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 nr. 145 829 van 21 mei 2015 

in de zaak RvV X / II 

 

 

 In zake: 1. X 

2. X 

in eigen naam en als wettelijke vertegenwoordigers van hun minderjarige kinderen X 

en X 

  Gekozen woonplaats: X 

  tegen: 

 

de Belgische staat, vertegenwoordigd door de Minister van Justitie, belast met Asiel 

en Migratie, Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding, thans de 

staatssecretaris voor Asiel en Migratie en Administratieve Vereenvoudiging. 

 
 

 

DE WND. VOORZITTER VAN DE IIE KAMER, 

 

Gezien het verzoekschrift dat X en X in eigen naam en als wettelijke vertegenwoordigers van hun 

minderjarige kinderen X en X, die verklaren van Armeense nationaliteit te zijn, op 20 november 2014 

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

beslissing van de gemachtigde van de Minister van Justitie, belast met Asiel en Migratie, 

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

basis van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, 

het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen onontvankelijk verklaard wordt van 

8 oktober 2014. 

 

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 12 maart 2015, waarbij de terechtzitting wordt bepaald op 24 april 2015. 

 

Gehoord het verslag van rechter in vreemdelingenzaken S. DE MUYLDER. 

 

Gehoord de opmerkingen van advocaat V. HUYSMAN, die loco advocaat P. STAELENS verschijnt voor 

de verzoekende partij en van advocaat A. DE MEU, die loco advocaat C. DECORDIER verschijnt voor 

de verwerende partij. 

 

WIJST NA BERAAD HET VOLGENDE ARREST: 

 

1. Nuttige feiten ter beoordeling van de zaak 

 

1.1. Verzoekende partijen dienen op 16 september 2014 een aanvraag 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) in. 

 

1.2. Op 8 oktober 2014 wordt de onder punt 1.1. vermelde aanvraag onontvankelijk verklaard. Dit is de 

bestreden beslissing, die luidt als volgt: 

 

“Onder verwijzing naar de aanvraag om machtiging tot verblijf die per aangetekend schrijven van 

16.09.2014 bij onze diensten werd ingediend door: 

(..) 

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 zoals gewijzigd door de 

wet van 08.01.2012 (BS 06.02.2012) deel ik u mee dat dit verzoek onontvankelijk is. 

Reden(en): 

Artikel 9ter §3-4° van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het 

verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen (hierna Vreemdelingenwet), zoals vervangen 

door Art 187 van de wet van 29 december 2010 houdende diverse bepalingen, zoals gewijzigd door de 

wet van 08.01.2012 (BS 06.02.2012); de in § 1, vijfde lid, vermelde ambtenaar-geneesheer of 

geneesheer aangewezen door de minister of zijn gemachtigde heeft in een advies vastgesteld dat de 

ziekte kennelijk niet beantwoordt aan een ziekte zoals voorzien in § 1, eerste lid, die aanleiding kan 

geven tot het bekomen van een machtiging tot verblijf in het Rijk. 

Uit het medisch advies van de arts-adviseur d.d. 06.10.2014 (zie gesloten omslag in bijlage) blijkt 

kennelijk niet dat betrokkene lijdt aan een 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 hij verblijft. 

De onontvankelijkheid van deze aanvraag wordt vastgesteld onverminderd de eerbiediging van de 

andere voorwaarden tot ontvankelijkheid, voorzien in Artikel 9ter §3.…“ 

 

2. Onderzoek van het beroep 

 

2.1.In een enig middel voeren de verzoekende partijen de schending aan van de artikelen 9ter en 62 

van de Vreemdelingenwet, van artikel 3 van het EVRM, van de materiële motiveringsplicht en van het 

zorgvuldigheidsbeginsel.  

