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betWIStlngen

Arrest

nr. 120 216 van 7 maart 2014
in de zaak RvV X

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 en X, die verklaren van Georgische nationaliteit te zijn, op
18 november 2013 hebben ingediend om de nietigverklaring te vorderen van de beslissing van 11
september 2013 waarbij de aanvraag om machtiging tot verblijf met toepassing van artikel 9ter van de
wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de
verwijdering van vreemdelingen ongegrond wordt verklaard.

Gezien titel | bis, hoofdstuk 2, afdeling IV, onderafdeling 2 van de wet van 15 december 1980
betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van
vreemdelingen.

Gezien de nota met opmerkingen en het administratief dossier.

Gelet op de beschikking van 9 januari 2014, waarbij de terechtzitting wordt bepaald op 5 februari 2014.

Gehoord het verslag van rechter in vreemdelingenzaken N. MOONEN.

Gehoord de opmerkingen van advocaat R. BELDERBOSCH, die verschijnt voor de verzoekende partij
en van advocaat B. HEIRMAN die loco advocaat C. DECORDIER verschijnt voor de verwerende partij.

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

Op 28 november 2010 dienen verzoekers een aanvraag in om machtiging tot verblijf met toepassing van
artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf,
de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen (hierna: de vreemdelingenwet).

Op 25 januari 2011 verklaart de gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie,
Maatschappelijke Integratie en Armoebestrijding (hierna: de gemachtigde van de staatssecretaris) de
aanvraag ontvankelijk.

Op 11 september 2013 neemt de gemachtigde van de staatssecretaris de beslissing waarbij de
aanvraag ongegrond wordt verklaard, aan verzoekers ter kennis gebracht op 18 oktober 2013. Dit is de
bestreden beslissing waarvan de motivering luidt als volgt:
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“Onder verwijzing naar de aanvraag om machtiging tot verblijf die op datum van 07.12.2010 bij
aangetekend schrijven bij onze diensten werd ingediend door:

K., A. (RR:...) geboren te Rustavi op (...)1971

A., D. (RR:...) geboren te Rustavi op (...)1981

Nationaliteit: Georgié

Adres: (...)

in toepassing van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het
grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen, zoals vervangen door
Artikel 187 van de wet van 29 december 2010 houdende diverse bepalingen, aanvraag die door onze
diensten ontvankelijk werd verklaard op 25.01.2011, deel ik u mee dat dit verzoek ongegrond is.
Reden(en):

Het aangehaalde medisch probleem kan niet worden weerhouden als grond om een verblijfsvergunning
te bekomen in toepassing van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot
het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen, zoals vervangen door
Art 187 van de wet van 29 december 2010 houdende diverse bepalingen.

Er werden medische elementen aangehaald voor K., A. die echter niet weerhouden konden worden (zie
verslag arts- attaché dd. 10.09.2013 in gesloten omslag).

Derhalve kan uit het voorgelegd medische dossier niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een
ziekte die een reéel risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit, of kan uit het voorgelegd
medische dossier niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een ziekte die een reéel risico inhoudt op
een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in het land
van herkomst of het land waar de betrokkene gewoonlijk verblijft.

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

Op 30 september 2013 neemt de gemachtigde van de staatssecretaris voor elk van verzoekers de
beslissing tot afgifte van een bevel om het grondgebied te verlaten - asielzoeker (bijlage 13quinquies).
Tegen deze beslissingen dienen verzoekers een annulatieberoep in bij de Raad voor
Vreemdelingenbetwistingen (hierna: de Raad). De zaken zijn gekend onder de rolnummers X en X.

2. Over de rechtspleging

Verzoekers hebben binnen de in artikel 39/81, vierde lid van de vreemdelingenwet voorziene termijn van
8 dagen, de griffie in kennis gesteld dat zij geen synthesememorie wensen neer te leggen. Met
toepassing van artikel 39/81, laatste lid van voormelde wet wordt de procedure voortgezet
overeenkomstig het eerste lid. De Raad doet uitspraak op basis van de middelen uiteengezet in het
inleidend verzoekschrift en zonder afbreuk te doen aan artikel 39/60 van de vreemdelingenwet.

3. Onderzoek van het beroep

3.1 In het eerste en enige middel voeren verzoekers de schending aan van de artikelen 9ter en 62 van
de vreemdelingenwet, van de artikelen 2 en 3 van de wet van 29 juli 1991 betreffende de uitdrukkelijke
motivering van bestuurshandelingen, van de materiéle motiveringsplicht en van het
zorgvuldigheidsbeginsel als algemeen beginsel van behoorlijk bestuur.

Ter adstruering van het middel zetten verzoekers het volgende uiteen:

“Artikel 62 van de Vreemdelingenwet bepaalt wat volgt:

"De administratieve beslissingen worden met redenen omkleed (. ..)"

