betwistingen

Arrest

nr. 106 346 van 4 juli 2013
in de zaak RvV X/l

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 llde KAMER,

Gezien het verzoekschrift dat X, die verklaart van Ghanese nationaliteit te zijn, op 21 februari 2013 heeft
ingediend om de nietigverklaring te vorderen van de beslissing van de gemachtigde van de
staatssecretaris voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding van
5 oktober 2012 waarbij de aanvraag om machtiging tot verblijf op basis 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 ontvankelijk doch 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).

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.

Gezien de synthesememorie.

Gelet op de beschikking van 30 april 2013, waarbij de terechtzitting wordt bepaald op 23 mei 2013.
Gehoord het verslag van rechter in vreemdelingenzaken F. TAMBORIJN.

Gehoord de opmerkingen van advocaat R. BELDERBOSCH, die verschijnt voor de verzoekende partij
en van advocaat L. SEMENIOUK, die loco advocaat E. MATTERNE verschijnt voor de verwerende
partij.

WIJST NA BERAAD HET VOLGENDE ARREST:

1. Nuttige feiten ter beoordeling van de zaak
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1.1. Verzoeker diende op 15 december 2009 een aanvraag in om machtiging tot verblijf op grond van
artikel 9bis 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).

1.2. De gemachtigde van de staatssecretaris voor Migratie- en asielbeleid nam op 3 februari 2011 een
beslissing waarbij de in punt 1.1. vermelde aanvraag ontvankelijk doch ongegrond werd verklaard.
Tevens trof de gemachtigde van de staatssecretaris voor Migratie- en asielbeleid een beslissing tot
afgifte van een bevel om het grondgebied te verlaten (bijlage 13), dat op 10 maart 2011 aan verzoeker
werd betekend.

1.3. Verzoeker diende op 2 mei 2011 een eerste aanvraag in om machtiging tot verblijf op grond van
artikel 9ter van de vreemdelingenwet.

1.4. De gemachtigde van de staatssecretaris voor Migratie- en asielbeleid nam op 26 mei 2011 een
beslissing waarbij de in punt 1.3. vermelde aanvraag onontvankelijk werd verklaard.

1.5. Verzoeker diende op 25 juli 2011 een tweede aanvraag in om machtiging op grond van artikel 9ter
van de vreemdelingenwet.

1.6. De gemachtigde van staatssecretaris voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke Integratie en
Armoedebestrijding (hierna: de gemachtigde van de staatssecretaris) nham op 5 oktober 2012 een
beslissing waarbij de in punt 1.5. vermelde aanvraag ontvankelijk doch ongegrond werd verklaard.
Verzoeker werd hiervan op 23 januari 2013 in kennis gesteld.

Dit vormt de eerste bestreden beslissing, waarvan de motieven luiden als volgt:

“Onder verwijzing naar de aanvraag om machtiging tot verblijf die op datum van 25.07.2011 bij
aangetekend schrijven bij onze diensten werd ingediend door :

(...)

nationaliteit: Ghana

geborente (...)op(...)

adres: (...)

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, zoals vervangen door
Artikel 187 van de wet van 29 december 2010 houdende diverse bepalingen, deel ik u mee dat dit
verzoek ontvankelijk doch ongegrond is.

Reden(en) :

Het aangehaalde medisch probleem kan niet worden weerhouden als grond om een verblijfsvergunning
te bekomen 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, zoals vervangen door
Art 187 van de wet van 29 december 2010 houdende diverse bepalingen.

Er worden medische elementen aangehaald voor A.(...) G.(...). De arts-adviseur evalueerde deze
gegevens op 02/10/2012 (zie verslag in gesloten omslag in bijlage) en concludeerde dat “dit medisch
dossier niet toelaat het bestaan vast te stellen van een graad van ernst zoals vereist door artikel 3 van
het Europees Verdrag van de Rechten van de Mens, zoals geinterpreteerd door het Europees Hof van
de Rechten van de Mens dat een aandoening eist die levensbedreigend Is gezien de kritieke
gezondheidstoestand of het zeer vergevorderd stadium van de ziekte. (EHRM 27 mei 2008, Grote
Kamer, nr. 26565/05, N v. United Kingdom; EHRM 2 mei 1997, nr. 30240/96t D.v. United Kingdom.)”
Derhalve

1) kan uit het voorgelegd medische dossier niet worden afgeleid dat betrokkene fijdt aan een ziekte die
een reéel risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit, of

2) kan uit het voorgelegd medische dossier niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een ziekte die
een reéel 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 niet bewezen 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).

