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Forderungen zur menschenrechtskonformen Umsetzung des
Vulnerabilitatsscreenings nach GEAS in Bayern — Rechtliche Verpflichtungen
und psychologische Notwendigkeiten

Sehr geehrte Damen und Herren,

mit Inkrafttreten der Reform des Gemeinsamen Europaischen Asylsystems (GEAS)
ist die Einflhrung verpflichtender Vulnerabilitatsscreenings in den Mitgliedstaaten
vorgesehen. Fur Bayern bedeutet dies die Herausforderung — aber auch die Chance
— ein Verfahren zu etablieren, das vulnerable Asylsuchende frihzeitig identifiziert und
ihren Zugang zu angemessenem Schutz sowie zur notwendigen medizinischen und
psychosozialen Versorgung ermoglicht.
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Die Mitgliedsorganisationen des Munchner Aktionsbundnis fur geflichtete Frauen*
begleiten seit Jahren geflichtete Frauen* und Kinder mit besonderen
Schutzbedarfen — darunter queere Frauen*, Uberlebende von Folter,
geschlechtsspezifischer Gewalt, Menschenhandel/Zwangsprostitution und schweren
psychischen Traumata. Aus unserer taglichen Praxis wissen wir: Ein Screening ist
nur so gut wie die Bedingungen, unter denen es stattfindet. Fachliche Kompetenz,
ein vertrauensforderndes Setting und transparente Informationen sind keine
optionalen Zusatzleistungen, sondern unverzichtbare Voraussetzungen fir einen
rechtsstaatlichen und menschenwurdigen Prozess!

Vor diesem Hintergrund richten wir an Sie folgende fiinf Forderungen:

1. Screening ausschlieBlich durch geschultes Fachpersonal in einem
geschitzten Rahmen

Die Screening-Verordnung verlangt ,spezialisiertes, hierfir geschultes Personal". Wir
fordern, dass Screenings ausschliefdlich durch spezifisch geschulte Fachkrafte mit
sozialpadagogischer, psychologischer oder psychiatrischer Qualifikation erfolgen.
Nur so kénnen traumainformierte Kommunikation, kultursensible Anamneseerhebung
und die Erkennung komplexer Vulnerabilitatsindikatoren gewahrleistet werden. Art.
12 Abs. 3 S.2 Screening-VO ermdoglicht die Unterstlitzung durch
Nichtregierungsorganisationen und qualifiziertes medizinisches Personal. Wir
fordern, dass diese Unterstltzung verbindlich genutzt und gesetzlich abgesichert
wird. Damit NGOs diese wichtige Rolle dauerhaft und professionell ausuben konnen,
muss eine verlassliche und langfristige Finanzierung ihrer Beteiligung am Screening-
Verfahren gesetzlich garantiert werden.

Neben der fachlichen Qualifikation ist auf einen vertrauensvollen Rahmen zu achten:
Das durchfuhrende Personal sollte nicht in einer Erscheinung eingesetzt werden, die
an mogliche Verfolger*innen oder traumatische Erfahrungen mit staatlicher Gewalt
erinnert. Fir Uberlebende von Folter oder geschlechtsspezifischer Gewalt kann dies
z.B. durch Mitarbeitende/Beamte in Uniform eine Re-Traumatisierung auslésen und
die Offenlegung lebenswichtiger Informationen verhindern.

2. Mundliche und schriftliche Aufklarung uber den Prozess und besondere
Rechte - mit verlasslichem Zugang fur unabhangige Beratungsstellen

Art. 11 Abs. 1 und Abs. 2 Screening-VO verpflichtet die zustandigen Behérden zur
umfassenden Information. Jede Person muss vorab mindlich und schriftlich
insbesondere Uber folgendes aufgeklart werden: den Zweck, die Dauer, die
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Bestandteile und mdglichen Ergebnisse des Screenings; das Recht, internationalen
Schutz zu beantragen; ihre Rechte und Pflichten wahrend des Screenings; sowie die
Madglichkeit, Organisationen und Personen zu kontaktieren. Diese Informationen
mussen in einer fur die Betroffenen verstandlichen Sprache und bei Bedarf durch
Sprachmittlung vermittelt werden.

Unabhangige Beratungsstellen und Fachorganisationen mussen daruber hinaus
einen zuverlassigen und ungehinderten Zugang zu den Aufnahmeeinrichtungen
erhalten, damit sie ihre Begleitungs- und Beratungsaufgaben wahrnehmen kénnen.
Eine langfristige und planungssichere Finanzierung ihrer Arbeit ist gesetzlich zu
garantieren, um einen vertrauensvollen Kontakt zu den Gefllichteten herzustellen
und die Wahrnehmung besonderer Schutzbedarfe zu ermdglichen.