Aan artikel 62 Vreemdelingenwet is slechts voldaan wanneer de motivering van de administratieve
beslissing afdoende en toereikend is (Rv.St., n° 43.522, 29 juni 1993, R.A.C.E., 1993), en meer bepaald
passend, nauwkeurig en relevant (Rv.St., n° 53.583, 7 juni 1995, REV.DR.ETR 1995, 326), of nog
duidelijk, nauwkeurig en terzake dienend (R.v.St., n° 42.199,8 maart 1993, RA.C.E., 1993).

Artikelen 2 en 3 van de wet van 29 juli 1991 betreffende de uitdrukkelijke motivering van de
bestuurshandelingen bepalen het volgende:

Art. 2 : De bestuurshandelingen van de besturen bedoeld in art. 1 moeten uitdrukkelijk worden
gemotiveerd.

Art. 3 : De opgelegde motivering moet in de akte de juridische en feitelijke overwegingen vermelden die
aan de beslissing ten grondslag liggen. Zij moet afdoende zijn.
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De motiveringsplicht als beginsel van behoorlijk bestuur vereist dat de motivering van een
bestuurshandeling die een aanvraag verwerpt volledig, precies en relevant is (Rv.St.,, n°® 55.056,7
september 1995, REV.DRETR 1996, 249).

Verzoeker meent dat bovenvermelde rechtsregels door de Dienst Vreemdelingenzaken in casu werden
geschonden en dat alleszins de materi€le motiveringsplicht werd geschonden.

Verzoeker vordert dan ook op grond van een schending van de materi€éle maar ook van de formele
motiveringsplicht de vernietiging van de bovengenoemde beslissing van de Dienst
Vreemdelingenzaken.

De motivering van de Dienst Vreemdelingenzaken is op geen enkele wijze afdoende, nauwkeurig en
volledig.

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

"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 door K., A. die echter niet weerhouden konden worden (zie
verslag arts-attaché dd. 10.09.2013 in gesloten omslag).

Derhalve kan uit het voorgelegd medische dossier niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een
ziekte die een reéel risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit, of kan uit het voorgelegd
medisch dossier niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een ziekte die een reéel risico inhoudt op
een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in het land
van herkomst of het land waar de betrokkene gewoonlijk verblijft.

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

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

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

"8 1 : De in Belgié verblijvende vreemdeling die zijn identiteit aantoont overeenkomstig § 2 en die op
zodanige wijze lijdt aan een ziekte dat deze ziekte een reéel risico inhoudt voor zijn leven of fysieke
integriteit of een reéel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er
geen adequate behandeling is in zijn land van herkomst of het land waar hij verblijft, kan een machtiging
tot verblijf in het rijk aanvragen bij de Minister of zijn gemachtigde.

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

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

De arts-adviseur oordeelt namelijk:

" Uit dit medisch dossier samengesteld uit de hierboven vermelde medische attesten blijkt dat deze 42-
jarige man behandeld werd voor hepatitis C, en last heeft van chronische hoofdpijn, depressie/PTSD en
heroinegebruik.

De hepatitis C werd succesvol behandeld. Geen argumenten voor cirrose en PCR postbehandeling
negatief Dit probleem is aldus niet meer actueel en vergt geen verdere behandeling.

De psychische klachten (depressie, en PTSD) zijn begonnen in 2008. De belangrijkste symptomen zijn
slaapstoornissen en herbelevingen, klassieke symptomen voor PTSD. Er werd slechts behandeling
gestart in 2010 op het moment dat de klachten reeds 2 jaar aanwezig waren. Ondanks het feit dat de
betrokkene psychische klachten had en 2 jaar geen behandeling kreeg hebben er zich geen
levensbedreigende episodes voorgedaan. Daaruit kan afgeleid worden dat het probleem ook zonder
behandeling geen gevaar voor het leven inhoudt.

De hoofdpijn/migraine is het gevolg van analgetica-abusus, de oplossing hiervoor is dus stopzetten
inname analgetica. Alle onderzoeken naar een onderliggende oorzaak waren normaal dus is er geen
onderliggend hersenletsel.
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Voor het heroinegebruik werd tijdelijk substitutie met Methadon gegeven. Dit werd verder afgebouwd,
inmiddels is de termijn van volledig afbouwen van de behandeling ruimschoots verstreken. Er dient
verder op gewezen te worden dat Methadon een substitutie en geen behandeling is.

De doorgemaakte bronchitis is geen actueel probleem meer.

Discopathie is geen aandoening en noodzaakt niet tot behandeling.”

Art. 9 ter 8 1, eerste lid van de Vreemdelingenwet vermeldt echter eveneens dat het gaat om een ziekte
die een reéel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen
adequate behandeling is in zijn land van herkomst of het land waar hij verblijft.

