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betWIstlngen

Arrest

nr. 117 038 van 16 januari 2014
in de zaak RvV X /I

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 Armeense nationaliteit te zijn, op 10 december 2012
heeft ingediend om de nietigverklaring te vorderen van de beslissing van de gemachtigde van de
staatssecretaris van 23 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 onontvankelijk verklaard wordt.

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.

Gezien de synthesememorie.

Gelet op de beschikking van 13 november 2013, waarbij de terechtzitting wordt bepaald op
5 december 2013.

Gehoord het verslag van rechter in vreemdelingenzaken A. WIJNANTS.

Gehoord de opmerkingen van advocaat H. DE PONTHIERE 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 bestreden beslissing luidt als volgt:

“Mijnheer de Burgemeester,

Onder verwijzing naar de aanvraag om machtiging tot verblijf die per aangetekend schrijven van
03.02.2012 bij onze diensten werd ingediend door:

B.,A. (R.R.:(..))

nationaliteit: Armenié
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geborente (...)op (...)
M., L. (.)
adres: Cartonstraat, 5 8900 IEPER

in toepassing van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tét 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 zoals gewijzigd door de
wet van 08.01.2012 (BS 06.02.2012) deel ik u mee dat dit verzoek onontvankeliik is.

Reden(en):

Artikel 9ter 83 - 4° van de wet van 15 december 1980 zoals vervangen door Art 187 van de wet van 29
december 2010 houdende diverse bepalingen, zoals gewijzigd door de wet van 08.01.2012 (BS
06.02.2012); de in § 1, vijfde lid, vermelde ambtenaar-geneesheer of geneesheer aangewezen door de
minister of zijn gemachtigde heeft in een advies vastgesteld 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.

Uit het medisch advies van de arts-adviseur d.d. 18.10.2012 (zie gesloten omslag in bijlage) blijkt 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.

Derhalve kan uit het voorgelegd standaard medisch getuigschriftl niet worden afgeleid dat betrokkene
lijdt aan een ziekte die een reéel risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit.

Bijgevolg is niet bewezen dat-een terugkeer naar het land van herkomst of . het [and waar de
betrokkene gewoonlijk verblijft een inbreuk uitmaakt op de Europese Richtlijn 2004/83/EG, noch op
artikel 3 van het Europees Verdrag voor de Rechten van de Mens (EVRM).”

2. Over de rechtspleging

Overeenkomstig artikel 39/81, zevende lid, 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) doet de Raad uitspraak op basis van de synthesememorie behoudens wat de
ontvankelijkheid van het beroep en van de middelen betreft.

3. Onderzoek van het beroep

3.1. In een enig middel voert verzoeker onder meer de schending aan van artikel 9ter van de
Vreemdelingenwet. Hij haalt de inhoud van voormelde wetsbepaling aan en betoogt verder onder meer
wat volgt:

“De verzoekende partij verwijst naar de tekst van het art. 9ter van de Vreemdelingenwet dat uitdrukkelijk
voorziet dat iedereen die op zodanige wijze lijdt aan een ziekte dat deze ziekte een reéel risico inhoudt
voor zijn leven of zijn 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, een machtiging tot verblijf in het Rijk kan aanvragen bij de minister of zijn gemachtigde. Dat dus
de ziekte of de aandoening niet noodzakelijkerwijze levensbedreigend hoeft te zijn, maar dat het
volstaat dat er een reéel risico bestaat voor de fysieke integriteit of een reéel risico op een onmenselijke
of vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in het land van herkomst of het
land van verblijf, zodat in casu artikel 9ter van de Vreemdelingenwet werd geschonden;

Dat de verwerende partij op geen enkel ogenblik heeft gesteld dat zijn gezondheidstoestand niet
levensbedreigend zou zijn of kritiek;

Dat deze bewering een "hineininterpretierung” is van de verwerende partij en integendeel, een ernstige
diabetesaandoening, uiteraard levensbedreigend is;

Dat de verzoekende partij niet ontkent dat er een duidelijk verband bestaat tussen art. 9ter van de
Vreemdelingenwet en art. 3 E.V.R.M., maar dat dit niet belet dat de beide teksten verschillend zijn en
elkaar niet volledig dekken;

