gab der Antragsteller an, dass er von ltalien Uber die Schweiz eingereist sei. Er habe Italien bereist am 28.



Februar 2019 wieder verlassen, da er bei seiner Ankunft am Tag zuvor keine Mdglichkeit gehabt habe, eine
Unterkunfts- oder Uberachtungsméglichkeit zu finden.

5

Der Antragsteller legte zwei Arztbriefe des Klinikums Wirzburg Mitte vom 18.Juli 2018 und vom 25. Oktober
2018 und ein Befund/Gutachten des Bayerischen Landesamtes fur Gesundheit und Lebensmittelsicherheit
vom 4. April 2019 vor, wonach der Antragseller an einer HIV-Infektion leidet.

6

Nach einem Abgleich der Fingerabdricke mit der Eurodac-Datenbank ergaben sich Anhaltspunkte fir die
Zustandigkeit Italiens fir die Bearbeitung des Asylantrags. Auf das im Rahmen des Dublin IlI-Verfahrens am
16. April 2019 an Italien gerichtete Aufnahmegesuch hin erklarten die italienischen Behdrden mit Schreiben
vom 9. Mai 2019 ihre Zustandigkeit fur die Bearbeitung des Asylantrags und erkannten nach Art. 18. Abs. 1
Buchst. b Dublin 11I-VO ihre Verpflichtung an, den Antragsteller wieder aufzunehmen.

7

Mit Bescheid vom 10. Mai 2019, dem Antragsteller am 14. Mai 2019 Ubergeben, lehnte das Bundesamt den
Asylantrag als unzulassig ab (Ziffer 1), stellte fest, dass Abschiebungsverbote nach § 60 Abs. 5 und 7 Satz
1 des Aufenthaltsgesetzes nicht vorlagen (Ziffer 2), ordnete die Abschiebung nach Italien an (Ziffer 3) und
befristete das gesetzliche Einreise- und Aufenthaltsverbot auf 24 Monate ab dem Tag der Abschiebung
(Ziffer 4). Der Asylantrag sei gem. § 29 Abs. 1 Nr. 1 AsylG unzuldssig, da Italien aufgrund des dort
gestellten und bearbeiteten Asylantrags fur die Behandlung des Asylantrags zustandig sei gem. Art. 18 Abs.
1 Buchst. b) der Verordnung (EU) Nr. 604/2013 (Dublin 1lI-VO) des Europaischen Parlaments und des
Rates vom 26. Juni 2013 zur Festlegung der Kriterien und Verfahren zur Bestimmung des Mitgliedstaats,
der fur die Prifung eines von einem Drittstaatsangehdrigen oder Staatenlosen in einem Mitgliedstaat
gestellten Antrags auf internationalen Schutz zustandig ist (Neufassung). Fur die weiteren Einzelheiten wird
auf den Bescheid Bezug genommen.

8
Am 20. Mai 2019 erhob der Antragsteller per Fax beim Verwaltungsgericht Wirzburg Klage (W 2 K
19.50465) gegen diesen Bescheid und beantragte zugleich im Verfahren des einstweiligen Rechtschutzes:

,Die aufschiebende Wirkung der Klage wird angeordnet.”

9
Eine Begriindung wurde bisher noch nicht vorgetragen.

10
Die Antragsgegnerin hat bisher noch keinen Antrag gestellt.

11

Im Ubrigen wird auf den Inhalt der Gerichtsakte in diesem Verfahren und im Verfahren der Hauptsache (W 2
K 19.50465) sowie auf den Inhalt der einschlagigen Verwaltungsakte des Bundesamtes, welche dem
Gericht in elektronischer Form vorliegen, Bezug genommen.

12

Gegenstand des Verfahrens im einstweiligen Rechtsschutz ist der Antrag auf Anordnung der
aufschiebenden Wirkung der Klage gegen die Abschiebungsanordnung in Ziffer 3 des in der Hauptsache
angefochtenen Bescheides.

13

1. Der Antrag auf Anordnung der aufschiebenden Wirkung der Klage gegen die Abschiebungsanordnung ist
zulassig (§ 34a Abs. 2 AsylG), insbesondere fristgerecht (§ 80 Abs. 5 Satz 1, Abs. 2 Satz 1 Nr. 3 VwWGO i. V.
m. § 74 Abs. 1, § 34 Abs. 2 Satz 1 AsylG).

14

2. Er ist jedoch unbegriindet. Der angefochtene Bescheid des Bundesamts vom 10. Mai 2019 erweist sich
bei der im vorliegenden Verfahren gebotenen summarischen Prifung zum mafgeblichen Zeitpunkt (vgl. §
77 Abs. 1 AsylG) als rechtmafig und verletzt den Antragsteller nicht in seinen Rechten, so dass das



offentliche Vollzugsinteresse das private Interesse des Antragstellers, vorlaufig bis zur Entscheidung in der
Hauptsache noch im Bundesgebiet verbleiben zu durfen, Gberwiegt.

