Raad

Vreemdelingen-

| betwistingen

Arrest

nr. 161 922 van 11 februari 2016
in de zaak RvV X/ VIII

In zake: 1.X
2. X
In eigen naam en in hun hoedanigheid van wettelijke vertegenwoordigers van hun
minderjarig kind X

Gekozen woonplaats: X
tegen:
de Belgische staat, vertegenwoordigd door de staatssecretaris voor Asiel en

Migratie, Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding, thans de
staatssecretaris voor Asiel en Migratie en Administratieve Vereenvoudiging.

DE WND. VOORZITTER VAN DE VIII**® KAMER,

Gezien het verzoekschrift dat X en X, die beiden verklaren van Macedonische nationaliteit te zijn, in
eigen naam en in hun hoedanigheid van wettelijke vertegenwoordigers van hun minderjarig kind X op
28 februari 2013 hebben ingediend om de nietigverklaring te vorderen van de beslissing van de
gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke Integratie en
Armoedebestrijding van 9 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 onontvankelijk 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 3 november 2015, waarbij de terechtzitting wordt bepaald op
10 december 2015.

Gehoord het verslag van rechter in vreemdelingenzaken F. TAMBORIJN.

Gehoord de opmerkingen van advocaat A. ACER, die verschijnt voor de verzoekende partijen en van
advocaat S. BOUMAHDI, die loco advocaat C. DECORDIER verschijnt voor de verwerende partij.

WIJST NA BERAAD HET VOLGENDE ARREST:

1. Nuttige feiten ter beoordeling van de zaak
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1.1. Verzoekers dienden op 15 november 2012 een aanvraag in om machtiging tot verblijf op grond 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).

1.2. De gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke Integratie en
Armoedebestrijding (hierna: de staatssecretaris) trof op 9 januari 2013 een beslissing waarbij de in punt
1.1 vermelde aanvraag onontvankelijk werd verklaard. Verzoekers werden hiervan op 29 januari 2013 in
kennis gesteld.

Dit vormt de bestreden beslissing waarvan de motieven luiden als volgt:

“Onder verwijzing naar de aanvraag om machtiging tot verblijf die per aangetekend schrijven van
15.11.2012 bij onze diensten werd ingediend door:

NAAM: A.(...), S.(...)

geborente (...)

op 17/11/1982

S.(...), S.(-..)

geborente (...)op (...)

+ kind:

S.(...), K(...)

geborente (...)

op(...)

Nationaliteit: Macedonié

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 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 Oter 83 - 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, vijffde 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. 07/01/2013 (A.(...), S.(...)) (zie gesloten omslag in
bijlage) blijkt kennelijk niet dat betrokkene lijdt aan een aandoening die een directe bedreiging inhoudt
voor zijn leven of fysieke integriteit. De beschreven aandoeningen vereisen geen dringende
maatregelen zonder welke er acuut levensgevaar zou kunnen zijn.

Betrokkene legt bij haar aanvraag verschillende bijlagen voor aangaande de medische toestand van
betrokkene. Er kan met deze bijlagen echter geen rekening gehouden worden gezien er op het
standaard medisch getuigschrift niet verwezen wordt naar deze bijlagen, noch voldoen deze bijlagen
aan het model vereist door Art. 9ter 81 van de wet van 15.12.1980 en gepubliceerd in bijlage bij het KB
van 24.01.2011 tot wijziging van het KB van 17.05.2007.

Artikel Oter 83 - 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, vijffde 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. 07/01/2013 (S.(...), S.(...)) (zie gesloten omslag in
bijlage) blijkt kennelijk niet dat betrokkene lijdt aan een aandoening die een directe bedreiging inhoudt
voor zijn leven of fysieke integriteit. De beschreven aandoeningen vereisen geen dringende
maatregelen zonder welke er acuut levensgevaar zou kunnen zijn..

Artikel 9ter 83 - 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
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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, vijffde 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. 07/01/2013 (S.(...), K.(...)) (zie gesloten omslag in
bijlage) blijkt kennelijk niet dat betrokkene lijdt aan een aandoening die een directe bedreiging inhoudt
voor zijn leven of fysieke integriteit. De beschreven aandoeningen vereisen geen dringende
maatregelen zonder welke er acuut levensgevaar zou kunnen zijn.

Met betrekking tot de vraag of de aandoening van betrokkene een reéel risico kan inhouden op een
onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in zijn land van
herkomst of het land waar hij verblijft, dient te worden opgemerkt dat zelfs indien er geen of zeer geringe
behandelingsmogelijkheden zijn wat de gezondheidstoestand van betrokkene aanzienlijk kan doen
achteruitgaan en zijn levensverwachting op korte of middellange termijn in het gedrang kan brengen,
artikel 3 van het EVRM niet geschonden is als de actuele gezondheidstoestand van verzoeker niet
eveneens uitermate ernstig is (EHRM, 20 december 2011, Yoh- Ekale Mwanje t. Belgi€, 88 81-85;
EHRM, Decision, 24 mei 2012 E.O. t. Italié, nr. 34724/10, 88, 34-38; EHRM, Grote Kamer, 27 mei 2008,
N. t. Verenigd Koninkrijk, § 42)1

Om van een mensonterende en vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is
te kunnen spreken in de zin van artikel 3 van het EVRM en artikel 9 ter Vw. is bijgevolg niet enkel
doorslaggevend dat er geen behandeling beschikbaar is in het land van herkomst, doch dient daarbij
eveneens reeds actueel sprake te zijn van een kritieke gezondheidstoestand of een levensverwachting
die op korte termijn in het gedrang is, zodat het vaststellen van het kennelijk en manifest ontbreken van
dergelijk ernstig actueel gevaar voor de gezondheid ruimschoots volstaat om deze
toepassingsvoorwaarde van artikel 9 81 en artikel 3 van het EVRM uit te sluiten.

