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 nr. 117 445 van 23 januari 2014 

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 IIE KAMER, 

 

Gezien het verzoekschrift dat X en X, die verklaren van Russische nationaliteit te zijn, op 7 oktober 2013 

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

beslissing van 23 augustus 2013 van de gemachtigde van de staatssecretaris van Asiel en Migratie, 

Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding waarbij de aanvraag om machtiging tot verblijf in 

toepassing van artikel 9ter van 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, van de beslissing van 26 augustus 2013 van de gemachtigde van de staatssecretaris van 

Asiel en Migratie, Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding waarbij de aanvraag om 

machtiging tot verblijf in toepassing van artikel 9ter van 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, alsook van de bevelen om het grondgebied te verlaten met 

inreisverbod betekend op 26 augustus 2013. 

 

Gezien titel I 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 21 november 2013, waarbij de terechtzitting wordt bepaald op 

13 december 2013. 

 

Gehoord het verslag van rechter in vreemdelingenzaken M. MAES. 

 

Gehoord de opmerkingen van advocaat H. VAN NIJVERSEEL, die loco advocaat K. BLOMME verschijnt 

voor de verzoekende partij en van advocaat C. MORARU, die loco advocaat E. MATTERNE verschijnt 

voor de verwerende partij. 

 

WIJST NA BERAAD HET VOLGENDE ARREST: 

 

1. Nuttige feiten ter beoordeling van de zaak 

 

1.1. Eerste verzoekster diende op 18 november 2008 een aanvraag in om machtiging tot verblijf in 

toepassing van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het 
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grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen (hierna: de 

vreemdelingenwet, waarbij medische elementen werden aangehaald in hoofde van haarzelf en haar 

minderjarige dochter.  

 

1.2. Deze aanvraag werd door de gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie, 

Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding (hierna: de gemachtigde) op 23 augustus 2013 

ontvankelijk doch ongegrond verklaard. Verzoekster werd hiervan in kennis gesteld op 5 september 

2013. Dit is de eerste bestreden beslissing waarvan de motieven luiden als volgt: 

 

“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. 

 

Redenen: 

 

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. 

 

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 werden medische elementen aangehaald voor G.A. en G.R. die echter niet weerhouden konden 

worden (zie verslagen arts-adviseur dd.21/08/2013 in gesloten omslag). 

 

De aanvraag dient derhalve ongegrond verklaard te worden. 

 

Derhalve 

1 ) kan uit het voorgelegd medische dossier niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een ziekte die 

een reëel 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 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 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).” 

1.3. Op 5 september 2013 werden eerste verzoekster en haar minderjarige dochter tevens in kennis 

gesteld van een bevel om het grondgebied te verlaten met inreisverbod (bijlage 13sexies). Dit is de 

tweede bestreden beslissing waarvan de motieven luiden als volgt: 

  

“In uitvoering van de beslissing van P.F. (Attaché), gemachtigde van de Staatssecretaris voor 

Asiel en Migratie, wordt aan de genaamde: 

G.A. (…) nationaliteit Rusland (Federatie van) 

+ dochter: G.R.  

 

Het bevel gegeven, om ten laatste binnen 7 dagen na de kennisgeving, het grondgebied van België te 

verlaten, evenals het grondgebied van de volgende Staten : 

Duitsland, Oostenrijk, Denemarken, Spanje, Estland, Finland, Frankrijk, Griekenland, Hongarije, IJsland, 

Italië, Letland, Liechtenstein, Litouwen, Luxemburg, Malta, Noorwegen, Nederland, Polen, Portugal, 

Slovenië, Slowakije, Zweden, Zwitserland en Tsjechië1, tenzij hij/zij beschikt over de documenten die 

vereist zijn om er zich naar toe te begeven. 

 

Krachtens artikel 7, eerste lid van de wet van 15 december 1980: 

□ 2° hij langer in het Rijk verblijft dan de overeenkomstig artikel 6 bepaalde termijn of er niet in slaagt 

het bewijs te leveren dat deze termijn niet overschreden werd. 

 

Met toepassing van artikel 74/14,§3, van de wet van 15 december 1980: 
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□ 4° de onderdaan van een derde land niet binnen de toegekende termijn aan een eerdere beslissing 

tot verwijdering gevolg heeft gegeven, betrokkene gaf geen gevolg aan het bevel om het 

grondgebied te verlaten (betekend dd.03/05/2013).” 

 

1.4.  Tweede verzoekster diende op 18 november 2008 een aanvraag in om machtiging tot verblijf in 

toepassing van artikel 9ter van de vreemdelingenwet:  

 

1.5. Op 26 augustus 2013 nam de gemachtigde een beslissing waarbij de aanvraag, vermeld in punt 1.4, 

ontvankelijk doch ongegrond wordt verklaard. Verzoekster werd hiervan in kennis gesteld op 5 

september 2013. Dit is de derde bestreden beslissing waarvan de motieven luiden als volgt: 

  

“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: 

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. 

Betrokkene haalt medische elementen aan. De arts-adviseur evalueerde deze gegevens op 23/08/2013 

(zie verslag in gesloten omslag in bijlage) en stelt dat de nodige medische zorgen zowel beschikbaar als 

toegankelijk zijn in het land van herkomst, Rusland, en dat er geen bezwaar is om te reizen. De arts-

adviseur concludeert dat: "Uit het voorgelegde medisch dossier kan niet worden afgeleid dat de zieke op 

zodanige wijze aan een aandoening lijdt dat deze een ernstig risico inhoudt voor het leven of de fysieke 

integriteit aangezien de noodzakelijke medische zorgen bestaan in het herkomstland". 

Derhalve 

1) kan uit het voorgelegd medische dossier niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een ziekte die 

een reëel risico inhoudt voor het Ieven of de fysieke integriteit, of 

2) kan uit het voorgelegd medische dossier niet worden afgeleid 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 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).” 

