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 nr. 103 532 van 27 mei 2013 

in de zaak RvV X / II 

 

 

 In zake: X 

  Gekozen woonplaats: X 

  tegen: 

 

de Belgische staat, vertegenwoordigd door de staatssecretaris voor Asiel en 

Migratie, Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding. 

 
 

 

DE WND. VOORZITTER VAN DE IIde KAMER, 

 

Gezien het verzoekschrift dat X, die verklaart van Kosovaarse nationaliteit te zijn, op 30 mei 2012 heeft 

ingediend om de schorsing van de tenuitvoerlegging en de nietigverklaring te vorderen van de beslissing 

van de gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke Integratie en 

Armoedebestrijding van 8 februari 2012 waarbij een aanvraag om machtiging tot verblijf in toepassing 

van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het 

verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen ongegrond wordt verklaard en van de 

beslissing van de gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke 

Integratie en Armoedebestrijding van dezelfde datum tot afgifte van een bevel om het grondgebied te 

verlaten (bijlage 13), aan de verzoekende partij ter kennis gebracht op 3 mei 2012. 

 

Gezien titel Ibis, hoofdstuk 2, afdeling IV, onderafdeling 2, van de wet van 15 december 1980 

betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van 

vreemdelingen. 

 

Gezien de nota met opmerkingen en het administratief dossier. 

 

Gelet op de beschikking van 4 april 2013, waarbij de terechtzitting wordt bepaald op 14 mei 2013. 

 

Gehoord het verslag van rechter in vreemdelingenzaken M. BEELEN. 

 

Gehoord de opmerkingen van advocaat M. KALIN, die loco advocaat N. DIRICKX verschijnt voor de 

verzoekende partij en van advocaat L. VAN DE PUTTE, die loco advocaat E. MATTERNE verschijnt 

voor de verwerende partij. 

 

WIJST NA BERAAD HET VOLGENDE ARREST: 

 

1. Nuttige feiten ter beoordeling van de zaak 

 

De verzoekende partij dient op 9 april 2010 een aanvraag in om machtiging tot verblijf in toepassing van 

artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, 

de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen (hierna: de vreemdelingenwet). 

 

Op 30 juni 2011 verklaart de gemachtigde van de bevoegde staatssecretaris deze aanvraag ongegrond 

Dit is de eerste bestreden beslissing, waarvan de redengeving luidt: 
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“in toepassing van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het 

grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen, ingesteld door artikel 5 van 

de wet van 15 september 2006 tot wijziging van de wet van 15 december 1980, aanvraag die door onze 

diensten ontvankelijk werd verklaard op 15.07.2010, heb ik de eer u mee te delen dat dit verzoek 

ongegrond is.  

Reden(en): 

Het aangehaalde medisch probleem kan niet aanvaard worden als grond om een verblijfsvergunning in 

toepassing van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het 

grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen, ingesteld door artikel 5 van 

de wet van 15 september 2006 tot wijziging van de wet van 15 december 1980 te bekomen.  

In het verzoekschrift voor betrokkene, de heer K.A. worden ter staving medische attesten voorgelegd. 

De arts-attaché evalueerde deze gegevens op 22.06.2011 (zie verslag in gesloten omslag in bijlage) en 

concludeerde: " Uit de beschikbare medische gegevens blijkt m.i. geen actuele aandoening die een 

reëel risico inhoudt voor zijn leven of fysieke integriteit, noch een aandoening die een reëel risico 

inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen behandeling in het 

herkomstland is. Derhalve is er m.i. vanuit medisch standpunt geen bezwaar tegen een terugkeer naar 

het herkomstland."  

Derhalve  

1) blijkt niet dat betrokkene lijdt aan een ziekte die een reëel risico inhoudt voor het leven of de fysieke 

integriteit, of  

2) blijkt niet dat betrokkene lijdt aan een ziekte die een reëel risico inhoudt op een onmenselijke of 

vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in het land van herkomst of het 

land waar de betrokkene gewoonlijk verblijft.  

Bijgevolg is geen bewijs aanwezig dat een terugkeer naar het land van herkomst of het land waar de 

betrokkene gewoonlijk verblijft een inbreuk uitmaakt op de Europese richtlijn 2004/83/EG, noch op het 

artikel 3 van het Europees Verdrag voor de Rechten van de Mens (EVRM). (…)“ 

 

Op 3 mei 2012 wordt aan de verzoekende partij een bevel om het grondgebied te verlaten uitgereikt 

onder de vorm van een bijlage 13. Dit vormt de tweede bestreden beslissing. 