Uit de vaststellingen van het medisch advies blijkt heden bijgevolg een manifest gebrek aan een
vergevorderd, kritiek, dan wel terminaal of levensbedreigend stadium van de aandoening(-en) waaraan
betrokkene lijdt, zodat dit element op zich toelaat overtuigend te besluiten dat betrokkene kan
uitgesloten worden van de toepassing van artikel 3 van het EVRM en bijgevolg ook van de toepassing
artikel 9 ter van de Vreemdelingenwet.

Uit het voorgelegd standaard medisch getuigschrift blijkt bijgevolg dat betrokkene kennelijk niet lijdt aan
een ziekte die 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. Bovendien dient te worden vastgesteld dat het EHRM de
schendingen van art. 2 EVRM (recht op leven) en art. 3 EVRM onlosmakelijk verbonden acht. Indien er
immers geen onmenselijke of vernederende behandeling kan worden vastgesteld, wordt wegens deze
samenhang een eventuele schending van het recht op leven of fysieke integriteit niet verder onderzocht,
gelet op de redenering die het EHRM op systematische wijze aan deze artikels toekent (EHRM, 20
december 2011, Yoh-Ekale Mwanje t. Belgié, 8 86; EHRM, 2 mei 1997, D. t. Verenigd Koninkrijk, 8§ 58-
59; EHRM, Decision, 29 juni 2004, Salkic e.a. t. Verenigd Koninkrijk; EHRM, Decision, 7 juni 2011,
Anam t. Verenigd Koninkrijk).

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).

De onontvankelijkheid van deze aanvraag wordt vastgesteld onverminderd de eerbiediging van de
andere voorwaarden tot ontvankelijkheid, voorzien in Artikel Ster §3.”

2. Over de rechtspleging
Aan verzoekers werd het voordeel van de kosteloze rechtspleging toegestaan, zodat niet kan worden

ingegaan op de vraag van de verwerende partij om de kosten van het geding ten laste van verzoekers
te leggen.
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3. Onderzoek van het beroep

3.1. In een enig middel, gericht tegen de beslissing betreffende de aanvraag om machtiging tot verblijf,
voeren verzoekers onder andere de schending aan van artikel 9ter van de vreemdelingenwet en van het
zorgvuldigheidsbeginsel. Verzoekers stellen in hun middel onder andere het volgende:

“Yerwerende partij beperkt zich ertoe in haar beslissing te verwijzen naar het advies van de arts-
geneesheer die uiteenzet dat er geen sprake is van een direct levensbedreigende aandoening met
vermelding dat de gezondheidstoestand niet kritiek is en er dus niet voldaan is aan de wettelijke
voorwaarden.

Verzoekende partij kan niet akkoord gaan met een dergelijke stéréotypé afwijzing van haar verzoek tot
regularisatie, terwijl duidelijk blijkt dat het toepassingsgebied van het art. 9 ter 8§ 1 van de
Vreemdelingenwet ruimer is dan enkel ziektes die onmiddellijk levensbedreigend zijn.

(---)

Bovendien dient verwerende partij na te gaan of de vreemdeling in zijn land van herkomst over de
nodige medische zorgverstrekking kan beschikken. Indien blijkt dat dit niet onderzocht is, dan is er
manifeste schending van het zorgvuldigheidsbeginsel zoals in casu aan de orde is."

Verzoekers kunnen de verwerende partij volgen dat zij de aanvraag onontvankelijk verklaart op grond
van par. 3 4° dat stelt: 4° 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 § 1, eerste lid, die aanleiding kan geven tot het bekomen
van een machtiging tot verblijf in het Rijk.

Verzoekende partij stelt echter wel vast dat verwerende partij het spel niet op een eerlijke wijze speelt.
Verzoekende partij stelt vast dat artikel 9 81 bestaat uit twee delen:

- lijdt aan een ziekte die 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

verblijfl.

Verzoekende partij vraagt zich af of verwerende partij tevens onderzocht heeft of er een adequate
behandeling mogelijk is hun land van herkomst.

Blijkbaar maakt de Dienst Vreemdelingenzaken zich er gemakkelijk vanaf door enkel te stellen dat de
ziekte van verzoekende partij volgens het medische dossier, geen reéel risico inhoudt voor zijn leven of
de fysieke integriteit.

Verzoekende partij stelt zich terecht de vraag ‘waarom'.

In het verzoekschrift staat duidelijk de ernst van de aandoening vermeld.

De vraag die verzoekende partij zich stelt is 'waarom' de ziekte van verzoekers geen aandoening is die
een reéel risico inhoudt voor hun leven.

Ook een blik op de gesloten omslag alwaar 'het waarom' zou moeten worden verhuld brengt geen
verheldering.

De arts attaché stelt in zijn schrijven in de gesloten omslag enkel dat de aandoeningen niet kunnen
beschouwd worden als direct levensbedreigende aandoeningen. Opnieuw hier ontbreekthet 'waarom'.

Er wordt ook in het schrijven van de arts-attaché niet uitgelegd 'waarom'.