 

Verzoekende partijen betogen als volgt: 

 

“II.1.1. De verwerende partij stelt dat het verzoekschrift tot regularisatie van verzoekende partij 

onontvankelijk is omdat de ingeroepen ziekte niet zou voldoen aan de voorwaarden voorzien in artikel 

9ter §1, eerste lid van de Vreemdelingenwet van 15 december 1980. De ingeroepen elementen in het 

medisch certificaat zouden niet aantonen dat verzoekende partij lijdt aan een aandoening die een reëel 

risico inhoudt voor haar leven of de fysieke integriteit, noch een aandoening betreft die een reëel risico 

inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen behandeling zou zijn in het 

land van herkomst of het land waar zij verblijft. 

“(…)Artikel 9ter §3 —4° van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, 

het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen (hierna Vreemdelingenwet), zoals 

vervangen door Art 187 van de wet van 29 december 2010 houdende diverse bepalingen, zoals 

gewijzigd door de wet van 08.01.2012 (BS 06.02.2012); de in § 1, vijfde lid, vermelde ambtenaar-

geneesheer of geneesheer aangewezen door de minister of zijn gemachtigde heeft in een advies 

vastgesteld dat de ziekte kennelijk niet beantwoordt aan een ziekte zoals voorzien in § 1, eerste lid, die 

aanleiding kan geven tot het bekomen van een machtiging tot verblijf in het Rijk. 

Uit het medisch advies van de arts-adviseur d.d. 06.10.2014 (zie gesloten omslag in bijlage) blijkt 

kennelijk niet dat betrokkene lijdt aan een 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 hij verblijft. 

De onontvankelijkheid van deze aanvraag wordt vastgesteld onverminderd de eerbiediging van de 

andere voorwaarden tot ontvankelijkheid, voorzien in Artikel 9ter §3 (…)” 

In het medisch advies van de Arts-adviseur dokter Matthys valt te lezen (eigen onderlijning): 

“Uit het medisch getuigschrift SMG d.d. 07/8/2014 en de bijlagen 07/08/2014 (2) en 08/08/2014 blijkt dat 

er geen directe bedreiging voor het leven van betrokkene is. 
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Betrokkene lijdt tijdelijk aan een lichte hypothyroïdie (fluctuerende bloedspiegel) en klachten van 

chronische vermoeidheid. 

Er waren geen recente hospitalisaties noch acute opstoten of complicaties. 

De aangehaalde mogelijke verwikkelingen in de toekomst zijn volledig speculatief en hypothetisch, en 

werden niet door concrete beschermingsmaatregelen bevestigd. 

Gezien bovenvermelde impliceert een terugkeer naar het land van herkomst geen enkele pejoratieve 

invloed op de evolutie van de aangehaalde gezondheidstoestand van de betrokkene, en zelfs 

onbehandeld is er geen risico noch voor het leven, noch voor de fysieke integriteit, noch op een 

vernederende of onmenselijke behandeling. 

Ik stel bijgevolg vast dat er kennelijk 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.” 

lI.1.2. Nochtans luidt artikel 9ter, §1 Vreemdelingenwet als volgt: 

“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.” 

Aangezien het in casu de ontvankelijkheidsfase betreft kon verwerende partij de aanvraag ex artikel 9ter 

Vreemdelingenwet slechts onontvankelijk verklaren indien cf. artikel 9ter, §3, 4° Vreemdelingenwet “de 

(…) 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;]2” 

II.1.3. Hoewel verwerende partij niet ontkent dat de gezondheidstoestand van verzoekende partij op 

korte of middellange termijn aanzienlijk zou kunnen achteruitgaan, vindt ze dat dit toch niet belet om te 

oordelen dat de ziekte van verzoekende partij kennelijk geen reëel risico inhoudt op een onmenselijke of 

vernederende behandeling. 

In feite redeneert verwerende partij hier – verkeerdelijk - dat, aangezien er momenteel volgens 

verwerende partij geen directe bedreiging is voor de psychische en fysieke gezondheid van 

verzoekende partij dit een onmenselijke of een vernederende behandeling uitsluit. 

Verwerende partij maakt hiermee een verkeerde interpretatie van artikel 9ter Vreemdelingenwet, 

hetgeen reeds meermaals werd bevestigd door de Raad. 