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

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

De arts-adviseur is van oordeel dat de aandoeningen van verzoeker ofwel geen verdere behandelingen
behoeven (de hepatitis C, de hoofdpijn/migraine, het heroinegebruik, de bronchitis en de discopathie),
ofwel zonder behandeling geen gevaar voor het leven inhouden (de depressie en PTSD).

Over de depressie en de PTSD wordt dus niet geoordeeld dat er geen verdere behandeling nodig is,
maar wel dat er zonder behandeling geen levensbedreigend gevaar is.

Art. 9 ter 8§ 1, eerste lid, van de Vreemdelingenwet houdt echter niet in dat een onmenselijke of
vernederende behandeling in het land van herkomst alleen maar mogelijk is wanneer het gaat om een
ziekte die een reéel risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit van de in Belgié verblijvende
vreemdeling.

Ook al zou de ziekte in kwestie geen reéel risico inhouden voor het leven of fysieke integriteit van de
vreemdeling, dan sluit dit uiteraard niet uit dat de ziekte in kwestie behandeld moet worden, zodat,
wanneer er geen adequate behandeling is in het land van herkomst, er een reéel risico kan zijn op een
onmenselijke of vernederende behandeling.

Gezien art. 9 ter § 1, eerste lid, van de Vreemdelingenwet het reéle risico op een onmenselijke of
vernederende behandeling afhankelijk stelt van de afwezigheid van een adequate behandeling in het
land van herkomst: "... 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 ... "
dient ter beoordeling hiervan onderzocht te worden of er al dan niet een adequate behandeling is in het
land van herkomst, los van de vraag of de ziekte een reéel risico inhoudt voor het leven of fysieke
integriteit van de vreemdeling.

Dit laatste is echter een beoordeling die niet aan de Raad voor Vreemdelingen betwistingen toekomt.
Ook al zou men oordelen dat het medisch advies van de arts-adviseur inhoudelijk niet bekritiseerbaar is
in een cassatieberoep, dan nog blijft het een feit dat het medisch advies enkel op een onderzoek naar
de ernst van de ziekte is gebaseerd, maar niet op een onderzoek en een beoordeling van het al dan niet
voorhanden zijn van een reéel risico op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er
geen adequate behandeling is in het land van herkomst of het land waar betrokkene gewoonlijk verblijft,
zoals nochtans expliciet aan de ambtenaar-geneesheer of de geneesheer aangeduid door de minister of
zijn gemachtigde wordt opgelegd door § 1 van art. 9 ter van de Vreemdelingenwet, zodat het medisch
advies wel degelijk een schending van de wet begaat.

De motivering van een bestuurlijke beslissing moet de bestuurde minimaal toelaten te begrijpen waarom
deze beslissing genomen werd, zodat hij met kennis van zaken zijn rechtsmiddelen kan aanwenden.
Deze vereiste impliceert dat wanneer geponeerd wordt dat een vreemdeling niet voldoet aan de
voorwaarden die worden gesteld in een wetsbepaling die twee situaties voorziet, er duidelijk uiteengezet
dient te worden waarom geen van beide situaties van toepassing is.

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

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

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

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

3.2 In de nota met opmerkingen repliceert verweerder het volgende:

“De verzoekende partij acht de voormelde rechtsregels geschonden, doordat de motivering van de
bestreden beslissing op geen enkele wijze afdoende, nauwkeurig of volledig zou zijn. De verzoekende
partij levert kritiek op het feit dat geen onderzoek werd gevoerd naar de toegankelijkheid van een
behandeling in het land van herkomst.

Vooreerst laat de verwerende partij nopens de vermeende schending van de artikelen 2 en 3 van de
Wet van 29.07.1991 en artikel 62 van de Vreemdelingenwet, die allen de formele motiveringsplicht
betreffen, gelden dat bij lezing van verzoekende partij haar inleidend verzoekschrift blijkt dat zij daarin
niet enkel inhoudelijke kritiek levert, maar dat zij er ook in slaagt de motieven vervat in de in casu
bestreden beslissing weer te geven en daarbij blijk geeft kennis te hebben van de motieven vervat in de
bestreden beslissing.

De verwerende partij is van oordeel dat 0.b.v. deze vaststelling dient te worden besloten dat verzoekster
het vereiste belang ontbeert bij de betrokken kritiek nopens de formele motiveringsverplichting (cf. RvS
nr. 47.940, 14.6.1994, Arr. R.v.St. 1994, z.p.).

De verwerende partij merkt op dat de motieven van de bestreden beslissing op eenvoudige wijze in die
beslissing kunnen gelezen worden zodat verzoekende partij er kennis van heeft kunnen nemen en heeft
kunnen nagaan of het zin heeft de bestreden beslissing aan te vechten met de beroepsmogelijkheden
waarover zij in rechte beschikt. Daarmee is aan de voornaamste doelstelling van de formele
motiveringsplicht voldaan (RvS 31 oktober 2006, nr. 164.298; RvS 5 februari 2007, nr. 167.477).