(..)
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1.7. De gemachtigde van de staatssecretaris nam op 5 oktober tevens een beslissing tot afgifte van een
bevel om het grondgebied te verlaten (bijlage 13) dat op 23 oktober 2012 aan betrokkene werd
betekend.

Dit vormt de tweede bestreden beslissing.
2. Over de ontvankelijkheid van het beroep

2.1. Artikel 39/81, zevende lid van de vreemdelingenwet, zoals gewijzigd door de artikelen 2 en 3 van de
Wet houdende diverse bepalingen, inzonderheid betreffende justitie van 31 december 2012, luidt als
volgt:

“...)

Indien de verzoekende partij een synthesememorie, zoals bedoeld in het vijfde lid, heeft ingediend
binnen de voorziene termijn, doet de Raad uitspraak op basis van de synthesememorie behoudens wat
de ontvankelijkheid van het beroep en van de middelen betreft en zonder afbreuk te doen aan artikel
39/60.

(..)

2.2. Krachtens voormeld wetsartikel dient de Raad de ontvankelijkheid van het beroep te beoordelen op
grond van het inleidend verzoekschrift. Blijkens de titel van zijn inleidend verzoekschrift en de daaraan
toegevoegde bijlagen (Verzoekschrift, bijlage 3) richt verzoeker zich zowel tegen de beslissing waarbij
de aanvraag om machtiging tot verblijf op grond van artikel 9ter van de vreemdelingenwet ontvankelijk
doch ongegrond wordt verklaard als tegen het bevel om het grondgebied te verlaten (bijlage 13).

2.3. Krachtens artikel 39/69, 81, tweede lid, 4° van de vreemdelingenwet moet het verzoekschrift op
straffe van nietigheid “een uiteenzetting van de feiten en middelen bevatten die ter ondersteuning van
het beroep worden ingeroepen”. Onder “middel” moet conform vaste rechtspraak van de Raad van State
worden begrepen, de voldoende en duidelijke omschrijving van de overtreden rechtsregel of het
overtreden beginsel en van de wijze waarop volgens de verzoekende partij deze rechtsregel of het
beginsel wordt geschonden (RvS 29 november 2006, nr. 165.291; RvS 8 januari 2007, nr. 166.392; RvS
2 maart 2007, nr. 168.403).

2.4. De Raad stelt vast dat verzoeker in zijn inleidend verzoekschrift geen enkel middel aanvoert tegen
het bevel om het grondgebied te verlaten, thans de tweede bestreden beslissing, en deze beslissing in
zijn synthesememorie nergens vermeldt.

Het beroep is derhalve niet ontvankelijk voor zover het gericht is tegen de tweede bestreden beslissing.
3. Over de rechtspleging

Aan verzoeker werd het voordeel van de kosteloze rechtspleging toegestaan, zodat niet kan worden
ingegaan op de vraag van de verwerende partij in haar nota met opmerkingen om de kosten van het
geding ten laste van verzoeker te leggen.

4. Onderzoek van het beroep

4.1. Zoals hierboven reeds gesteld, doet de Raad uitspraak op basis van de synthesememorie, die in
artikel 39/81, vijfde lid van de vreemdelingenwet wordt gedefinieerd als een akte waarin de verzoekende
partij een samenvatting geeft van alle aangevoerde middelen. De Raad stelt vast dat verzoeker zijn
repliek op de nota met opmerkingen van de verwerende partij in casu gepaard laat gaan met een
samenvatting van de aangevoerde middelen.

4.2. In een eerste en enige middel van zijn synthesememorie voert verzoeker onder andere de
schending aan van artikel 9ter van de vreemdelingenwet. Verzoeker formuleert zijn grieven als volgt:

“...)