Cf. Arrest nr. 92 863 van 4 december 2012 in de zaak RvV 104 962/II: 

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

uitdrukkelijk dat niet afzonderlijk werd nagegaan of de ziekte van de eerste verzoeker een 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 verzoeker niet lijdt aan 

een ziekte die een reëel risico inhoudt voor zijn leven of fysieke integriteit, kan bijgevolg in tweede 

instantie met vastheid gesteld worden dat hij niet lijdt aan 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. Uit artikel 9ter, §1, eerste lid van de Vreemdelingenwet kan 

evenwel niet worden afgeleid dat indien een vreemdeling niet lijdt aan een ziekte die een reëel risico is 

voor het leven van de patiënt of niet lijdt aan een ziekte die een reëel risico is voor de fysieke integriteit 

van de patiënt derhalve met vastheid (kan) gesteld worden dat hij niet lijdt aan een ziekte die een reëel 

risico inhoudt op een onmenselijke en vernederende behandeling doordat er geen adequate 

behandeling beschikbaar is in het land van herkomst, te meer daar uit niets blijkt dat eerste verzoeker 

lijdt aan een banale aandoening of ziekte. 

Verweerder kan te deze niet dienstig verwijzen naar de rechtspraak van het Europees Hof voor de 

Rechten van de Mens (EHRM) en de voorbereidende werken in verband met artikel 9ter van de 

Vreemdelingenwet en in essentie betogen dat de hoge drempel voorzien in de in de nota 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. Hierbij wordt er immers aan voorbij gegaan dat artikel 9ter van de 

Vreemdelingenwet drie verschillende situaties beoogt (…)” 

Cf. Arrest nr. 92 444 van 29 november 2012 in de zaak RvV 97 021 / II: 

“Uit het administratief dossier blijkt niet dat de betrokken arts-adviseur een bijzondere expertise zou 

bezitten aangaande de behandeling van verzoekers aandoening in Armenië. Evenmin blijkt dat hij 

gecorrespondeerd zou hebben met een arts die dergelijke expertise bezit. De arts-adviseur is evenmin 

zelf nagegaan of er een adequate behandeling beschikbaar is voor verzoekers aandoening in diens land 

van herkomst (…)” 

Cf. Arrest nr. 92 661 van 30 november 2012: 
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“Niettegenstaande het gegeven dat het EHRM tot op de dag van vandaag enkel een schending van 

artikel 3 van het EVRM heeft weerhouden in een situatie waarin er sprake was van een kritieke en 

vergevorderde gezondheidstoestand, 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 (…) 

Aldus blijkt 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.” 

II.1.4. Voormelde rechtspraak is duidelijk. 

Nochtans stelt verwerende partij in de bestreden beslissing –flagrant in strijd met bovenstaande 

rechtspraak- het volgende: 

“Uit het medisch advies van de arts-adviseur d.d. 06.10.2014 (zie gesloten omslag in bijlage) blijkt 

kennelijk niet dat betrokkene lijdt aan een 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 hij verblijft.” 

De bestreden beslissing doet met andere woorden zelfs geen onderzoek naar de toegankelijkheid en de 

beschikbaarheid van de gezondheidszorg in Armenië, aangezien verwerende partij van mening is dat er 

momenteel geen ernstig actueel gevaar zou zijn voor de gezondheid van verzoekende partij. 

Aangezien de gezondheidstoestand van betrokkene nog niet kritiek zou zijn en zij actueel niet in 

levensgevaar zou zijn, zou er met andere woorden ook geen risico zijn op een onmenselijke en 

vernederende behandeling. 

Bijgevolg is deze beslissing strijdig met de materiële motiveringsverplichting. 

ll.1.5. De behandelende arts van verzoekende partij is immers een heel andere mening toegedaan in 

zijn SMG dd. 7 augustus 2014:(..) 