 

1.6. Op 5 september 2013 werd tweede verzoekster tevens in kennis gesteld van een bevel om het 

grondgebied te verlaten met inreisverbod (bijlage 13sexies). Dit is de vierde bestreden beslissing 

waarvan de motieven luiden als volgt: 

 

“In uitvoering van de beslissing van P.F. (Attaché), gemachtigde van de Staatssecretaris voor 

Asiel en Migratie, wordt aan de genaamde: 

G.Z. (…) nationaliteit Rusland (Federatie van) 

 

Het bevel gegeven, om ten laatste binnen 7 dagen na de kennisgeving, het grondgebied van België te 

verlaten, evenals het grondgebied van de volgende Staten : 

Duitsland, Oostenrijk, Denemarken, Spanje, Estland, Finland, Frankrijk, Griekenland, Hongarije, IJsland, 

Italië, Letland, Liechtenstein, Litouwen, Luxemburg, Malta, Noorwegen, Nederland, Polen, Portugal, 

Slovenië, Slowakije, Zweden, Zwitserland en Tsjechië1, tenzij hij/zij beschikt over de documenten die 

vereist zijn om er zich naar toe te begeven. 

 

Krachtens artikel 7, eerste lid van de wet van 15 december 1980: 

□ 2° hij langer in het Rijk verblijft dan de overeenkomstig artikel 6 bepaalde termijn of er niet in slaagt 

het bewijs te leveren dat deze termijn niet overschreden werd. 

 

Met toepassing van artikel 74/14,§3, van de wet van 15 december 1980: 

□ 4° de onderdaan van een derde land niet binnen de toegekende termijn aan een eerdere beslissing 

tot verwijdering gevolg heeft gegeven, betrokkene gaf geen gevolg aan het bevel om het 

grondgebied te verlaten (betekend dd.14/06/2013).” 

 



  

 

 

X - Pagina 4 

2. Over de rechtspleging 

 

2.1. Aan de verzoekers werd het voordeel van de kosteloze rechtspleging toegekend, zodat niet kan 

ingegaan worden op de vraag van de verwerende partij om de kosten van het geding ten laste te leggen 

van verzoekers. 

 

2.2. Artikel 39/81, tweede lid van de vreemdelingenwet schrijft voor dat de verwerende partij binnen acht 

dagen na de kennisgeving van het beroep, het administratief dossier indient waarbij ze een nota met 

opmerkingen kan voegen. 

De verwerende partij werd op 10 oktober 2013 in kennis gesteld van het verzoekschrift en werd verzocht 

om het administratief dossier en een nota in te dienen. De laatst nuttige dag om de nota en het 

administratief dossier in te dienen was 18 oktober 2013. 

De Raad stelt vast dat er geen administratief dossier m.b.t. tweede verzoekster werd ingediend. Het 

administratief dossier dat de Raad mocht ontvangen heeft enkel betrekking op eerste verzoekster en 

haar minderjarige dochter. 

Artikel 39/59, § 1, eerste lid van de vreemdelingenwet bepaalt dat wanneer de verwerende partij het 

administratief dossier niet binnen de vastgestelde termijn toestuurt, de door de verzoekende partij 

vermelde feiten als bewezen worden geacht tenzij deze feiten kennelijk onjuist zijn. 

 

3. Over de ontvankelijkheid 

 

De verwerende partij merkt in haar nota met opmerkingen op dat de bestreden beslissingen geen 

betrekking hebben op de tweede verzoekster. Ze meent bijgevolg dat het beroep voor zover als 

ingesteld voor tweede verzoekster, onontvankelijk is.  

 

De Raad stelt evenwel vast dat de derde en vierde bestreden beslissingen wel rechtstreeks en 

persoonlijk betrekking hebben op de tweede verzoekster. Deze bestreden beslissingen werden duidelijk 

getroffen in hoofde van tweede verzoekster. Dit wordt ter zitting bevestigd door de verwerende partij.  

Het beroep ingesteld voor tweede verzoekster is dus wel ontvankelijk.  

 

 

4. Onderzoek van het beroep 

 

Wat betreft de eerste en tweede bestreden beslissingen 

 

4.1. In een eerste middel voeren verzoekers onder meer een schending aan van artikel 9ter van de 

vreemdelingenwet en van de materiële motiveringsplicht.  

Het middel wordt als volgt uiteengezet: 

 

“In de bestreden beslissing dd. 23.08.2013 wordt ten onrechte beweerd dat de aanvraag ongegrond zou 

zijn omdat de ziekte van eerste verzoekster en haar dochter R niet zou beantwoorden aan een ziekte 

zoals voorzien in Artikel 9 ter van de wet van 15 december 1980, zoals vervangen door artikel 187 van 

de wet van 29 december 2010 houdende diverse bepalingen, die aanleiding kan geven tot het bekomen 

van een machtiging verblijf en hiervoor wordt gewezen naar het advies van de ambtenaar-geneesheer 

dd. 11.07..2012. 

In dit advies wordt geponeerd " (...) Dit medisch dossierlaat 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 geïnterpreteerd door het Europese Hof van de Rechten van de Mens dat een aandoening eist die 

levensbedreigend is gezien de kritieke gezondheidstoestand of het zeer vergevorderde 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 de ter staving van de aanvraag voorgelegde medische getuigschriften blijkt niet dat er een actuele 

directe bedreiging is voor het leven van de betrokkene of een actuele kritieke gezondheidstoestand is 

(...). 

Deze argumentatie is volledig vaag en nietszeggend in die zin dat er niet afdoende wordt verduidelijkt 

waarom er niet zou voldoen aan de voorwaarden zoals bepaald in de wetsbepaling terzake, weze art. 9 

TER, § 1 VW. 