Dat in tegenstelling tot wat de verwerende partij voorhoudt, het Europese Hof, wanneer een mogelijke
inbreuk op art. 3 E.V.R.M. wordt voorgehouden, aan de contracterende staat oplegt dat deze een
grondig onderzoek zou uitvoeren

Dat in de gevallen die behandeld werden door het Europese Hof en die geciteerd worden door de
verwerende partij, vooreerst de zieken aan een grondig onderzoek werden onderworpen door de
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contracterende staat, dat vervolgens nauwkeurig werd nagegaan of de zieken in hun land van
oorsprong toegang zouden krijgen tot de geneeskundige zorgen en dat tenslotte werd nagegaan of de
medicatie in voldoende mate aanwezig was;

Dat het slechts is toen vastgesteld werd dat dit allemaal het geval was, dat het Hof van oordeel was dat
in dat concrete geval het geen belang had of de betrokkene nu haar laatste maanden van haar leven
doorbracht in Groot-Brittannié of in haar thuisland,;

Dat het dus verkeerd is te stellen dat het Europese Hof een hetgeen genoemd wordt "hoge drempel”
zou hanteren;

Dat het integendeel Belgié is dat dient aan te tonen dat zij alle elementen heeft onderzocht, waarvan het
Europese Hof vereist dat ze onderzocht worden;

Dat het in casu evenwel gaat om een voorbeeld van onzorgvuldigheid: de patiént wordt niet onderzocht,
er wordt geen rekening gehouden met het feit dat het medisch onverantwoord is dat hij zou reizen, er
wordt niet nagegaan of de betrokkene toegang zou hebben tot de geneeskundige zorgen in Armenié en
tenslotte wordt er niet nagegaan of de therapie die wordt gevolgd ter beschikking is;

[.]”
3.2. In haar nota met opmerkingen stelt de verwerende partij hier tegenover wat volgt:

“Verzoeker meent dat door verwerende partij ten onrechte wordt gesteld dat de ziekte kennelijk niet
beantwoordt aan een ziekte zoals voorzien in §1, eerste lid van de vreemdelingenwet om aanleiding te
zijn tot verblijf in het Rijk.

De verwerende partij heeft de eer te antwoorden dat verzoeker daarbij voorbijgaat aan de ratio legis 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.

In de bestreden beslissing werd de aanvraag onontvankelijk wordt verklaard, omdat de ambtenaar-
geneesheer in zijn advies had vastgesteld dat de ziekte kennelijk niet beantwoordde aan een ziekte
zoals voorzien in art. 9ter, 81, eerste lid van de Vreemdelingenwet. Artikel 9ter voorziet in die
mogelijkheid voorziet sinds de wetswijziging van 8 januari 2012.

Verzoeker betwist niet dat zijn aandoening niet direct levensbedreigend is en zijn gezondheidstoestand
niet kritiek. Uit de bewoordingen van artikel 9 ter van de Vreemdelingenwet blijkt dat dit artikel
gebaseerd is op de concepten (een "reéel risico" voor zijn leven of fysieke integriteit of een reéel risico
inhoudt op een "onmenselijke of vernederende behandeling") zoals deze worden gehanteerd door het
Europees Hof voor de Rechten van de Mens.

Zulks blijkt niet enkel uit de bewoordingen van het artikel zelf' doch ook uit de parlementaire
voorbereiding. Hieruit blijkt namelijk dat de wetgever de toekenning van een verblijfsrecht om medische
redenen volledig heeft willen verbinden aan het EVRM en de rechtspraak van het Europees Hof voor de
Rechten van de Mens.

Zo blijkt uit de Memorie van Toelichting van de wet van 15 september 2006 tot wijziging van de wet van
15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de
verwijdering van vreemdelingen dat:

Vreemdelingen die op zodanige wijze lijden aan een ziekte dat deze ziekte een reéel risico inhoudt voor
hun leven of fysieke integriteit of een reéel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende
behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in hun land van herkomst of het land waar zij
verblijven kunnen, ten gevolge van de rechtspraak van het Europese Hof van * de Rechten van de
Mens, vallen onder de toepassing van artikel 15, b), van de richtlijin 2004/83/EG (onmenselijke of
vernederende behandeling)." (Pari. St., Kamer, 2005-2006, DOC 51-2478/001, p. 9)

