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,Kosovo: Statusverhandlungen und Ruckkehr-
situation unter besonderer Berucksichtigung
traumatisierter Fluchtlinge®

Im Folgenden dokumentieren wir das Protokoll einer Veran-
staltung vom Fliichtlingsrat Niedersachsen in Zusammenar-
beit mit dem Verein Niedersdchsischer Bildungsinitiativen und
der Stiftung Leben und Umwelt. Dieser Text gibt einen guten
Einblick in die aktuelle Versorgungssituation traumatisierter
Fliichtlinge im Kosovo und den aktuellen Stand der Statusver-
handlungen sowie die bundesdeutsche Abschiebepraxis.

1) Versorgungssituation fiir traumatisierte Fliichtlinge im
Kosovo

Zu Beginn hat Sigmar Walbrecht vom Fliichtlingsrat Nieders-
achsen auf der Grundlage von aktuellen Stellungnahmen und
Berichten von Delegationsreisen in den Kosovo ein Bild zur
Versorgungssituation fiir traumatisierte Fliichtlinge im Koso-
vo gezeichnet.

Als Grundlage des Referates dienten:
UNMIK-Posotionspapier von Januar 2005 und Juni 2006
UNHCR-Positionspapier von Juni 2006
Reisebericht einer Delegation aus Rheinland-Pfalz, beste-
hend aus Fliichtlingsberaterlnnen der Diakonie und dem
Auslanderbeauftragten des Rhein-Lahn-Kreises
Bericht von Herrn Prof. Dr. Eckel, Vorsitzender der Arzte-
kammer Niedersachsen und Teilnehmer einer Delegations-
reise des Préasidiums des Niedersiachsischen Landtages
Artikel von Herrn Dr. Gierlichs in der Zeitschrift fiir Aus-
landerrecht 8/2006
Stellungnahmen von Frau Dr. Schliiter-Miiller
Protokoll des Petitionsausschusses des Niedersédchsischen
Landtages der Sitzung vom 02.02.06 unter Beteiligung von
Mitarbeitern des Bundesamtes fiir Migration und Fliicht-
linge (BAMF)

Reisebericht der Griinen-Landtagsabgeordneten Filiz Polat
und Georgia Langhans

Die genannten Dokumente konnen beim Fliichtlingsrat Nie-

dersachsen nachgefragt werden.

Die verschiedenen Berichte und Stellungnahmen machen deut-
lich, dass es wenig Fachleute mit ausreichender Qualifikation
gibt, um PTBS zu behandeln. Die Kapazitit ist verschwinden
gering, wihrend der Bedarf mit schitzungsweise 200.000 bis
400.000, die krankheitswertig traumatisiert sind (Gierlichs),
sehr grof ist. Daher wird bestenfalls medikamentds behandelt.
Die Leute sind oft zu arm (Sozialhilfe fiir einen Mann zwi-
schen 20 und 50 Jahren: 35,- Euro/monatl., Verdienst Lehrer:
120-150,-, Oberarzt 250-300,-), um Behandlungen und Me-
dikamente sowie die Fahrtkosten zum Krankenhaus bezahlen
zu konnen. Nur wer im Kosovo registriert ist, hat Anspruch
auf Sozialleistungen, worin auch die Gesundheitsversorgung
mit eingeschlossen ist. Es gibt vielfach Schwierigkeiten bei
der Registrierung. Besonders Minderheiten haben auf Grund

von Diskriminierungen Probleme beim Zugang zu Dienstleis-
tungen (vgl. UNHCR). Auch das BAMF geht davon aus, dass
durch das 6ffentliche Gesundheitswesen schwerst traumati-
sierte Fliichtlinge nicht behandelt werden kénnen.

Laut BAMF gibt es 69 Fachirztlnnen im Kosovo, nach
Schweizerischen Fliichtlingshilfe 16. Selbst bei 69 Fachérz-
tlnnen hitte einE Arzt/Arztin pro Monat 1 Minute pro Pati-
ent.

2) Rebecca Einhoff zu UNHCR-Positionen und Statusver-
handlungen

UNHCR Berlin ist als Regionalbiiro seit Anfang 2006 fiir
Osterreich, Tschechien und Deutschland zustindig. UNHCR
beobachtet Entscheidungsbehdrden wie BAMF und die Ge-
richte und weist auf Missstdnde hin. Aufgabe ist u.a. Beratung
bzgl. Genfer Fliichtlingskonvention (GFK).

Es gibt fiinf UNHCR-Biiros im Kosovo, zu denen bei Fragen
in Einzelfillen, wenn z.B. die GFK verletzt scheint, Kontakt
aufgenommen wird.