 

2. Onderzoek van het beroep 

 

2.1. In een enig middel voert de verzoekende partij de schending aan van “artikelen 9ter en 62 van de 

Vreemdelingenwet, schending van het algemeen beginsel van de materiële motiveringsplicht en van het 

algemeen rechtsbeginsel van de zorgvuldigheidsplicht, schending van artikel 3 EVRM”. 

 

Het middel luidt als volgt: 

 

“Eerste onderdeel. 

-Verzoeker legt 3 attesten voor: een eerste attest van 26 maart 2010 van Dr. A. Vrijens waarin staat 

vermeld dat verzoeker lijdt aan een post traumatische stress stoornis, een tweede attest van 

30 april 2010 van Dr. O. Bollen waarin wordt uiteengezet dat betrokkene lijdt aan een post traumatische 

stress stoornis en een derde attest opnieuw van Dr. O. Bollen van 11 februari 2011 waarin wordt 

herhaald dat verzoeker lijdt aan een post traumatische stress stoornis. 

De controle arts bevestigt dit in zijn advies en stelt verder dat een post traumatische stress stoornis op 

zich kan beschouwd worden als een ernstige aandoening. In casu is duidelijk dat verzoeker aan deze 

ziekte lijdt op 26 maart 2010, op 30 april 2010 en nog steeds op 11 februari 2011. 

De controle arts en bijgevolg de DVZ verwijt verzoeker dat in het laatste medisch attest geen enkele 

verwijzing naar de actuele toestand wordt gemaakt. Verzoeker legt 2 attesten voor van Dr. O. Bollen, 

één uitgebreid attest en één dat het eerste attest bevestigd. De DVZ kan niet op basis van de stukken 

beweren dat er geen enkele verwijzing is naar de actuele toestand. Uit het attest van 11 februari 2011 

blijkt immers dat de toestand van verzoeker ongewijzigd is gebleven. Het betreft een zelfde diagnose 

bepaald door dezelfde arts die eerder een uitgebreid verslag opstelde voor verzoeker. De bestreden 

beslissing is bijgevolg in strijd met de gegevens van het administratief dossier en schendt dan ook de 

materiële motiveringsverplichting. 

-Veroeker is van oordeel dat de bestreden beslissing onvolledig en onjuist is wanneer er wordt in 

bepaald dat er geen actuele medische aandoening bestaat enkel en alleen omdat het laatste medisch 

attest enkel een bevestiging is van de aandoening van verzoeker, eerder uiteengezet in een ander 

medisch attest door de zelfde arts. Verzoeker verwijst naar rechtspraak van uw Raad, RvV 40.475,19 

maart 2010 in dezelfde zin: 
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« Dès lors, il appert, au regard de ce qui précède, que la partie défenderesse a pris la décision 

querellée, non pas en étant suffisamment informée de tous les éléments de la cause mais en 

présupposant qxt 'à défaut de renseignements actualisés de la part des requérants, qu 'elle n ’a pas 

tenté de contacter, aucun obstacle ne s ’opposait à leur retour en Pologne, et ce sans même suivre les 

injonctions expresses émanant de son service quant aux renseignements à collecter dans le cadre de l 

’examen de la demande. Comme le relève les requérants en termes de requête, / ’avis sur lequel se 

fonde la décision querellée « n ’est pas médical, il est strictement administratif ». 

In dit dossier kan ook worden gesteld dat het advies van de controle geneesheer eerder een admini-

stratief advies is ipv een medisch. De bestreden beslissing schendt de materiële motiveringsverplichting. 

Tweede onderdeel. 

Artikel 9ter, §1, tweede lid van de Vreemdelingenwet stelt dat de vreemdeling alle nuttige inlichtingen 

aangaande zijn ziekte dient over te maken. De beoordeling van het risico en van de mogelijkheden van 

behandeling in het land van oorsprong of het land waar hij verblijft, gebeurt door een ambtenaar-

geneesheer die daaromtrent een advies verschaft. Hij kan zonodig de vreemdeling onderzoeken en een 

bijkomend advies inwinnen van deskundigen. 