Verder stelt de verwerende partij vast dat verzoekende partij een schending opwerpt van zowel de
formele als de materiéle motiveringsplicht, terwijl nochtans het tegelijk aanvoeren van een schending
van de formele én de materi€éle motiveringsplicht niet mogelijk is, nu het eventuele gebrek aan
deugdelijke formele motivering het de betrokkene onmogelijk maakt uit te maken of de materiéle
motiveringsplicht geschonden is (RvS nr. 93.123 dd. 20.12.2001).

Wanneer verzoekende partij in staat zou zijn een schending van de materi€éle motiveringsverplichting
aan te voeren, dit betekent dat zij van een eventuele schending van de formele motiveringsplicht geen
gevolgen heeft ondervonden.

De verwerende partij zal dan ook nog slechts repliceren in zoverre verzoekende partij de schending van
de materiéle motiveringsplicht aanvoert.

In antwoord op verzoekende partij haar concrete kritiek die de inhoud van de motivering betreft; laat de
verwerende partij gelden dat verzoekende partij dient te voldoen aan de voorwaarden van artikel 9ter
van de Wet dd. 15.12.1980, om in aanmerking te kunnen komen voor een verblijfsrecht op basis van
deze bepaling.

Artikel 9ter 81 bepaalt als volgt:

"De in Belgié verblijvende vreemdeling die zijn identiteit aantoont overeenkomstig 82 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 verblijf, kan een machtiging tot verblijf in het
Rijk aanvragen bij de minister of zijn gemachtigde.”

Uit de omstandige adviezen van de arts-adviseur blijkt duidelijk dat de gezondheidsproblemen die
werden aangehaald door verzoekende partij geen actuele aandoeningen uitmaken die een directe
bedreiging vormen voor het leven van elk van de verzoekende partijen.

Uit het advies blijkt dat de door de verzoekende partij voorgehouden medische problematiek zelfs
zonder behandeling geen risico voor het leven of de fysieke integriteit vormen.

De hepatitis C werd succesvol behandeld en vergt geen verdere behandeling. De psychische klachten
(depressie en PTSD) zijn van die aard dat het probleem ook zonder behandeling geen gevaar voor het
leven inhouden.

Verzoekende partij kan bezwaarlijk voorhouden dat de bestreden beslissing niet afdoende, nauwkeurig
of volledig zou zijn, daar waar de bestreden beslissing uitdrukkelijk verwijst naar het advies dd.
10.09.2013, die op omstandige wijze de individuele situatie van de verzoekende partij bespreekt.

Het loutere feit dat verzoekende partij medische attesten heeft voorgelegd, waaruit verzoekende partij
zelf afleidt dat zij voldoet aan de voorwaarden van art. 9ter van de wet en op die grond moet worden
gemachtigd tot verblijf, maakt uiteraard niet dat de aanvraag zonder meer gegrond dient te worden
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verklaard; zulks zou net een negatie zijn van de vereiste dat door de arts-adviseur een advies moet
worden verstrekt, hetgeen in casu ook gebeurd is.

Uit het uitgebreide advies van de arts-adviseur blijkt duidelijk dat rekening werd gehouden met de
medische verslagen die verzoekende partij heeft voorgelegd. Verzoekende partij kan niet dienstig
anders voorhouden.

Terwijl het de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen, als annulatierechter, niet toekomt zich in de plaats
te stellen van de ambtenaar-geneesheer noch van de gemachtigde van de Staatssecretaris voor
Migratie- en Asielbeleid bij het nemen van diens advies/beslissing, doch enkel kan nagaan of de
beslissing niet kennelijk onredelijk is.

Verzoekende partij haar concrete kritiek bestaat eruit dat naar oordeel van verzoekende partij ten
onrechte wordt verwezen naar art. 3 van het EVRM, dat geen verband zou houden met art. 9ter
Vreemdelingenwet. Er zou niet mogen worden verwezen naar het begrippenkader van het EVRM.

De verwerende partij laat gelden dat dergelijke kritiek juridische grondslag mist.

De verwerende partij wijst erop dat uit de bewoordingen van artikel 9ter 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 verblijfsmachtiging 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 richtlijn
2004/83/EG (onmenselijke of vernederende behandeling)”

(Parl.St., Kamer, 2005-2006, DOC 51- 2478/001, p. 9).

Eveneens blijkt uit de artikelsgewijze bespreking in de Memorie van Toelichting 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
artikel 9ter 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" (Parl.St., Kamer, 2005-2006, DOC
51-2478/001, p. 35).

Inzake de subsidiaire bescherming, conform artikel 2 e) en artikel 5 van de richtlijn 2004/83/EG stelt de
wetgever in de Memorie van Toelichting dat "de term «reéel risico» (...) hier gebruikt naar analogie van
de maatstaf die het Europees Hof voor de Rechten van de Mens hanteert bij de beoordeling van
schendingen van artikel 3 EVRM"(parl.St., Kamer, 2005-2006, DOC 51- 2478/001, p. 85.).

