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Arrest

nr. 112 038 van 16 oktober 2013
in de zaak RvV X /I

In zake: X
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 en X, die verklaren respectievelijk van Servische en Macedonische
nationaliteit te zijn, op 17 juli 2013 hebben ingediend om de schorsing van de tenuitvoerlegging en de
nietigverklaring te vorderen van de beslissing van 24 juni 2013 waarbij de aanvraag om machtiging tot
verblijf met 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.

Gezien titel | bis, 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 23 augustus 2013, waarbij de terechtzitting wordt bepaald op
18 september 2013.

Gehoord het verslag van rechter in vreemdelingenzaken N. MOONEN.

Gehoord de opmerkingen van de eerste verzoekende partij, bijgestaan door advocaat M. KALIN loco
advocaat T. VAN GESTEL en van advocaat B. HEIRMAN, die loco advocaat C. DECORDIER verschijnt
voor de verwerende partij.

WIJST NA BERAAD HET VOLGENDE ARREST:
1. Nuttige feiten ter beoordeling van de zaak

Op 13 oktober 2009 dient eerste verzoekster een asielaanvraag in. Op 6 september 2010 neemt de
commissaris-generaal voor de vluchtelingen en de staatlozen de beslissing waarbij de
vluchtelingenstatus en de subsidiaire beschermingsstatus worden geweigerd. Tegen deze beslissing
dient eerste verzoekster een beroep in bij de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen die bij arrest nr.
54 707 van 21 januari 2011 de vluchtelingen- en subsidiaire beschermingsstatus opnieuw weigert toe te
kennen.
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Op 17 december 2010 dient eerste verzoekster een aanvraag in om machtiging tot verblijf met
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). Zij haalt medische elementen aan voor haar zoon, tweede verzoeker.

Op 4 februari 2011 wordt de aanvraag ontvankelijk verklaard.

Op 15 februari 2013 neemt de gemachtigde van de staatssecretaris de beslissing waarbij de aanvraag
om machtiging tot verblijf ongegrond wordt verklaard. Deze beslissing is ingetrokken op 26 april 2013.

Op 24 juni 2013 neemt de gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie,
Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding de beslissing waarbij de aanvraag om machtiging tot
verblijf ongegrond wordt verklaard, aan eerste verzoekster ter kennis gebracht op 4 juli 2013. Dit is de
bestreden beslissing waarvan de motivering luidt als volgt:

“Onder verwijzing naar de aanvraag om machtiging tot verblijf die op datum van 17.12.2010 bij
aangetekend schrijven bij onze diensten werd ingediend door :

M., F. (R.R.: ...) geboren te Junit Preshevo op (...)1964

nationaliteit: Servié

+ 1 Kind

Z., K., (0) xxx geboren op (...)1994 te Cerkez Kumanov

nationaliteit: Macedonié

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, aanvraag die door onze
diensten ontvankelijk werd verklaard op 04.02.2011, deel ik u mee dat dit verzoek ongegrond is.

Reden:

Het aangehaalde medisch probleem van Z., K., (...) 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.

De arts-adviseur stelt in zijn verslag dd. 24.06.2013 vast dat het voorliggende medische dossier niet
toelaat het bestaan vast te stellen van een actuele 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. Hij komt dan ook tot de conclusie dat uit de beschikbare medische gegevens niet
blijkt dat er sprake is van een directe bedreiging voor het leven van betrokkene; er is geen enkel vitaal
orgaan aangetast. De medische problematiek vormt tevens geen direct risico voor de fysieke integriteit.
of voor een onmenselijke en vernederende behandeling, wanneer er geen adequate medische zorgen
zijn in het land van herkomst of het land van verblijf van betrokkene. Het gaat in casu niet om een ziekte
zoals voorzien in 81, eerste lid van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 die aanleiding kan
geven tot het bekomen van een machtiging tot verblijf in het Rijk op grond van voornoemd artikel (zie
gesloten omslag in bijlage).

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).”

2. Onderzoek van het beroep

2.1 In het eerste middel voeren verzoekers de schending aan van de formele motiveringsplicht en van
artikel 9ter van de vreemdelingenwet.