Verwerende partij beperkt zich ertoe in haar beslissing te verwijzen naar het advies van de arts -
geneesheer als volgt :

"... De arts-adviseur evalueerde deze gegevens op 02/10/2012 (zie verslag in gesloten omslag in
bijlage) en concludeerde dat 'dit medisch dossier niet toelaat het bestaan vast te stellen van een graad
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van ernst zoals vereist door artikel 3 van het Europees Verdrag van de Rechten van de Mens, zoals
geinterpreteerd door het Europees Hof van de Rechten van de Mens dat een aandoening eist die
levensbedreigend is gezien de kritieke gezondheidstoestand of het zeer vergevorderd stadium van de
ziekte. (EHRM 27 mei 2008, Grote Kamer, nr. 26565/05, N.v., United Kingdom; EHRM 2 mei 1997, nr.
30210/96, D.v. United Kingdom)'

Derhalve

1) kan uit het voorgelegd medische dossier niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een ziekte die
een reéel risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit, of 2) kan uit het voorgelegd medische
dossier niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een ziekte die een reéel 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 niet bewezen 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). "

Volgens de motivering van de bestreden beslissing kan het aangehaalde medisch probleem niet worden
weerhouden als grond om een verblijfsvergunning te bekomen in toepassing van art. 9 ter van de wet
van 15 december 1980.

Artikel 9 ter § 1, eerste lid, luidt als volgt :

"§ 1 : De in Belgié verblijvende vreemdeling die zijn identiteit aantoont overeenkomstig § 2 en die op
zodanige wijze lijdt aan een ziekte dat deze ziekte een reéel risico inhoudt voor zijn leven of fysieke
integriteit of een reéel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er
geen adequate behandeling is in zijn land van herkomst of het land waar hij verblijft, kan een machtiging
tot verblijf in het rijk aanvragen bij de Minister of zijn gemachtigde

De beoordeling van het in het eerste lid vermelde risico, van de mogelijkheden van en van de
toegankelijkheid tot behandeling in zijn land van herkomst of het land waar hij verblijft, en van de in het
medisch getuigschrift vermelde ziekte, haar graad van ernst en de noodzakelijk geachte behandeling,
gebeurt door een ambtenaar - geneesheer of een geneesheer aangeduid door de minister of zijn
gemachtigde die daaromtrent een advies verschaft. Deze geneesheer kan, indien hij dit nodig acht, de
vreemdeling onderzoeken en een bijkomend advies inwinnen van deskundigen. "

Uit de beoordeling van de arts-adviseur, waarnaar de motivering van de bestreden beslissing verwijst,
blijkt dat de beslissing steunt op de overweging dat verzoeker niet lijdt aan een ziekte die een reéel
risico inhoudt voor zijn leven, zoals vermeld in art. 9 ter § 1, eerste lid van de Vreemdelingenwet.

De arts-adviseur oordeelt namelijk :

"We dienen hier op te merken dat dit dossier en de hierin vermelde medische informatie geen
aandoening vermeldt die een reéel risico voor het leven van betrokkene inhoudt, hij werd blijkbaar nooit
gehospitaliseerd (tenzij een dag- hospitalisatie voor de uitvoering van een leverbiopsie). "

Art. O ter 8 1, eerste lid van de Vreemdelingenwet vermeldt echter eveneens dat het gaat om een ziekte
die een reéel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen
adequate behandeling is in zijn land van herkomt of het land waar hij verblijft.

Dit laatste is echter een beoordeling die niet aan de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen toekomt.

De beoordeling van de mogelijkheden van en van de toegankelijkheid tot behandeling in het land van
herkomst of het land waar de vreemdeling verblijft gebeurt door een ambtenaar- geneesheer of een
geneesheer aangeduid door de minister of zijn gemachtigde, zoals expliciet voorzien in 8 1 van art. 9 ter
van de Vreemdelingenwet.

De arts-adviseur heeft niet onderzocht of er al dan niet een adequate behandeling in het land van
herkomst of in het land waar de vreemdeling verblijft is, en heeft evenmin de mogelijkheden van en de
toegankelijkheid tot behandeling in het land van herkomst of het land waar de vreemdeling verblijft
onderzocht en beoordeeld.

Onder verwijzing naar het advies van de arts-adviseur motiveert de bestreden beslissing weliswaar als
volgt :

"... 2) kan uit het voorgelegd medische dossier niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een ziekte
die een reéel 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. "
Dit is echter conform art. 9 ter 8 1 van de Vreemdelingenwet een beoordeling die door een ambtenaar-
geneesheer of een geneesheer aangeduid door de Minister of zijn gemachtigde dient te gebeuren, en
niet door de Gemachtigde van de Staatssecretaris voor Asiel en Migratie, en voor Maatschappelijke
Integratie, zonder steun in het medisch advies.

(...)

