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 nr. 167 925 van 20 mei 2016 

in de zaak RvV X / II 

 

 

 In zake: X - 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 IIE KAMER, 

 

Gezien het verzoekschrift dat X en X, die verklaren van Armeense nationaliteit te zijn, op 18 juni 2013 

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

beslissing van de gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie en Administratieve 

Vereenvoudiging van 8 mei 2013 waarbij de machtiging tot voorlopig verblijf die werd toegekend 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, niet langer mag worden verlengd, en 

van de bevelen om het grondgebied te verlaten van 8 mei 2013, alle beslissingen aan de verzoekende 

partijen ter kennis gebracht op 21 mei 2013. 

 

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

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

vreemdelingen. 

 

Gezien de beschikking houdende de vaststelling van het rolrecht van 24 juni 2013 met refertenummer X. 

 

Gezien de nota met opmerkingen en het administratief dossier. 

 

Gelet op de beschikking van 15 maart 2016, waarbij de terechtzitting wordt bepaald op 6 april 2016. 

 

Gehoord het verslag van rechter in vreemdelingenzaken A. DE SMET. 

 

Gehoord de opmerkingen van advocaat J. KEMPINAIRE, die verschijnt voor de verzoekende partijen en 

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

 

WIJST NA BERAAD HET VOLGENDE ARREST: 

 

1. Nuttige feiten ter beoordeling van de zaak 

 

Verzoekers die verklaren van Armeense nationaliteit te zijn, dienen op 3 maart 2009 een aanvraag in 

om machtiging tot verblijf op grond van artikel 9ter van de vreemdelingenwet. 

 

Op 29 april 2009 neemt de gemachtigde van de minister de beslissing waarbij verzoekers gemachtigd 

worden tot een verblijf van één jaar. 
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Dit tijdelijk verblijf wordt jaarlijks verlengd, de laatste keer tot mei 2013. 

 

Op 21 februari 2013 vraagt de Dienst Vreemdelingenzaken aan verzoekster dat zij binnen de acht 

weken medische stukken voorlegt met het oog op een beoordeling van de aangehaalde 

gezondheidsproblemen. 

 

Op 6 mei 2013 geeft de arts-adviseur zijn advies. 

 

Op 8 mei 2013 neemt de gemachtigde van de staatssecretaris de beslissing waarbij de aanvraag tot 

verlenging van de verblijfsmachtiging toegestaan op grond van artikel 9ter van de vreemdelingenwet, 

niet langer verlengd mag worden. Dit is de eerste bestreden beslissing: 

 

“(…) 

Onder verwijzing naar de aanvraag die op datum van 19.03.2012 bij onze diensten werd ingediend tot 

verlenging van de machtiging tot voorlopig verblijf voordien toegestaan 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, ingesteld door artikel 5 van de wet van 15 september 2006 tot 

wijziging van de wet van 15 december 1980, en in toepassing van artikel 13 van de wet van 15 

december 1980, gewijzigd door artikel 12 van de wet van 15 september 2006, heb ik de eer u mee te 

delen dat, overeenkomstig artikel 10 van het Koninklijk Besluit van 17 mei 2007 (B.S. 31/05/2007), aan 

dit verzoek tot verblijfsverlenging geen gunstig gevolg kan worden gegeven. 

 

Overwegende dat betrokkenen een aanvraag tot verblijfsmachtiging bij onze diensten hebben ingediend 

op basis van genoemd artikel 9ter op 03.03.2009. Dat dit verzoek door onze diensten op 29.04.2009 

gegrond werd verklaard waarna betrokkenen in het bezit werden gesteld van een bewijs van inschrijving 

in het vreemdelingenregister geldig van 05.06.2009 tot 12.05.2010, verlengd op datum van 18.05.2010 

en 26.05.2011 en 08.05.2012, dit BIVR mag niet langer verlengd worden. 

 

Reden(en): 

 

Overwegende dat evenwel de omstandigheden op grond waarvan de machtiging oorspronkelijk werd 

toegestaan niet langer bestaan, of dat deze zodanig zijn gewijzigd dat de machtiging niet langer nodig is 

(artikel 9 van het Koninklijk Besluit van 17 mei 2007 (B.S. 31/05/2007) tot vaststelling van de 

uitvoeringsmodaliteiten van de wet van 15 september 2006 tot wijziging van de wet van 15 december 

1980), waarbij werd nagegaan of de verandering van deze omstandigheden een voldoende ingrijpend 

en niet-voorbijgaand karakter heeft. 

 

Uit het verslag van de arts-adviseur van 06.05.2013 (zie gesloten omslag) blijkt dat "vanuit medisch 

standpunt kan besloten worden dat de aandoening, geen reëel risico inhoudt op een onmenselijke of 

vernederende behandeling, gezien medische behandeling en opvolging beschikbaar en toegankelijk zijn 

in Armenië. Derhalve is er m.i. vanuit medisch standpunt dan ook geen bezwaar tegen een terugkeer 

naar het herkomstland." 