Dit artikel bepaalt letterlijk: 

 

"De in België verblijvende vreemdeling die beschikt over een identiteitsdocument en die op zodanige 

wijze lijdt aan een ziekte dat deze ziekte een reëel risico inhoudt voor zijn leven of fysieke integriteit of 
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een reëel risico inhoudt op een onmenselijke behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in 

zijn land van herkomst of land waar hij verblijft, kan een machtiging tot verblijf in het Rijk aanvragen bij 

de minister of zijn gemachtigde.” 

 

Om te voldoen aan art. 9 TER, § 1 VW dient er sprake te zijn van een ziekte die: 

ofwel een reëel risico inhoudt voor het leven 

ofwel een reëel risico inhoudt voor de fysieke integriteit 

ofwel een reëel risico inhoudt op een onmenselijke behandeling wanneer er 

geen adequate behandeling is in het land van herkomst of het land van verblijf 

 

De motivering van de bestreden beslissing is totaal kaduuk, en de beslissing strijdt met het art. 9 TER 

VW, aangezien er enkel wordt gemotiveerd en ook advies wordt verstrekt inzake een ziekte die een 

reëel risico inhoudt voor het leven, waaromtrent wordt gesteld dat deze hypothese niet aan de orde is. 

Er wordt evenwel geen enkel advies gegeven noch gemotiveerd in de bestreden beslissing of en 

waarom er geen sprake zou zijn van een ziekte die hetzij een reëel risico inhoudt voor de fysieke 

integriteit. 

Tevens wordt ten onrechte door een al te gemakkelijke deductie overgegaan tot de bewering dat er 

geen sprake zo zijn van een ziekte die een reëel risico inhoudt op een onmenselijke behandeling 

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

 

Ten onrechte wordt in de bestreden beslissing het toepassingsgebied van art. art. 9TER § 1 VW beperkt 

tot de eerste hypothese, weze personen die lijden aan een ziekte die een onmiddellijk gevaar uitmaken 

voor het leven van de persoon, terwijl er hetzij geen enkel onderzoek is gebeurd naar de overige 

hypotheses voorzien in dit artikel hetzij deze zomer gelijkgeschakeld worden met de eerste hypothese 

door deductie. 

 

Het redelijks- en zorgvuldigheidsbeginsel evenals de beginselen van behoorlijk be stuur vereisen dat 

met enkel wordt nagegaan of er sprake is van een ziekte met een onmiddellijk gevaar voor het leven, 

doch tevens wordt nagegaan of er geen sprake is van een ziekte die een reëel risico inhoudt voor de 

fysieke integriteit, en of nog er geen gevaar bestaat voor onmenselijke behandeling wegens afwezigheid 

van adequate behandeling van de ziekte in het land van herkomst/verblijf. 

 

De argumentatie als zou er niet voldaan zijn aan 9 ter § 1 VW op basis van een medisch advies dat  

enkel stelt dat er geen sprake is van een onmiddellijk levensbedreigende ziekte, en op basis van deze 

beperkte beoordeling afleidt dat er geen sprake zou zijn van een ziekte die een reëel 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, is dan ook niet correct en schendt de motiveringsplicht.  

  

Verwerende partij kon er zich niet zomaar mee vergenoegen zomaar zonder bijkomende 

motivering/meer uitgebreid advies te stellen dat er niet voldaan is aan de voorwaarden zoals gesteld in 

art. 9 ter § 1 VW. 

De argumentatie dat er niet voldaan is aan de voorwaarden is totaal niet afdoende en ook totaal 

verkeerdelijk gezien de duidelijke redactie van het art. 9 TER § 1 VW. 

Ten onrechte worden bepaalde categoriëen van personen die nochtans vermeld staat in de wettekst van 

voormeld artikel, door de bestreden beslissing zomaar uitgesloten van het toepassingsgebied van dit 

artikel. 

Het is duidelijk dat dergelijke afwijzing wegens onontvankelijkheid zonder enige concrete en inhoudelijk 

correcte motivering waarom er niet zou voldaan zijn aan bepaalde voorwaarden, getuigt van een grove 

onzorgvuldigheid en bovendien het redelijkheidsbeginsel schendt. 

Dat de motivering van verwerende partij zeer vaag en onvoldoende is en verzoekster met toelaat te 

weten waarom er niet aan de voorwaarden zou zijn voldaan. 

Gezien er door verwerende partij nooit enig onderzoek is gebeurd is naar alle voor waarden vermeld in 

artikel 9 TER § 1 VW, hoewel het nu juist de bedoeling moet zijn alle nuttige elementen te onderzoeken 

is er manifeste schending van art. 9 TER VW' 

Deze totaal gebrekkige argumentatie met totaal gebrek aan enig afdoend onderzoek door de 

aangestelde arts-geneesheer heeft een beslissende invloed gehad op de uitkomst van de beslissing.”  

 

4.2. In haar nota met opmerkingen repliceert de verwerende partij als volgt: 

 

“De drie middelen worden, gelet op hun samenhang, gelijktijdig behandeld. 
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Eerste verzoekster beroept zich op een schending van artikel 9ter van de vreemdelingenwet, de 

materiële motiveringsplicht, het zorgvuldigheids- en redelijkheidsbeginsel en artikel 3 van het EVRM. 

  

Eerste verzoekster betoogt dat niet gemotiveerd wordt waarom er geen sprake is van een ziekte die een 

reëel risico inhoudt voor de fysieke integriteit. Bovendien wordt het toepassingsgebied van artikel 9ter 

van de vreemdelingenwet onterecht beperkt tot ziektes die een onmiddellijk risico inhouden voor het 

leven. Er diende nagegaan te worden of de ziektes behandeld kunnen worden in het land van herkomst. 

Bij de stopzetting van de behandeling kan er wel degelijk sprake zijn van een gevaarlijke situatie. 