De bestreden beslissing motiveert wel dat verzoeker 1) niet lijdt aan een ziekte die een reéel risico
inhoudt voor het leven of fysieke integriteit van verzoeker of 2) dat uit het voorgelegd medisch dossier
niet kan worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een ziekte die een reéel risico inhoudt op een
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onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in het land van
herkomst of het land waar de betrokkene gewoonlijk verblijft, maar het tweede onderdeel van de
motivering steunt niet op een onderzoek en een beoordeling door een arts-adviseur, zoals nochtans
expliciet voorzien in § 1 van art. 9 ter van de Vreemdelingenwet.

De motivering van de bestreden beslissing voldoet dus niet aan de voorwaarde dat uiteengezet dient te
worden waarom geen van beide situaties vermeld in art. 9 ter § 1, eerste lid, van de Vreemdelingenwet
van toepassing zijn, zodat ze niet pertinent en draagkrachtig is.

Ook wordt hierdoor art. 9 ter § 1, eerste lid, rechtstreeks geschonden.

Overigens motiveert de arts-adviseur :

"Ik kan dus op basis van de voorliggende elementen aannemen dat de medische toestand een reéel
risico zou inhouden bij terugkeer van betrokkene naar zijn land van herkomst".

Dit is eigenlijk het tegenovergestelde van wat de Gemachtigde van de Staatssecretaris voor Asiel en
Migratie, en voor Maatschappelijke Integratie, daaruit afleidt, met name dat uit het voorgelegd medisch
dossier niet zou kunnen worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een ziekte die een reéel 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.

Maar zelfs wanneer men aanneemt dat er een schrijffout zou zijn gebeurd in de motivering van de arts-
adviseur, dan nog kan uit de zinsnede "een reéel risico zou inhouden bij terugkeer van betrokkene naar
zijn land van herkomst" niet afgeleid worden of dit verwijst naar "een reéel risico inhoudt voor zijn leven
of fysieke integriteit” (eerste situatie voorzien door art. 9 ter § 1 Vreemdelingenwet) dan wel naar "of een
reéel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen adequate
behandeling is in het land van herkomst of het land waar hij verblijft" (tweede situatie voorzien in art. 9
ter 8 1 Vreemdelingenwet).

De verwijzing in de bestreden beslissing naar de Europese richtlijn 2004/83/EG en naar art. 3 van het
Europees Verdrag van de Rechten van de Mens is niet ter zake doende, gezien het art. 9 ter § 1 van de
Vreemdelingenwet is dat geschonden wordt, artikel dat een verdergaande bescherming van de
rechtsonderhorige voorziet.

De Raad voor Vreemdelingenbetwistingen heeft in zijn arrest n° 83956 van 29 juni 2012 reeds in deze
zin gestatueerd. (stuk 4)”

4.3. Artikel 9ter van de vreemdelingenwet bepaalt het volgende:

“§ 1. De in Belgié verblijvende vreemdeling die zijn identiteit aantoont overeenkomstig § 2 en die op
zodanige wijze lijdt aan een ziekte dat deze ziekte een reéel risico inhoudt voor zijn leven of fysieke
integriteit of een reéel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er
geen adequate behandeling is in zijn land van herkomst of het land waar hij verblijft, kan een machtiging
tot verblijf in het Rijk aanvragen bij de minister of zijn gemachtigde.

De aanvraag moet per aangetekende brief worden ingediend bij de minister of zijn gemachtigde en
bevat het adres van de effectieve verblijffplaats van de vreemdeling in Belgié.

De vreemdeling maakt samen met de aanvraag alle nuttige en recente inlichtingen over aangaande zijn
ziekte en de mogelijkheden en de toegankelijkheid tot een adequate behandeling in zijn land van
herkomst of in het land waar hij verblijft.

Hij maakt een standaard medisch getuigschrift over zoals voorzien door de Koning bij een besluit
vastgesteld na overleg in de Ministerraad. Dit medisch getuigschrift dat niet ouder is dan drie maanden
voorafgaand aan de indiening van de aanvraag vermeldt de ziekte, haar graad van ernst en de
noodzakelijk geachte behandeling.

De beoordeling van het in het eerste lid vermelde risico, van de mogelijkheden van en van de
toegankelijkheid tot behandeling in zijn land van herkomst of het land waar hij verblijft, en van de in het
medisch getuigschrift vermelde ziekte, haar graad van ernst en de noodzakelijk geachte behandeling,
gebeurt door een ambtenaar-geneesheer of een geneesheer aangeduid door de minister of zijn
gemachtigde die daaromtrent een advies verschaft. Deze geneesheer kan, indien hij dit nodig acht, de
vreemdeling onderzoeken en een bijkomend advies inwinnen van deskundigen.