Zo blijkt uit de artikelsgewijze bespreking in de Memorie van artikel 5 van de wet van 15 september
2006 tot wijziging van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het
verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen (ter invoering van nieuw art. Ster in de
Vreemdelingenwet) dat:

"Het onderzoek van de vraag of er een gepaste en voldoende toegankelijke behandeling bestaat in het
land van oorsprong of verblijf gebeurt geval per geval, rekening houdend met de individuele situatie van
de aanvrager, en wordt geévalueerd binnen de limieten van de rechtspraak van het Europees Hof voor
de Rechten van de Mens(Pari. St., Kamer, 2005-2006, DOC 51-2478/001, p. 35)

Mede gelet op de zeer hoge drempel die het EHRM hanteert sinds de zaak D. t. Verenigd Koninkrijk
moet verzoeker in concreto aantonen dat zijn actuele medische toestand dermate ernstig en kritisch is
dat er dwingende humanitaire gronden zijn om hem een machtiging t6t verblijf om medische redenen te
geven.

In het arrest van het EHRM van 20 december 2011 "YOH-EKALE MWANJE t/Belgié' (nr. 10486/10),
bevestigde het Hof de 'hoge drempel' die wordt gesteld om 'medisch asiel' te genieten. Die zaak
handelde over een seropositieve vrouw, waarbij de beschikbaarheid en de toegankelijkheid van de
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medische zorgen in Kameroen dienden te worden beoordeeld. Het Hof stelde dat uit het dossier kon
worden afgeleid dat de voor verzoeker nodige medicamenten in Kameroen beschikbaar zijn, doch dat
hun toegankelijkheid slechts bepaald werd op 1.89% van de patiénten die ze nodig hebben.
Desalniettemin, op basis van deze vaststellingen, concludeerde het Hof dat dergelijke omstandigheden
niet volstaan om tot een schending van artikel 3 EVRM te besluiten. Het Hof stelde verder dat verzoeker
niet in een kritische situatie verkeert en in staat is om te reizen.

Wat de door verzoeker aangehaalde medische aandoening betreft, stelt de arts-adviseur in zijn advies,
conform de rechtspraak van het EHRM, dat om tot verblijffsrecht te leiden, de ingeroepen aandoening
betrokkene in een kritieke gezondheidstoestand plaatst of een zeer ver gevorderd stadium van de
Ziekte.

Het argument te worden gehoord of te worden onderzocht, is niet ter zake dienend, gezien de aard van
de ziekte niet kan leiden tot de toepassing van het ingeroepen wetsartikel.

[.]

In zoverre verzoekers de schending aanvoeren van het zorgvuldigheidsbeginsel, dient erop te worden
gewezen dat het zorgvuldigheidsbeginsel aan de overheid de verplichting oplegt haar beslissingen op
een zorgvuldige wijze voor te bereiden en te stoelen op een correcte feitenvinding (RvS 2 februari 2007,
nr. 167.411; RvS 14 februari 2006, nr. 154.954).

Uit de gegevens van het dossier en uit wat voorafgaat blijkt dat de gemachtigde van de staatssecretaris
voor Migratie- en asielbeleid op basis van een correcte feitenvinding tét zijn conclusie is gekomen.

Het enige middel is ongegrond.”

3.3. De kern van verzoekers betoog komt er op neer dat de verwerende partij artikel 9ter van de
Vreemdelingenwet geschonden heeft door te oordelen dat deze bepaling enkel van toepassing zou zijn
op een ziekte die levensbedreigend is, en door niet na te gaan of er een adequate behandeling
beschikbaar en toegankelijk is in zijn in zijn land van herkomst.

3.4. 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 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 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.”

Gelet op de redactie ervan houdt deze bepaling duidelijk twee mogelijkheden in wat betreft de ziekte
voorgelegd door betrokkenen, met name:

- de ziekte houdt een reéel risico in voor het leven of voor de fysieke integriteit, of

- de ziekte houdt een reéel risico in op onmenselijke of vernederende behandeling doordat er geen
adequate behandeling beschikbaar is in het land van herkomst of het land van verblijf.

Uit deze redactie blijkt dat ook aanleiding kan geven tot het verlenen van een machtiging tot verblijf om
medische redenen, de omstandigheid dat er in het land van herkomst of verblijf geen adequate
behandeling aanwezig is voor de betrokken ziekte of aandoening.