De artikelen 9ter en 48/4 van de vreemdelingenwet vormen samen de omzetting, in Belgisch recht, van
artikel 15 van de richtlijn 2004/83/EG van de Raad van 29 april 2004 "inzake minimumnormen voor de
erkenning van onderdanen van derde landen en staatlozen als vluchteling of als persoon die anderszins
internationale bescherming behoeft, en de inhoud van de verleende bescherming”. De wetgever heeft
derhalve bij de omzetting van voormelde richtlijn en het invoegen van deze begrippen "subsidiaire
bescherming, reéel risico op ernstige schade ...", voor ernstig zieke vreemdelingen voor een parallelle
procedure op grond van artikel 9ter van de vreemdelingenwet gekozen, naast de asielprocedure. Zulks
doet uiteraard geen afbreuk aan de duidelijke verbinding in de wet zelf en haar parlementaire
voorbereiding van voormelde begrippen uit artikel 9ter met het begrippenkader van het EVRM en de
interpretaties hiervan door het Europees Hof voor de Rechten van de Mens.

Verzoekende partij haar kritiek als zou art. 9ter Vreemdelingenwet op een andere wijze geinterpreteerd
worden dan bedoeld, doordat rekening wordt gehouden met de rechtspraak van het EHRM, kan dan ook
geenszins worden aangenomen.

Verzoekende partij voert nog aan dat ten onrechte de behandelingsmogelijkheden in het land van
herkomst niet werden onderzocht.

In het medisch advies dd. 10.9.2013 van de arts-adviseur staat duidelijk te lezen:

'Dit medisch dossier laat niet toe het bestaan vast te stellen van een graad van ernst zoals vereist door
artikel 3 van het Europees Verdrag van de Rechten van de Mens, zoals geinterpreteerd door het
Europees Hof van de Rechten van de Mens dat een aandoening eist die levensbedreigend is gezien de
kritieke gezondheidstoestand of het zeer vergevorderd stadium van de ziekte. (EHRM 27 mei 2008,

RwW X - Pagina 6



Grote Kamer , nr. 26565/05, N v. United Kingdom; EHRM 2meil997, nr. 30240/96, D. v. United
Kingdom.)’

Verweerder verwijst dienaangaande nog naar een recent arrest d.d. 28.11.2013 van de Raad van State:
"Beoordeling 6.1. Met de aanvankelijk bestreden beslissing is de aanvraag om machtiging tot verblijf
met toepassing van artikel 9ter van de Vreemdelingenwet niet-ontvankelijk verklaard omdat uit het
advies van de ambtenaar-geneesheer van 6 augustus 2012 blijkt dat de ziekte kennelijk niet
beantwoordt aan een ziekte zoals voorzien in artikel 9ter, 81, eerste lid, van de Vreemdelingenwet,
omdat derhalve niet uit het voorgelegd standaard medisch getuigschrift kan worden afgeleid dat
betrokkene lijdt aan een ziekte die een reéel risico voor het leven of de fysieke integriteit inhoudt en
omdat bijgevolg niet bewezen is dat een terugkeer naar het land van herkomst een inbreuk uitmaakt op
richtlijn 2004/83/EG van de Raad van 29 april 2004 inzake minimumnormen voor de erkenning van
onderdanen van derde landen en staatlozen als viuchteling of als persoon die anderszins internationale
bescherming behoeft, en de inhoud van de verleende bescherming (Richtlijn 2004/83), noch op artikel 3
van het EVRM In het voornoemde advies overweegt de ambtenaar-geneesheer dat het "medisch
dossier niet toelaat het bestaan vast te stellen van een graad van ernst zoals vereist door artikel 3 van
het Europees Verdrag voor de Rechten van de Mens, zoals geinterpreteerd 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”. Hij stelt vast dat uit de standaard
medische getuigschriften van verweerster blijkt "dat de beschreven aandoeningen niet direct
levensbedreigend"” zijn en hij besluit dat, nu in eerste instantie wordt geoordeeld dat verweerster niet lijdt
aan een ziekte die een reéel risico inhoudt voor haar leven of fysieke integriteit, bijgevolg in tweede
instantie met vastheid kan worden gesteld dat zij niet lijdt aan een ziekte die een reéel risico inhoudt op
een onmenselijke en vernederende behandeling, wanneer er geen adequate behandeling is in haar land
van herkomst of het land waar zij verblijft.