Verzoekende partij stellen aldus terecht vast dat de raad voor vreemdelingenbetwistingen eveneens kan
vaststellen dat er aan de materiéle motiveringsplicht niet is voldaan. De motieven, zijnde het waarom,
dienen in de beslissing te worden veruitwendigd.

Verzoekende partij heeft een medisch attest voorgelegd en heeft de aandoening in het bijhorend
verzoekschrift uitvoerig beschreven.

Doch enkel motiveren dat de aandoening niet levensbedreigend is zonder uit te leggen waarom deze
niet levensbedreigend is, kan de toets met artikel 2 en 3 van de wet van 29 juli 1991 betreffende de
uitdrukkelijke motivering niet doorstaan.

Deze uiterst beperkte motivering druist in met wat hoger werd gesteld, namelijk dat de motivering van
een beslissing evenredig moet zijn met het belang ervan. In casu heeft deze beslissing voor
verzoekende partij zeer verstrekkende gevolgen daar deze oordeelt over het verblijf van verzoekende
partij.

Deze uiterst summiere motivering van DVZ staat dan ook in contrast met het belang van de beslissing
voor verzoekende partij.

Bovendien is het zo dat wanneer een bestuur een discretionaire bevoegdheid heeft in het nemen van
beslissingen, deze uitgebreider gemotiveerd dienen te worden.
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Gezien verzoekende partij de motieven niet begrijpt die dienst vreemdelingen aanvoert, en verzoekers
aldus niet in staat stelt te begrijpen op welke feitelijke gegevens de bestreden beslissing haar steun
vindt, is er derhalve NIET voldaan aan de motiveringsplicht.

Een rechtshandeling die niet voldoet aan de motiveringsplicht zoals vermeld in artikel 2 en 3 van de wet
van 29 juli 1991 betreffende de uitdrukkelijke motivering van bestuurshandelingen maakt deze handeling
nietig gezien dit een schending is van een substantiéle vormvereiste.

Het middel is derhalve ernstig.

Er is echter meer...

Verzoekende partij heeft hierboven al gesteld dat de dienst vreemdelingenzaken het spel niet ernstig en
eerlijk speelt.

De dienst vreemdelingenzaken wenst haar beslissing juridisch te motiveren door te verwijzen naar
artikel 9 81 van de Vreemdelingenwet door te stellen dat de aandoening van verzoekende partij niet
beschouwd kan worden als direct levensbedreigend.

Stel dat verzoekende partij dit nog zou kunnen volgen - quod non - dan gaat artikel 9 81 van de
Vreemdelingenwet nog verder. Er dient echter ook nog gekeken te worden of er wel een mogelijkheid is
tot behandeling in het land van herkomst van verzoekende partij.

Verzoekende partij stelt vast dat de bestreden beslissing met geen woord rept over de mogelijke
behandeling. Niettemin is er in het verzoekschrift uitgebreid gemotiveerd dat de behandeling die
verzoekende partij dient te volgen, zijnde medicatie, problematisch wordt in hun land van herkomst
gezien dat land met een tekort aan geneesmiddelen zit.

Niettemin stelt artikel 9 81 1 juncto 84 van de Vreemdelingenwet dat ook de toegang tot de medicatie
dient te worden nagegaan eveneens in de ontvankelijkheidsfase.

Indien verzoekende partij niet aan de nodige medicijnen kan geraken, wat zij duidelijk in het
verzoekschrift heeft opgeworpen, dan lijdt verzoekende partij uiteraard wel aan een aandoening die
levensbedreigend is, zoals vermeld in artikel 9 ter§ 1.

Op heden, hier ten lande, is de aandoening niet meer levensbedreigend gezien verzoekende partij
toegang heeft tot de nodige geneesmiddelen. Doch de vraag stelt zich of zij deze toegang hebben in
hun thuisland. Zoals hierboven beschreven is dit niet aan de orde.

De dienst vreemdelingenzaken dient eveneens te motiveren indien zij de aanvraag onontvankelijk wenst
te verklaren of verzoekende partij een levensbedreigende aandoening heeft of niet op heden dit verband
houdt met het feit of hij hier ten lande toegang heeft tot de nodige geneesmiddelen.

De dienst vreemdelingenzaken heeft het nagelaten om ook maar op enige wijze na te gaan of er een
toegang bestaat in het land van herkomst van verzoekende partij tot de nodige medicijnen en indien zij
terugkeren naar hun land van herkomst, alwaar er geen toegang is tot medicijnen, de aandoening niet
als levensbedreigend zal worden beschouwd.

(..)

3.2. Het zorgvuldigheidsbeginsel houdt in dat het bestuur zijn beslissing op zorgvuldige wijze moet
voorbereiden. Dit impliceert dat de beslissing dient te steunen op werkelijk bestaande en concrete feiten
die met de vereiste zorgvuldigheid werden vastgesteld. De zorgvuldigheid verplicht de overheid onder
meer om zorgvuldig te werk te gaan bij de voorbereiding van de beslissing en ervoor te zorgen dat de
feitelijke en juridische aspecten van het dossier deugdelijk onderzocht worden, zodat de overheid met
kennis van zaken kan beslissen (RvS 22 november 2012, nr. 221 475).

3.3. De bestreden beslissing verwijst uitdrukkelijk naar het door verzoekers geschonden geachte artikel
9ter van de vreemdelingenwet als haar juridische grondslag, en meer bepaald artikel 9ter; 83, 4° van de
vreemdelingenwet. Dit wetsartikel bepaalt het volgende:

“§ 3. De gemachtigde van de minister verklaart de aanvraag onontvankelijk :

(..)