Eerste verzoekster suggereert tot slot dat haar medische toestand onderzocht werd in het licht van een 

terugkeer naar Rusland, terwijl zij in Polen een verblijfsrecht zou hebben en er zelfs erkend zou zijn als 

politiek vluchtelinge. 

Verwerende partij heeft de eer te antwoorden dat bij de aanvraag om machtiging tot verblijf op grond 

van artikel 9ter van de vreemdelingenwet d.d. 18 november 2008 medische elementen werden 

aangehaald voor eerste verzoekster en haar minderjarige dochter, R (geboren op 15 december 1999). 

Er wordt op geen enkele manier aangetoond dat verwerende partij op de hoogte was of had kunnen zijn 

van het feit dat eerste verzoekster erkend politiek vluchtelinge is in Polen en daar verblijfsrecht zou 

hebben. Het kan verwerende partij dan ook niet worden verweten rekening te hebben gehouden met 

haar nationaliteit bij het onderzoek van de aanvraag 9ter en bij de afgifte van het bevel. 

Met betrekking tot eerste verzoekster, adviseerde de arts- adviseur op 21 augustus 2013 dat zij niet 

beschikt over aanvullende medische (psychiatrische) 

getuigschriften/verslagen aangaande de verdere evolutie van het psychiatrisch toestandsbeeld en de 

verdere psychiatrische behandeling/opvolging na april 2012 en/of aangaande een huidige lopende 

noodzakelijke psychiatrische 

behandeling/opvolging. Uit de voorgelegde medische getuigschriften blijkt alleszins ook niet dat in deze 

context een hospitalisatie ^psychiatrie' noodzakelijk gebleken is, in verband met een eventuele 

psychotische decompensatie of een eventuele reële suïcidedreiging. 

Met betrekking tot de dochter van eerste verzoekster, adviseerde de arts-adviseur op 21 augustus 2013, 

dat uit het medisch getuigschrift d.d. 15 juli 2008 van Dr. Vallaey- Turowska blijkt dat er geen 

onderliggende organische pathologie is in verband met de ‘Aenuresis nocturna' (bedplassen). Er liggen 

geen aanvullende medische getuigschriften voor aangaande de verdere evolutie en de verdere 

medische (eventueel urologische) opvolging na juli 2008 en/of waaruit zou blijken dat intussen alsnog 

een onderliggende organische pathologie aangetoond werd. 

Verzoekende partij weerlegt die adviezen op geen enkele concrete manier. Verzoekende partij kan ook 

niet langer volhouden of op ernstige wijze betwisten dat in die adviezen niet zou aangegeven worden 

waarom er geen sprake is van een ziekte die een reëel risico inhoudt voor de fysieke integriteit. 

Door de arts-adviseur werd, na gedegen onderzoek van de ingeroepen medische problemen, 

vastgesteld dat de ziektes kennelijk niet beantwoorden aan een ziekte, zoals voorzien in artikel 9ter, §1 

van de vreemdelingenwet en dat niet blijkt het eventueel achterwege blijven van een eventueel lopende 

psychiatrische behandeling op korte termijn zal leiden tot een acute levensbedreiging. Alleszins maakt 

verzoekende partij niet aannemelijk dat de arts-adviseur op kennelijk onredelijke of foutieve wijze tot 

haar adviezen is gekomen. 

Artikel 9ter, §1, laatste lid, van de vreemdelingenwet bepaalt wat volgt: 

"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 deze wettelijke bepaling blijkt duidelijk dat het de ambtenaar-geneesheer is die beschikt over de 

beoordelingsbevoegdheid. De ambtenaar-geneesheer hoeft niet in debat te gaan met de arts die het 

standaard medisch attest heeft ingevuld, noch moet hij motiveren waarom hij van dit attest "afwijkt". De 

wet voorziet enkel dat het de ambtenaar- geneesheer is die de bevoegdheid heeft om te oordelen. 

De drie middelen zijn niet ernstig.” 

 

4.3. Verzoekers betogen onder meer dat de gemachtigde niet is nagegaan of er sprake is van een ziekte 

die een reëel risico inhoudt op een onmenselijke behandeling wanneer er geen adequate behandeling is 

in het land van herkomst of het land van verblijf. Zij benadrukken dat artikel 9ter, § 1, eerste lid van de 

vreemdelingenwet niet alleen een ziekte viseert die een reëel risico inhoudt voor het leve maar ook voor 

de fysieke integriteit, en dat deze bepaling ook een ziekte viseert die een reëel risico inhoudt op een 

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

land van verblijf.  
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4.4. De eerste bestreden beslissing steunt op toepassing van artikel 9ter, § 1 van de vreemdelingenwet, 

“zoals vervangen door artikel 187 van de wet van 29 december 2010 houdende diverse bepalingen”. 

Deze bepaling luidde als volgt: 

 

“§ 1 De in België verblijvende vreemdeling die zijn identiteit aantoont overeenkomstig § 2 en die op 

zodanige wijze lijdt aan een ziekte dat deze ziekte een reëel risico inhoudt voor zijn leven of fysieke 

integriteit of een reëel 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 België. 

De vreemdeling maakt samen met de aanvraag alle nuttige 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 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. (….)” 

 

4.5. In casu verwijst de eerste bestreden beslissing naar de twee medische adviezen van de ambtenaar-

geneesheer van 21 augustus 2013 en stelt ze vast dat de aangehaalde medische elementen van eerste 

verzoekster en haar minderjarige dochter “niet weerhouden konden worden”. De aanvraag wordt 

derhalve ongegrond verklaard.  

 

4.6. Uit het administratief dossier blijkt dat de ambtenaar-geneesheer op 21 augustus 2013 een 

schriftelijk medisch verslag heeft opgesteld ten behoeve van de gemachtigde betreffende de 

aandoeningen van eerste verzoekster dat luidt als volgt: 

 

“Ik kom terug op uw vraag voor evaluatie van het medisch dossier voorgelegd door genoemde persoon 

in het kader van haar aanvraag om machtiging tot verblijf, bij onze diensten ingediend op 18.11.2008. 