15

Rechtsgrundlage der Abschiebungsanordnung ist § 34a Abs. 1 Satz 1 Alt. 2 AsylG. Soll ein Auslander in
einen fur die Durchfihrung des Asylverfahrens zustandigen Staat (§ 29 Abs. 1 Nr. 1 AsylG) abgeschoben
werden, ordnet das Bundesamt gem. § 34a Abs. 1 Satz 1 AsylG die Abschiebung in diesen Staat an, sobald
feststeht, dass sie durchgefuhrt werden kann.
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a) Das Bundesamt hat den Asylantrag des Antragstellers zu Recht gemaf § 29 Abs. 1 Nr. 1 lit. a AsylG als
unzuldssig abgelehnt, weil ein anderer Staat - hier Italien - aufgrund von Rechtsvorschriften der
Europaischen Union fur die Durchfiihrung des Asylverfahrens zustandig ist. Italien ist aufgrund des dort
gestellten und bearbeiteten Asylantrags nach Art. 18 Abs. 1 Buchst. b Dublin 11I-VO flr die Bearbeitung des
Asylantrags des Antragstellers zustandig. Italien hat auf das gestellte Aufnahmegesuch reagiert, und mit
Schreiben vom 9. Mai 2019 seine Zustandigkeit anerkannt. Damit ist Italien gemaf Art. 29 Abs. 1 Dublin IlI-
VO verpflichtet, den Antragsteller innerhalb einer Frist von sechs Monaten nach der Annahme des
Wiederaufnahmegesuchs wieder aufzunehmen. Diese Frist, nach deren Ablauf die Zustandigkeit auf den
ersuchenden Mitgliedstaat Ubergeht (Art. 29 Abs. 2 Satz 1 Dublin 11I-VO), ist noch nicht abgelaufen.

17
b) Die Zustandigkeit fur die Prufung des Asylantrags ist auch nicht wegen rechtlicher Unméglichkeit der
Uberstellung nach Italien auf die Antragsgegnerin (ibergegangen.

18

Das auf der Grundlage des Art. 78 Abs. 2 AEUV eingerichtete Gemeinsame Europaische Asylsystem
(GEAS) beruht auf dem ,Prinzip gegenseitigen Vertrauens®, dass alle daran beteiligten Mitgliedstaaten die
Grundrechte sowie die Rechte beachten, die ihre Grundlage in der Genfer Flichtlingskonvention (GFK),
dem Protokoll von 1967 und in der Europaischen Menschenrechtskonvention (EMRK) finden (vgl. EuGH,
U.v. 21.12.2011 - C-411/10 - NVwZ 2012, 417 Rn. 79; U.v. 19.3.2019 - C-163/17 - juris Rn. 80). Dies
begriindet die Vermutung, dass die Behandlung der Asylbewerber in jedem einzelnen Mitgliedstaat im
Einklang mit den Erfordernissen der EU-Grundrechtecharta (EU-GR-Charta) sowie mit der Genfer
Flichtlingskonvention und der EMRK steht (vgl. EuGH, U.v. 21.12.2011, a.a.0., Rn. 80). Das Prinzip des
gegenseitigen Vertrauens begrindet jedoch nur eine widerlegliche Vermutung, da nicht ausgeschlossen
werden kann, dass das GEAS in der Praxis auf gro3ere Funktionsstérungen in einem bestimmten
Mitgliedstaat stoR¥t, so dass ein ernsthaftes Risiko besteht, dass Personen, die internationalen Schutz
beantragen, bei einer Uberstellung in diesen Mitgliedstaat in einer Weise behandelt werden, die mit ihren
Grundrechten unvereinbar ist (vgl. EuGH, U.v. 19.3.2019 - C-163/17 - juris Rn. 83 f.). Denn nach standiger
Rechtsprechung des Europaischen Gerichtshofs (EuGH) ist das in Art. 4 EU-GR-Charta enthaltene Verbot
unmenschlicher oder erniedrigender Behandlung von fundamentaler Bedeutung und muss aufgrund der
engen Verbindung zur Achtung der Wirde des Menschen (Art. 1 EU-GR-Charta) und seines daraus
resultierenden absoluten Charakters auch bei Uberstellungen von Asylbewerbern nach den Dublin-
Verordnungen vollumfanglich beachtet werden (vgl. EuGH, U.v. 21.12.2011 - N.S., C-411/10 - NVwZ 2012,
417; U.v. 14.11.2013 - Puid, C-4/11 - NVwZ 2014, 129; U.v. 16.2.2017 - C-578/16 - NVwZ 2017, 691 Rn.
59; U.v. 19.3.2019 - C-163/17 - juris Rn. 78).

19

Nach der Rechtsprechung des Europaischen Gerichtshofs flir Menschenrechte (EGMR) kann die
Vermutung, wonach der Aufnahmestaat seinen Pflichten aus Art. 3 EMRK nachkommt, widerlegt werden,
wenn schwerwiegende Griinde flr die Annahme vorgebracht werden, dass die Person, deren Rickflihrung
angeordnet wird, einer tatsachlichen Gefahr (,real risk“) entgegensehen wirde, im Zielstaat einer Art. 3
EMRK widersprechenden Behandlung ausgesetzt zu werden (EGMR, U.v. 4.11.2014 - Tarakhel, Nr.
29217/12 - NVwZ 2014, 127, Rn. 104; U.v. 21.1.2011 - M.S.S., Nr. 30696/09 - NVwZ 2011, 413 Rn. 342).
Die Ursache der Gefahr hat keine Auswirkungen auf das Schutzniveau der EMRK und befreit den
Uberstellenden Staat nicht davon, eine griindliche und individuelle Prifung der Situation der betroffenen
Person vorzunehmen und im Falle der Gefahr unmenschlicher oder erniedrigender Behandlung die
Durchsetzung der Abschiebung auszusetzen (EGMR, U.v. 4.11.2014 - Tarakhel, a.a.0.). Staatliches
Handeln in Erfillung der Verpflichtungen im Rahmen einer zwischen- oder Uberstaatlichen Organisationen -