3. Moglichkeit der nachtraglichen Meldung besonderer Schutzbedarfe

Art. 25 der Richtlinie (EU) 2024/1346 (Aufnahmerichtlinie) verpflichtet die
Mitgliedstaaten zur Beurteilung der besonderen Schutzbedarfe bei der Aufnahme.
Diese Verpflichtung endet nicht mit dem Abschluss des initialen Screenings: Auch im
weiteren Verlauf des Aufenthalts auftretende oder sich verandernde Schutzbedarfe
mussen erkannt und angemessen berlcksichtigt werden. Wir fordern daher, dass
Betroffene die Moglichkeit haben, besondere Schutzbedarfe und
Aufnahmebeduirfnisse auch nach Abschluss des formalen Screenings zu melden.
Dies erfordert transparente Meldewege und klare Ansprechpersonen, zugangliche
Anlaufstellen sowie die Sensibilisierung des gesamten Personals in (Erst-)
Aufnahmeeinrichtungen und Gemeinschaftsunterkinften. Betroffene mussen aktiv
daruber informiert werden, dass und wie besondere Schutzbedarfe jederzeit - auch
im Nachgang zum Screening-Verfahren - gemeldet werden kénnen.

4. Konsequenzen aus der Identifizierung von besonderen Vulnerabilitaten

Wird im Rahmen des Screenings eine Vulnerabilitat festgestellt, missen gemal} Art.
12 Abs. 4 Screening-VO die identifizierten Bedarfe unmittelbar bertcksichtigt werden.
Dies umfasst insbesondere die Gewahrleistung einer bedarfsgerechten
Unterbringung sowie den effektiven Zugang zu medizinischen, psychosozialen und
rechtlichen Unterstitzungsangeboten. Hierfir missen die zustandigen Stellen
entsprechende Kapazitaten vorhalten. Dies setzt voraus, dass Landes- und
Kommunalbehdrden die lokalen Versorgungsstrukturen kennen und sich regelmafdig
mit Fachberatungsstellen austauschen. Informationen zu besonderen
Schutzbedarfen mussen nicht nur bei der Erstverteilung, sondern auch bei spateren
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Verlegungen berucksichtigt werden. Daflr mussen Informationen, die fur die
Unterbringung relevant sind, datenschutzkonform an beteiligte Stellen weitergegeben
werden.

5. Unabhangiges Monitoring und Betroffenenrecht auf Transparenz

Die menschenrechtskonforme Umsetzung der Screening-VO muss durch eine
unabhangige Stelle strukturell und kontinuierlich gepruft werden. Das Monitoring hat
sicherzustellen, dass die Verfahren bundesweit einheitlich und rechtsstaatlich
durchgefuihrt werden. Zu prifen ist, ob und wie Vulnerabilitaten festgestellt werden,
welche Bedarfe sich daraus ergeben und welche Malinahmen die zustandigen
Behorden ergreifen.

DarlUber hinaus ist ein transparenter Umgang mit den Ergebnissen des individuellen
Screenings erforderlich. Betroffene mussen auf Anfrage einsehen kénnen, ob und
welche besonderen Schutzbedarfe im Verfahren identifiziert wurden und welche
Unterbringungsentscheidungen sowie weitere Mal3hahmen sich daraus ableiteten.
Diese Einsichtnahme ist Voraussetzung fur die Wahrnehmung rechtlicher
Handlungsoptionen und die Kontrolle behordlicher Entscheidungen.

Unsere Forderungen ergeben sich unmittelbar aus geltendem Unionsrecht sowie aus
den Erkenntnissen der Traumaforschung:

1. Rechtliche Verpflichtungen

Die Screening-Verordnung (EU) 2024/1356 sowie die Aufnahmerichtlinie stellen
klare, verbindliche Anforderungen an die Mitgliedstaaten:

Artikel 12 der Screening-Verordnung (EU) 2024/1356

Artikel 12 Abs. 3 der Screening-Verordnung (EU) 2024/1356 sieht ausdrucklich vor,
dass Drittstaatsangehorige einer vorlaufigen Vulnerabilitatsprifung durch
,spezialisiertes, fir diesen Zweck geschultes Personal der Uberpriifungsbehérden®
unterzogen werden. Zudem kénnen die Uberpriifungsbehérden ,von
Nichtregierungsorganisationen und gegebenenfalls von qualifiziertem medizinischem
Personal unterstiutzt werden®. Dies unterstreicht, dass Vulnerabilitatsscreening kein
administrativer Routineakt ist, sondern eine fachlich anspruchsvolle Aufgabe, die
spezifische Expertise erfordert.
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Artikel 11 der Screening-Verordnung (EU) 2024/1356

Artikel 11 Abs. 1 und Abs. 2 der Screening-Verordnung (EU) 2024/1356 verpflichtet
die Behorden, betroffene Drittstaatsangehorige umfassend zu informieren,
insbesondere Uber Zweck, Dauer, Bestandteile und mogliche Ergebnisse des
Screenings, das Recht, internationalen Schutz zu beantragen, ihre Rechte und
Pflichten wahrend des Screenings sowie die Mdglichkeit, Organisationen und
Personen zu kontaktieren bzw. von diesen kontaktiert zu werden.