Ter adstruering van het middel zetten verzoekers het volgende uiteen:
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“Doordat de Dienst Vreemdelingenzaken stelt dat uit de beschikbare medische gegevens geen
aandoening blijkt die een reéel risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit van betrokkene,
noch een aandoening die een reéel risico inhoudt op onmenselijke of vernederende behandeling
wanneer er geen behandeling is in het land van herkomst of het land waar hij verblijft;

Terwijl de formele motiveringsplicht er precies toe strekt om de rechtsonderhorige een zodanig inzicht te
verschaffen in de motieven van de beslissing, dat hij, ten aanzien van die motieven, in staat is om met
kennis van zaken voor zijn rechten op te komen .

Dat de Dienst Vreemdelingenzaken zich er in casu louter toe beperkt vast te stellen dat de aanvraag
van verzoeker ongegrond zou zijn omdat het medisch dossier niet zou toelaten 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 aangezien niet
zou blijken dat er sprake is van een directe bedreiging voor het leven van de betrokkene en er geen
enkel vitaal orgaan is aangetast.

Dat de Dienst Vreemdelingenzaken hiermee de motivering van artikel 9ter van de verblijfswet en de
formele motiveringsplicht miskent, aangezien artikel 9ter niet alleen bescherming biedt tegen directe
levensbedreigingen, doch ook tegen een reéel risico wanneer er geen adequate behandeling is in het
land waar de aanvrager naar zou moeten terugkeren. Het is vereist dat de Dienst Vreemdelingenzaken
de beide elementen nagaat én motiveert.

De Dienst Vreemdelingenzaken schiet hier kennelijk tekort door het tweede deel van art. 9ter 81, eerste
lid niet te motiveren.

Eén en ander werd in het verleden reeds bevestigd en benadrukt door de Raad voor Vreemdelingen
betwistingen in 0.a. de arresten 83.956 van 29 juni 2012 en 84.293 van 6 juli 2012.

Door de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen werd in deze arresten met recht en rede gesteld dat de
motivering van een DVZ-beslissing de aanvrager minimaal moet toelaten te begrijpen waarom de
beslissing genomen werd zodat hij met kennis van zaken zijn rechtsmiddelen kan aanwenden. Wanneer
derhalve geponeerd wordt dat een vreemdeling niet voldoet aan de voorwaarden die in een
wetsbepaling, die in twee situaties voorziet, worden gesteld, dient duidelijk te worden uiteengezet
waarom geen van beide situaties van toepassing is.

De Dienst Vreemdelingenzaken meent echter zich verder te kunnen beperken tot de loutere vaststelling
dat "uit de beschikbare medische gegevens geen aandoening blijkt die een reéel risico inhoudt voor het
leven of de fysieke integriteit van betrokkene, noch een aandoening die een reéel risico inhoudt op een
onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen behandeling is in het land van herkomst of
het land waar hij verblijft".

Dat het middel bijgevolg 'ernstig is.”

2.2 De Raad merkt op dat artikel 62 van de vreemdelingenwet bepaalt dat de administratieve
beslissingen met redenen moeten omkleed worden en dat de artikelen 2 en 3 van de wet van 29 juli
1991 voorzien dat de beslissingen van de besturen uitdrukkelijk moeten worden gemotiveerd, dat de
motivering de juridische en de feitelijke overwegingen dient te vermelden die aan de beslissing ten
grondslag liggen en dat deze motivering afdoende moet zijn.

Deze formele motiveringsplicht heeft tot doel de bestuurde, zelfs wanneer een beslissing niet is
aangevochten, in kennis te stellen van de redenen waarom de administratieve overheid deze heeft
genomen, zodat hij kan beoordelen of er aanleiding toe bestaat de beroepen in te stellen waarover hij
beschikt. Het begrip “afdoende” zoals vervat in artikel 3 van de wet van 29 juli 1991, impliceert dat de
opgelegde motivering in rechte en in feite evenredig moet zijn aan het gewicht van de genomen
beslissing.