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

aanvraag: 

Medisch getuigschrift d.d. 17/09/2007, opgesteld door dr. V T, psychiater Medisch getuigschrift d.d. 

12/06/2008, eveneens opgesteld door dr. V T. 

2 medische getuigschriften d.d. 15/07/2008, opgesteld door dr. B V -T 

- Medisch getuigschrift d.d. 28/10/2011, eveneens opgesteld door dr. V T 

- Medisch getuigschrift d.d. 20/04/2012, eveneens opgesteld door dr. V T. 

Ik meen het dossier zoals het nu voorligt te kunnen beoordelen, spijts het gebrek aan actualisering van 

de medische informatie door de aanvrager sinds 20/04/2012. 

Uit een studie van de ter staving van de aanvraag voorgelegde medische getuigschriften blijkt dat deze 

40-jariqe vrouw in de periode augustus 2007 - april 2012 ambulante psychiatrische zorgen kreeg bij dr. 

T in het kader van medisch-psychologische klachten ten gevolge van traumatische oorlogservaringen; in 

het medisch getuigschrift van 20/04/2012 vermeldde dr. T als psychiatrische diagnose een intense en 

moeilijk hanteerbare chronische gemengde stoornis van emoties en gedrag; er was hierbij sprake van 

een grote lijdensdruk.  

Betrokkenes behandeling bestond uit psychotherapie (gericht op traumabegeleiding) en psychofarmaca 

(symptoomonderdrukkende medicatie; stof- en/of merknamen zijn evenwel niet gespecificeerd in de ter 

staving van de aanvraag voorgelegde medische getuigschriften). 

Dr. T vermeldde in het medisch getuigschrift van 12/06/2008 dat de behandeling moeizaam verliep 

wegens grote bijkomende zorgen in verband met de illegale status. ln het aanvullende medisch 

getuigschrift van 28/10/2011 bevestigde dr. T dat de betrokkene nog altijd regelmatig ambulant gezien 

werd, dat (rekening houdend met de lang gekende problematiek) ernstige decompensaties tot de 

mogelijkheden behoorden, dat de betrokkene behandelingsbehoeftig bleef, dat een veilige omgeving 

daarvoor een voorwaarde was en' dat de voorziene duur van de noodzakelijke behandeling lang was 

gezien de ernst van de klachten en de bijkomende sociale problematiek. In het medisch getuigschrift 



  

 

 

X - Pagina 8 

van 20/04/2012 attesteerde dr. T dat de betrokkene nog steeds in een labiel evenwicht verkeerde, dat 

haar situatie niet veranderd was, dat zij in zijn ogen even ziek was dat reizen naar het herkomstland 

onmogelijk was teneinde re-traumatisering te voorkomen en dat de traumabehandeling naar 

verwachting nog lang zou moeten duren. 

We beschikken niet over aanvullende medische (psychiatrische) getuigschriften/verslagen aangaande 

de verdere evolutie van het psychiatrisch toestandsbeeld en de verdere psychiatrische 

behandeling/opvolging na april 2012 en/of aangaande een huidige lopende noodzakelijke psychiatrische 

behandeling/opvolging. 

 

Uit de voorgelegde medische getuigschriften blijkt alleszins ook niet dat in deze context een 

hospitalisatie psychiatrie noodzakelijk gebleken is, in verband met een eventuele psychotische 

decompensatie of een eventuele reële suïcidedreiging. 

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 geïnterpreteerd 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.) 

Uit de ter staving van de aanvraag voorgelegde medische getuigschriften blijkt niet dat er een actuele 

directe bedreiging voor het leven van de betrokkene of een actuele kritieke gezondheidstoestand is. De 

aangehaalde psychiatrische problematiek wordt niet bevestigd door noodzakelijke 

beschermingsmaatregelen. Er blijkt niet dat het achterwege blijven van een eventuele lopende 

psychiatrische behandeling op korte termijn zal leiden tot een acute levensbedreiging. 

Uit de beschikbare medische gegevens blijkt geen aandoening die een actueel reëel risico inhoudt voor 

het leven of de fysieke integriteit van betrokkene, noch een aandoening die een actueel reëel risico 

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

van herkomst of het land waar zij verblijft. Derhalve is er vanuit medisch standpunt geen bezwaar tegen 

een terugkeer naar het land van herkomst of het land waar zij verblijft. 

Ik stel bijgevolg vast dat er geen sprake is van een ziekte zoals voorzien in §1, 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” 

 

4.7. Uit het administratief dossier blijkt dat de ambtenaar-geneesheer op 21 augustus 2013 een 

schriftelijke medische verslag heeft opgesteld ten behoeve van de gemachtigde betreffende de 

aandoeningen van de minderjarige dochter van eerste verzoekster dat luidt als volgt 

   

“Ik kom terug op uw vraag voor evaluatie van het medisch dossier voorgelegd door genoemde persoon 

in het kader van haaraanvraag om machtiging tot verblijf, bij onze diensten ingediend op 18.11.2008. 

Door de betrokkene werden de volgende medische getuigschriften/verslagen voorgelegd ter staving van 

de aanvraag: 

Consultatieverslag d.d. 04/10/2007, opgesteld door dr. Kristien B, uroloog (raadpleging van 03/10/2007). 

Medisch getuigschrift d.d. 15/07/2008, opgesteld door dr. B V -T, huisarts. 

Ik meen het dossier zoals het nu voorligt te kunnen beoordelen, spijts het gebrek aan actualisering van 

de medische informatie door de aanvrager sinds 15/07/2008. 