§ 1/1. De toekenning van een machtiging tot verblijf in het Rijk bedoeld in dit artikel kan worden
geweigerd aan de vreemdeling die zich niet aanmeldt op de in de oproeping vastgestelde datum door de
ambtenaar-geneesheer of de geneesheer aangewezen door de minister of zijn gemachtigde of de door
de minister of zijn gemachtigde aangestelde deskundige en hiervoor ten laatste binnen de vijftien dagen
na het verstrijken van deze datum geen geldige reden opgeetft.

§2¢(.)

§ 3. De gemachtigde van de minister verklaart de aanvraag onontvankelijk :

1° indien de vreemdeling zijn aanvraag niet indient per aangetekende brief bij de minister of zijn
gemachtigde of wanneer de aanvraag niet het adres van de effectieve verblijfplaats in Belgié bevat;
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2° indien, in de aanvraag, de vreemdeling zijn identiteit niet aantoont op de wijze bepaald in § 2 of
wanneer de aanvraag het bewijs voorzien in § 2, derde lid, niet bevat;

3° indien het standaard medisch getuigschrift niet wordt voorgelegd bij de aanvraag of indien het
standaard medisch getuigschrift niet beantwoordt aan de voorwaarden voorzien in § 1, vierde lid;

4° indien de in § 1, vijfde lid, vermelde ambtenaar-geneesheer of geneesheer aangewezen door de
minister of zijn gemachtigde in een advies vaststelt dat de ziekte kennelijk niet beantwoordt aan een
ziekte zoals voorzien in § 1, eerste lid, die aanleiding kan geven tot het bekomen van een machtiging tot
verblijf in het Rijk;

§4.(..)

§5.(...)

§6.(...)

§7.(.)

4.4. Artikel 9ter, 8 1, eerste lid van de vreemdelingenwet is van toepassing op de volgende drie
gevallen:

(1) op een ziekte die een reéel risico is voor het leven van de patiént of

(2) op een ziekte die een reéel risico is voor de fysieke integriteit van de patiént of

(3) op een ziekte die een reéel risico inhoudt op onmenselijke en vernederende behandeling doordat er
geen adequate behandeling beschikbaar is in het land van herkomst.

4.5. Uit de in het administratief dossier opgenomen aanvraag om machtiging tot verblijf van 25 juni 2011
en het daarbij aangeleverde medisch attest blijkt dat verzoeker lijdt aan een “chronische hepatitis B,
verwikkeld met precirrose”, dat verzoeker dagelijks Baraclude 0,5 mg neemt en dat hij een levenslange
behandeling nodig heeft die regelmatig dient te worden opgevolgd door een hepatoloog om een
“evolutie naar levercirrose en/of HCC waarvoor ev Tx noodzakelijk is” te vermijden.

4.6. Naar aanleiding van deze aanvraag werd door de arts-adviseur op 2 oktober 2012 het in artikel 9ter,
81, vijffde lid van de vreemdelingenwet bedoelde medisch advies opgesteld ten behoeve van de
gemachtigde van de staatssecretaris. Dit advies luidt als volgt:

“Ik kom terug op uw vraag voor evaluatie van het medisch dossier voorgelegd door genoemde persoon
in het kader van zijn aanvraag om machtiging tot verblijf, bij onze diensten ingediend op 25.07.2011.
Verwijzend naar uw vraag voor advies kan ik u meedelen:

I. Medische voorgeschiedenis + voorgelegde medische attesten

Door de betrokkene werden de volgende medische getuigschriften voorgelegd ter staving van de
aanvraag:

- 13 oktober 2010, leverbiopsie: licht actieve chronische hepatitis, passend bij hepatitis B.

- Bloeduitslagen van 5/6/2009, 15/9/2010, bevestigen dit.

- 13/12/2010, 27/6/2011, 28/2/2011, 24/1/2011, 14/3/2011, Dr. Bourgeois , gastro-enteroloog,
betrokkene lijdt aan een chronische hepatitis B, met licht gestoorde levertesten en zonder cirrose, hij
onderging een leverbiopsie. Betrokkene is strikt KLACHTENVRIJ en neemt dagelijks een comprimé
Baraclude.

- Niet gedateerde apothekersfactuur dat betrokkene Baraclude gekocht heeft.

- Verder bevat het dossier enkele attesten van afspraken, zonder dat wij hieruit kunnen afleiden dat die
er ook geweest zijn.