wie der EU - ist nach der EMRK nur solange gerechtfertigt, wie auf dieser Ebene ein ausreichender
Grundrechtsschutz gewahrleistet ist. Dies ist im Rahmen des unionsrechtlichen Grundrechtsschutzes
grundsatzlich der Fall (EGMR, U.v. 30.6.2005 - Bosphorus, Nr. 45036/98 - NJW 2006, 197), zumal die in
der EMRK garantierten Rechte nach Art. 6 Abs. 3 EUV und Art. 52 Abs. 3 EU-GR-Charta in die
unionsrechtlichen Grundrechtsgewahrleistungen als Mindeststandard inkorporiert sind (Borowsky in Meyer-
Ladewig, Charta der Grundrechte, vor Art. 51 Rn. 1a; Jarass, Charta der Grundrechte, Art. 52 Rn. 60 ff.).
Soweit ein Mitgliedstaat aber entscheiden kann, in eigener Zustandigkeit tatig zu werden - wie im
entschiedenen Fall gemafl Art. 3 Abs. 2 Dublin II-VO a.F., vgl. nunmehr Art. 17 Abs. 1 Dublin IlI-VO -,
handelt er nach der Auffassung des EGMR nicht in Erfillung volkerrechtlicher Verpflichtungen und kann
sich somit seiner Verantwortlichkeit nicht entziehen, wenn er von dieser Moglichkeit trotz der ernsthaften
Gefahr einer Grundrechtsverletzung keinen Gebrauch macht (EGMR, U.v. 21.1.2011 - M.S.S., 30696/09,
NVwZ 2011, 413 Rn. 340 m.V.a. U.v. 30.6.2005 - Bosphorus, Nr. 45036/98 - NJW 2006, 197).
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Diesen Vorgaben des hoherrangigen Unionsrechts sowie des internationalen Rechts tragt Art. 3 Abs. 2
Unterabs. 2 Dublin I11-VO Rechnung. Danach besteht ein Uberstellungshindernis, wenn es wesentliche
Grunde flir die Annahme gibt, dass das Asylverfahren und die Aufnahmebedingungen fur Antragsteller in
dem an sich zustandigen Mitgliedstaat systemische Schwachstellen aufweisen, welche die Gefahr einer
unmenschlichen oder entwirdigenden Behandlung im Sinne des Art. 4 der EU-GR-Charta mit sich bringen.
Unter diesen Umstanden hat die Antragsgegnerin zunachst gemaf Art. 3 Abs. 2 Unterabs. 2 Dublin IlI-VO
die Prufung der Zustandigkeitskriterien in Kapitel 11l (Art. 7 - 15 Dublin [lI-VO) fortzusetzen, um festzustellen,
ob ein anderer Mitgliedstaat als zustandig bestimmt werden kann. Kann danach keine Uberstellung an
einen anderen zustandigen Mitgliedstaat erfolgen, so geht nach Art. 3 Abs. 2 Unterabs. 3 Dublin IlI-VO die
Zustandigkeit auf die Antragsgegnerin Uber.
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Die Anforderungen an die Feststellung systemischer Mangel und eine daraus resultierende Widerlegung der
Sicherheitsvermutung sind allerdings hoch. Im Hinblick auf das Ziel der Dublin IlI-VO, zlgig und effektiv den
fur das Asylverfahren zustéandigen Staat zu bestimmen, kdnnen geringflgige VerstoRRe hierfir nicht
ausreichen. Um das Prinzip gegenseitigen Vertrauens entkraften zu kdnnen, muss vielmehr ernsthaft zu
befirchten sein, dass dem Asylbewerber aufgrund genereller Mangel im Asylsystem des eigentlich
zustandigen Mitgliedstaats mit beachtlicher, d.h. iberwiegender Wahrscheinlichkeit eine unmenschliche
oder erniedrigende Behandlung im Sinne des Art. 3 EMRK bzw. Art. 4 EU-GR-Charta droht (vgl. BVerwG,
B.v. 19.3.2014 - 10 B 6.14 - juris Rn. 6; EuGH, U.v. 21.12.2011, a.a.0., Rn. 80; VGH BW, U.v. 16.4.2014 -
A 11 S 1721/13 - juris Rn. 41). Erforderlich ist insoweit die real bestehende Gefahr, dass in dem
Mitgliedstaat, in den Uberstellt werden soll, die grundlegende Ausstattung mit den notwendigen, zur
Befriedigung menschlicher Grundbediirfnisse elementaren Mitteln so defizitar ist, dass der materielle
Mindeststandard nicht erreicht wird und der betreffende Mitgliedstaat dieser Situation nicht mit geeigneten
MafRnahmen, sondern mit Gleichgultigkeit begegnet (vgl. OVG Lineburg, U.v. 29.1.2018 - 10 LB 82/17 -
juris Rn. 34 m.w.N.). Nach der Rechtsprechung des EGMR kann allerdings die bloRe schlechtere
wirtschaftliche oder soziale Stellung der Person in dem Mitgliedstaat, in den Uberstellt werden soll, nicht fiir
die Annahme einer unmenschlichen Behandlung im Sinne des Art. 3 EMRK ausreichen (vgl. EGMR, B.v.
2.4.2013 - 27725/10 - ZAR 2013, 336, 70 f.). Der EGMR fuhrt in seiner Entscheidung aus, dass Art. 3
EMRK keine allgemeine Verpflichtung der Vertragsparteien enthalte, jede Person innerhalb ihres
Zustandigkeitsbereichs mit Obdach zu versorgen oder finanzielle Leistungen zu gewahren, um ihnen
dadurch einen bestimmten Lebensstandard zu ermdglichen. Einer Dublin-Uberstellung stiinden nur
aulergewohnliche zwingende humanitare Griinde entgegen.
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Diese Grundsatze konkretisierend hat der EuGH in seinem Urteil vom 19. Marz 2019, Az.: C-163/17 (juris
Rn. 91) ausgeflhrt, dass systemische Schwachstellen nur dann als Verstol3 gegen Art. 4 EU-GR-Charta
bzw. Art. 3 EMRK zu werten seien, wenn eine besonders hohe Schwelle der Erheblichkeit erreicht werde,
die von samtlichen Umstanden des Falles abhange. Diese Schwelle sei aber selbst in durch groRe Armut
oder eine starke Verschlechterung der Lebensverhaltnisse der betreffenden Person gekennzeichneten
Situationen nicht erreicht, sofern sie nicht mit extremer materieller Not verbunden seien, aufgrund deren
sich diese Person in einer solch schwerwiegenden Lage befinde, dass sie einer unmenschlichen oder
erniedrigenden Behandlung gleichgestellt werden kénne. Die Gleichgultigkeit der Behdrden eines