4° 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;

(..)

Een ziekte zoals bedoeld in artikel 9ter, 81, eerste lid van de vreemdelingenwet is een ziekte die “een
reéel risico inhoudt voor zijn leven of fysieke integriteit of een reéel risico inhoudt op een onmenselijke of

RW X - Pagina 5



vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in zijn land van herkomst of het
land waatr hij verblijft”

Artikel 9ter, 81, 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 in 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 28 november 2013, nr. 225 632; RvS 19 juni 2013, nr. 223 961).

3.4. Blijkens het administratief dossier dienden verzoekers op 15 november 2012 een aanvraag in om
machtiging tot verblijf op grond van artikel 9ter van de vreemdelingenwet waarbij zij zich blijkens de aan
de aanvraag toegevoegde standaard medische getuigschriften baseerden op de hypothyroidie van
eerste verzoekster de depressieve toestand van tweede verzoeker, en de oogproblemen van hun
zoontje.

3.5. In casu wordt in de bestreden beslissing verwezen naar de drie medische adviezen van de arts-
adviseur van 7 januari 2013, die als basis fungeren voor en waarvan de motieven integraal deel
uitmaken van de bestreden beslissing. In deze adviezen wordt het volgende gesteld:

“A(...), S(...)

Vrouwelijk

Nationaliteit: Macedonié (Ex-Joegoslavische Rep.)

Geboren op (...)

Adres: (...)

Artikel 9ter, 83, 4°

Ik kom terug op uw vraag om evaluatie van het standaard medisch getuigschrift voorgelegd door
voornoemde persoon in het kader van haar aanvraag om machtiging tot verblijf, bij onze diensten
ingediend op 15.11.2012.

Uit het standaard medisch getuigschrift d.d. 25.10.2012 mag niet blijken dat betrokkene lijdt aan een
aandoening die een directe bedreiging betekent voor haar leven. De beschreven hypothyroidie houdt
actueel geen reéel risico in voor het leven of de fysieke integriteit van betrokkene.

Hieruit blijkt kennelijk niet dat betrokkene lijdt aan een aandoening die een directe bedreiging inhoudt
voor haar leven of fysieke integriteit. De beschreven aandoeningen vereisen geen dringende
maatregelen zonder welke er acuut levensgevaar zou kunnen zijn. Met betrekking tot het aspect van de
onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in haar land van
herkomst of het land waar zij verblijft, volstaat bovendien het vaststellen van het kennelijk en manifest
ontbreken van een ernstig actueel gevaar voor de gezondheid om betrokkene in casu van het
toepassingsgebied van art. 9ter Vreemdelingenwet en art. 3 EVRM uit te sluiten.”

“S.(...), S.(...)

Mannelijk

Nationaliteit: Macedonié

Geboren op (...)

Adres: (...)

Artikel 9ter, 83, 4°

Ik kom terug op uw vraag om evaluatie van het standaard medisch getuigschrift voorgelegd door
voornoemde persoon in het kader van zijn aanvraag om machtiging tot verblijf, bij onze diensten
ingediend op 15.11.2012.

Uit het standaard medisch getuigschrift d.d. 22.10.2012 mag niet blijken dat betrokkene lijdt aan een
aandoening die een directe bedreiging betekent voor zijn leven. De beschreven depressie houdt actueel
geen reéel risico in voor het leven of de fysieke integriteit van betrokkene.

Hieruit blijkt kennelijk niet dat betrokkene lijdt aan een aandoening die een directe bedreiging inhoudt
voor zijn leven of fysieke integriteit. De beschreven aandoeningen vereisen geen dringende
maatregelen zonder welke er acuut levensgevaar zou kunnen zijn. Met betrekking tot het aspect van de
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onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in zijn land van
herkomst of het land waar hij verblijft, volstaat bovendien het vaststellen van het kennelijk en manifest
ontbreken van een ernstig actueel gevaar voor de gezondheid om betrokkene in casu van het
toepassingsgebied van art. 9ter Vreemdelingenwet en art. 3 EVRM uit te sluiten.”

“S.(...), K(...)

Mannelijk

Nationaliteit: Macedonié

Geborenop (...)

Artikel 9ter §3-4°

Ik kom terug op uw vraag om evaluatie van het standaard medisch getuigschrift voorgelegd door
voornoemde persoon in het kader van zijn aanvraag om machtiging tot verblijf, bij onze diensten
ingediend op 15.11.2012.

Uit het standaard medisch getuigschrift d.d. 22.10.2012 mag niet blijken dat betrokkene lijdt aan een
aandoening die een directe bedreiging betekent voor zijn leven. Het beschreven oogprobleem houdt
actueel geen reéel risico in voor het leven of de fysieke integriteit van betrokkene.

Hieruit blijkt kennelijk niet dat betrokkene lijdt aan een aandoening die een directe bedreiging inhoudt
voor zijn leven of fysieke integriteit. De beschreven aandoeningen vereisen geen dringende
maatregelen zonder welke er acuut levensgevaar zou kunnen zijn. Met betrekking tot het aspect van de
onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in zijn land van
herkomst of het land waar hij verblijft, volstaat bovendien het vaststellen van het kennelijk en manifest
ontbreken van een ernstig actueel gevaar voor de gezondheid om betrokkene in casu van het
toepassingsgebied van art. 9ter Vreemdelingenwet en art. 3 EVRM uit te sluiten.”