II. Analyse van dit medisch dossier leert mij het volgende:

Uit de ter staving van de aanvraag voorgelegde medische attesten blijkt dat deze 30-jarige man een
chronische hepatitis B vertoont, er is geen sprake van acute verergering, een leverbiopsie toont een licht
actieve chronische hepatitis, passend bij hepatitis B, betrokkene is strikt KLACHTENVRIJ en neemt
dagelijks een comprimé Baraclude.

We dienen hier op te merken dat dit dossier en de hierin vermelde medische informatie geen
aandoening vermeldt die een reéel risico voor het leven van betrokkene inhoudt, hij werd blijkbaar nooit
gehospitaliseerd (tenzij een dag-hospitalisatie voor de uitvoering van een leverbiopsie).

Ik kan dus op basis van de voorliggende elementen aannemen dat de medische toestand een reéel
risico zou inhouden bij terugkeer van betrokkene naar zijn land van herkomst. Er is geen enkele melding
van andere aandoeningen of klachten die actueel levensbedreigend zouden kunnen zijn. Er waren geen
nieuwe hospitalisaties.

lll. Conclusie

Dit medisch dossier laat niet toe het bestaan vast te stellen van een graad van ernst zoals vereist door
artikel 3 van het Europees Verdrag van de Rechten van de Mens, zoals geinterpreteerd door het
Europees Hof van de Rechten van de Mens dat een aandoening eist die levensbedreigend is gezien de
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kritieke gezondheidstoestand of het zeer vergevorderd stadium van de ziekte. (EHRM 27 mei 2008,
Grote Kamer , nr 26565/05, N v. United Kingdom; EHRM 2 mei 1997, nr. 30240/96, D. v. United
Kingdom.)

Uit het medisch dossier blijkt geen directe bedreiging voor het leven van betrokkene, er is geen enkel
vitaal orgaan aangetast en de aangehaalde toestand van betrokkene vereist geen speciale
beschermingsmaatregelen.

Ik stel bijgevolg vast dat het in casu niet gaat om een ziekte zoals voorzien in 81, eerste lid van Artikel
9ter van de wet van 15 december 1980 en die aanleiding kan geven tot het bekomen van een
machtiging tot verblijf in het Rijk op grond van genoemd Artikel.”

Op grond van dit advies komt de gemachtigde van de staatssecretaris tot volgend besluit:

“Derhalve

1) kan uit het voorgelegd medische dossier niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een ziekte die
een reéel risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit, of

2) kan uit het voorgelegd medische dossier niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een ziekte die
een reéel 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 verbilijft.

Bijgevolg is niet bewezen 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).”

4.7. In wezen oppert verzoeker dat de verwerende partij niet is nagegaan of er sprake is van een ziekte
die een reéel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen
adequate behandeling is in het land van herkomst of het land van verblijf.

4.8. In haar nota met opmerkingen betoogt de verwerende partij het volgende:

“...)

Verwerende partij heeft de eer te antwoorden dat in de bestreden beslissing uitdrukkelijk wordt gesteld
dat de ziekte geen reéel risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit, noch een reéel risico op
een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in het land
van herkomst of het land waar zij verblijft.

In de bestreden beslissing wordt verwezen naar het advies van de arts-adviseur van 2 oktober 2012,
waarin hij concludeerde dat de ziekte de graad van de ernst van artikel 3 EVRM niet bereikt, dat de
ziekte geen directe levensbedreiging vormt.

“Nu in eerste wordt geoordeeld dat verzoekster niet lijdt aan een ziekte die een reéel risico inhoudt voor
haar leven of fysieke integriteit, kan bijgevolg in tweede instantie met vastheid gesteld worden dat hij
niet lijdt aan een ziekte die een reéel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling
wanneer er geen adequate behandeling is in zijn land van herkomst of het land waar hij verblijft." (RvV
29 juni 2012, nr. 83.956; RvV 6 juli 2012, nr. 84.293).

Het loutere feit dat verzoeker het niet eens is met de conclusies van verwerende partij toont nog niet aan
dat verwerende partij op kennelijk onredelijke of op onzorgvuldige wijze tot zijn conclusie zou zijn
gekomen. Voor zover het de bedoeling zou zijn van verzoeker om de Raad te vragen om de beoordeling
van de ambtenaar-geneesheer over te doen, dient de Raad op te merken dat het hem niet toekomt in
het raam van een annulatieprocedure om zijn beoordeling in de plaats te stellen van de beoordeling van
de ambtenaar-geneesheer( R.V.V., arrest nr. 73.032 d.d. 11 januari 2012).

