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 nr. 118 741 van 12 februari 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 IIde KAMER, 

 

Gezien het verzoekschrift dat X, die verklaart van Russische nationaliteit te zijn, op 12 juni 2013 heeft 

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

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

Armoedebestrijding van 11 januari 2013 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 ongegrond wordt verklaard. 

 

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

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

vreemdelingen. 

 

Gezien de nota met opmerkingen en het administratief dossier. 

 

Gelet op de beschikking van 4 september 2013, waarbij de terechtzitting wordt bepaald op 15 oktober 

2013. 

 

Gehoord het verslag van rechter in vreemdelingenzaken M. BEELEN. 

 

Gehoord de opmerkingen van advocaat M. KALIN, die loco advocaat K. BLOMME verschijnt voor de 

verzoekende partij en van advocaat I. FLORIO, die loco advocaat E. MATTERNE verschijnt voor de 

verwerende partij. 

 

WIJST NA BERAAD HET VOLGENDE ARREST: 

 

1. Nuttige feiten ter beoordeling van de zaak 

 

De verzoekende partij dient op 21 april 2009 en op 4 december 2009 aanvragen in om machtiging tot 

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

grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen (hierna: de vreemdelingen-

wet). 

 

Op 11 januari 2013 verklaart de gemachtigde van de bevoegde staatssecretaris deze aanvragen 

ongegrond. Dit is de bestreden beslissing, die luidt: 
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“in toepassing van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het 

grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen, zoals vervangen door 

Artikel 187 van de wet van 29 december 2010 houdende diverse bepalingen, aanvraag die door onze 

diensten ontvankelijk werd verklaard op 26.01.2010, deel ik u mee dat het verzoek dd. 21.04.2009 

ongegrond is. 

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 het 

verzoek dd. 04.12.2009 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. 

De arts-adviseur stelt in zijn verslag dd.20.12.2012 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 geïnterpreteerd door het Europees Hof van de 

Rechten van de Mens. Hij komt dan ook tot de conclusie dat uit de beschikbare informatie niet blijkt dat 

er sprake is van een directe bedreiging voor het leven van betrokkene. Het gaat in casu niet om een 

ziekte zoals voorzien in §1, 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 reëel risico in houdt 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). 

Dat in het verzoekschrift dd. 04.12.2009 ook argumenten worden aangevoerd (m.n.: het in Rusland 

bestaande propiska-systeem) welke geen betrekking hebben op de medische toestand van betrokkene. 

Dat met de wet van 15 september 2006 tot wijziging van de wet van 15 december 1980 duidelijk een 

onderscheid werd aangebracht in twee verschillende procedures, m.n. ten eerste het artikel 9ter als een 

unieke procedure voor in België verblijvende personen met een medische aandoening, ten tweede het 

artikel 9bis voor in België verblijvende personen, die menen te beschikken over buitengewone 

omstandigheden, en die om humanitaire redenen een verblijfsmachtiging wensen te verkrijgen. 

Dat de hier ingeroepen niet-medische elementen buiten de medische context van artikel 9ter vallen en 

dat derhalve in dit verzoek aan deze niet-medische argumenten geen verder gevolg kan worden 

gegeven. 

Bovendien beroept betrokkene zich op de instructie van 19 juli 2009 betreffende de toepassing van 

artikel 9.3 en art 9bis van de wet van 15.12.1980. We merken echter op dat deze vernietigd werd door 

de Raad van State (arrest 198.769 van 09.12.2009 en arrest 215.571 van 05.10.2011). Bijgevolg zijn de 

criteria van deze instructie niet meer van toepassing. 

Het attest van immatriculatie dat werd afgegeven in het kader van de procedure op basis van genoemd 

artikel 9ter dient te worden ingetrokken. Gelieve tevens instructies te geven aan het Riijsregister om 

betrokkene af te voeren uit het Vreemdelingenregister en terug in het Wachtregister in te schrijven.” 

 

2. Onderzoek van het beroep 

 