En 

De behandelende arts stelt aldus – in tegenstelling tot de arts adviseur die verzoekende partij nooit 

onderzocht of ook maar gezien heeft – dat verzoekende partij aan lijdt. ernstige hypothyroïdie die de 

levensverwachtigen van verzoekende partij kunnen beperken 

Op welke gronden de arts-adviseur dit minimaliseert en zonder enige motivering besluit dat 

verzoekende partij lijdt aan “een lichte hypothyroïdie (fluctuerende bloedspiegel) en klachten van 

chronische vermoeidheid “ is geheel onduidelijk. 

Het is nochtans van essentieel belang om hierover afdoende te motiveren gezien de arts-adviseur tot 

een andere conclusie komt dan de behandelende arts van verzoekende partij! 

Nergens in de thans bestreden beslissing, noch in het advies van de arts-adviseur wordt op een 

afdoende wijze gemotiveerd waarom men tot een geheel ander besluit komt dan de behandelende arts 

van verzoekende partij. Over een van de pathologieën die vermeldt wordt in het SMG - zijnde 

chronische vermoeidheid - wordt zelfs helemaal niet gemotiveerd. 

De arts adviseur doet geen enkele concrete uitspraak over de individuele toestand van verzoekende 

partij. De beweringen van de arts adviseur vinden geenszins een basis in het dossier van verzoekende 

partij. 

De thans bestreden beslissing doet bijna het vermoeden rijzen dat het initieel verzoekschrift amper 

gelezen werd. 

Nochtans meent verwerende partij, zonder enig verder onderzoek naar de toegankelijkheid van de 

gezondheidszorg in Armenië, dat dit –cf. art. 9ter, §3, 4° Vreemdelingenwet- kennelijk geen risico op 

een onmenselijke of vernederende behandeling inhoudt. 

Verwerende partij heeft bovendien geen rekening gehouden met alle elementen in het dossier, hetgeen 

onzorgvuldig is. 

II.1.6. Bovendien heeft verzoekende partij aan de verwerende partij steeds duidelijk gemaakt dat zij niet 

naar Armenië terug kan omwille van het feit dat er geen adequate zorg aanwezig is in haar land van 

herkomst. 

De verwerende partij kan onmogelijk beweren dat zij dit standpunt van verzoekende partij niet zou 

begrepen hebben. 

De materiële motiveringsplicht en het artikel 9ter Vreemdelingenwet zijn in diezelfde zin geschonden 

omdat helemaal niet blijkt dat in Armenië de nodige medische zorgen beschikbaar en toegankelijk zijn, 

waardoor verzoekende partij niet zou onderworpen worden aan een onmenselijke of vernederende 

behandeling. 

Verder maakt het gebrek aan een adequate behandeling in Armenië een schending van artikel 3 EVRM 

uit. 
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Een eventuele uitwijzing van de verzoekende partij zou tot gevolg hebben dat artikel 3 EVRM wordt 

geschonden. Artikel 3 EVRM verbiedt dat een persoon wordt onderworpen aan foltering of aan 

onmenselijke of vernederende behandelingen of bestraffingen. De uitwijzing van een zieke naar een 

land waar onvoldoende medische voorzieningen voorhanden zijn, kan dergelijke behandeling 

uitmaken.1 

In die zin strijdt de bestreden beslissing dan ook met de materiële motiveringsverplichting, artikel 9ter 

van de Vreemdelingenwet en artikel 3 EVRM. 

II.1.7. Bovendien blijkt uit het advies van de arts-adviseur dat hij van mening is dat een ziekte enkel een 

reëel risico kan inhouden voor het leven of de fysieke integriteit als de aandoening direct 

levensbedreigend zou zijn. 

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 

II.1.8. Verzoekende partij is dan ook van mening dat hier zowel het zorgvuldigheidsbeginsel, artikel 9ter 

Vreemdelingenwet (meer bepaald art. 9ter,§ 1 en art. 9ter, §3, 4°), Artikel 3 EVRM, de materiële 

motiveringsverplichting en artikel 62 van de Vreemdelingenwet geschonden werden.” 