UNHCR tauscht sich regelméBig u.a. mit dem Bundesinnen-
ministerium und dem BAMF aus.

Position des UNHCR
Die Positionen des UNHCR werden im Herkunftsland (hier
Kosovo) entwickelt und mit dem Biiro in Genf abgestimmt
(letzt endliche Entscheidung liegt in Genf).
Zur aktuellen Position sei auf das Papier des UNHCR vom
Juni 2006 verwiesen (u.a. auf Homepage des UNHCR)
Nach wie vor gilt als Position:
Keine Riickfithrung Schutzbediirftiger
Nur schrittweise Riickkehr von denjenigen, die nicht als
schutzbediirftig eingestuft werden.

UNHCR stellt fest, dass die Situation im Kosovo sich lang-
sam verbessert, dies jedoch eher oberflachlich. Nach wie vor
ist die Situation fragil und unvorhersehbar. Die Zahl ethnisch
motivierter Straftaten ist zuriickgegangen, Serblnnen sind
aber nach wie vor von ethnisch motivierten Zwischenfallen
stark betroffen.

Schwaches Vertrauen in die Rechtsstaatlichkeit durch u.a. in-
effektive Strafverfolgung und geringe Verurteilungszahlen.
Roma, Kosovo-Serben und Albaner in einer Minderheitensi-
tuation sind im Sinne der GFK immer noch schutzbediirftig.
UNHCR fordert daher, diesen Minderheiten Schutz nach GFK
zu gewdhren und Riickkehr von Flichtlingen in den Kosovo
strikt freiwillig passieren muss. Bei Aschkali und Agyptern
besteht grundsdtzlich keine Schutzbediirftigkeit allein auf
Grund der Volkszugehorigkeit; die Schutzbediirftigkeit muss
einzelfallbezogen gepriift werden.
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Gesundheitsversorgung

UNHCR nimmt im neuen Positionspapier keine Bewertung
der medizinischen Versorgungslage vor; dies kann nur in Zu-
sammenarbeit u.a. mit UNMIK geschehen. Es wird aber in
naher Zukunft einen Bericht der WHO in Zusammenarbeit
mit dem kosovarischen Gesundheitsministerium geben, der
zur Behandelbarkeit von psychischen Erkrankungen Stellung
nimmt. Der Bericht soll dem Fliichtlingsrat Niedersachsen
zukommen und kann dann {iber ihn bezogen werden.

Es gibt einen (in Englisch verfassten) Bericht des Gesund-
heitsministeriums, das einen Uberblick iiber die Schwere und
Zahl psychisch erkrankter Menschen im Kosovo gibt. Dieser
ist demnéchst als Datei iiber den Fliichtlingsrat erhaltlich.
Eine nationale Konferenz unter Beteiligung vom Gesund-
heitsministerium und UNHCR hat {iber die Frage Gesund-
heitsversorgung getagt. Ein Protokoll ist moglicherweise in
ndherer Zukunft erhéltlich.

Alleinstehende Frauen

Die Schweizerische Fliichtlingshilfe hat in einem Bericht von
2004 die Situation bewertet.

UNHCR stellt fest: Gleichberechtigung ist praktisch nicht
verwirklicht. Wenn Familienriickhalt fehlt, sind die Frauen
i.d.R. sozial und wirtschaftlich isoliert.

Projekte fiir Frauen: u.a. Kosovo Women’s Initiative zu Bil-
dung und Forderung der Selbstindigkeit. NORMA (bereits
existent, aber Ausweitung des Projektes in Planung): Mobile
Teams sollen in abgelegenen Regionen geschlechtsspezifi-
sche Forderung anbieten.

Es gibt einen Flyer des UNHCR, der fiir Frauen Hinweise und
Adressen von Hilfsangeboten auflistet.

Es gibt 4 Schutzhduser fiir Frauen, in denen sich die Frauen
jedoch maximal sechs Monate aufhalten diirfen. Problema-
tisch ist, dass teilweise Gewohnheitsrecht angewandt wird
und Rechtsprechung unbedeutend machen kann.

Abschiebungspraxis in den Kosovo

1.200 Personen sind von Januar 2006 bis einschlieBlich Okto-
ber 2006 aus Deutschland in den Kosovo abgeschoben wor-
den.

2005: 1.587

2004: 2.823

Deutschland schiebt im Vergleich mit anderen abschiebenden
Landern am meisten Personen in den Kosovo ab. (Deutsch-
land hat nach dem Konflikt auch die meisten Personen aus
dem Kosovo aufgenommen.)