De voormelde bepaling voorziet verder in zijn paragraaf 3 onder meer het volgende :
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“§ 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;

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;

5° in de gevallen bepaald in artikel 9bis, § 2, 1° tot 3°, of wanneer de ingeroepen elementen ter
ondersteuning van de aanvraag tot machtiging tot verblijf in het Rijk reeds werden ingeroepen in het
kader van een vorige aanvraag tot het bekomen van een machtiging tot verblijf in het Rijk op grond van
de huidige bepaling.”

3.5. De bestreden beslissing is gebaseerd op artikel 9ter, 8§ 3, 4° van de Vreemdelingenwet, nu de
gemachtigde van de bevoegde staatssecretaris de mening is toegedaan dat de ziekte waaraan
verzoeker lijdt kennelijk niet beantwoordt aan een ziekte zoals voorzien in 8 1, eerste lid van artikel 9ter
van de Vreemdelingenwet, die aanleiding kan geven tot het verkrijgen van een machtiging tot verblijf in
het Rijk op grond van genoemd artikel. De gemachtigde baseert zich hiervoor op het advies van de
ambtenaar-geneesheer van 18 oktober 2012.

De grond die in casu werd gebruikt om de aanvraag onontvankelijk te verklaren, met name artikel 9ter,
83, 4°, werd ingevoegd bij artikel 2, 4° van de wet van 8 januari 2012 tot wijziging van de wet van 15
december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering
van vreemdelingen (BS 6 februari 2012). Om toepassing te kunnen maken van punt 4° van artikel Ster,
§ 3 van de Vreemdelingenwet dient de ambtenaar-geneesheer vast te stellen dat de ziekte kennelijk niet
beantwoordt aan een ziekte zoals voorzien in § 1, eerste lid van artikel 9ter van de Vreemdelingenwet.
Dit betreft een ziekte waaraan de aanvrager “op zodanige wijze lijdt” “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”.

In zijn advies, waarvan kan worden aangenomen dat de gemachtigde het geheel onderschrijft
aangezien hij ernaar verwijst in de bestreden beslissing, vermeldt de ambtenaar-geneesheer enkel dat
de aandoening van de verzoeker geen directe bedreiging inhoudt voor het leven en dat de beschreven
aandoeningen geen dringende maatregelen vereisen zonder welke er acuut levensgevaar zou kunnen
zijn.

De arts-adviseur is niet nagegaan of de ziekte van verzoeker een reéel risico inhoudt op onmenselijke of
vernederende behandeling doordat er geen adequate behandeling beschikbaar is in het land van
herkomst. De mogelijkheden en toegankelijkheid van de behandeling in het land van herkomst werden
niet onderzocht.

Niettemin besluit de arts-adviseur dat de ziekte “(...) bijgevolg (...) kennelijk niet beantwoordt aan 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.”

Uit de bestreden beslissing blijkt voorts uitdrukkelijk dat de gemachtigde van de staatssecretaris,
verwijzend naar het advies van de arts-adviseur meent dat:

“Derhalve kan uit het voorgelegd standaard medisch getuigschrift niet worden afgeleid dat betrokkene
lijdt aan een ziekte die een reéel risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit. 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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De stelling van de arts-adviseur —zoals bijgetreden door de gemachtigde- met name dat opdat
verzoeker in aanmerking zou komen voor een verblijffsmachtiging om medische redenen, er sprake moet
zijn van een aandoening die levensbedreigend is gezien de kritieke gezondheidstoestand of het zeer
vergevorderd stadium van de ziekte, of met andere woorden van een directe bedreiging voor het leven
van de betrokkene, vindt echter geen steun in artikel 9ter, § 1, eerste lid van de Vreemdelingenwet. Uit
deze bepaling kan immers niet afgeleid worden dat het vaststellen van een ontbreken van een
levensbedreigende aandoening volstaat om in casu de betrokkene uit te sluiten van het gehele
toepassingsgebied van artikel 9ter van de Vreemdelingenwet, inclusief de situatie waar er sprake is 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.