 

2.2. De in artikel 62 van de Vreemdelingenwet neergelegde uitdrukkelijke motiveringsplicht heeft tot doel 

de bestuurde, zelfs wanneer een beslissing niet is aangevochten, in kennis te stellen van de redenen 

waarom de administratieve overheid ze heeft genomen, zodat kan worden beoordeeld of er aanleiding 

toe bestaat de beroepen in te stellen waarover hij beschikt. Artikel 62 van de Vreemdelingenwet 

verplicht de overheid ertoe in de akte de juridische en feitelijke overwegingen op te nemen die aan de 

beslissing ten grondslag liggen en dit op een "afdoende" wijze. Het begrip "afdoende" impliceert dat de 

opgelegde motivering in rechte en in feite evenredig moet zijn aan het gewicht van de genomen 

beslissing. 

 

De bestreden beslissing moet duidelijk de determinerende motieven aangeven op grond waarvan de 

bestreden beslissing genomen is. In casu geeft de bestreden beslissing duidelijk de motieven en de 

juridische grond aan op basis waarvan de beslissing is genomen. 

 

Uit het verzoekschrift blijkt evenwel dat de verzoekende partijen de motieven van de bestreden 

beslissing kennen, zodat het doel van de uitdrukkelijke motiveringsplicht in casu is bereikt.  

 

Waar de verzoekende partijen inhoudelijke argumenten ontwikkelen tegen de bestreden beslissing, 

voeren zij in wezen de schending aan van de materiële motiveringsplicht, zodat dit onderdeel van het 

middel vanuit dit oogpunt wordt onderzocht. 

 

Bij de beoordeling van de materiële motiveringsplicht behoort het niet tot de bevoegdheid van de Raad 

zijn beoordeling in de plaats te stellen van die 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 is 

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

niet op kennelijk onredelijke wijze tot haar besluit is gekomen. 

 

2.3. Het zorgvuldigheidsbeginsel legt aan de gemachtigde van de staatssecretaris de verplichting op zijn 

beslissingen op een zorgvuldige wijze voor te bereiden en te stoelen op een correcte feitenvinding. 

 

2.4. Artikel 9ter, § 1 van de Vreemdelingenwet 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. 
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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.” 

 

Uit artikel 9ter van de Vreemdelingenwet blijkt dat een verblijfsmachtiging op grond van medische 

redenen enkel kan worden toegestaan indien de aanvrager bewijst dat zijn leven of fysieke integriteit in 

gevaar is of indien hij in een onmenselijke of vernederende situatie dreigt terecht te komen omdat er 

geen adequate behandeling bestaat voor zijn gezondheidsprobleem in zijn land van herkomst of het 

land waar hij verblijft. Het komt enkel aan een door verweerder aangestelde arts toe om het al dan niet 

bestaan van dit reëel risico te beoordelen. 

 

Bij arrest nr. 228.778 van 16 oktober 2014 heeft de Raad van State toegelicht waarom het artikel 9ter 

van de Vreemdelingenwet als een op zichzelf staand artikel moet worden opgevat, louter met verwijzing 

naar het intern recht en niet ten opzichte van een regel van afgeleid Europees recht, meer bepaald 

artikel 3 van het Europees Verdrag voor de Rechten van de Mens en de fundamentele vrijheden (hierna: 

EVRM). Het arrest wijst op de klaarblijkelijke wens van de wetgever om die mogelijkheid om een 

machtiging tot verblijf te krijgen alleen voor ernstig zieke vreemdelingen te laten gelden. 

 

2.5. Op 6 oktober 2014 geeft de ambtenaar-geneesheer zijn advies aan de verwerende partij. Dit advies 

luidt als volgt: 

 

“(..) 

Artikel 9ter §3-4° 

Ik kom terug op uw vraag om evaluatie van het medisch getuigschrift voorgelegd door voornoemde 

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

16/9/2014. 

Uit het medisch getuigschrift SMG d.d. 07/8/2014 en de bijlagen 07/08/2014 (2) en 08/08/2014 blijkt dat 

er geen directe bedreiging voor het leven van betrokkene is. 