In het bestreden arrest analyseert de Raad voor Vreemdelingen-betwistingen "de rechtspraak van het
EHRM inzake artikel 3 van het EVRM en de verwijdering van ernstig zieke vreemdelingen (...) _teneinde
na te gaan vanaf wanneer bepaalde ziektes binnen het toepassingsgebied van artikel 3 van het EVRM
vallen". Volgens het bestreden arrest stelt het EHRM het voorhanden zijn van een actuele directe
levensbedreiging niet voorop als een absolute voorwaarde opdat een schending van artikel 3 van het
EVRM kan worden vastgesteld. Het moet wel gaan om een aandoening die een voldoende ernst heeft,
zodat een banale ziekte wordt uitgesloten. Steeds volgens het bestreden arrest, betreft het onderzoek
naar een mogelijke schending van artikel 3 van het EVRM "meer dan het louter beantwoorden van de
vraag of het voor de betrokkene fysiek mogelijk is om te reizen of de vraag of de verwijdering een reéel
risico inhoudt voor de fysieke integriteit of het leven van de betrokkene", en moet integendeel rekening
worden gehouden met "alle omstandigheden die een aanhangige zaak betreffen ".

De Raad voor Vreemdelingenbetwistingen besluit "dat de ambtenaar-geneesheer door enkel te
onderzoeken of de aandoeningen direct levensbedreigend 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".

Zoals de verzoekende partij terecht opwerpt, heeft het EHRM enkel in een arrest van 2 mei 1997
besloten tot een schending van artikel 3 van het EVRM wegens de uitzetting van een ernstig zieke
vreemdeling. In dat arrest heeft het Hof vooreerst een hoge drempel gehanteerd om te besluiten tot die
schending, met name dat de vreemdeling zich in een kritieke fase van zijn ziekte bevond en dat zijn
levenseinde nabij was. Daarenboven werd rekening gehouden met zeer uitzonderlijke omstandigheden,
met name het gebrek aan en de ontoereikendheid van medische en verzorgende voorzieningen voor de
behandeling van aids in het land van terugkeer en het gebrek aan sociale opvang, meer bepaald de
afwezigheid van familieleden of vrienden die een minimum aan voedsel, huisvesting of steun kunnen
verstrekken. (EHRM, 2 mei 1997, nr. 30240/96 inzake D. tegen het Verenigd Koninkrijk)

In een arrest van 27 mei 2008 heeft het EHRM die hoge drempel uitdrukkelijk bevestigd. Het Hof heeft
in dat arrest na een overzicht van zijn eigen rechtspraak overwogen dat, alhoewel de meeste gevallen
betrekking hebben op de uitwijzing van seropositieve personen, dezelfde principes van toepassing
moeten worden verklaard op de uitwijzing van personen die lijden aan een ernstige fysieke of mentale
ziekte van nature ontstaan, van aard om ernstige pijnen en inkorting van de levensverwachting te
veroorzaken en die een gespecialiseerde behandeling vereisen die mogelijks niet beschikbaar is in het
land van herkomst of enkel tegen een aanzienlijke kost. Het Hof geeft toe dat de levenskwaliteit en de
levensverwachting van de betrokkene in die zaak achteruit zou gaan bij een uitwijzing naar Oeganda,
doch het stelt vast dat de betrokkene zich niet in een kritieke fase bevindt. Een schending van artikel 3
van het EVRM wordt in die zaak niet aanvaard. (EHRM, 27 mei 2008, nr. 26565/05 inzake N. tegen het
Verenigd Koninkrijk) Ook in een arrest van 20 december 2011 heeft het EHRM zijn rechtspraak
bevestigd met de vaststelling dat de betrokkene zich niet in een kritieke fase van zijn ziekte bevond en
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bekwaam was om te reizen en dat er geen dwingende humanitaire redenen zijn die zich tegen uitwijzing
verzetten. (EHRM, 20 december 2011, nr. 10486/10 inzake Yoh-Ekale Mwanje tegen Belgi€) Hoewel
het EHRM inderdaad vaak de behandelingsmogelijkheden in het land van herkomst en de familiale
situatie van de vreemdeling onderzoekt, besluit het toch dat geen schending van artikel 3 van het EVRM
kan worden aanvaard indien er geen ernstige, kritieke gezondheidstoestand is en dit ongeacht de
resultaten van het voornoemde onderzoek. De verzoekende partij stelt terecht dat de vreemdeling kan
worden uitgesloten van de toepassing van artikel 3 van het EVRM indien geen vergevorderd, kritiek, dan
wel terminaal of levensbedreigend karakter van zijn aandoening blijkt. In dat geval hoeft geen verder
onderzoek naar de behandelingsmogelijkheden in het land van herkomst te worden gedaan. Derhalve
overweegt de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen ten onrechte dat de ambtenaar-geneesheer door
enkel te onderzoeken of de aandoeningen direct levensbedreigend 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. "
(R.v.St. nr. nr. 225.632 van 28 november 2013)

De verwerende partij merkt op dat de gemachtigde van de Staatssecretaris voor Asiel en Migratie, en
voor Maatschappelijke Integratie geheel terecht, en binnen de hem ter zake toebedeelde bevoegdheid,
oordeelde dat de aanvraag tot verblijfsmachtiging overeenkomstig artikel 9ter van de Vreemdelingenwet
ongegrond diende te worden verklaard.