3.6. De Raad stelt vast dat noch in de hierboven weergegeven adviezen, noch in de bestreden
beslissing specifiek wordt ingegaan op de in de standaard medische getuigschriften noodzakelijk
geachte levenslange opvolging met bloedonderzoeken voor eerste verzoekster, de nood aan
psychologische begeleiding van tweede verzoeker en de vereiste oftalmologische oppuntstelling voor
hun zoontje. Nochtans blijkt uit artikel 9ter, 81, vijffde lid van de vreemdelingenwet dat zowel het “n het
eerste lid vermelde risico, (...) de mogelijkheden van en van de toegankelijkheid tot behandeling in zijn
land van herkomst of het land waar hij verblijft, (...) van de in het medisch getuigschrift vermelde ziekte,
haar graad van ernst” als “de noodzakelijk geachte behandeling” door de ambtenaar-geneesheer dienen
te worden onderzocht. Uit de adviezen dient dus duidelijk te blijken waarom de behandeling niet
noodzakelijk is, of dient te worden ingegaan op de beschikbaarheid en de toegankelijkheid ervan in het
land van herkomst. Dit is te dezen niet het geval. In de bestreden beslissing, waarbij de aanvraag om
machtiging tot verblijf onontvankelijk wordt verklaard op grond van artikel Oter, 83, 4° van de
vreemdelingenwet worden de hierboven weergegeven adviezen bovendien als volgt aangevuld:

“Met betrekking tot de vraag of de aandoening van betrokkene een reéel risico kan inhouden op een
onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in zijn land van
herkomst of het land waar hij verblijft, dient te worden opgemerkt dat zelfs indien er geen of zeer geringe
behandelingsmogelijkheden zijn wat de gezondheidstoestand van betrokkene aanzienlijk kan doen
achteruitgaan en zijn levensverwachting op korte of middellange termijn in het gedrang kan brengen,
artikel 3 van het EVRM niet geschonden is als de actuele gezondheidstoestand van verzoeker niet
eveneens uitermate ernstig is (EHRM, 20 december 2011, Yoh- Ekale Mwanje t. Belgi€, 88 81-85;
EHRM, Decision, 24 mei 2012 E.O. t. Italié, nr. 34724/10, 88, 34-38; EHRM, Grote Kamer, 27 mei 2008,
N. t. Verenigd Koninkrijk, § 42)1

Om van een mensonterende en vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is
te kunnen spreken in de zin van artikel 3 van het EVRM en artikel 9 ter Vw. is bijgevolg niet enkel
doorslaggevend dat er geen behandeling beschikbaar is in het land van herkomst, doch dient daarbij
eveneens reeds actueel sprake te zijn van een kritieke gezondheidstoestand of een levensverwachting
die op korte termijn in het gedrang is, zodat het vaststellen van het kennelijk en manifest ontbreken van
dergelijk ernstig actueel gevaar voor de gezondheid ruimschoots volstaat om deze
toepassingsvoorwaarde van artikel 9 81 en artikel 3 van het EVRM uit te sluiten.

Uit de vaststellingen van het medisch advies blijkt heden bijgevolg een manifest gebrek aan een
vergevorderd, kritiek, dan wel terminaal of levensbedreigend stadium van de aandoening(-en) waaraan
betrokkene lijdt, zodat dit element op zich toelaat overtuigend te besluiten dat betrokkene kan
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uitgesloten worden van de toepassing van artikel 3 van het EVRM en bijgevolg ook van de toepassing
artikel 9 ter van de Vreemdelingenwet.

Uit het voorgelegd standaard medisch getuigschrift2 blijkt bijgevolg dat betrokkene kennelijk niet lijdt
aan een ziekte die 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. Bovendien dient te worden vastgesteld dat het EHRM de
schendingen van art. 2 EVRM (recht op leven) en art. 3 EVRM onlosmakelijk verbonden acht. Indien er
immers geen onmenselijke of vernederende behandeling kan worden vastgesteld, wordt wegens deze
samenhang een eventuele schending van het recht op leven of fysieke integriteit niet verder onderzocht,
gelet op de redenering die het EHRM op systematische wijze aan deze artikels toekent (EHRM, 20
december 2011, Yoh-Ekale Mwanije t. Belgié&, § 86; EHRM, 2 mei 1997, D. t. Verenigd Koninkrijk, 88 58-
59; EHRM, Decision, 29 juni 2004, Salkic e.a. t. Verenigd Koninkrijk; EHRM, Decision, 7 juni 2011,
Anam t. Verenigd Koninkrijk).

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).

(..)

3.7. In haar nota met opmerkingen verdedigt de verwerende partij, in antwoord op het middel van
verzoekers, haar beslissing als volgt:

“In antwoord op verzoekers hun concrete kritiek die de inhoud van de motivering betreft, laat de
verwerende partij gelden de gemachtigde geheel terecht heeft beslist dat verzoekers hun aanvraag
onontvankelijk is.

Artikel 9ter van de Vreemdelingenwet luidt als volgt:

“.)

In casu heeft de gemachtigde de medische stukken van verzoekers overgemaakt aan de arts- adviseur,
opdat deze conform artikel 9ter §83,4° van de Vreemdelingenwet een advies kan geven nopens de door
verzoekers ingeroepen ziekte.

De arts-adviseur heeft het medisch getuigschrift dat verzoekers heeft voorgelegd bij de aanvraag
geévalueerd, doch vastgesteld dat de door verzoekers ingeroepen ziekte 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.