Uit een studie van de ter staving van de aanvraag voorgelegde medische getuigschriften/verslagen blijkt 

dat dit 13-jarig meisje in oktober 2007 bij een uroloog, dr. B, consulteerde in verband met enuresis 

nocturna met ook frequency overdag. Er was sprake van een hoge vochtinname (van meer dan 2.5 liter 

per dag), met ook nog een hoge vochtinname na 17 u (nog 700 ml). Dr. B stelde dat de betrokkene in 

eerste instantie minder zou moeten drinken, maar vooral stoppen met drinken na 17 u en dat wanneer 

de diurese was aangepast, eventueel gestart kon worden met de plaswekker. 

Dr. V -T bevestigde in het aanvullende medisch getuigschrift van 15/07/2008 dat er geen organische 

pathologie aangetoond was in verband met deze enuresis nocturna en dat er volgens de moeder een 

verband was met de onzekere situatie en angst in verband met een dreigende uitwijzing. 

We beschikken niet over aanvullende medische getuigschriften/verslagen aangaande de verdere 

evolutie en de verdere medische (eventueel urologische) opvolging na juli 2008 en/of waaruit zou blijken 

dat intussen alsnog een onderliggende organische pathologie aangetoond werd. 

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 geïnterpreteerd 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.) 
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Uit de ter staving van de aanvraag voorgelegde medische getuigschriften/verslagen blijkt niet dat er een 

actuele directe bedreiging voor het leven van de betrokkene of een actuele kritieke 

gezondheidstoestand is. Er blijkt geen noodzaak aan monitoring van de vitale parameters noch aan een 

permanente medische bewaking om het leven van de betrokkene te verzekeren. Er blijkt niet dat het 

achterwege blijven van behandeling op korte termijn zal leiden tot een acute levensbedreiging. 

Uit de beschikbare medische gegevens blijkt geen aandoening die een actueel reëel risico inhoudt voor 

het leven of de fysieke integriteit van betrokkene, noch een aandoening die een actueel reëel risico 

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

van herkomst of het land waar zij verblijft. Derhalve is er vanuit medisch standpunt geen bezwaar tegen 

een terugkeer naar het land van herkomst of het land waar zij verblijft. 

Ik stel bijgevolg vast dat er geen sprake is van een ziekte zoals voorzien in §1, 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.” 

 

4.8. Naar luid van artikel 9ter, § 1, eerste lid van die wet kan een machtiging tot verblijf bij de minister of 

zijn gemachtigde worden aangevraagd door “(d)e in België verblijvende vreemdeling die zijn identiteit 

aantoont overeenkomstig § 2 en die op zodanige wijze lijdt aan een ziekte dat deze ziekte een reëel 

risico inhoudt voor zijn leven of fysieke integriteit of een reëel 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”. 

Deze laatste bepaling houdt duidelijk twee mogelijkheden in wat betreft de ziekte van de betrokkene: de 

ziekte houdt een reëel risico voor zijn leven of fysieke integriteit in, of zij houdt een reëel risico op een 

onmenselijke of vernederende behandeling door een gebrek aan adequate behandeling in het land van 

herkomst in.  

De duidelijke bewoordingen van deze 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 reëel 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 reëel risico voor het leven of de fysieke integriteit van de betrokkene. (RvS 19 juni 2013, nr. 

223.961) 

 

De verwerende partij wijst er terecht op dat artikel 9ter, § 1, laatste lid van de vreemdelingenwet 

uitdrukkelijk bepaalt dat: “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.” 

 

4.9. Uit de hierboven vermelde adviezen van de ambtenaar-geneesheer van 21 augustus 2013, 

waarvan kan worden aangenomen dat de gemachtigde het geheel onderschrijft aangezien hij ernaar 

verwijst in de bestreden beslissing, blijkt echter dat de ambtenaar-geneesheer de voorgelegde 

aandoeningen enkel heeft getoetst in het licht van artikel 3 van het Europees Verdrag van de Rechten 

van de Mens (hierna: EVRM), met name de graad van ernst die door artikel 3 van het EVRM wordt 

vereist, zoals geïnterpreteerd door het Europees Hof voor de Rechten van de Mens dat een aandoening 

eist die levensbedreigend is gezien de kritieke gezondheidstoestand of het zeer vergevorderd stadium 

van de ziekte.  

 

Zowel wat eerste verzoekster als haar minderjarige dochter betreft, concludeert de ambtenaar-

geneesheer vervolgens als volgt:  

 

“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 geïnterpreteerd 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.) 

Uit de ter staving van de aanvraag voorgelegde medische getuigschriften blijkt niet dat er een actuele 

directe bedreiging voor het leven van de betrokkene of een actuele kritieke gezondheidstoestand is. De 

aangehaalde psychiatrische problematiek wordt niet bevestigd door noodzakelijke 

beschermingsmaatregelen. Er blijkt niet dat het achterwege blijven van een eventuele lopende 

psychiatrische behandeling op korte termijn zal leiden tot een acute levensbedreiging. 
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Uit de beschikbare medische gegevens blijkt geen aandoening die een actueel reëel risico inhoudt voor 

het leven of de fysieke integriteit van betrokkene, noch een aandoening die een actueel reëel risico 

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

van herkomst of het land waar zij verblijft. Derhalve is er vanuit medisch standpunt geen bezwaar tegen 

een terugkeer naar het land van herkomst of het land waar zij verblijft. 

Ik stel bijgevolg vast dat er geen sprake is van een ziekte zoals voorzien in §1, 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” 

 

4.10. Uit de twee medische adviezen van 21 augustus 2013 blijkt bijgevolg dat de ambtenaar-

geneesheer niet concreet is nagegaan of de voorgelegde aandoeningen van eerste verzoekster en haar 

minderjarige dochter een reëel risico inhouden 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.  