2.1. In een eerste middel voert de verzoekende partij onder meer de schending aan van artikel 9ter van 

de vreemdelingenwet en van de materiële motiveringsplicht. Zij stelt onder meer dat de motivering van 

de bestreden beslissing “totaal kaduuk” is en strijdig met artikel 9ter van de vreemdelingenwet, daar het 

toepassingsgebied van dit wetsartikel niet beperkt is tot personen die lijden aan een ziekte die een 

onmiddellijk gevaar inhoudt voor het leven, wat de bestreden beslissing doet. Geen advies wordt 

gegeven waarom er geen sprake is van een ziekte die hetzij een reëel risico inhoudt voor de fysieke 

integriteit hetzij voor een onmenselijke behandeling bij gebreke aan adequate behandeling in het 

herkomstland. Hiernaar is geen onderzoek gevoerd. De verzoekende partij stelt dat deze motivering 

vaag en nietszeggend is, in die zin dat er niet afdoende wordt verduidelijkt waarom er niet zou worden 

voldaan aan de voorwaarden zoals bepaald in artikel 9ter van de vreemdelingenwet. De verzoekende 
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partij meent dat een bijkomende motivering en een concreter advies hiervoor vereist zijn. Voorts stelt de 

verzoekende partij dat het duidelijk is dat het toepassingsgebied van artikel 9ter van de vreemdelingen-

wet ruimer is dan ziektes die onmiddellijk levensbedreigend zijn. 

 

2.2. De verwerende partij merkt op in haar nota: 

 

“In het eerste middel roept verzoekster de schending in van artikel 9ter Vreemdelingenwet, van de 

materiele motiveringsplicht, van het redelijkheids- en het zorgvuldigheidsbeginsel. 

Verzoekster stelt dat de motivering niet afdoende is en dat er een onderzoek diende te worden gevoerd 

naar de beschikbaarheid en toegankelijkheid van de behandeling in het land van herkomst. 

Verwerende partij heeft de eer te antwoorden dat de aanvraag 9ter ongegrond werd verklaard omdat de 

arts-adviseur concludeerde dat de aandoening geen reëel risico inhoudt voor het leven of de fysieke 

integriteit, noch een reeel risico op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen 

adequate behandeling is in het land van herkomst of land waar verzoekster verblijft. 

Uit het medisch dossier blijkt dat verzoekster aan diabetes mellitus, cholesterolemie en hypertensie lijdt, 

alsook aan PTSD, depressie en hoofdpijn. 

De arts-adviseur adviseerde dat de eventuele verergering van de ziekte of de symptomen ten gevolge 

van de terugkeer naar het land van herkomst geen bedreiging zal inhouden voor het leven of de fysieke 

integriteit, dat er geen mantelzorg nodig is. 

Uit het medisch dossier blijkt evenmin dat de graad van de ernst van artikel 3 EVRM wordt bereikt. 

Nu in eerste instantie wordt geoordeeld dat verzoekster niet lijdt aan een ziekte die een reëel risico 

inhoudt voor haar leven of fysieke integriteit, kan bijgevolg in tweede instantie met vastheid gesteld 

worden dat hij niet lijdt aan een ziekte die een reeel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende 

behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in zijn land van herkomst of het land waar hij 

verblijft. (RvV 29 juni 2012, nr. 83.956; RvV 6 juli 2012, nr. 84.293). 

 "Het loutere feit dat verzoekers het niet eens zijn met de conclusies van verweerder toont nog niet aan 

dat verweerder op kennelijk onredelijke of op onzorgvuldige wijze tot zijn conclusie zou zijn gekomen. 

Voor zover het de bedoeling zou zijn van verzoekers om de Raad te vragen om de beoordeling van de 

ambtenaar-geneesheer over te doen, dient de Raad op te merken dat het hem niet toekomt in het raam 

van een annulatieprocedure om zijn beoordeling in de plaats te stellen van de beoordeling van de 

ambtenaar-geneesheer" (arrest RVV, nr. 73.032 d.d. 11 januari 2012). 

Verzoekster stelt dat verwerende partij moest onderzoeken of de aandoening een reëel risico inhoudt: 

- voor het leven 

- voor de fysieke integriteit 

- op onmenselijke en vernederende behandelingen wanneer de adequate behandeling niet bestaat in 

het land van herkomst. 

Door te eisen dat er een onderzoek wordt gevoerd naar de beschikbaarheid en de toegankelijkheid van 

de behandeling in het 

Land van herkomst, terwijl de arts-adviseur vaststelt dat de ziekte geen reëel  risico inhoudt voor het 

leven of de fysieke integriteit interpreteert verzoekster artikel 9ter §1 Vreemdelingenwet op een 

verkeerde wijze, namelijk: 

"een reëel risico op onmenselijke of vernederende behandeling, doordat er geen adequate behandeling 

beschikbaar is in het land van herkomst of het land van verblijf". 