De Raad stelt vast dat de bestreden beslissing duidelijk het determinerende motief aangeeft op grond
waarvan deze is genomen. Er wordt, met verwijzing naar artikel 9ter van de vreemdelingenwet en een
advies van een ambtenaar-geneesheer, immers vastgesteld dat de ziekte waaraan verzoeksters zoon
lijdt kennelijk niet beantwoordt aan het begrip ‘ziekte’ zoals voorzien in artikel Ster, § 1, eerste lid van de
vreemdelingenwet, die aanleiding kan geven tot de toekenning van een verbliffsmachtiging. In het
advies van de ambtenaar-geneesheer waarnaar in deze beslissing expliciet wordt verwezen en dat
samen met deze beslissing aan verzoekers ter kennis werd gebracht en waarvan de inhoud derhalve
dient te worden geacht deel uit te maken van de motivering van de bestreden beslissing, wordt verder
toegelicht dat verzoeksters zoon, afgaande op de ingediende medische getuigschriften, gehandicapt is
sinds zijn jeugd en mentale en motorische achterstand vertoont. Verweerder is niet ingelicht over
eventuele nieuwe epilepsieaanvallen, zodat er kan van uitgegaan worden dat er geen insulten meer
waren de jongste jaren, zodat dit geen specifieke behandeling meer vergt. De laatste jaren zijn geen
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hospitalisaties, acute opstoten of verwikkelingen meer gemeld. De controlearts stelt vervolgens vast dat
de vermelde aandoeningen of klachten niet levensbedreigend zijn en geen risico vormen voor het leven.
Deze persoon kan ook zonder de minste twijfel terugkeren naar het land van herkomst zonder een reéel
risico te lopen op een mensonterende behandeling, zelfs onbehandeld. Uit de beschikbare medische
gegevens blijkt aldus geen aandoening die een reéel risico voor het leven of de fysieke integriteit van
betrokkene, noch een aandoening die een reéel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende
behandeling wanneer er geen behandeling is in het land van herkomst of het land waar hij verblijft. In
tegenstelling tot verzoekers’ betoog heeft de arts-adviseur zijn advies niet beperkt tot de vraag of de
aandoening een reéel risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit van betrokkene maar is de
arts-adviseur het risico op een onmenselijke of vernederende behandeling in het land van herkomst
indien er geen behandeling is, nagegaan.

De in casu voorziene motivering is pertinent en draagkrachtig. Zij laat verzoekers toe om hun
rechtsmiddelen met kennis van zaken aan te wenden.

Een schending van de formele motiveringsplicht, zoals deze voortvlioeit uit artikel 62 van de
vreemdelingenwet en de artikelen 2 en 3 van de wet van 29 juli 1991, wordt niet aangetoond.

In de mate verzoekers het niet eens zijn met het advies van de arts-adviseur voeren zij de schending
aan van de materi€éle motivering. Vooreerst dient te worden opgemerkt dat het niet de bevoegdheid is
van de Raad om zich bij beoordeling van de aanvraag 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).

De bestreden beslissing werd genomen in toepassing van artikel 9ter van de vreemdelingenwet, dat
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 aanvraag moet per aangetekende brief worden ingediend bij de minister of zijn gemachtigde en
bevat het adres van de effectieve verblijfplaats 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 getuigschrift 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 opgeeft.

§2.(...)
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In casu heeft de arts-adviseur op 24 juni 2013 een medisch advies opgesteld waarin hij het volgende
stelt:

“lk kom terug op uw vraag voor medische evaluatie van de gezondheidstoestand aangehaald door
genoemde persoon in het kader van zijn vraag om machtiging tot verblijf, bij onze diensten ingediend op
17.12.2010.

I. Medische voorgeschiedenis + voorgelegde medische attesten:

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

» 29/9/2010, dokter V., het betreft een zwaar mentaal en motorisch gehandicapte jonge volwassene van
18 jaar, 'geboren in 1994, waarbij sinds de leeftijd van drie jaar een focale epilepsie werd vastgesteld. In
Belgié waren er geen hospitalisaties of acute opstoten.

« 18 mei 2010, dr. M., dienst neurologie, congenitale epilepsie mogelijk ten gevolge van een
zuurstofgebrek bij de geboorte, of ten gevolge van een zware infectie in de vroege jeugdjaren, het
laatste jaar werden er geen epilepsie-aanvallen vastgesteld, het betreft een gehandicapte persoon.

* 19 november 2009, mevrouw L, sociale dienst, betrokkene kan niet op consultatie komen wegens een
ongeval.

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

Deze 18-jarige jongen is gehandicapt sinds zijn jeugd, en vertoont mentale en motorische achterstand,
waarschijnlijk ten gevolge van een zuurstofgebrek bij de geboorte of een infectie in de kinderjaren.

Wij worden niet ingelicht over een eventuele nieuwe epilepsieaanval, zodat we er kunnen van uitgaan
dat er geen insulten meer waren de jongste jaren, zodat dit geen specifieke behandeling meer vergt.

Er werden de laatste jaren geen hospitalisaties, acute opstoten of verwikkelingen meer gemeld.