Betrokkene lijdt tijdelijk aan een lichte hypothyroïdie (fluctuerende bloedspiegel) en klachten van 

chronische vermoeidheid. 

Er waren geen recente hospitalisaties noch acute opstoten of complicaties. 

De aangehaalde mogelijke verwikkelingen in de toekomst zijn volledig speculatief en hypothetisch, en 

werden niet door concrete beschermingsmaatregelen bevestigd.  

Gezien bovenvermelde impliceert een terugkeer naar het land van herkomst geen enkele pejoratieve 

invloed op de evolutie van de aangehaalde gezondheidstoestand van de betrokkene, en zelfs 

onbehandeld is er geen risico noch voor het leven, noch voor de fysieke integriteit, noch op een 

vernederende of onmenselijke behandeling. 

Ik stel bijgevolg vast dat er kennelijk 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.” 

 

2.6. Het komt niet aan de Raad toe om zich in de plaats van de behandelende ambtenaar-geneesheer 

te stellen en de medische toestand opnieuw te gaan beoordelen. Het enkele feit dat de verzoekende 

partijen het niet eens zijn met de beoordeling van de ambtenaar-geneesheer kan niet leiden tot de 

nietigverklaring van de bestreden beslissing. De ambtenaar-geneesheer concludeerde onder meer dat 

“Betrokkene lijdt tijdelijk aan een lichte hypothyroïdie (fluctuerende bloedspiegel) en klachten van 

chronische vermoeidheid. Er waren geen recente hospitalisaties noch acute opstoten of complicaties. 

De aangehaalde mogelijke verwikkelingen in de toekomst zijn volledig speculatief en hypothetisch, en 

werden niet door concrete beschermingsmaatregelen bevestigd.” en leidde daaruit af dat “Gezien 

bovenvermelde impliceert een terugkeer naar het land van herkomst geen enkele pejoratieve invloed op 

de evolutie van de aangehaalde gezondheidstoestand van de betrokkene, en zelfs onbehandeld is er 

geen risico noch voor het leven, noch voor de fysieke integriteit, noch op een vernederende of 

onmenselijke behandeling.”. Uit deze bewoordingen blijkt dus dat wel degelijk nagegaan werd of de 

ziekte een reëel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen 
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adequate behandeling is in het land van herkomst, in tegenstelling tot wat de verzoekende partijen 

betogen. Geenszins blijkt dat de arts-adviseur enkel levensbedreigende aandoeningen in overweging 

neemt. In tegendeel, de arts-adviseur wijst er uitdrukkelijk op dat H.S. – tweede verzoekende partij -  

slechts tijdelijk lijdt aan een lichte fluctuerende bloeddruk en klachten van chronische vermoeidheid 

waarbij geen recente hospitalisaties noch acute opstoten of complicaties werden vastgesteld. Verder 

oordeelt hij dat de aangehaalde mogelijke verwikkelingen in de toekomst volledig speculatief en 

hypothetisch zijn en niet door concrete beschermingsmaatregelen werden bevestigd. Uit deze 

vaststellingen leidt hij af dat het in casu niet gaat om een aandoening die onbehandeld zou leiden tot 

een risico voor het leven of de fysieke integriteit noch dat het gaat om een ziekte die onbehandeld een 

vernederende of onmenselijke behandeling zou uitmaken.  

 

Uit de inhoud van het advies van de ambtenaar-geneesheer van 6 oktober 2014 kan afgeleid worden 

dat de ambtenaar-geneesheer van oordeel is dat een specifieke behandeling niet noodzakelijk is. 