Het loutere gegeven dat verzoekers bij hun aanvraag om machtiging tot verblijf een medisch attest
hebben gevoegd, maakt vanzelfsprekend niet dat de aanvraag zomaar ontvankelijk en gegrond zou
moeten worden verklaard. Zulks zou net een negatie zijn van de vereiste dat door de arts-attaché een
advies moet worden verstrekt, hetgeen in casu ook gebeurd is.

In het medisch advies van 07.01.2013 met betrekking tot de toestand van verzoeker wordt door de arts-
adviseur het volgende gesteld:

1.)

In het medisch advies van 07.01.2013 met betrekking tot de toestand van verzoekster wordt door de
arts-adviseur het volgende gesteld:

1.)

In het medisch advies van 07.01.2013 met betrekking tot de toestand van het kind van verzoekers wordt
door de arts-adviseur het volgende gesteld:

1(..)

De arts-adviseur heeft verduidelijkt in zijn adviezen dat de door verzoekers ingeroepen ziekten geen
direct gevaar inhouden voor het leven van verzoekers, dat er geen gevaar is voor de fysieke integriteit
van verzoekers, en dat er evenmin sprake is van een ernstig actueel gevaar voor de gezondheid, noch
van een risico op een mensonterende of vernederende behandeling zo geen adequate behandeling
beschikbaar zou zijn in het land van herkomst.

Verzoekers kunnen niet dienstig anders voorhouden.

Na studie van de medische attesten die verzoekers hebben voorgelegd bij hun aanvraag, heeft de arts-
attaché na grondig onderzoek besloten dat de aangehaalde ziekte "kennelijk niet beantwoordt aan 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
voornoemd Artikel".
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Gelet op voormeld advies, is het niet kennelijk onredelijk van de gemachtigde de aanvraag tot
verblijfsmachtiging overeenkomstig artikel 9ter 83, 4° van de Vreemdelingenwet onontvankelijk te
verklaren.

De verwerende partij laat dan ook gelden dat waar verzoekers menen dat er sprake zou zijn van een
stereotiepe motivering, en dat het hen niet duidelijk is waarom de aangehaalde gezondheidstoestand
niet ernstig zou zijn, zij niet in hun kritiek kunnen worden gevolgd.

Dienaangaande merkt de verwerende partij op dat de bestreden beslissing wel degelijk betrekking heeft
op de individuele situatie van verzoekers, net zoals het advies van de arts-adviseur.

Bovendien dient tevens te worden opgemerkt dat de gemachtigde uiteraard niet gehouden is om de
motieven van zijn motieven te vermelden: 'De motiveringsplicht houdt niet in dat de beslissende
overheid voor elke overweging in haar beslissing het 'waarom' ervan dient te vermelden' (RvS, nr.
165.918 dd. 13.12.2006).

De arts-adviseur heeft verduidelijkt in zijn advies dat de ziektes niet levensbedreigend zijn, en geen
risico's inhouden voor de fysieke integriteit of voor een mensonterende of vernederende behandeling bij
gebrek aan behandeling. Er kan niet van de arts-adviseur worden verwacht dat hij nog verder zijn
motieven dient toe te lichten.

Tevens dient te worden opgemerkt dat zelfs indien een beslissing gemotiveerd is met algemene
overwegingen of zelfs een voorbeeld zou zijn van een stereotiepe, geijkte- en gestandaardiseerde
motivering, dit louter feit op zich alleen nog niet betekent dat de bestreden beslissing niet naar behoren
is gemotiveerd (RvS 27 oktober 2006, nr. 164.171, RvS 27 juni 2007, nr.172.821, e.a.).

Er kan dan ook niet worden ingezien om welke reden voormelde motieven niet zouden volstaan opdat
de bestreden beslissing afdoende in rechte en in feite ondersteund is met draagkrachtige motieven, die
de beslissing genoegzaam ondersteunen.

Voorts laat de verwerende partij gelden dat verzoekers hun beschouwingen als zou enkel een
onderzoek zijn gevoerd naar de vraag of de ziektes van verzoekers een reéel risico vormen voor het
leven of de fysieke integriteit en als zou er ten onrechte geen onderzoek zijn gevoerd de
behandelingsmogelijkheden in het land van herkomst, klaarblijkelijk voorbijgaan aan de inhoud van de
bestreden beslissing en het advies van de arts-adviseur zelf.

Immers werd geoordeeld dat de ingeroepen aandoening geen graad van ernst vertoont, die noodzakelijk
is opdat een machtiging tot verblijf zou kunnen worden toegekend. Ongeacht de beschikbaarheid van
medische behandeling in het land van herkomst, kan er dus nooit sprake zijn van een mensonterende
behandeling in de zin van art. 9ter, § 1 Vreemdelingenwet.

Ten overvloede laat de verwerende partij nog gelden dat, gelet op de onontvankelijkheidsbeslissing,
noch door de arts, noch door de gemachtigde diende te worden onderzocht of medicatie en medische
behandelingen toegankelijk en beschikbaar zijn in verzoekers hun herkomstland.