Mitgliedstaats mlisse zur Folge haben, dass eine vollstandig von offentlicher Unterstitzung abhangige
Person sich unabhangig von ihrem Willen und ihren personlichen Entscheidungen in einer Situation
extremer materieller Not befinde, die es ihr nicht erlaube, ihre elementarsten Bedirfnisse zu befriedigen,
wie insbesondere sich zu ernahren, sich zu waschen und eine Unterkunft zu finden, und die ihre physische
oder psychische Gesundheit beeintrachtigte oder sie in einen Zustand der Verelendung versetzte, der mit
der Menschenwurde unvereinbar ware (vgl. EUGH, U.v. 19.3.2019 - C-163/17 - juris Rn. 92 f.).
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Entsprechend vorstehender Ausfiihrungen geht das Gericht auf der Basis einer Gesamtwirdigung nach
dem aktuellen Erkenntnisstand und im mafgeblichen Entscheidungszeitpunkt (§ 77 Abs. 1 Satz 1 AsylG)
nicht davon aus, dass das Asylverfahren in Italien unionsrechtlichen MaRstaben widerspricht bzw. dort
unzureichende Aufnahmebedingungen herrschen, die zu einer Verletzung der durch Art. 4 EU-GR-Charta
gewabhrleisteten Rechte fuhren.

24
Dies ergibt sich aus folgenden Uberlegungen:

25

Die Republik Italien ist als Mitgliedstaat der Europaischen Union an die europaischen Grundrechte (Art. 51
Abs. 1 EU-GR-Charta) sowie an die EMRK gebunden. Deshalb spricht zunachst die durch das Prinzip des
gegenseitigen Vertrauens begriindete Vermutung fir die Zulassigkeit der Abschiebung in einen solchen
Staat. Diese Vermutung ist nicht durch die Annahme systemischer Mangel des Asylverfahrens und/oder der
Aufnahmebedingungen entkraftet, weil eine Zusammenschau der einschlagigen Erkenntnismittel ergibt,
dass das Asylverfahren und die Aufnahmebedingungen in Italien zumindest den internationalen und
europaischen Mindeststandards entsprechen und jedenfalls elementare Bedurfnisse der Asylbewerber
gedeckt werden kdnnen. Dies ergibt sich aus Folgendem:
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Asylbewerber haben in Italien entsprechend dem Grundrecht auf Asyl Zugang zu einem rechtsstaatlichen
Asylverfahren mit gerichtlichen Beschwerdemaglichkeiten. Uber den Ablauf des Asylverfahrens wird (iber
Informationsbroschuren in unterschiedlichen sprachlichen Fassungen sowie Uber Betreuungsdienste
Auskunft gegeben. Bei Dublin-Rickkehrern ist im Regelfall gewahrleistet, dass sie nach ihrer Rickkehr
nach Italien ihren urspriinglichen Antrag auf internationalen Schutz weiterverfolgen oder erstmals einen
Asylantrag stellen kénnen. Im Falle einer negativen Verbescheidung kann ein Wiederaufnahmeantrag
gestellt werden oder Beschwerde gegen den negativen Bescheid eingelegt werden. Das Asylverfahren soll
zwar grundsatzlich nicht langer als sechs Monate dauern (vgl. Amtliche Auskunft des Auswartigen Amtes an
das OVG NW vom 23.2.2016). Der Umstand, dass diese Verfahrensdauer aufgrund der aktuellen
Belastungssituation nicht immer eingehalten werden kann, rechtfertigt jedoch nicht die Annahme eines
unzureichenden Asylverfahrens, zumal diesbezligliche Schwierigkeiten wegen des enormen Zustroms an
Schutzsuchenden nicht nur in Italien, sondern in vielen europaischen Landern bestehen.
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Durch das am 5. Oktober 2018 erlassene und am 7. November durch den Senat sowie am 28. November
durch das Parlament bestatigte Dekret No. 113/2018 (iber Sicherheit und Migration (sog. Salvini-Dekret)
wird der bisherige humanitare Schutz stark eingeschrankt. Wurde dieser bislang fur die Dauer von zwei
Jahren gewahrt, wenn ,besondere Grinde®, insbesondere ,humanitaren Charakters“ vorlagen, ist er
nunmehr an eine restriktive und vor allem abschlieRende Liste von Grinden gebunden, aus denen eine
befristete Aufenthaltserlaubnis erteilt werden kann (teilweise auch mit einer Dauer von weniger als zwei
Jahren). Eine solche Aufenthaltserlaubnis ist etwa moglich fur medizinische Behandlungen, fir Opfer von
Gewalt, bei auRergewohnlichen Katastrophen im Herkunftsland sowie bei Fallen des Nonrefoulement. Es
kommt zwar zu keiner Aberkennung bestehender humanitarer Titel, diese werden allerdings nicht mehr
erneuert oder verlangert. Sie kdnnen aber bei rechtzeitiger Antragstellung und Erfiillung der
Voraussetzungen in einen anderen Titel umgewandelt werden (vgl. Bundesamt fiir Fremdenwesen und Asyl
der Republik Osterreich, Landerinformationsblatt der Staatendokumentation: Italien, Stand: 26.2.2019, S. 5
f.).
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Zudem liegt die Gewahrung eines humanitaren Aufenthaltsrechts nach unanfechtbarem negativem
Abschluss des Asylverfahrens gemaf Art. 6 Abs. 4 der Richtlinie 2008/115/EG Uber gemeinsame Normen