Verzoekende partijen kunnen dan ook niet gevolgd worden waar zij stellen dat de arts-adviseur erkent 

dat de gezondheidstoestand op korte of middellange termijn aanzienlijk zou kunnen achteruitgaan nu 

duidelijk blijkt uit het advies dat “Gezien bovenvermelde impliceert een terugkeer naar het land van 

herkomst geen enkele pejoratieve invloed op de evolutie van de aangehaalde gezondheidstoestand van 

de betrokkene, en zelfs onbehandeld is er geen risico noch voor het leven, noch voor de fysieke 

integriteit, noch op een vernederende of onmenselijke behandeling” 

 

Gelet op de vaststellingen gedaan door de arts-adviseur, kunnen verzoekende partijen evenmin gevolgd 

worden waar zij menen dat de arts-adviseur de behandelingsmogelijkheden in het land van herkomst 

had moeten nagaan. Immers ziet de Raad niet in waarom de arts-adviseur dergelijk onderzoek zou 

moeten voeren wanneer naar zijn mening geen behandeling noodzakelijk is.   

 

Verzoekende partijen weerleggen deze analyse van de arts-adviseur niet door opnieuw te verwijzen 

naar de door hen ingediende medische stukken die reeds onderzocht en beoordeeld zijn door de arts-

adviseur. Uit deze stukken blijkt dat geattesteerd wordt dat tweede verzoekende partij lijdt aan ernstige 

hypothyroïdie die onbehandeld een ernstige weerslag geeft op de levenskwaliteit waarbij als mogelijke 

gevolgen van stopzetting van behandeling onder andere gewichtstoename wordt geattesteerd alsook 

oplopende cholesterol. Er wordt tweede verzoekende partij een geneesmiddel voorgeschreven. Verder 

worden labo-resultaten toegevoegd. De arts-adviseur heeft na onderzoek van de bijgebrachte medische 

attesten geoordeeld dat tweede verzoekende partij slechts tijdelijk lijdt aan een lichte hypothyroïdie 

(fluctuerende bloedspiegel) en klachten van chronische vermoeidheid waarbij tevens blijkt dat hij de 

voorgelegde labo-resultaten heeft in acht genomen. De arts-adviseur onderbouwt zijn bevindingen door 

erop te wijzen dat er geen recente hospitalisaties noch acute opstoten of complicaties waren en dat de 

aangehaalde mogelijke verwikkelingen in de toekomst volledig speculatief en hypothetisch zijn, en niet 

werden bevestigd door concrete beschermingsmaatregelen, zodat verzoekende partijen niet gevolgd 

kunnen worden in hun kritiek dat de arts-adviseur niet uitlegt waarom hij tot de conclusie komt dat het in 

casu slechts gaat om een lichte hypothyroïdie (fluctuerende bloedspiegel) en klachten van chronische 

vermoeidheid. Verzoekende partijen laten na deze bevindingen met concrete argumenten te betwisten. 

Door opnieuw slechts te verwijzen naar de voorgelegde medische attesten tonen verzoekende partijen 

niet aan dat de beoordeling door de arts-adviseur in casu kennelijk onredelijk of onjuist is. Het enkele 

gegeven dat het advies van de ambtenaar-geneesheer verder eventueel strijdig zou zijn met de door 

tweede verzoekende partij neergelegde medische attesten en dat zij het niet eens is met de beoordeling 

door de ambtenaar-geneesheer, laat de Raad nog niet toe te besluiten tot de onwettigheid van de 

bestreden beslissing. Wanneer een verblijfsaanvraag in toepassing van artikel 9ter van de 

vreemdelingenwet wordt afgewezen, is dit immers veelal het geval omdat het advies van de ambtenaar-

geneesheer inhoudelijk anders is dan de door de aanvrager ter ondersteuning van zijn aanvraag 

neergelegde medische attesten. De Raad benadrukt dat het onderzoek en de appreciatie van de door 

de vreemdeling aangebrachte medische gegevens uitsluitend behoort tot de bevoegdheid van de 

ambtenaar-geneesheer en dat het de Raad niet toekomt de beoordeling van de ambtenaar-geneesheer 

te betwisten (RvS 15 januari 2014, nr. 10.218 (c)). Voorts, wat betreft de klachten van chronische 

vermoeidheid blijkt uit de voorgelegde medische attesten dat dit element slechts vermeld wordt onder 

het punt “voorgeschiedenis” maar niet meer herhaald wordt onder het punt “diagnose” zodat de Raad 

niet inziet waarom de arts-adviseur hierover nog verder zou moeten gemotiveerd hebben. 