Uit artikel 9ter, §1, tweede lid, van de Vreemdelingenwet blijkt dat het aan de aanvrager van een 

verblijfsmachtiging om medische redenen toekomt om alle inlichtingen aangaande zijn ziekte over te 

maken wat verzoeker ook heeft gedaan. Verzoeker heeft de DVZ ingelicht met drie medische attesten 

zoals hierboven bepaald. Uit artikel 9ter, §1, tweede lid kan verder ook worden afgeleid dat de controle 

arts de vreemdeling kan onderzoeken of bijkomend advies inwinnen. Dit is in casu niet gebeurd. En dit 

betekent dan ook dat het onderzoek in het dossier onzorgvuldig is gebeurd. Verzoeker heeft alle 

informatie overgemaakt en uit die informatie blijkt duidelijk dat zijn ziekte wordt aangewakkerd bij de 

gedachte aan een terugkeer naar Kosovo en de onzekerheid van zijn verblijfssituatie. Aangezien 

gedurende de periode van de procedure daar niets aan gewijzigd is begrijpt verzoeker niet dat de 

controle arts tot het besluit kan komen dat er geen bezwaar is tegen een terugkeer naar het 

herkomstland. 

De bestreden beslissing schendt art 9ter VW en de de zorgvuldigheidsplicht. 

Derde onderdeel. 

Verzoeker riskeert slachtoffer te worden van onmenselijke of vernederende behandeling in zijn land van 

herkomst omwille van de beperkte toegang tot de medische/pschychologische zorgen. 

Verzoeker die lijdt aan een oorlogstrauma ten gevolge van het gewapend conflict in 2003 kan geen 

afdoende hulp krijgen in zijn land van herkomst. 

Zie: 

http://www.reintegrationcaritas.be/fileadmin/user_upload/Fichiers/CS/Kosovo/CS_KOSOVO_ 

ENGLISHVERSION UPDATE_JANUARI_2010_01.pdf: 

In reality, the situation in the health sector is daunting, despite recent achievements in the past years. 

Patients usually pay for medication from their own pocket, including for drugs on the essential drug list, 

which are supposed to be provided free of charge by the Ministry of Health. Very often, in order to 

receive health services in hospitals, patients need to bribe professionals with the fees that are much 

higher than their monthly salaries (250 EUR to the anaesthetist, 690 EUR to the surgeon, 150 EUR for 

pre-operative laboratory in a phlebotomy). If these under-table payments can not be made, patients will 

face a long waiting time - often months
124

. 

Over 40 % of Kosovan citizens believe that there is large scale of corruption in the health care sector
125

. 

Verzoeker vreest zoals eerder uiteengezet nog steeds voor zijn gezondheid, leven. Verzoeker wordt er 

blootgesteld aan de schending van de meest fundamentele mensenrechten, namelijk recht op 

lichamelijke integriteit en recht op leven. 

De bestreden beslissing schendt bijgevolg artikel 3 EVRM. (…)” 

 

2.2. De verwerende partij merkt op in haar nota: 

 

“Verzoeker stelt het niet eens te zijn met de bestreden beslissing. 

Hij stelt in een eerste onderdeel drie attesten te hebben voorgelegd waaruit zijn aandoening blijkt. 

Door hem verblijfsrecht te weigeren omdat in het laatste medisch attest enkel wordt bevestigd wat in de 

vorige attesten werd geschreven, zou een onjuiste beslissing zijn gegeven. 

De verwerende partij heeft de eer te antwoorden dat het advies van de arts-attaché anders is dan door 

verzoeker voorgesteld. Hij stelt d.d. 22 juni 2011 i.v.m. de attesten het volgende; 

" Echter het laatst uitgebreide attest dateert al van meer dan een jaar terug. In het meest recent attest 

wordt geen enkele verwijzing gemaakt naar de actuele toestand of de evolutie. Het is dan ook niet 

mogelijk om aan de hand van deze informatie de ernst van de huidige toestand te achterhalen. 

Uit deze overgemaakte medische getuigschriften kan het actuele risico in de zin van art. 9ter niet 

bevestigd worden. 

http://www.reintegrationcaritas.be/fileadmin/user_upload/Fichiers/CS/Kosovo/CS_KOSOVO_
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Bijgevolg is er geen medisch bezwaar tegen een terugkeer naar het land van herkomst." 

De aanvraag dateert van 12 april 2010, de medische attesten met de beschrijving van de aandoening 

dateren van 26 maart en 29 april 2010. 

Er wordt in gesteld dat de prognose gunstig is, mits aangepaste behandeling. 