Artikel 25 der Richtlinie (EU) 2024/1346 (Aufnahmerichtlinie)

Artikel 25 Abs. 2 UA 4 der Richtlinie (EU) 2024/1346 (Aufnahmerichtlinie) schreibt
zudem vor, dass besondere Bedarfe innerhalb von 30 Tagen festgestellt werden
mussen — auch wenn sie erst nach der Aufnahme auftreten. Diese Bedarfe missen
dokumentiert und berucksichtigt werden.

2. Trauma-psychologische Notwendigkeiten

Die Umsetzung dieser Vorschriften ist nicht nur rechtlich geboten, sondern
angesichts der psychischen Vulnerabilitat vieler geflichteter Menschen zwingend
erforderlich. Typische Symptome von Traumafolgestorungen — wie
Vermeidungsverhalten, Konzentrationsstérungen und fragmentarisches
Erinnerungsvermégen — fihren dazu, dass Schutzsuchende in Screening-Situationen
haufig nicht oder nur eingeschrankt tber traumatische Erfahrungen berichten
konnen. Die von Behdrden erwartete detaillierte, chronologisch nachvollziehbare
Darstellung ist fur traumatisierte Personen oftmals nicht leistbar.

Detaillierte Nachfragen zu biografischen Daten und Ereignissen, die unmittelbar mit
Traumata verknupft sind, bergen zudem ein erhebliches Retraumatisierungsrisiko.
Emotional konnen sich dabei extremes Misstrauen, Reizbarkeit, emotionale Taubheit
oder Dissoziation duf3ern. In solchen Zustanden ist ein Screening nicht moglich und
muss unterbrochen werden, um Dekompensation vorzubeugen. Dies unterstreicht
die Notwendigkeit, Screenings ausschliel3lich durch Fachpersonal mit
psychologischer Qualifikation durchfihren zu lassen, das in der Lage ist,
traumainformiert zu kommunizieren und Retraumatisierungen zu vermeiden.

Gleichzeitig zeigt sich, dass Vulnerabilitaten nicht immer im initialen Screening
erkennbar sind. Symptome kdnnen sich verzogert manifestieren oder Betroffene erst
im Laufe der Zeit in der Lage sein, Uber belastende Erfahrungen zu sprechen. Daher
ist die Moglichkeit einer nachtraglichen Meldung besonderer Schutzbedarfe
unverzichtbar, um jene zu erreichen, die sich bei Erstkontakt noch nicht offenbaren
kénnen oder deren Bedarfe sich erst im Verlauf der Aufnahme zeigen.
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Schlussappell

Die Umsetzung des GEAS in Bayern wird maf3geblich davon gepragt werden, ob das
Vulnerabilitatsscreening als rein administrativer Akt oder als
menschenrechtsbasiertes Schutzinstrument verstanden wird. Die genannten
Standards sind keine bloRen Empfehlungen, sondern gesetzlich verankerte Pflichten
der Europaischen Union. Zugleich sind sie aus psychologischer und traumasensibler
Sicht unverzichtbar, um schwerstbelastete Menschen nicht erneut zu schadigen.

Wir appellieren an Sie, diese Standards verbindlich in die Ausschreibungen,
Dienstvereinbarungen und Qualitatskriterien fur die Durchfihrung von Screenings
aufzunehmen. Unsere Erfahrung zeigt: Wenn vulnerable Menschen frihzeitig erkannt
und angemessen unterstutzt werden, profitieren nicht nur die Betroffenen selbst,
sondern auch das gesamte Asyl- und Gesundheitssystem. Wir stehen lhnen fur
einen fachlichen Austausch und die Begleitung der Umsetzung gerne zur Verfugung.

Mit freundlichen GriufRen

Minchner Aktionsblindnis geflichteter Frauen®

Gezeichnet von:

Katrin Bahr, Geschéaftsfihrende Vorstandin, Condrobs e.V.
Katri Bertram, Direktorin, Arzte der Welt e.V.
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