Met betrekking tot de vraag of de aandoening van betrokkene een reéel risico kan inhouden op een
onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in zijn land van
herkomst of het land waar hij verblijft, dient te worden opgemerkt dat zelfs indien er geen of zeer geringe
behandelingsmogelijkheden zijn wat de gezondheidstoestand van betrokkene aanzienlijk kan doen
achteruitgaan en zijn levensverwachting OP korte of middellange termijn in het gedrang kan brengen,
artikel 3 van het EVRM niet geschonden is als de actuele gezondheidstoestand van verzoeker niet
eveneens uitermate ernstig is (EHRM, 20 december 2011, Yoh-Ekale Mwanje t. Belgié, 8§ 81-85;
EHRM, Decision, 24 mei 2012 E.O. t. Italié, nr. 34724/10, 88, 34-38; EHRM, Grote Kamer, 27 mei 2008,
N. t. Verenigd Koninkrijk, § 42).

Zie dienomtrent:

EHRM, 20 december 2011, Yoh-Ekale Mwanje t. Belgi€, §881-83 (vrij vertaald):

« (...) Het is het Hof (...) niet onbekend, zoals, zo nodig, wordt aangetoond door de medische attesten
die aan de interne overheden en aan hem zijn voorgelegd, dat, zoals alle personen die HW hebben in
haar situatie, de verzoekster deze medicamenten onthouden tot gevolg zal hebben dat haar
gezondheidstoestand zal verslechteren en haar leven op korte of middellange termijn in gevaar zal
komen.

82. Het Hof heeft echter geoordeeld dat dergelijke omstandigheden niet voldoende waren om grond op
te leveren tot schending van artikel 3 van het Verdrag. In voornoemde zaakN. was de Grote Kamer
immers van oordeel dat « het feit dat in geval van uitzetting uit de Verdragsluitende Staat de verzoekster
een aanzienlijke verslechtering in haar situatie, en, meer bepaald, een belangrijke vermindering van
haar levensverwachting zou ondergaan, op zich niet voldoende is om schending van artikel 3 ten
gevolge te hebben » en dat « artikel 3 de Verdragsluitende Staat niet verplicht de effecten van de
ongelijkheden op vlak van medische voorzieningen te overbruggen door gratis en onbeperkt
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gezondheidszorg te verstrekken aan alle vreemdelingen die niet het recht hebben op zijn grondgebied te
verblijven. Besluiten tot het tegenovergestelde zou een te zware last leggen op de schouders van de
Verdragsluitende Staten » (§ 42).

83. Volgens het Hof moet de zaak dus worden gekenmerkt door nog dwingender humanitaire redenen.
Deze overwegingen hemden hoofdzakelijk verband met de gezondheidstoestand van de betrokkenen
voor de beslissing tot verwijdering wordt uitgevoerd. In arrest D. voornoemd heeft het Hof rekening
gehouden met het feit dat het gehalte CD4-cellen van de verzoeker lager was dan 10, dat zijn
immuunsysteem ernstige en onherstelbare schade had opgelopen en dat de prognose in zijn geval zeer
ongunstig was (88 13 et 15), om te besluiten dat de verzoeker in een zeer kritiek stadium van zijn ziekte
verkeerde en dat zijn verwijdering naar een land dat niet is uitgerust om hem de nodige behandeling te
geven strijdig was met artikel 3 (88 51-54).»

EHRM, Grote Kamer, 27 mei 2008, N. t. Verenigd Koninkrijk, § 50 (vrij vertaald):

« Het Hof aanvaardt dat de levenskwaliteit en levensverwachting van de verzoekster te lijden zouden
hebben van een uitwijzing naar Oeganda. De verzoekster is echter, op dit ogenblik, niet in een kritieke
toestand. De beoordeling van de snelheid waarmee haar toestand zou verergeren en van de mate
waarin zij een medische behandeling zou krijgen, ondersteuning en verzorging, met inbegrip van de
bijstand van naaste verwanten, bevat onvermijdelijk een zekere mate van speculatie, gelet inzonderheid
op de constante evolutie van de situatie inzake de behandeling van besmetting met HW en van aids
wereldwijd. »

Om van een mensonterende en vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is
te kunnen spreken in de zin van artikel 3 van het EVRM en artikel 9 ter Vreemdelingenwet is bijgevolg
niet enkel doorslaggevend dat er geen behandeling beschikbaar is in het land van herkomst, doch dient
daarbij eveneens reeds actueel sprake te zijn van een kritieke gezondheidstoestand of een
levensverwachting die op korte termijn in het gedrang is, zodat het vaststellen van het kennelijk en
manifest ontbreken van dergelijk ernstig actueel gevaar voor de gezondheid ruimschoots volstaat om
deze toepassingsvoorwaarde van artikel 9 81 Vreemdelingenwet en artikel 3 van het EVRM uit te
sluiten. Een verder onderzoek naar de behandelingsmogelijkheden in het land van herkomst dient in dat
geval niet te worden uitgevoerd door de arts-adviseur.

Gelet op deugdelijk advies van de arts-adviseur is het niet kennelijk onredelijk van de gemachtigde van
de staatssecretaris om de aanvraag tot om machtiging tot verblijf op grond van artikel 9ter van de
Vreemdelingenwet onontvankelijk te verklaren.

Verzoekers maken geen schending van artikel 9ter van de Vreemdelingenwet aannemelijk.

Terwijl verzoekers zich ook niet dienstig kunnen beroepen op de vermeende schending van de rechten
van verdediging.

"Het volstaat te stellen dat de rechten van verdediging op het administratiefrechtelijk vlak alleen in
tuchtzaken bestaan. Derhalve zijn de rechten van verdediging niet van toepassing op administratieve
beslissingen die worden genomen in het raam van de Vreemdelingenwet." (RvV nr. 1842 van
20.9.2007)

Verzoekers hun beschouwingen falen in rechte en in feite.