De aanvraag werd ongegrond verklaard omdat niet voldaan werd aan de voorwaarden van artikel 9ter
81 Vreemdelingenwet.

(---)

Er hoeft geen onderzoek te worden gevoerd naar de beschikbaarheid en de toegankelijkheid van de
behandeling in het land van herkomst aangezien de arts-adviseur oordeelde dat de ziekte geen reéel
risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit.

De bestreden beslissing is gesteund op een correcte feitenvinding.

Het middel is ongegrond.”

4.9. In zijn repliek op de nota met opmerkingen in de synthesememorie stelt verzoeker hierover op zijn
beurt het volgende:

“(...) De bestreden beslissing en het advies van de arts-adviseur onderzoeken wel en motiveren dat
verzoeker niet lijdt aan een ziekte die een reéel risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit van
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verzoeker, maar de motivering steunt niet op een onderzoek en een beoordeling door een arts-adviseur
van het al dan niet voorhanden zijn van een reéel risico op een onmenselijk of vernederende
behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in het land van herkomst of het land waar de
betrokkene gewoonlijk verblijft, zoals nochtans expliciet voorzien wordt in § 1 van art. 9 ter van de
Vreemdelingenwet.”

4.10. De Raad stelt vast dat in de bestreden beslissing wordt geconcludeerd dat uit het voorgelegd
medisch dossier niet kan worden afgeleid dat verzoeker lijdt aan een ziekte die een reéel risico inhoudt
op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in zijn
land van herkomst of het land waar hij gewoonlijk verblijft, terwijl deze conclusie geen steun vindt in het
hierboven weergegeven advies van de arts-adviseur (zie punt 4.6). Hoewel in het advies werd vermeld
dat verzoeker “dagelijks een comprimé Baraclude” neemt, en dat uit de aanvraag om machtiging tot
verblijff de noodzaak blijkt om deze behandeling voort te zetten, wordt nergens in het advies de
beschikbaarheid en de toegankelijkheid van deze, of een alternatieve, al dan niet medicamenteuze,
behandeling onderzocht, hoewel de arts-adviseur hiertoe op grond van artikel 9ter, 81, vijfde lid van de
vreemdelingenwet gehouden is. Bovendien blijkt, zoals hierboven duidelijk aangegeven, dat artikel Ster
van de vreemdelingenwet uitdrukkelijk de hypothese viseert van een ziekte die een reéel risico inhoudt
op onmenselijke en vernederende behandeling doordat er geen adequate behandeling beschikbaar is in
het land van herkomst (zie punt 4.4). De verwerende partij ondergraaft trouwens haar eigen standpunt
uit haar nota met opmerkingen dat geen onderzoek zou moeten worden gevoerd naar de beschikbaar-
heid en de toegankelijkheid van de behandeling door vernietigingsarresten van de Raad van juni en juli
2012 aan te halen (RvV 29 juni 2012, nr. 83 956 en RvV 6 juli 2012, nr. 84 293) die (eveneens)
betrekking hebben op de situatie waarin niet werd gemotiveerd waarom uit de loutere vaststelling dat de
ziekte onvoldoende ernstig is kon worden besloten dat de ziekte geen reéel risico inhield op een
onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in het land van
herkomst.