und Verfahren in den Mitgliedstaaten zur Rickflhrung illegal aufhaltiger Drittstaatsangehériger vom 16.
Dezember 2008 (ABI. L 348/98, sog. Riickflhrungsrichtlinie) im Ermessen der Mitgliedstaaten.
Demgegenlber regelt Art. 9 der Riickflihrungsrichtlinie die Falle, in denen kraft Unionsrechtes die
Ruckfuhrung in das Herkunftsland trotz unanfechtbarer Ablehnung des Asylantrags nicht zulassig ist. Im
Ubrigen ist der jeweilige Mitgliedstaat somit kraft seiner Gebietshoheit befugt, den Aufenthalt von
unanfechtbar abgelehnten Asylbewerbern in seinem Hoheitsgebiet zu beenden, zu dulden oder durch
Gewahrung eines zumindest befristeten Aufenthaltsrechts (voriibergehend) zu legalisieren. Belastbare
Anhaltspunkte dafir, dass die genannten Vorschriften der Ruckfuhrungsrichtlinie gegen primares
Unionsrecht, insbesondere Grundrechte der betroffenen Asylbewerber verstof3en wirden, oder dass in der
italienischen behordlichen Praxis rechtskraftig abgelehnte Asylbewerber unter Verstol? gegen diese
Vorschriften in ihr Herkunftsland zurtickgefuhrt wirden, liegen nicht vor.
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Weiterhin erhalten Asylsuchende wahrend des Asylverfahrens in Italien Leistungen fir die Befriedigung von
Grundbeddrfnissen, insbesondere Nahrungsmittel, Hygieneartikel und Kleidung (vgl. Bundesamt fur
Fremdenwesen und Asyl der Republik Osterreich, a.a.0., m.w.N.). Auch durch das Salvini-Dekret soll es zu
keiner Kurzung oder Streichung kommen (vgl. Bundesamt fur Fremdenwesen und Asyl der Republik
Osterreich, a.a.0., S. 7). Auch wenn ltalien diesbeziiglich méglicherweise hinter den Verhéltnissen in der
Bundesrepublik Deutschland zurtckbleibt und insbesondere kein umfassendes Sozialsystem bereitstellt, so
begriindet dies entsprechend den obigen Ausfuhrungen keine generellen systemischen Mangel.
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Italien verflgt Uber ein umfassendes Gesundheitssystem, das medizinische Behandlungsmoglichkeiten auf
hohem Niveau bereitstellt. Asylbewerber haben in gleicher Weise wie italienische Burger einen Anspruch
auf medizinische Versorgung, der mit der Registrierung eines Asylantrags entsteht. Bis zum Zeitpunkt der
Registrierung werden gleichwohl medizinische Basisleistungen, wie beispielsweise kostenfreie
Notfallversorgung, gewéhrleistet (vgl. Bundesamt fiir Fremdenwesen und Asyl der Republik Osterreich,
a.a.0., S. 23 f.). Auch diesbezlglich kommt es durch das Salvini-Dekret zu keinen Abstrichen.
Insbesondere ist nach wie vor die Einschreibung beim Nationalen Gesundheitsdienst garantiert, welcher
tiblicherweise im Aufnahmezentrum liegt. Zusatzlich sind in den Erstaufnahmeeinrichtungen Arzte
beschaftigt, die medizinische Erstuntersuchungen und Notfallmalnahmen vornehmen und die nationalen
Gesundheitsdienste entlasten sollen. Der Zugang zu medizinischer Notversorgung in 6ffentlichen Spitalern
bleibt weiterhin bestehen, auch fir illegale Migranten (vgl. Bundesamt fiir Fremdenwesen und Asyl der
Republik Osterreich, a.a.0., S. 8 f.).
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Wahrend des Asylverfahrens haben Asylbewerber einen Anspruch auf Unterbringung. Grundsatzlich
werden zahlreiche Platze fur Asylsuchende und Dublin-Rickkehrer in verschiedenen staatlichen
Unterkunften zur Verfigung gestellt, die Gber ganz Italien verteilt sind. Sowohl das Bundesamt als auch
Asylum Information Database (im Folgenden: AIDA) gehen von einer Gesamtkapazitat von tber 175.000
Platzen aus (vgl. BAMF, Landerinformation: Italien, Stand: Mai 2017, S. 2; AIDA, Country Report: Italy,
Stand: Marz 2018, http://www.asylumineurope.org/sites/default/files/report-download/aida_it_ 2017
update.pdf, S. 80 ff.), so dass angesichts der hohen Zahl von Asylbewerbern nach wie vor eine
Uberbelegung anzunehmen ist.
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Durch das Salvini-Dekret soll die bisherige Unterbringung véllig neu organisiert und ein differenziertes
Aufnahmesystem geschaffen werden. Kiinftig wird zwischen einer Erstaufnahme und einer sekundaren
Versorgungsschiene, dem sog. SIPROIMI (,Sistema di protezione per titolari di protezione internazionale e
per minori stranieri non accompagnati) unterschieden. Wahrend die Erstaufnahmeeinrichtungen die
bisherigen CAS- und CARA-Unterkilinfte ersetzen, treten die SIPROIMI an die Stelle der friheren SPRAR-
Unterkunfte (,Sistema di protezione per richiedenti asilo e refugiati“), wobei letztere bisher vor allem fir
vulnerable Personen unabhangig von ihrem Schutzstatus vorgesehen waren. Kinftig werden Asylbewerber
und Dublin-Rickkehrer in den Erstaufnahmeeinrichtungen untergebracht, wahrend Personen mit
Schutzstatus bzw. einer der neuen Formen des humanitaren Schutzes sowie allein reisende Minderjahrige
Zugang zu den sekundaren Aufnahmeeinrichtungen erhalten, in denen zusatzlich integrative Leistungen
angeboten werden. Durch die neuen Ausschreibungsspezifikationen fiir die Unterkiinfte wurde auf den
Vorwurf reagiert, die Aufnahmeeinrichtungen auf3erhalb des SPRAR seien inhomogen und wiirden keine