 

De verwerende partij wijst er in haar nota op dat de ambtenaar-geneesheer t.a.v. eerste verzoekster 

oordeelde dat niet blijkt dat het achterwege blijven van een eventuele lopende psychiatrische 

behandeling op korte termijn zal leiden tot een acute levensbedreiging. 

 

Uit de medische adviezen blijkt dat het gebrek aan onderzoek naar een eventueel reëel risico op 

onmenselijke of vernederende behandeling doordat er geen adequate behandeling beschikbaar is in het 

land van herkomst, wordt verantwoordt vanuit de “hoge drempel” van artikel 3 van het EVRM voorzien in 

de aangehaalde rechtspraak van het EHRM. De “hoge drempel” vereist dat een aandoening  

levensbedreigend dient te zijn gezien de kritieke gezondheidstoestand of het dient te gaan om een zeer 

gevorderd stadium van de ziekte. De “hoge drempel” wordt in casu door de ambtenaar-geneesheer 

bepalend geacht voor de toepassing van artikel 9ter van de vreemdelingenwet.  

 

Het hanteren van de “hoge drempel” van artikel 3 van het EVRM doet echter geen afbreuk aan de niet 

voor interpretatie vatbare tekst van de wet zelf. (RvS 28 november 2013, nr. 225.632 en 225.633)  

De Raad wijst er voorts op dat de toepassingsvoorwaarden van artikel 9ter van de vreemdelingenwet 

ruimer zijn dan die van artikel 3 van het EVRM. (RvS 28 november 2013, nr. 225.632 en 225.633)  

De omstandigheid dat artikel 3 van het EVRM als hogere norm ten aanzien van de vreemdelingenwet 

geldt en mogelijkerwijze een lagere vorm van bescherming voorziet, vormt geen beletsel voor de 

toepassing van artikel 9ter, § 1, eerste lid van de vreemdelingenwet, zoals hierboven beschreven. Het 

EVRM bevat immers minimumnormen en belet geenszins een ruimere bescherming in de interne 

wetgeving, wat in casu blijkt uit artikel 9ter, §1, eerste lid van de vreemdelingenwet. De gemachtigde en 

de ambtenaar-geneesheer kunnen absoluut niet dienstig aan een duidelijke wetsbepaling een 

beperktere interpretatie geven op grond van hogere rechtsnormen. (RvS 19 juni 2013, nr. 223.961) 

 

De verzoekers wijzen er terecht op dat artikel 9ter van de vreemdelingenwet niet enkel kan worden 

toegepast wanneer de aandoening een reëel risico voor het leven van de betrokkene inhoudt, maar ook 

voor zijn fysieke integriteit of wanneer de ziekte een reëel risico inhoudt op een onmenselijke of 

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

gaat inderdaad om verschillende hypotheses, waarvan de laatste losstaat van en verder gaat dan de 

basisvereiste voor de toepassing van artikel 3 van het EVRM.   (RvS 28 november 2013, nr. 225.632 en 

225.633) 

 

Het vormt een schending van artikel 9ter van de vreemdelingenwet om de aanvraag om machtiging tot 

verblijf te verwerpen, enkel omdat niet aan de voorwaarden van artikel 3 van het EVRM was voldaan en 

zonder verder te onderzoeken of het niet gaat om een ziekte die een reëel risico inhoudt op een 

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

herkomst.  (RvS 28 november 2013, nr. 225.632 en 225.633) 

 

Die vaststelling wettigt de vernietiging van de eerste bestreden beslissing. Het eerste middel is in de 

besproken mate gegrond.  

 

4.11. De verwerende partij wijst in haar nota met opmerkingen erop dat de eerste verzoekster en haar 

minderjarige dochter hun voorgelegde aandoeningen niet meer hebben geactualiseerd na april 2012 

respectievelijk na juli 2008. In deze dient de Raad op te merken dat de gemachtigde verschillende jaren 

heeft gewacht om een medisch verslag te laten opstellen, aangezien de aanvraag dateert van 18 

november 2008 en de eerste bestreden beslissing pas werd genomen op 23 augustus 2013.  
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Voorts dient te worden opgemerkt dat het gebrek aan actualisatie de ambtenaar-geneesheer er niet van 

weerhouden heeft om, in strijd met artikel 9ter van de vreemdelingenwet, de voorgelegde aandoeningen 

enkel te beoordelen in het licht van de “hoge drempel” van artikel 3 van het EVRM voorzien in de 

aangehaalde rechtspraak van het EHRM. Het betoog is derhalve niet dienstig en doet geen afbreuk aan 

de eerder vastgestelde schending. 

 

4.12. Aangezien het bestreden bevel met inreisverbod (bijlage 13sexies), dit is de tweede bestreden 

beslissing, op dezelfde dag werd betekend als de eerste bestreden beslissing waarbij de aanvraag om 

machtiging tot verblijf in toepassing van artikel 9ter van de vreemdelingenwet ontvankelijk doch 

ongegrond wordt verklaard en aangezien beide bestreden beslissingen werden ondertekend door 

dezelfde attaché [P.F], blijkt de verknochtheid tussen de tweede en de eerste bestreden beslissingen. 

Gelet op hun nauwe samenhang en de vaststelling dat artikel 9ter van de vreemdelingenwet werd 

geschonden, dient met het oog op de rechtszekerheid en in het belang van een goede rechtsbedeling, 

de tweede bestreden beslissing, dit is het bevel om het grondgebied te verlaten met inreisverbod 

betekend op 5 september 2013, uit het rechtsverkeer te worden gehaald en te worden vernietigd. 