Door die redenering te volgen wijzigt zij letterlijk de wet, vermits de aandoening enerzijds en de 

behandeling anderzijds nagenoeg onlosmakelijk met elkaar verbonden worden, terwijl om van de risico's 

van artikel 9ter Vreemdelingenwet te kunnen spreken volgens vaststaande EHRM-rechtspraak ook 

actueel reeds een levensbedreigend, vergevorderd, kritiek stadium vereist is. De Richtlijn, de wet, de 

parlementaire voorbereiding, de wetshistoriek en de rechtspraak van het Grondwettelijk Hof hebben 

alien onmiskenbaar de doelstelling van artikel 9ter Vreemdelingenwet als bescherming tegen 

schendingen van art. 3 EVRM aangegeven. 

In artikel 9ter van de Vreemdelingenwet wordt gebruik gemaakt van het woord "wanneer". Bijgevolg kan 

het bij een manifest gebrek aan een actuele kritieke medische toestand overtollig 

 zijn zich uit te spreken over de beschikbare behandeling om de toepassing van art. 9ter 

Vreemdelingenwet afdoende uit te sluiten. 

Het woord "wanneer" maakt van het ontbreken van een behandeling, net zoals het EHRM dit toepast, 

een cumulatieve voorwaarde, naast het actueel levensbedreigend karakter (en het ontbreken van elke 

vorm van sociale hulp). Het gebruik van het woord wanneer in de wet staat daar geenszins aan in de 

weg en de doelstelling en de tekst van de wet zijn duidelijk genoeg, wat betreft de analogie met artikel 3 

EVRM en deze rechtspraak van het EHRM. Het woord "doordat", dat niet in de wet staat, kan 

daarentegen deze draagwijdte wel veranderen, contra legem. 

De bestreden beslissing is gesteund op een correcte  feitenvinding. 
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Het middel is ongegrond.” 

 

2.3. Bij de beoordeling van de materiële motiveringsplicht behoort het niet tot de bevoegdheid van de 

Raad om zich bij de beoordeling van de aanvraag om machtiging tot verblijf in de plaats te stellen van 

de administratieve overheid. De Raad is in de uitoefening van zijn wettelijk toezicht enkel bevoegd 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 in onredelijkheid tot haar besluit is 

gekomen.  

 

In casu is de toepasselijke wetsbepaling artikel 9ter van de vreemdelingenwet. Deze bepaling luidt 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 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. (…) 

§ 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 België 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. 

§ 4. (…) 

§ 5. (…) 

§ 6. (…) 

§ 7. (…)” 

 

De bestreden beslissing is gebaseerd op artikel 9ter, § 3, 4° van de vreemdelingenwet. In zijn advies 

stelt de ambtenaar-geneesheer dat de ziekte kennelijk niet beantwoordt aan een ziekte zoals voorzien in 
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§ 1, eerste lid van artikel 9ter van de vreemdelingenwet en die aanleiding kan geven tot het verkrijgen 

van een machtiging tot verblijf in het Rijk op grond van genoemd artikel. 

 

Om tot deze conclusie te komen motiveert de ambtenaar-geneesheer in zijn advies van 20 december 

2012, waarop de bestreden beslissing zich steunt, als volgt: 

 

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

in het kader van zijn aanvragen om machtiging tot verblijf, bij onze diensten ingediend op 20.04.2009 en 

04.12.2009.  

Verwijzend naar uw vraag voor advies kan ik u meedelen:  

Medisch attest (d.d. 24/09/2008) ingevuld door dr. Kerch, huisarts, waaruit een uteruscarcinoom, 

hypertensie en angst/depressie blijkt;  

Medisch attest (d.d. 22/12/2008, 27/01/2010) van dr. Vadim Telukov, psychiater, waaruit blijkt dat 

betrokkene op raadpleging is geweest met "depressief functioneren". De psychiater ziet een verergering 

van de symptomen met hevige angsten en zelfmoordgedachte;  

Medische attesten (d.d. 06/02/2009) van dr. Kerch waaruit "abdominale klachten, hypertensie en 

depressieve toestand" zijn te weerhouden. Er is geen sprake meer van een uteruscarcinoom maar wel 

van "kankerofobie" (sic);  

Medisch getuigschrift (d.d. 24/09/2008, 24/09/2008) ingevuld door dr. Kerch waaruit een 

uteruscarcinoom, hypertensie en angst/depressie blijken. De betrokkene is al geopereerd maar het is 

onduidelijk voor welke indicatie;  

Labuitslagen van een bloedname (d.d. 22/04/2011) waaruit een licht gestegen LOL- cholesterol en 

glycemie te weerhouden zijn;  

Medisch getuigschrift (d.d. 01/06/2011) ingevuld door dr. Altemirov waaruit een diabetes mellitus type 

11, arteriële hypertensie en hypercholesterolemie worden vermeldt. Uit dit attest blijkt duidelijk dat de 

depressie niet langer een huidig probleem is;  

Attest (zonder datum) opgesteld door dr. Kerch, waaruit blijkt dat hij geen extra honorarium vraagt voor 

het invullen van de attesten, waarvan akte.  