Het gegeven dat niet werd nagegaan of de aangehaalde medische aandoeningen van verzoeker een
reéel risico inhouden op onmenselijke of vernederende behandeling doordat er geen adequate
behandeling beschikbaar is in het land van herkomst is aldus strijdig met het hierboven vermelde artikel
9ter, 8 1, eerste lid van de Vreemdelingenwet dat dit aspect expliciet voorziet.

De ambtenaar-geneersheer vermeldt in zijn advies ook wat volgt:

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

De Raad wijst erop dat deze stelling geen steun vindt in artikel 9ter, § 1, eerste lid van de
Vreemdelingenwet noch in de aangehaalde arresten waarin niet kan gelezen worden wat het advies er
uit lijkt te citeren.

Uit artikel 9ter, 81, eerste lid, van de Vreemdelingenwet kan immers niet afgeleid worden dat indien een
vreemdeling niet leidt aan een ziekte die een reéel risico is voor het leven van de patiént of niet lijdt aan
een ziekte die een reéel risico is voor de fysieke integriteit van de patiént derhalve “met vastheid (kan)
gesteld worden” dat hij niet lijdt aan een ziekte die een reéel risico inhoudt op onmenselijke en
vernederende behandeling doordat er geen adequate behandeling beschikbaar is in het land van
herkomst. De duidelijke bewoordingen van voormelde bepaling, waarin de twee mogelijkheden naast
elkaar zijn geplaatst, vergen geen nadere interpretatie en laten geenszins toe te besluiten dat de tweede
mogelijkheid, zijnde een reéel risico op een onmenselijke of vernederende behandeling door een gebrek
aan adequate behandeling in het land van herkomst, afhankelijk is van de eerste mogelijkheid, met
name een reéel risico voor het leven of de fysieke integriteit van betrokkene. (RvS 19 juni 2013, nr.
223.961)

De vermelding in de memorie van toelichting dat het onderzoek van de vraag of een gepaste en
voldoende behandeling in het land van oorsprong of verblijf geval per geval gebeurt, rekening houdend
met de individuele situatie van de aanvrager, en geévalueerd wordt binnen de limieten van de
rechtspraak van het Europees Hof voor de Rechten van de Mens, doen geen afbreuk aan de niet voor
interpretatie vatbare tekst van de wet zelf. De verwerende partij kan te dezen ook niet dienstig verwijzen
naar de rechtspraak van het Europees Hof voor de Rechten van de Mens (EHRM) en in essentie
betogen dat de hoge drempel voorzien in de aangehaalde rechtspraak van het EHRM — d.w.z. de
aandoening dient levensbedreigend te zijn gezien de kritieke gezondheidstoestand of het dient te gaan
om een zeer gevorderd stadium van de ziekte — bepalend is bij de toepassing van artikel 9ter van de
Vreemdelingenwet, aangezien dit geen afbreuk kan doen aan een duidelijke wetsbepaling die twee
verschillende situaties beoogt en artikel 3 van het EVRM als hogere norm dan de Vreemdelingenwet
geen ruimere bescherming in de nationale wetgeving verbiedt (RvS 19 juni 2013, nr. 223.961).

Gelet op een en ander moet worden vastgesteld dat de bestreden beslissing steunt op een deductie van
de arts-adviseur die geen steun vindt in artikel 9ter, 81, eerste lid, van de Vreemdelingenwet. Er werd in
strijd met artikel 9ter, 81, eerste lid, van de Vreemdelingenwet niet nagegaan of er geen 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. Artikel 9ter van de
Vreemdelingenwet werd geschonden. Het middel is in de aangegeven mate gegrond. Deze vaststelling
leidt tot de nietigverklaring van de bestreden beslissing.
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OM DIE REDENEN BESLUIT DE RAAD VOOR VREEMDELINGENBETWISTINGEN:

Enig artikel.

De beslissing van de gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie en voor
Maatschappelijke Integratie van 23 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 onontvankelijk verklaard wordt, wordt
vernietigd.

Aldus te Brussel uitgesproken in openbare terechtzitting op zestien januari tweeduizend veertien door:

mevr. A. WIINANTS, wnd. voorzitter, rechter in vreemdelingenzaken
mevr. C. VAN DEN WYNGAERT, griffier.

De griffier, De voorzitter,

C. VAN DEN WYNGAERT A. WIINANTS
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