Er dient dan ook te worden besloten dat de bestreden beslissing ten genoege van recht met
draagkrachtige motieven, die de bestreden beslissing inhoudelijk ondersteunen, is omkleed.

De gemachtigde van de Staatssecretaris voor Asiel en Migratie, en voor Maatschappelijke Integratie
handelde daarbij na grondig onderzoek van de elementen die verzoekende partij haar concrete situatie
daadwerkelijk  kenmerken, en conform de ter zake toepasselijke rechtsregels, het
zorgvuldigheidsbeginsel incluis.

Verzoekende partij kan niet dienstig anders voorhouden.

Het enig middel is onontvankelijk, minstens ongegrond. Het kan niet worden aangenomen.”

3.3 Artikel 9ter van de vreemdelingenwet bepaalt het volgende:

“§ 1. De in Belgié verblijvende vreemdeling die zijn identiteit aantoont overeenkomstig 8 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.

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

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

§4.(..)

§56.(...)

§6.(...)
§7.(...)

Naar luid van artikel 9ter, § 1, laatste lid van de vreemdelingenwet dient 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, te gebeuren door een ambtenaar-
geneesheer of een geneesheer aangeduid door de minister of zijn gemachtigde die daaromtrent een
advies verschaft.

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 Belgié verblijvende vreemdeling die zijn identiteit
aantoont overeenkomstig 8 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”.

Verzoekers wijzen erop dat de arts-adviseur in zijn advies van oordeel is dat de aandoeningen ofwel
geen verdere behandeling behoeven (hepatitis C, hoofdpijn/migraine, heroine gebruik, bronchitis en
discopathie), ofwel zonder behandeling geen gevaar voor het leven inhouden (depressie en PTSD).
Over de depressie en de PTSD wordt dus niet geoordeeld dat er geen verdere behandeling nodig is,
maar wel dat er zonder behandeling geen levensbedreigend gevaar is.

In het advies van 10 september 2013 stelt de arts-adviseur met betrekking tot de psychische klachten
het volgende:

“De psychische klachten (depressie, en PTSD) zijn begonnen in 2008. De belangrijkste symptomen zijn
slaapstoornissen en herbelevingen, klassieke symptomen voor PTSD. Er werd slechts behandeling
gestart in 2010 op het moment dat de klachten reeds 2 jaar aanwezig waren. Ondanks het feit dat de
betrokkene psychische klachten had en 2 jaar geen behandeling kreeg hebben er zich geen
levensbedreigende episodes voorgedaan. Daaruit kan afgeleid worden dat het probleem ook zonder
behandeling geen gevaar voor het leven inhoudt.”

Uit het advies van de arts-adviseur blijkt aldus dat er thans behandeling wordt gegeven voor de
psychische klachten. Het feit dat betrokkene gedurende 2 jaar geen behandeling kreeg en dat er zich in
die periode geen levensbedreigende episodes hebben voorgedaan, doet evenwel geen afbreuk aan de
vaststelling dat de arts-adviseur verder geen onderzoek en motivering heeft gegeven betreffende het
risico op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in
zijn land van herkomst.

Artikel 9ter, 8 1, eerste lid van de vreemdelingenwet houdt duidelijk twee mogelijkheden in wat betreft de
ziekte van de betrokkene: de ziekte houdt een reéel risico voor zijn leven of fysieke integriteit in, of zij
houdt een reéel 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 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 de 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
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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 (Parl. St. Kamer, DOC 51, 2478/001, 34). De verwijzing door
de verwerende partij naar twee vermeldingen in de memorie van 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) (ibidem, 35 en 36).

In de bestreden beslissing wordt geconcludeerd dat “uit het voorgelegd medische dossier niet kan
worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een ziekte die een reéel risico inhoudt voor het leven of de
fysieke integriteit, of kan uit het voorgelegd medische dossier niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt
aan een ziekte die een reéel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer
er geen adequate behandeling is in het land van herkomst of het land waar de betrokkene gewoonlijk
verblijft’, doch zonder dat werd onderzocht en gemotiveerd in het medisch advies of die aandoeningen
(in het bijzonder de psychische klachten) een reéel risico op een onmenselijke of vernederende
behandeling door een gebrek aan adequate behandeling in het land van herkomst inhouden. Dit is in
strijd met artikel 9ter, § 1, eerste lid van de vreemdelingenwet.

Waar verweerder in de nota met opmerkingen uitgebreid citeert uit een arrest van de Raad van State
gaat hij volledig voorbij aan het vervolg van die bespreking in het arrest, met name:

“Hoewel het eerste middel gegrond is, kan het niet tot cassatie leiden.