Medische attesten (d.d. 10/03/2012 en 03/07/2012) ingevuld door dr. Telukov, psychiater, waaruit blijkt 

dat betrokkene een depressieve stoornis heeft;  

Verslag (06/04/2012) van <onleesbare stempel> van een hospitalisatie van 27/03/2012 tot 06/04/2012 

omwille van een posttraumatisch stress-syndroom (PTSD) en depressie. Ze werd hiervoor 

medicamenteus behandeld;  

Hospitalisatieverslag (27/03/2012 - 06/04/2012) opgemaakt door dr. Bourgeois, neuroloog, waaruit 

blijkt dat betrokkene werd doorgestuurd door dr. Telukov omwille van multipele klachten met 

"psychische decompensatie". Die compensatie blijkt niet uit de vermelde symptomen.  

Uit een studie van deze documenten blijkt dat deze 53-jarige dame diabetes mellitus heeft en verder 

een cholesterolemie en hypertensie. Hiervoor wordt ze behandeld met Metformine (Glucophage®), 

Simvastatine, Asaflow en Coveram (ACE inhibitor en calcium antagonist). 

 

Verder wordt een PTSD, depressie en tension headache beschreven. Ze wordt hiervoor behandeld met 

Redomex.  

Dr. Kerch spreekt over "ernstige (levensgevaarlijke) somatische pathologie" maar het is niet duidelijk in 

hoeverre de beschreven problematiek "abdominale klachten, hypertensie en psychische symptomatolo-

gie" zover kunnen leiden. “ 

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 beschikbare informatie blijkt niet dat er een directe bedreiging voor het leven van betrokkene is.  

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

leven of de fysieke integriteit van betrokkene, noch een aandoening die een 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.  

Bijgevolg stel Ik vast dat het in casu niet gaat om 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. “. 
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Aldus blijkt dat uit “Uit de beschikbare informatie blijkt niet dat er een directe bedreiging voor het leven 

van betrokkene is.  

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

leven of de fysieke integriteit van betrokkene .” de arts van de verwerende partij afleidt: “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 beschikbare informatie blijkt niet dat er een directe bedreiging voor het leven van betrokkene is. Uit 

de beschikbare medische gegevens blijkt geen aandoening die een reëel risico inhoudt voor het leven of 

de fysieke integriteit van betrokkene, noch een aandoening die een 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.” tot de uitsluiting van de toepassing van artikel 9ter van de vreemdelingenwet 

besluit zonder dat hij onderzoekt of de behandeling (waaronder medicatie en eventueel doorsturen 

wegens psychische decompensatie) die de verzoekende partij volgens zijn beschrijving ondergaat in het 

herkomstland op adequate wijze aanwezig is en bij gebreke waarvan er al dan niet een reëel risico 

bestaat voor onmenselijke of vernederende behandeling. 

 

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

(1) op een ziekte die een reëel risico is voor het leven van de patiënt of 

(2) op een ziekte die een reëel risico is voor de fysieke integriteit van de patiënt of 

(3) op een ziekte die een reëel risico inhoudt op onmenselijke en vernederende behandeling  

doordat er geen adequate behandeling beschikbaar is in het land van herkomst. 

 

Uit het hierboven vermeld advies van de arts-adviseur waarnaar de bestreden beslissing verwijst, blijkt 

uitdrukkelijk dat niet werd nagegaan of de ziekte van de verzoekende partij een reëel risico inhoudt op 

onmenselijke en vernederende behandeling doordat er geen adequate behandeling beschikbaar is in 

het land van herkomst. 

De arts-adviseur is immers van oordeel dat aangezien “De eventuele verergering van de ziekte of 

symptomen door de terugkeer naar het land van herkomst […] mijn[s] inziens niet van die aard [is] dat 

ze een levensbedreiging vormt of een aantasting van de fysieke integriteit.” de aandoening niet toelaat 

vast te stellen dat deze “een graad van ernst zoals vereist door artikel 3 van het Europees Verdrag van 

de Rechten van de Mens” kent en leidt af dat er “Uit de beschikbare informatie […] niet [blijkt] dat er een 

directe bedreiging voor het leven van betrokkene is.  Uit de beschikbare medische gegevens blijkt geen 

aandoening die een reëel risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit van betrokkene” om te 

besluiten dat er geen aandoening is die een reëel risico inhoudt op onmenselijke en vernederende 

behandeling, dit terwijl deze arts zelf vaststelt dat dokter K. spreekt van een “ernstige levensgevaarlijke 

somatische pathologie”. De aandoening blijkt aldus niet van alle ernst ontbloot. 