 

2.7. Wat de aangevoerde schending van artikel 3 van het EVRM betreft, moeten de verzoekende 

partijen aantonen dat er ernstige en zwaarwichtige gronden aanwezig zijn om aan te nemen dat zij in 

het land waarnaar zij mogen worden teruggeleid, een ernstig en reëel risico lopen te worden 

blootgesteld aan foltering of mensonterende behandeling. Zij moeten deze beweringen staven met een 
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begin van bewijs. Ze moeten concrete, op hun persoonlijke situatie betrokken feiten aanbrengen. Een 

blote bewering of een eenvoudige vrees voor onmenselijke behandeling op zich volstaat niet om een 

inbreuk uit te maken op artikel 3 van het EVRM. Een eventualiteit dat artikel 3 van het EVRM kan 

worden geschonden volstaat op zich evenmin (RvS 14 maart 2002, nr. 104.674; RvS 27 maart 2002, nr. 

105.233; RvS 28 maart 2002, nr. 105.262; RvS 25 juni 2003, nr. 120.961; RvS 8 oktober 2003, nr. 

123.977).  

 

Verzoekende partijen laten na met enig overtuigend element aan te tonen dat de aandoening van 

tweede verzoekende partij haar in haar land van herkomst zal blootstellen aan een behandeling die 

strijdt met artikel 3 van het EVRM. De Raad merkt op dat voor ernstig zieke vreemdelingen in de 

rechtspraak van het Europees Hof voor de Rechten van de Mens sowieso reeds een hoge drempel 

wordt gehanteerd en dat de uitzetting van ernstig zieke vreemdelingen slechts artikel 3 van het EVRM 

kan schenden in zeer uitzonderlijke omstandigheden wanneer de humanitaire redenen die pleiten tegen 

de uitwijzing dwingend zijn (EHRM, grote kamer, 27 mei 2008, N. t. Verenigd Koninkrijk, § 42). De 

tweede verzoekende partij die slechts verwijst naar haar aandoening, waarvan de arts-adviseur al 

geoordeeld heeft dat het om een tijdelijke lichte hypothyroïdie gaat die onbehandeld geen risico inhoudt 

voor het leven of de fysieke integriteit noch voor een onmenselijke of vernederende behandeling bij 

terugkeer, maakt op geen enkele wijze aannemelijk dat zij zich in dergelijke uitzonderlijke 

omstandigheden bevindt. Verzoekende partijen maken aldus geen schending van artikel 3 EVRM 

aannemelijk.  

 

3. Korte debatten 

 

De verzoekende partijen hebben geen gegrond middel dat tot de nietigverklaring van de bestreden 

beslissing kan leiden aangevoerd. Aangezien er grond is om toepassing te maken van artikel 36 van het 

koninklijk besluit van 21 december 2006 houdende de rechtspleging voor de Raad voor 

Vreemdelingenbetwistingen, wordt de vordering tot schorsing, als accessorium van het beroep tot 

nietigverklaring, samen met het beroep tot nietigverklaring verworpen. Er dient derhalve geen uitspraak 

gedaan te worden over de exceptie van onontvankelijkheid van de vordering tot schorsing, opgeworpen 

door de verwerende partij. 

 

 

OM DIE REDENEN BESLUIT DE RAAD VOOR VREEMDELINGENBETWISTINGEN: 

 

 

Enig artikel.  

 

De vordering tot schorsing en het beroep tot nietigverklaring worden verworpen. 

 

 

Aldus te Brussel uitgesproken in openbare terechtzitting op eenentwintig mei tweeduizend vijftien door: 

    

 

mevr. S. DE MUYLDER, wnd. voorzitter, rechter in vreemdelingenzaken, 

 

mevr. C. VAN DEN WYNGAERT, griffier. 

 

 

De griffier, De voorzitter, 

 

 

 

 

 

 

C. VAN DEN WYNGAERT S. DE MUYLDER 

 