 

Wat betreft de derde en vierde bestreden beslissingen 

 

4.13. In een derde middel voeren verzoekers onder meer de schending aan van artikel 9ter van de 

vreemdelingenwet, van de materiële motiveringsplicht en van het zorgvuldigheidsbeginsel. Verzoekers 

verduidelijken daarbij dat wat betreft de derde bestreden beslissing van 26 augustus 2008 genomen in 

hoofde van tweede verzoekster, er een onderzoek is gebeurd naar de toestand in Rusland, hoewel 

eerste en tweede verzoeksters een verblijfstitel bekwamen in Polen en daar erkend werden als politiek 

vluchteling op 6 maart 2006. Zij kunnen dan ook onmogelijk terug keren naar Rusland hoogstens 

kunnen zij gedwongen worden terug te keren naar Polen. Ze betogen dat gezien deze erkenning als 

politiek vluchteling niet de situatie in Rusland van tel is wel de situatie in Polen.  

 

4.14. De verwerende partij stelt in haar nota met opmerkingen dat op geen enkele manier wordt 

aangetoond dat de gemachtigde op de hoogte was of had kunnen zijn van het feit dat eerste verzoekster 

erkend politiek vluchtelinge is in Polen en daar verblijfsrecht zou hebben. Het kan de gemachtigde dan 

ook niet worden verweten rekening te hebben gehouden met haar nationaliteit bij het onderzoek van de 

aanvraag 9ter en bij de afgifte van het bevel.  

 

4.15. De Raad stelt vast dat het betoog van de verwerende partij enkel betrekking heeft op eerste 

verzoekster. Dit betoog is tegenstrijdig met het gegeven dat de verwerende partij in haar nota met 

opmerkingen in het deel II “Met betrekking tot de feiten” duidelijk het volgende stelt: “Eerste verzoekster 

diende d.d. 27 oktober 2006 een eerste asielaanvraag in bij de Belgische autoriteiten. Zij legde als 

identiteitsdocument haar Russisch paspoort voor en haar Pools paspoort van erkende vluchtelinge.” 

Uit de stukken van  het voorgelegde administratief dossier dat betrekking heeft op de eerste verzoekster 

blijkt overigens zeer duidelijk dat de gemachtigde op de hoogte was en diende te zijn van het gegeven 

dat eerste verzoekster als vluchteling werd erkend in Polen.  

 

4.16. Evenwel dient te worden nagegaan of de gemachtigde op dezelfde wijze op de hoogte was of 

diende te zijn van het gegeven dat tweede verzoekster als vluchtelinge werd erkend in Polen.  

 

De Raad stelt echter vast dat de verwerende partij heeft nagelaten het administratief dossier dat 

betrekking heeft op tweede verzoekster over te maken aan de Raad.  

Bij gebrek aan administratief dossier kan de Raad niet nagaan of de overheid bij de beoordeling is 

uitgegaan van de juiste feitelijke gegevens of zij die correct heeft beoordeeld en of zij op grond daarvan 

niet in onredelijkheid tot haar besluit is gekomen. 

 

Overeenkomstig artikel 39/59, § 1, eerste lid, van de vreemdelingenwet worden de door verzoekers 

vermelde feiten derhalve als bewezen geacht, tenzij deze feiten kennelijk onjuist zijn. 

 

Uit de argumentatie van verzoekers blijkt dat het noodzakelijk is inzage te hebben van de stukken die 

geleid hebben tot de oordeelsvorming vervat in de derde bestreden beslissing. De Raad kan niet 

nagaan of de administratie uit de inlichtingen waarover zij beweerde al dan niet te beschikken wel de 

juiste conclusie getrokken heeft. Daar de administratie deze determinerende informatie niet ter 

beschikking van de Raad gesteld heeft, maakt ze de wettigheidscontrole op haar beslissing onmogelijk 

(RvS 17 februari 1998, nr. 71 867). Derhalve dringt de nietigverklaring van de derde bestreden 

beslissing zich op. 
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4.17.  Aangezien het bestreden bevel met inreisverbod (bijlage 13sexies), dit is vierde bestreden 

beslissing, op dezelfde dag werd betekend als de derde bestreden beslissing waarbij de aanvraag om 

machtiging tot verblijf in toepassing van artikel 9ter van de vreemdelingenwet ontvankelijk doch 

ongegrond wordt verklaard en aangezien beide bestreden beslissingen werden ondertekend door 

dezelfde attaché [P.F], blijkt de verknochtheid tussen de derde en de vierde bestreden beslissingen. 

Gelet op hun nauwe samenhang en de vaststelling dat een wettigheidscontrole niet mogelijk is, dient 

met het oog op de rechtszekerheid en in het belang van een goede rechtsbedeling, de vierde bestreden 

beslissing, dit is het bevel om het grondgebied te verlaten met inreisverbod betekend op 5 september 

2013, uit het rechtsverkeer te worden gehaald en te worden vernietigd. 

 

4.18. Aangezien de eventuele gegrondheid van de overige middelen niet tot een ruimere vernietiging 

kan leiden, dienen deze niet te worden onderzocht (RvS 18 december 1990, nr. 36.050; RvS 24 oktober 

2002, nr. 111.881). 

 

 

5. 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: 

 

Artikel 1 

 

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

Integratie en Armoedebestrijding van 23 augustus 2013  waarbij de aanvraag om machtiging tot verblijf 

in toepassing van artikel 9ter van 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, de beslissing van 26 augustus 2013 van de gemachtigde van de 

staatssecretaris van Asiel en Migratie, Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding waarbij de 

aanvraag om machtiging tot verblijf in toepassing van artikel 9ter van 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, alsook de bevelen om het grondgebied te 

verlaten met inreisverbod (bijlagen 13sexies) betekend op 26 augustus 2013, worden vernietigd. 

 

Artikel 2 

 

De vordering tot schorsing is zonder voorwerp. 

 

 

Aldus te Brussel uitgesproken in openbare terechtzitting op drieëntwintig januari tweeduizend veertien 

door: 

 

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

 

mevr. C. VAN DEN WYNGAERT, griffier. 

 

 

De griffier, De voorzitter, 

 

 

 

 

 

 

C. VAN DEN WYNGAERT M. MAES 