einheitlichen Standards sicherstellen. Zudem kann durch die nunmehrige Staffelung der Strukturen nach
Unterbringungsplatzen mit entsprechend angepasstem Personalstand und Serviceleistungen auf den
Bedarf und die Gegebenheiten vor Ort im jeweiligen Fall eingegangen werden. Die Bedirfnisse von
Familien sowie vulnerablen Personen sollen auch kunftig Berticksichtigung finden. So sind etwa Platze fur
Familien sowie allein reisende Frauen (mit Kindern) vorgesehen, fir die es spezielle
Ausschreibungsspezifikationen gibt (z.B. bzgl. Personalschlussel, Reinigungsintervallen oder Melde- und
Aufzeichnungsverpflichtungen des Betreibers in Bezug auf Leistungen an die Bewohner). Personen mit
humanitarem Schutz nach alter Rechtslage, die sich im Stichtag 5. Oktober 2018 noch in einem
SPRAR/SIPROIMI befanden, kdnnen dort fur den vorgesehenen Zeitraum bzw. bis zum Ende des
Projektzeitraums weiterhin bleiben. Sofern sie sich dagegen noch in einer Erstaufnahmeeinrichtung
befinden, verbleiben sie dort so lange, bis ihnen von der Questura der Aufenthaltstitel Gibergeben wurde.
Danach werden sie aus dem Aufnahmesystem entlassen (vgl. zum Ganzen Bundesamt fir Fremdenwesen
und Asyl der Republik Osterreich, a.a.0., S. 5 ff.).
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Neben den staatlichen Einrichtungen existieren bisher verschiedene karitative und kommunale
Einrichtungen, die zusatzliche Unterkunftsmdglichkeiten bieten, um Asylbewerber vor Obdachlosigkeit zu
schiitzen. In Einzelféllen ist es jedenfalls bislang gleichwohl moglich, dass Dublin-Rickkehrer keine
Unterbringung erhalten und voriibergehend obdachlos sind. Insbesondere kann es zu Problemen kommen,
wenn Dublin-Rickkehrer in Italien bereits offiziell untergebracht waren, da der Anspruch auf Unterbringung
in staatlichen Einrichtungen untergeht, wenn der Auslander seine Unterkunft ohne vorherige Bewilligung
verlasst oder eine ihm zugewiesene Unterkunft gar nicht erst in Anspruch genommen hat (vgl. Bundesamt
fir Fremdenwesen und Asyl der Republik Osterreich, a.a.0., S. 22). Der Anspruch kann zwar wieder
aufleben. Insoweit ist allerdings ein vorheriger Antrag bei der Questura erforderlich, die urspriinglich fiir die
Bearbeitung des Asylantrags zustandig war. Eine Unterbringung in einer staatlichen Einrichtung kann erst
dann wieder erfolgen, wenn die Wiederaufnahme genehmigt wurde (vgl. Schweizerische Flichtlingshilfe,
Aufnahmebedingungen in Italien, August 2016, S. 28). In dieser Ubergangsphase sind Dublin-Riickkehrer
auf die Hilfe von Freunden oder karitativen Einrichtungen, Gber deren Aufnahmekapazitat es keine
gesicherten und aussagekraftigen Unterlagen gibt, angewiesen, um der Obdachlosigkeit entgehen zu
kénnen. Im Ergebnis ist die Unterkunftssituation in ihrer Gesamtschau zum aktuellen Stand weiterhin
problematisch.
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Gleichwonhl sind diese defizitaren Umstande noch nicht als generelle systemische Mangel in Italien zu
qualifizieren, zumal die Annahme von Schwachstellen im Sinne des Art. 3 Abs. 2 Unterabs. 2 Dublin 11I-VO
entsprechend den oben genannten MaRgaben an hohe Anforderungen geknipft ist. Der maf3gebliche
Prognosemalfstab der beachtlichen Wahrscheinlichkeit muss sich auf Basis einer Gesamtwirdigung
samtlicher Umstande ergeben und sich nicht nur auf einzelne Mangel des Systems beziehen. Dabei ist
insbesondere zu bertcksichtigen, dass der italienische Staat mit Unterstitzung von European Asylum
Support Office der Europaischen Union (EASO) geeignete MaRnahmen ergriffen hat, um die
Aufnahmekapazitaten stetig zu erhéhen und aktiv darum bemdiht ist, diese auch weiterhin zu verbessern
(vgl. EASO Special Support Plan to Italy, 11.3.2015). Dies gilt umso mehr als die Anzahl der in Italien
ankommenden Asylbewerber seit Beginn des Jahres 2018 stark rucklaufig ist sowie im Hinblick auf die
Neustrukturierung der Unterbringung durch das Salvini-Dekret.
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Auf der Basis vorstehender Ausfiihrungen schlie3t sich das Gericht unter Auswertung neuerer
Erkenntnismittel und unter Beriicksichtigung des klagerischen Vortrags in Ubereinstimmung mit der
obergerichtlichen Rechtsprechung der Einschatzung zahlreicher anderer Verwaltungsgerichte an, dass
Italien grundsatzlich Gber ausreichende Unterbringungskapazitaten sowie ein im Wesentlichen
ordnungsgemafes und richtlinienkonformes Asyl- und Aufnahmeverfahren verfiigt, das trotz bestehender
Mangel noch als funktionsfahig betrachtet werden kann (vgl. VG Dusseldorf, B.v. 18.1.2017 - 12 L
3754/16.A - juris; VG Augsburg, B.v. 1.3.2018 - Au 5 S 18.50329 - juris; VG Minchen, B.v. 6.6.2018 - M 11
S 18.51151 - Beck RS 2018, 15962; B.v. 9.8.2018 - M 26 S 18.52225, BeckRS 2018, 19472; VG Ansbach,
U.v. 1.8.2018 - AN 14 K 17.50567 - juris; VG Karlsruhe, U.v. 22.3.2018 - A5 K 15921/17 - BeckRS 2018,
7260; OVG Lineburg, B.v. 13.6.2018 - 10 LB 204/18, BeckRS 2018, 22826; B.v. 2.7.2018 - 10 LB 249/18,