De verwerende partij besluit 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 om machtiging tot verblijf op grond van artikel 9ter van de Vreemdelingenwet
onontvankelijk diende te worden verklaard.

De gemachtigde handelde daarbij na grondig onderzoek van de elementen die verzoekers hun concrete
situatie daadwerkelijk kenmerken, en conform de ter zake toepasselijke rechtsregels, het
zorgvuldigheidsbeginsel incluis.

De beslissing is dan ook ten genoege van recht gemotiveerd, en verzoekers tonen niet aan dat de
gemachtigde op onzorgvuldige wijze zou hebben gehandeld.

De uiteenzetting van verzoekers kan niet leiden tot de nietigverklaring van de bestreden beslissing, die
slechts kan worden uitgesproken voor zover zou zijn aangetoond als zou de bestreden beslissing een
hetzij substantiéle, hetzij op straffe van nietigheid voorgeschreven vorm overtreden, hetzij een
overschrijding of afwending van de macht inhouden. Het eerste en enig middel is ongegrond. Het kan
niet worden aangenomen.”

3.8. De vaststelling dringt zich op dat de arts-adviseur en de gemachtigde van de staatssecretaris het
onderzoek op grond van artikel 9ter van de vreemdelingenwet hebben verengd tot een onderzoek in het
licht van artikel 3 van het Europees Verdrag tot Bescherming van de Rechten van de Mens en de
Fundamentele Vrijheden, ondertekend te Rome op 4 november 1950 en goedgekeurd bij de wet van 13
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mei 1955 (hierna: het EVRM). De verwerende partij wijst erop dat “de ingeroepen aandoening geen
graad van ernst vertoont, die noodzakelijk is opdat een machtiging tot verblijf zou kunnen worden
toegekend. Ongeacht de beschikbaarheid van medische behandeling in het land van herkomst, kan er
dus nooit sprake zijn van een mensonterende behandeling in de zin van art. 9ter, § 1
Vreemdelingenwet.” De verwerende partij gaat er echter aan voorbij dat er tussen beide hypothesen uit
artikel 9ter van de vreemdelingenwet geen hiérarchische verhouding bestaat (zie punt 3.3), waardoor
beide een afzonderlijk onderzoek vergen dat niet gereduceerd kan worden tot een beoordeling van het
risico zoals bedoeld in artikel 3 van het EVRM. Artikel 9ter van de vreemdelingenwet biedt immers een
ruimere bescherming dan artikel 3 van het EVRM, zoals geinterpreteerd door het EHRM. Om na te gaan
of de betrokkene aan de voorwaarden van artikel 9ter voldoet, kan het onderzoek niet worden beperkt
tot de vraag of de verzoeker aan de strenge voorwaarden voor de toepassing van artikel 3 van het
EVRM voldoet. Niet enkel ziekten die direct levensbedreigend zijn, kunnen immers leiden tot machtiging
tot verblijf in toepassing van art. Ster van de vreemdelingenwet (cf. RvS 9 september 2015, nr. 232 141).
In die zin is het volkomen ten onrechte dat de verwerende partij in haar nota met opmerkingen het
volgende poneert: “Om van een mensonterende en vernederende behandeling wanneer er geen
adequate behandeling is te kunnen spreken in de zin van artikel 3 van het EVRM en artikel 9 ter
Vreemdelingenwet is bijgevolg niet enkel doorslaggevend dat er geen behandeling beschikbaar is in het
land van herkomst, doch dient daarbij eveneens reeds actueel sprake te zijn van een kritieke
gezondheidstoestand of een levensverwachting die op korte termijn in het gedrang is, zodat het
vaststellen van het kennelijk en manifest ontbreken van dergelijk ernstig actueel gevaar voor de
gezondheid ruimschoots volstaat om deze toepassingsvoorwaarde van artikel 9 81 Vreemdelingenwet
en artikel 3 van het EVRM uit te sluiten. Een verder onderzoek naar de behandelingsmogelijkheden in
het land van herkomst dient in dat geval niet te worden uitgevoerd door de arts-adviseur.”

3.9. Gelet op wat voorafgaat besluit de Raad dat verzoekers dienen te worden bijgetreden waar zij in
herinnering brengen dat “artikel 9(ter) 81 bestaat uit twee delen”, en zich afvragen “of verwerende partij
tevens onderzocht heeft of er een adequate behandeling mogelijk is in hun land van herkomst” waarna
Zij besluiten dat “de Dienst Vreemdelingenzaken zich er gemakkelijk vanaf (maakt) door enkel te stellen
dat de ziekte van verzoekende partij volgens het medische dossier, geen reéel risico inhoudt voor hun
leven of de fysieke integriteit.” De zorgvuldigheidsplicht werd geschonden in het licht van artikel Ster van
de vreemdelingenwet.

Het enig middel is in de aangegeven mate gegrond.

OM DIE REDENEN BESLUIT DE RAAD VOOR VREEMDELINGENBETWISTINGEN:

Enig artikel

De beslissing van de gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke
Integratie en Armoedebestrijding 9 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 onontvankelijk wordt verklaard wordt
vernietigd.

Aldus te Brussel uitgesproken in openbare terechtzitting op elf februari tweeduizend zestien door:

dhr. F. TAMBORIJN, wnd. voorzitter, rechter in vreemdelingenzaken,
dhr. R. VAN DAMME, griffier.

De griffier, De voorzitter,

R. VAN DAMME F. TAMBORIJN
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