4.11. Bijkomend merkt de Raad op dat de arts-adviseur niet dienstig kan verwijzen naar de rechtspraak
van het Europees Hof voor de Rechten van de Mens (EHRM) en betogen dat “Dit medisch dossier [...]
niet toe[laat] het bestaan vast te stellen van een graad van ernst zoals vereist door artikel 3 van het
Europees Verdrag van de Rechten van de Mens, zoals geinterpreteerd door het Europees Hof van de
Rechten van de Mens dat een aandoening eist die levensbedreigend is gezien de kritieke
gezondheidstoestand of het zeer vergevorderd stadium van de ziekte. (EHRM 27 mei 2008, Grote
Kamer, nr. 26565/05, N v. United Kingdom; EHRM 2 mei 1997, nr, 30240/96, D. v. United Kingdom).”
Deze verwijzing naar de rechtspraak van het EHRM doet immers geen afbreuk aan een duidelijke wets-
bepaling van artikel 9ter van de vreemdelingenwet die drie verschillende situaties beoogt. Bovendien
blijkt uit de rechtspraak van het EHRM dat het onderzoek naar een mogelijke schending van artikel 3
EVRM meer betreft dan het louter beantwoorden van de vraag of het voor betrokkene fysiek mogelijk is
om te reizen of de vraag of de verwijdering een reéel risico inhoudt voor de fysieke integriteit of het
leven van de betrokkene. Conform zijn vaste rechtspraak heeft het Hof immers oog voor alle omstandig-
heden die een aanhangige zaak betreffen, en dus ook voor de algemene omstandigheden in het land
van herkomst alsook de persoonlijke situatie van een vreemdeling in dat land van herkomst. Het is
immers mogelijk dat factoren en omstandigheden, die op zichzelf genomen geen aanleiding geven tot
een schending van artikel 3 van het EVRM, in hun combinatie wel aanleiding kunnen geven tot een
schending van dit artikel. Aldus motiveert het Hof in zijn arresten, zelfs als reeds is vastgesteld dat de
ziekte van de betrokken vreemdeling zich heden niet in een terminale of kritieke fase bevindt, ook verder
met betrekking tot de eventuele beschikbaarheid van een medische behandeling in het land van
herkomst en de eventuele aanwezigheid van een sociale of familiale opvang in het land van herkomst
(zie in deze zin EHRM 29 mei 1998, nr. 40900/98 Karara v. Finland (ontvankelijkheidsbeslissing); EHRM
15 februari 2000, nr. 46553/99, SCC v. Zweden (ontvankelijkheidsbeslissing); EHRM 24 juni 2003, nr.
13669/03, Henao v. Nederland (ontvankelijkheidsbeslissing); EHRM, 22 juni 2004, nr. 17868/03,
Ndangoya v. Zweden (ontvankelijkheidsbeslissing); EHRM 25 november 2004, nr. 25629/04,
Amegnigan v. Nederland (ontvankelijkheidsbeslissing); EHRM 17 januari 2006, nr. 50278/99, Aoulmi v.
Frankrijk, par. 57-60; EHRM 27 mei 2008, nr. 26565/05, N. v. Verenigd Koninkrijk, par. 46-51; EHRM 20
december 2011, nr. 10486/10, Yoh-Ekale Mwanje v. Belgi&, par. 81 e.v.).

4.12. De Raad stelt vast dat niet werd nagegaan of er sprake is van een ziekte of aandoening die een
reéel risico inhoudt op onmenselijke en vernederende behandeling doordat er geen adequate
behandeling beschikbaar is in het land van herkomst, zoals nochtans voorgeschreven door artikel 9ter,
81 van de vreemdelingenwet, waardoor dit artikel geschonden werd.
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Het middel is in de aangegeven mate gegrond.

Deze vaststelling leidt tot de nietigverklaring van de eerste bestreden beslissing. Aangezien de
eventuele gegrondheid van de andere onderdelen van het middel niet tot een ruimere vernietiging kan
leiden dienen deze niet onderzocht te worden (RvS 18 december 1990, nr. 36.050; RvS 24 oktober
2002, nr. 111.881). Louter ten overvloede wijst de Raad er op dat verzoeker dient te worden bijgetreden
waar hij meent dat, gelet op de eindconclusie van de verwerende partij, de stelling van de arts-adviseur
dat “de medische toestand een reéel risico zou inhouden bij terugkeer van betrokkene naar zijn land van
herkomst” wellicht een materiéle misslag betreft.

OM DIE REDENEN BESLUIT DE RAAD VOOR VREEMDELINGENBETWISTINGEN:

Artikel 1

De beslissing van de gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke
Integratie en Armoedebestrijding van 5 oktober 2012 waarbij de 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 ontvankelijk doch
ongegrond wordt verklaard, wordt vernietigd.

Artikel 2
Het beroep tot nietigverklaring, gericht tegen de beslissing van de gemachtigde van de staatssecretaris

voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding van 5 oktober 2012 tot afgifte
van een bevel om het grondgebied te verlaten (bijlage 13), wordt verworpen.

Aldus te Brussel uitgesproken in openbare terechtzitting op vier juli tweeduizend dertien door:

dhr. F. TAMBORIJN, wnd. voorzitter, rechter in vreemdelingenzaken,
dhr. T. LEYSEN, griffier.
De griffier, De voorzitter,

T. LEYSEN F. TAMBORIJIN
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