BeckRS 2018, 24922; BayVGH, U.v. 18.2.2014 - 13a B 13.30295 - juris; OVG Miinster, U.v. 22.9.2016 - 13
A 2448/15.A - juris).
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Diese Auffassung vertritt auch der EGMR, der in seiner Tarakhel-Entscheidung vom 4. November 2014
ausgefuhrt hat, dass zwar nicht ausgeschlossen werden kdnne, dass ein Asylbewerber im Einzelfall keine
Unterkunft finde oder in Uberbelegten Einrichtungen auf engstem Raum oder in gesundheitsschadlichen
oder gewalttatigen Verhaltnissen untergebracht sei, die allgemeine Situation der Asylbewerber in Italien
aber nicht mit der Griechenlands vergleichbar sei und keine systemischen Mangel vorlagen (EGMR,
Tarakhel ./.Schweiz, Nr. 29217/12 - NVwZ 2015, 127, Rn. 114 ff.).
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c) Des Weiteren liegen auch keine aulRergewdhnlichen Umstande vor, die moglicherweise fiir eine Pflicht
der Antragsgegnerin zum Selbsteintritt bzw. fiir Ermessensfehler bei der Entscheidung Uber die
Nichtausliibung des Selbsteintrittsrechts der Antragsgegnerin nach Art. 17 Abs. 1 Dublin IlI-VO sprechen
koénnten. Die Ausubung des Selbsteintrittsrechts steht grundsatzlich im Ermessen der Mitgliedstaaten (sog.
Ermessensklausel, vgl. EuGH, U.v. 16.2.2017 - C.K., C-578/16 PPU - juris Rn. 88; U.v. 30.5.2013 - Halaf,
C-528/11 - juris Rn. 35 ff.). Zwar kann sich nach der Rechtsprechung des EGMR ein Mitgliedstaat, wie
bereits ausgefiihrt, seiner Verantwortlichkeit fiir eine Grundrechtsverletzung infolge der Uberstellung in
einen anderen Mitgliedstaat nicht unter Verweis auf dessen Zustandigkeit entziehen, wenn er die Befugnis
zum Selbsteintritt - hier nach Art. 17 Abs. 1 Dublin 1lI-VO - besitzt, von dieser Moglichkeit aber trotz der
ernsthaften Gefahr einer Grundrechtsverletzung keinen Gebrauch macht (EGMR, U.v. 21.1.2011 - M.S.S,,
30696/09, NVwZ 2011, 413 Rn. 340 m.V.a. U.v. 30.6.2005 - Bosphorus, Nr. 45036/98 - NJW 2006, 197).
Eine Pflicht zum Selbsteintritt kann aber nur dann angenommen werden, wenn sich das dem Mitgliedstaat
eingeraumte Ermessen derart verdichtet hat, dass jede andere Entscheidung unvertretbar ware (sog.
Ermessensreduktion auf Null), weil auBergewdhnliche humanitare, familidre oder krankheitsbedingte
Griinde vorliegen, die nach MaRRgabe der Werteordnung der Grundrechte einen Selbsteintritt erfordern (vgl.
BayVGH, U.v. 3.12.2015 - 13a B 15.50124 - juris Rn. 22 ff.; VG Munchen, GB v. 29.2.2016 - M 12 K
15.50784 - juris Rn. 43 f.; einschrankend aber EuGH, U.v. 16.2.2017 - C.K., C-578/16 PPU - juris Rn. 88).
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Derartige auRergewdhnliche Umstande liegen hier nicht vor. Insbesondere fiihren die von der
Antragstellerin geltend gemachten gesundheitlichen Probleme nicht zu einer Pflicht der Antragsgegnerin
zum Selbsteintritt. Eine tatsachliche und erwiesene Gefahr einer wesentlichen und unumkehrbaren
Verschlechterung ihres Gesundheitszustands im Sinne der genannten Rechtsprechung, welche zu einer
unmenschlichen oder erniedrigenden Behandlung im Sinne des Art. 4 EU-GR-Charta bzw. Art. 3 EMRK im
Einzelfall fihrte, ware mit einer Uberstellung der Antragstellerin nach Italien ohnehin nicht verbunden. Denn
sie hatte, wie ausgefuhrt, in Italien Zugang zu medizinischer Notfallversorgung sowie im Falle der Stellung
eines (weiteren) Asylantrags auch Zugang zur medizinischen Basisversorgung als Asylbewerber.
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d) Die Feststellung der Antragsgegnerin, dass im Fall des Antragstellers weder zielstaatsbezogene
Abschiebungshindernisse nach § 60 Abs. 5 und 7 Satz 1 AufenthG noch inlandsbezogene
Vollstreckungshindernisse bestehen, ist ebenfalls nicht zu beanstanden. Insbesondere droht dem
Antragsteller unter den oben genannten Voraussetzungen auch keine unmenschliche oder erniedrigende
Behandlung des Antragstellers im Sinne des Art. 3 EMRK, welche zu einem Abschiebungsverbot nach § 60
Abs. 5 AufenthG flhren wirde.
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Hinsichtlich der HIV-Infektion des Antragstellers ist davon auszugehen, dass eine Behandlung der Infektion
auch in Italien moglich ist. Die Antragsgegnerin ist gemaf Art. 32 Abs. 1 Satz 1 und 2 Dublin IlI-VO
verpflichtet, bei der Uberstellung nach ltalien diesem Staat eine Gesundheitsbescheinigung mit allen
erforderlichen Daten zu Ubermitteln. Alle Asylbewerber haben in Italien kostenfreien Zugang zum staatlichen
Gesundheitssystem. Insoweit sei auf obige Ausflihrungen und die ausfihrliche Begriindung im
streitgegenstandlichen Bescheid diesbezuglich verwiesen.
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Des Weiteren ist zu berticksichtigen, dass eine konkrete Gefahr fir Leib oder Leben, die fir ein
Abschiebungsverbot insbesondere nach § 60 Abs. 7 Satz 1 AufenthG erforderlich ist, im Stadium der HIV-