Deutschland meldet monatlich ca. 500 Personen zur Ab-
schiebung bei UNMIK an. UNMIK priift, ob die Personen
angenommen werden. Fiir Ashkali, Agypter und (straffalli-
ge) Roma findet ein individuelles Screening-Verfahren statt.
Bei Familientrennung oder fehlender Wohnung oder anderer
Schutzbediirftigkeit lehnt UNMIK eine Riicknahme ab. Nach
Kritik an Screening-Verfahren wurde im Sommer 2006 das
Projekt KOSIP eingefiihrt. Beteiligt sind u.a. UNMIK, die
kosovarische Ubergangsbehorde und IOM. KOSIP iiberpriift
die Situation im Ort, in den Betroffene abgeschoben werden
sollen und priift ggf. Fragen nach Ethnie, Unterkunft etc. UN-
MIK schickt Fragebdgen bzgl. zur Abschiebung angemelde-

32 ter Personen an KOSIP-MitarbeiterInnen, die diese ausgefiillt

an UNMIK zuriick senden, woraufhin UNMIK entscheidet,
ob die Personen angenommen werden oder nicht.

Am Flughafen in Pristina gibt es ein Monitoring-Team von
UNHCR. UNMIK hat auch ein Monitoring-Team, das iiber-
priift, ob UNMIK der Riicknahme dieser Personen zugestimmt
hat. IOM ist auch am Flughafen und organisiert in Einzelfal-
len den Transport in den Heimatort.

Wenn Personen zur Abschiebung anstehen, bei denen eine
Schutzbediirftigkeit besteht, kann sich an UNHCR gewendet
werden, der sich wiederum u.a. mit UNMIK in Verbindung
setzt und ggf. nochmals tiberpriift, ob Abschiebung geméal
Ubereinkunft zulissig ist.

Probleme bei der Registrierung im Kosovo treten auf, da oft
nur alte Melderegister vorhanden sind und Dokumente feh-
len, oftmals haben Minderheiten Probleme sich registrieren
zu lassen. Findet keine Registrierung statt, sind die Vorausset-
zungen fiir Sozialhilfe nicht erfillt.

Die Zahl der freiwilligen Riickkehrer sinkt: im Jahr 2005: 907
Personen, 2006: bis Oktober 449 Personen

Zukunft des Kosovo

Durch Resolution im UN-Sicherheitsrat soll der Status fest-
gelegt werden. Urspriinglich galt ,,Standards vor Status®,
inzwischen finden auch bei nicht erreichten Standards Sta-
tusverhandlungen zwischen Serbien und kosovarischer Uber-
gangsverwaltung statt. Die internationale Kontaktgruppe hat
geduBlert, dass es keinen Anschluss an einen Drittstaat, eine
Teilung oder Status von Zustand vor 1999 geben wird. Ahti-
saari (UN-Vermittler) mochte Wahlen in Serbien (21.01.07)
noch abwarten. Der kosovarischen Tagespresse war zu ent-
nehmen, dass sich eine Statusentscheidung bis Sommer 2007
hinziehen konnte.

Nach und nach gibt UNMIK die Zustdndigkeit fiir Riick-
kehrer an das kosovarische Innenministerium ab. UNHCR
hat die Aufgabe das Innenministerium beim Aufbau eines
Asylsystems zu unterstiitzen. Positionen bzgl. Riickkehr und
Schutzbediirftigkeit von UNHCR sollen aus UNHCR-Sicht
moglichst auf Innenministerium {ibertragen werden. Sollte
dies nicht gelingen, sind u.U. auch Abschiebungen auch von
bisher schutzbediirftigen (im UNHCR-Sinne) Personen zu be-
fiirchten.

Infos zur Gesundheitsversorgung im Kosovo werden zukiinf-
tig hauptséchlich iiber das Gesundheitsministerium gegeben.
Durch Informationsaustausch u.a. mit UNHCR ist das Be-
wusstsein fiir die Problematik Erkrankter im Falle von Ab-
schiebungen gestiegen. Durch die Zusammenarbeit des Ge-
sundheitsministeriums und internationalen Organisationen,
u.a. WHO werden gewisse Standards gewahrleistet.

Frau Einhoff bittet um Riickmeldungen und Infos bzgl. ge-
planter oder stattgefundener Abschiebungen, um eine bessere
Einschitzung auftretender Probleme zu bekommen.

Protokoll zum Vernetzungsforum am 25.11.06 im
Ethno-Medizinischen Zentrum in Hannover
gez. Sigmar Walbrecht

Rundbrief Flichtlingsrat Baden-Wurttemberg Winter 2006/ 2007