Op het huidige ogenblik zijn de vermelde aandoeningen of klachten niet levensbedreigend, en vormen
ze geen risico voor het leven. Verder waren er geen hospitalisaties noch acute opstoten noch
verwikkelingen.

Er bestaat in dit concreet dossier geen risico op een onmenselijke of vernederende behandeling noch
voor het leven of fysieke integriteit indien er geen adequate behandeling voorhanden is in het land van
herkomst.

Op basis van de voorgelegde documenten zou deze persoon zonder de minste twijfel terug kunnen
keren naar het land van herkomst zonder een reéel risico te lopen op een mensonterende behandeling
of op levensgevaar, zelfs onbehandeld.

Ill. 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 levens bedreigend is gezien de
kritieke gezondheidstoestand of het zeer vergevorderd stadium van de ziekte. (EHRM 27 mei 2008,
Grote Kamer, nr. 26565/05, Nv. United Kingdom; EHRM 2 mei 1997, nr. 30240196. D. v. United
Kingdom.)

Uit het medisch dossier blijkt geen directe bedreiging 1100r het leven van betrokkene, er is geen enkel
vitaal orgaan aangetast en de aangehaalde psychologische toestand van betrokkene vereist geen
speciale beschermingsmaatregelen.

Uit de beschikbare medische gegevens blijkt geen aandoening die een reéel risico inhoudt voor het
leven of de fysieke integriteit van betrokkene, noch een aandoening die een reéel risico inhoudt op een
onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen behandeling is in het land van herkomst of
het land waar hij verblijft.

Derhalve is er vanuit medisch standpunt geen bezwaar tegen een terugkeer naar het land van herkomst
of het land waar hij verblijft.:

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.”

In tegenstelling tot wat verzoekers voorhouden, heeft de ambtenaar-geneesheer niet enkel onderzocht
of de aandoening direct levensbedreigend is. De arts-adviseur heeft ook onderzocht welke
behandelingen verzoeksters zoon heeft ondergaan en of hij de behandelingen nog langer nodig heeft.
Waar de arts-adviseur beschikt over een medisch getuigschrift waarin wordt gesteld dat betrokkene die
thans 18 jaar is, sinds de leeftiild van drie jaar geen focale epilepsie meer heeft gehad en geen
hospitalisaties of acute opstoten meer heeft gekend, is het niet kennelijk onredelijk dat de arts-adviseur
ervan uitgaat dat betrokkenes aandoening geen specifieke behandelingen meer vergt. Aldus blijkt de
arts-adviseur in casu ook rekening te hebben gehouden met de eventuele noodzaak tot verdere
behandeling in het land van herkomst. Verzoekers' betoog dat enkel wordt gemotiveerd omtrent het
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gegeven of de ziekte een reéel risico inhoudt voor het leven kan niet worden gevolgd. In bijlage van het
verzoekschrift voegen verzoekers nieuwe medische getuigschriften van 2013 betreffende de medische
toestand van verzoeksters zoon. Verzoekers kunnen verweerder bezwaarlijk verwijten geen rekening te
hebben gehouden met deze getuigschriften aangezien deze thans voor het eerst worden voorgelegd en
blijkens de stukken van het administratief dossier niet eerder zijn ter kennis gebracht aan verweerder.

De uiteenzetting van verzoekers laat niet toe een schending van artikel 9ter van de vreemdelingenwet of
van de materiéle motiveringsplicht vast te stellen.

Het eerste middel is ongegrond.

2.3 In het tweede middel voeren verzoekers de schending aan van artikel 3 van het Europees Verdrag
tot Bescherming voor de Rechten van de Mens en de Fundamentele Vrijheden, ondertekend te Rome
op 4 november 1950 en goedgekeurd bij de wet van 13 mei 1955 (hierna: het EVRM).

Ter adstruering van het middel zetten verzoekers het volgende uiteen:

“Doordat in het medisch advies van de arts-adviseur dd. 24 juni 2013 zou worden geponeerd dat uit het
voorliggende medische dossier niet zou toelaten het bestaan vast te stellen van een actuele graad van
ernst zoals vereist door artikel 3 van het Europees Verdrag van de Rechten van de Mens, zoals
geinterpreteerd door het EHRM.. (verzoekster mocht het medisch advies echter niet ontvangen ....).
Terwijl artikel 3 EVRM stelt dat niemand mag worden onderworpen aan folteringen of aan onmenselijke
of vernederende behandelingen of bestraffingen.