Het meest recente attest dateert van 11 februari 2011 en zoals de arts-attaché stelt worden er niet meer 

inlichtingen in gegeven dan in de vorige attesten. 

Aan verzoeker werd als gevolg van het ontvankelijk verklaren van de aanvraag om machtiging tot verblijf 

een attest van immatriculatie afgegeven. Er kan niet anders dan worden van uitgegaan dat verzoeker de 

nodige behandeling kreeg toegediend. 

Er kan worden van uit gegaan dat de evolutie gunstig is, gezien de aangepaste behandeling en gezien 

de afwezigheid van recente medische verslagen die het tegendeel zouden aantonen. 

In een tweede onderdeel stelt hij dat uit een voorgelegd medisch attest blijkt als zou zijn ziekte worden 

aangewakkerd bij de gedachte aan een terugkeer naar Kosovo en de onzekerheid omtrent zijn 

verblijfssituatie. (…)” 

 

2.3. Bij de beoordeling van de materiële motiveringsplicht is de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen 

niet bevoegd om zijn beoordeling in de plaats te stellen van die van de administratieve overheid. De 

Raad is in de uitoefening van zijn wettelijk toezicht enkel bevoegd om na te gaan of deze overheid bij de 

beoordeling van de aanvraag is uitgegaan van de juiste feitelijke gegevens, of zij die correct heeft 

beoordeeld en of zij op grond daarvan niet onredelijk tot haar besluit is gekomen (cf. RvS 7 december 

2001, nr. 101.624). 

 

Waar de verwerende partij er in haar nota op wijst dat de ambtenaar-geneesheer in zijn advies vast-

stelde dat uit het door de verzoekende partij voorgelegde dossier niet blijkt dat zij lijdt aan een “actuele 

aandoening” die een risico inhoudt op het leven of de fysieke integriteit, noch een aandoening die een 

reëel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling indien er geen adequate 

behandeling bestaat in het land van herkomst, blijkt uit het administratief dossier dat de verzoekende 

partij haar dossier nog vervolledigde door middel van het overmaken van een medisch attest van 11 

februari 2011 van dokter O. B. die bevestigt dat de verzoekende partij op dat ogenblik lijdt aan een post-

traumatisch stressstoornis met angstsymptomen. Dit attest bevestigt de eerdere vaststellingen in de 

medische attesten van 26 maart 2010 van dokter V. en het attest van 30 april 2010 van dokter O. B. 

De arts van de verwerende partij beoordeelt de medische gegevens als volgt: 

“Ik kom terug op uw vraag voor medische evaluatie van de gezondheidstoestand aangehaald door 

genoemde persoon in het kader van zijn vraag om machtiging tot, of verlenging van verblijf, bij onze  

diensten ingediend op 12.04.2010.  

Verwijzend naar uw vraag voor advies kan ik u meedelen:  

Verwijzend naar het medisch attest dd. 26/03/2010 van dr. A. Vrijens, huisarts, blijkt dat betrokkene lijdt  

aan een post-traumatische stress stoornis en daarvoor in behandeling is.  

Verwijzend naar het medisch attest dd. 30/04/2010 van dr. 0. Bollen, psychiater, blijkt dat betrokkene 

lijdt aan post-traumatische stress stoornis met invaliderende angstsymptomen. Als behandeling neemt 

hij Seroxat (paroxetine = antidepressivum), Trazolan (trazodon = antidepressivum), alprazolam (= 

anxiolyticum). Mits aangepaste behandeling is er een gunstige prognose. Zolang er onzekerheid is rond  

terugkeer zullen symptomen aanwezig blijven.  

Verwijzend naar het medisch attest dd. 11/02/2011 van dr. O. Bollen, psychiater, blijkt dat betrokkene  

lijdt aan post-traumatische stress stoornis.  

Analyse van dit dossier leert mij dat betrokkene, een 40-jarige man uit Kosovo, lijdt aan post-

traumatische stress  

stoornis met angstsymptomen. Hij is hiervoor in behandeling, een behandeling die lange tijd zou duren.  

Een post-traumatische stress stoornis kan op zich beschouwd worden als een ernstige aandoening. 

Echter, het laatste uitgebreide attest dateert al van meer dan een jaar terug. In het meest recent attest 

wordt geen enkele verwijzing gemaakt naar de actuele toestand of de evolutie. Het is dan ook niet 

mogelijk om aan de hand van  

deze informatie de ernst van de huidige toestand te achterhalen.  