De aanvankelijk bestreden beslissing vormt immers de verwerping van een aanvraag om machtiging tot
verbliff met toepassing van artikel 9ter van de Vreemdelingenwet en de Raad voor
Vreemdelingenbetwistingen had de beslissing daarom ook aan deze laatste bepaling moeten toetsen en
niet enkel aan artikel 3 van het EVRM.

In het bestreden arrest laat de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen in het midden “of alle begrippen
vervat in artikel 9ter van de vreemdelingenwet dienen gekoppeld te worden aan de rechtspraak van het
Europese Hof voor de Rechten van de Mens” om vervolgens enkel op grond van een - zoals uit punt 6.1
hierboven blijkt - verkeerde interpretatie van artikel 3 van het EVRM de aanvankelijk bestreden
beslissing te vernietigen.

Naar luid van artikel Ster, § 3, 4°, van de Vreemdelingenwet wordt de aanvraag om machtiging tot
verblijf niet-ontvankelijk verklaard “indien de in § 1, vijffde 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 8§ 1, eerste lid, die aanleiding kan geven tot
het bekomen van een machtiging tot verblijf in het Rijk”.

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 Belgié verblijvende vreemdeling die zijn identiteit
aantoont overeenkomstig 8 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”.

Deze laatste bepaling houdt duidelijk twee mogelijkheden in wat betreft de ziekte van de betrokkene: de
ziekte houdt een reéel risico voor zijn leven of fysieke integriteit in, of zij houdt een reéel 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 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 de betrokkene.

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, doet geen afbreuk aan de niet voor
interpretatie vatbare tekst van de wet zelf. (Parl. St. Kamer, DOC 51, 2478/001, 34)

In het verzoekschrift tot cassatie stelt de verzoekende partij dan ook ten onrechte dat de hierboven
genoemde ‘hoge drempel” van artikel 3 van het EVRM bepalend is voor de toepassing van artikel 9ter
van de Vreemdelingenwet en dat “de wetgever de toekenning van een verblijffsrecht om medische
redenen volledig heeft willen verbinden aan het EVRM en de rechtspraak van het Europees Hof voor de
Rechten van de Mens”. De stelling van de verzoekende partij dat de vreemdeling kan worden
uitgesloten van de toepassing van artikel 3 van het EVRM indien geen vergevorderd, kritiek, dan wel
terminaal of levensbedreigend stadium van de aandoening(-en) blijkt en hij “bijgevolg” ook van de
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toepassing van artikel 9ter van de Vreemdelingenwet kan worden uitgesloten, moet om dezelfde reden
worden verworpen. De toepassingsvoorwaarden van artikel 9ter van de Vreemdelingenwet zijn immers
ruimer dan die van artikel 3 van het EVRM.

Op haar beurt wijst verweerster in de memorie van antwoord terecht op het feit dat artikel 9ter van de
Vreemdelingenwet niet enkel kan worden toegepast wanneer de aandoening een reéel risico voor het
leven van de betrokkene inhoudt, maar ook voor zijn fysieke integriteit of wanneer de ziekte een reéel
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.
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 daarbij verder te onderzoeken of het niet gaat om een ziekte die een reéel risico inhoudt op een
onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in het land van
herkomst. Die vaststelling wettigt de vernietiging van de aanvankelijk bestreden beslissing met het
bestreden arrest. Aldus vermag de Raad van State het motief dat door het eerste middel wordt
bekritiseerd en waarop het bestreden arrest is gesteund, te vervangen door een juridische grondslag die
het beschikkend gedeelte naar recht verantwoordt.

Het eerste middel kan niet tot cassatie leiden en is derhalve niet ontvankelijk bij gebrek aan belang.”
(RvS 28 november 2013, nr. 225.632, p. 8-10).

Verzoekers stellen terecht vast dat in het medisch advies niet werd nagegaan of er sprake is van een
ziekte of aandoening die een reéel risico inhoudt op onmenselijke en vernederende behandeling doordat
er geen adequate behandeling beschikbaar is in het land van herkomst, zoals nochtans voorgeschreven
door artikel 9ter, 8§ 1, eerste lid van de vreemdelingenwet, waardoor dit artikel geschonden werd.

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 onderzocht te worden (RvS 18 december 1990, nr. 36.050; RvS 24 oktober 2002, nr.
111.881).

OM DIE REDENEN BESLUIT DE RAAD VOOR VREEMDELINGENBETWISTINGEN:

Enig artikel

De beslissing van 11 september 2013 waarbij de aanvraag om machtiging tot verblijf met toepassing
van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het

verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen ongegrond wordt verklaard, wordt vernietigd.

Aldus te Brussel uitgesproken in openbare terechtzitting op zeven maart tweeduizend veertien door:

mevr. N. MOONEN, wnd. voorzitter, rechter in vreemdelingenzaken,
dhr. M. DENYS, griffier.

De griffier, De voorzitter,

M. DENYS N. MOONEN
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