Dat de ziekte waaraan verzoeker lijdt bovendien wel degelijk van dien aard is dat er een gevaar bestaat
voor zijn leven. Uit het standaard medisch getuigschrift dat door verzoekster werd toegevoegd, blijkt
immers dat K. Z. zwaar mentaal en motorisch gestoord is, geen normaal leven kan leden en ernstige en
zware medicatie dient in te nemen, zoals tevens opgenomen in het actuele medische getuigschrift.
Tevens moet er incontinentiemateriaal worden voorzien.

Er is constante zorg nodig voor de zoon van verzoekster en een goede medische follow-up is pure
noodzaak.

De toestand van K. Z. is uiteraard onomkeerbaar.

Een terugkeer naar het land van herkomst, zal onvermijdelijk een ontoelaatbaar risico inhouden op o.a.
het krijgen van zware epileptische aanvallen van het type grand mal (zoals zelfs uitgelokt door
beperktere stressmomenten, zoals hoger reeds aangehaald).

Dr. T. V. is formeel dat K. Z. zonder intensieve verzorging niet in leven kan blijven.

Bovendien, naast de risico's verbonden aan de reis, is ook de situatie in het land van herkomst, zowel in
Servié als in Macedonié zorgwekkend. Verzoekster is immers van Albanese origine, een minderheid die
zowel in Servié als in Macedonié steeds gediscrimineerd is geworden.

De zorgverlening is in het land van herkomst zo goed als onbestaande.

Daarbij komt dat ook de moeder van K. Z. zwaar ziek is geworden. Recent werd er immers kanker bij
haar vastgesteld. Zij diende hiervoor reeds geopereerd te worden. De mantelzorg die onontbeerlijk is
voor haar zoon, is voorzien in Retie.

De permanente opvolging en intensieve verzorging die noodzakelijk zijn, kunnen niet gegarandeerd
worden in Macedonié.”

2.4 Waar verzoekster stelt dat zij, gelet op haar Albanese afkomst, zowel in Servié als in Macedonié
gediscrimineerd wordt, gaat zij met haar toelichting evenwel voorbij aan het gegeven dat de bestreden
beslissing niet gepaard gaat met een verwijderingsmaatregel en dat de bestreden beslissing nergens
bepaalt dat zij zich naar Servié of Macedonié dient te begeven.

Verweerder bevestigt in de nota met opmerkingen dat de bestreden beslissing geen
verwijderingsmaatregel bevat zodat de aangevoerde schending van artikel 3 van het EVRM niet kan
worden aangenomen.

Het loutere feit dat aan verzoekers geen verblijffsmachtiging wordt toegekend, geeft in casu geen
aanleiding tot de vaststelling dat artikel 3 van het EVRM werd geschonden. Los van het feit dat eerste
verzoekster lijdt aan een ernstige medische aandoening en haar zoon recent ernstige medische
ontwikkelingen kent, tonen verzoekers niet aan dat deze beslissing tot gevolg heeft dat verzoekers, in
afwachting van hun vertrek naar hun land van herkomst, in Belgié niet langer de nodige medische
zorgen kunnen krijgen en zij in het Rijk onderworpen worden aan folteringen of onmenselijke en
vernederende behandelingen of bestraffingen.
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Het tweede middel is, in de mate dat het ontvankelijk is, ongegrond.
3. Korte debatten

De verzoekende partijen hebben geen gegrond middel dat tot de nietigverklaring van de bestreden
beslissing kan leiden aangevoerd. Aangezien er grond is om toepassing te maken van artikel 36 van het
koninklijk besluit van 21 december 2006 houdende de rechtspleging voor de Raad voor
Vreemdelingenbetwistingen, wordt de vordering tot schorsing, als accessorium van het beroep tot
nietigverklaring, samen met het beroep tot nietigverklaring verworpen. Er dient derhalve geen uitspraak
gedaan te worden over de exceptie van onontvankelijkheid van de vordering tot schorsing, opgeworpen
door de verwerende partij.

OM DIE REDENEN BESLUIT DE RAAD VOOR VREEMDELINGENBETWISTINGEN:
Enig artikel
De vordering tot schorsing en het beroep tot nietigverklaring worden verworpen.

Aldus te Brussel uitgesproken in openbare terechtzitting op zestien oktober tweeduizend dertien door:

mevr. N. MOONEN, wnd. voorzitter,
dhr. M. DENYS, griffier.
De griffier, De voorzitter,

M. DENYS N. MOONEN
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