Uit deze overgemaakte medische getuigschriften kan het actuele risico in de zin van Art. 9ter niet 

bevestigd worden. Bijgevolg is er geen medisch bezwaar tegen een terugkeer naar land van herkomst.  

Conclusie: 

Uit de beschikbare medische gegevens blijkt m.i. geen actuele aandoening die een reëel risico inhoudt 

voor zijn leven of fysieke integriteit, noch een aandoening die een reëel risico inhoudt op een 

onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen behandeling in het herkomstland is.(…)” 

 



  

 

RvV X - Pagina 5 van 6 

Uit het administratief dossier blijkt aldus dat de verzoekende partij wel degelijk haar dossier vervolledig-

de door nog in februari 2011, enige maanden voor het overmaken van het dossier aan de arts van de 

verwerende partij, het attest van dokter O. B. over te maken. Dit attest bevestigt dat de verzoekende 

partij nog steeds lijdt aan dezelfde ziekte uitvoeriger omschreven in het attest van 30 april 2010. 

Voorts blijkt dat de arts van de verzoekende partij deze ziekte als ernstig beschouwt. De redenering van 

de verwerende partij in de nota dat, omdat er niet meer inlichtingen worden gegeven dan in de vorige 

attesten, er moet geconcludeerd worden dat er geen actuele aandoening blijkt, kan niet gevolgd worden 

en is kennelijk onredelijk. Eerder komt het de Raad voor dat dokter O.B. de toestand van de 

verzoekende partij bevestigt door het attest van 11 februari 2011. Het is niet omdat nieuwe gegevens 

ontbreken dat er kan worden van uitgegaan dat verzoeker genezen is. Het attest van 11 februari 2011 

laat dit niet uitschijnen. Zoals de verzoekende partij stelt blijkt uit het attest van 11 februari 2011  immers 

dat haar toestand ongewijzigd is gebleven. Het betreft een zelfde diagnose bepaald door dezelfde arts 

die eerder een uitgebreid verslag opstelde voor verzoekende partij. De motivering van de eerste 

bestreden beslissing is onjuist, minstens dubbelzinnig. In die mate is het middel gegrond en dienen 

bijgevolg de overige onderdelen niet te worden onderzocht. 

 

Nu de eerste bestreden beslissing dient te worden vernietigd, valt de verzoekende partij opnieuw onder 

de beslissing van 15 juli 2010 die de aanvraag in toepassing van artikel 9ter van de vreemdelingenwet 

ontvankelijk verklaarde en waarbij zij in het bezit gesteld werd van een attest van immatriculatie, model 

A. Gelet op het voorgaande en deze vaststelling is het passend voor de goede rechtsbedeling de 

tweede bestreden beslissing te vernietigen en uit het rechtsverkeer te nemen, te meer deze in uitvoering 

van de eerste bestreden beslissing is genomen. 

 

3. Korte debatten 

 

De verzoekende partij heeft een gegrond middel aangevoerd dat leidt tot de nietigverklaring van de 

bestreden beslissingen. Er is grond om toepassing te maken van artikel 36 van het koninklijk besluit van 

21 december 2006 houdende de rechtspleging voor de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen. De 

vordering tot schorsing, als accessorium van het beroep tot nietigverklaring, is zonder voorwerp.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

OM DIE REDENEN BESLUIT DE RAAD VOOR VREEMDELINGENBETWISTINGEN: 
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Artikel 1 

 

De beslissing van de gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke 

Integratie en Armoedebestrijding van 8 februari 2012 waarbij een aanvraag om machtiging tot verblijf in 

toepassing van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het 

grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen ongegrond wordt verklaard 

en de beslissing van de gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke 

Integratie en Armoedebestrijding van dezelfde datum tot afgifte van een bevel om het grondgebied te 

verlaten (bijlage 13), aan de verzoekende partij ter kennis gebracht op 3 mei 2012, worden vernietigd. 

 

Artikel 2 

 

De vordering tot schorsing is zonder voorwerp. 

 

 

 

Aldus te Brussel uitgesproken in openbare terechtzitting op zevenentwintig mei tweeduizend dertien 

door: 

 

mevr. M. BEELEN, wnd. voorzitter rechter in vreemdelingenzaken, 

 

dhr. T. LEYSEN, griffier. 

 

 

 

De griffier, De voorzitter, 

 

 

 

 

 

 

T. LEYSEN M. BEELEN 

 