Erkrankung des Antragstellers noch nicht erreicht ist, weil sich seine HIV-Infektion nach dem Arztbrief vom
25. Oktober 2018 ,in einer erfreulich stabilen, klinischen, virologischen und immunologischen Situation®
befindet. Aus dem Befund vom 4. April 2019 ergibt sich nichts Anderes. Daher befindet sich die Erkrankung
des Antragstellers derzeit noch in einem von dem Vollbild der AIDS-Erkrankung entfernten Stadium. Das
symptomfreie Stadium der HIV-Infektion kann Monate bis viele Jahre dauern kann.
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Aus der HIV-Infektion ergibt sich zudem kein inlandsbezogenes Vollstreckungshindernis im Sinne des § 60a
Abs. 2 AufenthG, weil dadurch keine Reiseunfahigkeit, weder im engeren noch im weiteren Sinne,
begriindet wird. Bei der Beurteilung ist von dem rechtlichen Rahmen auszugehen, den § 60a Abs. 2¢
AufenthG absteckt. Aus den vorgelegten arztlichen Schreiben geht, unabhangig davon, ob diese den
Anforderungen gemal § 60a Abs. 2c Satz 2 und 3 AufenthG gerecht werden, inhaltlich keine
Reiseunfahigkeit hervor. Es ist nicht ersichtlich, wie bzw. warum auf Grund des Umstands, dass der
Antragsteller HIVpositiv ist, eine Reise- bzw. Transportfahigkeit hinsichtlich Italien mit einem kurzen
Ruckfuhrungsweg ohne gréRere Belastungen fehlen sollte. Denn daraus erwachsen zundchst ohne
weiteres keine Zweifel an der Transportfahigkeit (Reisefahigkeit im engeren Sinne). Es ist aber auch nicht
mit beachtlicher Wahrscheinlichkeit zu beflrchten, dass sich der Gesundheitszustand als unmittelbare
Folge der Abschiebung erheblich verschlechtern wird (Reisefahigkeit im weiteren Sinne).
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Die Abschiebung der Antragstellerin nach Italien ist somit sowohl mdglich als auch rechtlich zulassig.
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3. Da die Klage in der Hauptsache voraussichtlich erfolglos bleiben wird, Gberwiegt das 6ffentliche
Vollzugsinteresse das Interesse der Antragstellerin an der Aussetzung der sofortigen Vollziehung. Der
Antrag war daher abzulehnen.
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4. Die Kostenentscheidung beruht auf § 154 Abs. 1 VwWGO. Gerichtskosten werden nicht erhoben, § 83b
AsylG.