 

Deze motivering is niet afdoend. Uit artikel 9ter, §1, eerste lid van de vreemdelingenwet kan immers niet 

worden afgeleid dat indien een vreemdeling niet lijdt aan een ziekte die een reëel risico is voor zijn leven 

of niet lijdt aan een ziekte die een reëel risico is voor zijn fysieke integriteit hij derhalve niet lijdt aan een 

ziekte die een reëel risico inhoudt op onmenselijke en vernederende behandeling doordat er geen 

adequate behandeling beschikbaar is in het land van herkomst, te meer daar uit de bestreden beslissing 

en het advies waarop deze steunt niet blijkt dat de verzoekende partij lijdt aan een banale aandoening of 

ziekte. 

 

Verwerende partij kan te dezen in de bestreden beslissing niet dienstig verwijzen naar de rechtspraak 

van het EHRM en in essentie betogen dat de hoge drempel voorzien in de in de bestreden beslissing 

aangehaalde rechtspraak van het EHRM – d.w.z. de aandoening dient levensbedreigend te zijn gezien 

de kritieke gezondheidstoestand of 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 drie verschillende situaties beoogt. Het is duidelijk dat de bewoordingen van 

artikel 9ter van de vreemdelingenwet een ruimere bescherming bieden dan deze die zou kunnen blijken 

uit artikel 3 EVRM en de rechtspraak van het EHRM. 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 

geëvalueerd wordt binnen de limieten van de rechtspraak van het Europees Hof voor de Rechten van 

de Mens, doet geen afbreuk aan de niet voor interpretatie vatbare tekst van de wet zelf (ParI.St. Kamer, 

DOC 51, 2478/001, 34). De verwijzing door de verwerende partij naar vermeldingen in de memorie van 
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toelichting over de verwijdering van vreemdelingen en de toepassing van artikel 3 van het EVRM, is niet 

relevant voor wat betreft beslissingen over een aanvraag om machtiging tot verblijf, die immers van een 

verwijderingsmaatregel zijn te onderscheiden (RvS 19 juni 2013, nr. 223.961). 

 

Aldus blijkt dat de ambtenaar-geneesheer door enkel te onderzoeken of de aandoeningen direct levens-

bedreigend zijn, in de zin dat er sprake is van een kritieke gezondheidstoestand of een vergevorderd 

stadium van de ziekte, zonder verder onderzoek naar de mogelijkheden van een behandeling in het land 

van herkomst, de rechtspraak van het EHRM inzake artikel 3 van het EVRM bij de verwijdering van 

zieke vreemdelingen, te beperkend interpreteert en artikel 9ter van de vreemdelingenwet miskent. 

 

De bestreden beslissing steunt op een deductie van de arts-adviseur die geen steun vindt in artikel 9ter, 

§1, eerste lid van de vreemdelingenwet, minstens is de bestreden beslissing genomen zonder afdoend 

onderzoek naar het bestaan van een al dan niet adequate behandeling in het herkomstland opdat er 

geen reëel risico zou ontstaan op onmenselijke of vernederende behandeling. Er werd in strijd met 

artikel 9ter, §1, eerste lid van de vreemdelingenwet niet nagegaan of er geen sprake is van een ziekte of 

aandoening die een reëel risico inhoudt op onmenselijke en vernederende behandeling doordat er geen 

adequate behandeling beschikbaar is in het land van herkomst. De zorgvuldigheidsplicht en materiële 

motiveringsplicht werden geschonden in het licht van artikel 9ter, §1, eerste lid van de vreemdelingen-

wet. Het middel is in de aangegeven mate gegrond. Deze vaststelling leidt tot de nietigverklaring van de 

bestreden beslissing.  

 

Aangezien de eventuele gegrondheid van de andere onderdelen van het middel 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). 

 

3. Korte debatten 

 

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

bestreden beslissing. 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. 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: 
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Artikel 1 

 

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

Integratie en Armoedebestrijding van 11 januari 2013, 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 ongegrond wordt verklaard, wordt 

vernietigd. 

 

Artikel 2 

 

De vordering tot schorsing is zonder voorwerp. 

 

 

 

Aldus te Brussel uitgesproken in openbare terechtzitting op twaalf februari tweeduizend veertien door: 

 

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

 

dhr. T. LEYSEN, griffier. 

 

 

 

De griffier, De voorzitter, 

 

 

 

 

 

 

T. LEYSEN M. BEELEN 

 