 

Met betrekking tot de door betrokkene aangevoerde niet-medische redenen, meer bepaald dat zij en 

haar echtgenoot hier in België inwonen bij hun zoon en schoondochter die hen ten laste nemen dient 

opgemerkt te worden dat in het kader van een aanvraag om machtiging tot verblijf op grond van artikel 

9ter van de vreemdelingenwet, enkel de argumenten worden beoordeeld die betrekking hebben op de 

medische toestand van de aanvrager. Indien betrokkene van oordeel is dat zij op grond van andere, 

niet-medische redenen in aanmerking komen voor een verblijf of een beschermingsstatuut in België, 

dienen zij de daartoe geëigende aanvragen in te dienen. 

 

Dat derhalve, gezien hoger gemaakte vaststellingen, het niet langer blijkt 

1) dat betrokkene lijdt aan een ziekte die een reëel risico inhoudt voor het leven of de fysieke 

integriteit, of 

2) dat betrokkene lijdt aan een ziekte die een reëel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende 

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

betrokkene gewoonlijk verblijft. 

Bijgevolg is geen bewijs aanwezig dat een terugkeer naar haar 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). 
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Het bewijs van inschrijving in het vreemdelingenregister dat werd afgegeven aan betrokkenen dient door 

uw diensten te worden ingehouden. 

(…).” 

 

Op 8 mei 2013 worden ten opzichte van verzoekers bevelen genomen om het grondgebied te verlaten 

(bijlage 13).  

 

Uit informatie verschaft door de verwerende partij blijkt dat verzoekers op 21 mei 2015 een nieuwe 

aanvraag hebben ingediend op grond van artikel 9ter van de vreemdelingenwet. 

 

Deze aanvraag werd geweigerd op 10 juni 2015. 

 

Op 10 juni 2015 werden ten opzichte van verzoekers bevelen genomen om het grondgebied te verlaten. 

 

2. Over het voorwerp van het beroep 

 

Verzoekers vermelden de bevelen om het grondgebied te verlaten van 8 mei 2013 eveneens als 

bestreden beslissingen. Zij voegen deze echter niet als bijlage bij het verzoekschrift als bestreden 

beslissingen en er worden geen middelen tegen aangevoerd. 

 

Ter zitting bevestigt de advocaat van verzoekers dat de bevelen om het grondgebied te verlaten niet 

worden aangevochten. 

 

3. Onderzoek van het beroep 

 

3.1.1. Verzoekers voeren een eerste middel aan dat luidt als volgt: 

 

“Eerste middel: schendig van artikel 9ter en artikel 13 van de Vreemdelingenwet, artikel 10 van het KB 

van 17.05.2007, de artikelen 2 en 3 van de wet van 29 juli 1991 betreffende de uitdrukkelijke motivering 

van bestuurshandelingen en van het motiveringsbeginsel, welke dient te worden onderzocht in het kader 

van de toepassing van artikel 9ter van de Vreemdelingenwet alsmede artikel 3 van het EVRM 

Doordat verweerster aan de aanvraag tot verlenging van de machtiging tot voorlopig verblijf, voordien 

toegestaan in toepassing van artikel 9ter van de vreemdelingenwet, geen gunstig gevolg heeft gegeven 

en derhalve het BIVR niet langer werd verlengd. 

Terwijl het motief dat de bestreden beslissing onderbouwd (cfr supra) incorrect, minstens niet afdoende 

is. 

Zodat de materiële motiveringsplicht welke in casu dient te worden onderzocht in het kader van de 

toepassing van artikel 9ter -13 van de Vreemdelingenwet, artikel 10 van het Kb van 17.05.2007 wordt 

geschonden, alsmede van voornoemde artikelen en de artikelen 2 en 3 van de wet van 29 juli 1991 

betreffende de uitdrukkelijke motivering van bestuurshandelingen en van het motiveringsbeginsel 

alsmede artikel 3 van het EVRM. 

Toelichting 

Verzoekers hebben op 01.03.2009 een aanvraag ingediend om machtiging tot verblijf op grond van 

artikel 9ter van de Vreemdelingenwet. 

Bij beslissing van 29.04.2009 werd voornoemd verzoek gegrond verklaard door verwerende partij en 

werden verzoekers in het bezit gesteld van een bewijs van inschrijving in het vreemdelingenregister. 

Verzoekers betwisten niet dat indien in het kader van artikel 9ter Vreemdelingenwet, beslist wordt dat er 

aan de voorwaarden is voldaan ( cfr zoals in casu) er in eerste instantie slechts een tijdelijk verblijfsrecht 

wordt toegekend en pas na 5 jaar een verblijfsrecht van onbepaalde duur wordt verkregen ( artikel 13 

Vreemdelingenwet). 

Verzoekers ontkennen evenmin dat de DVZ ten allen tijde het - tijdelijk - verblijfrecht kan intrekken 

indien men van mening is dat de medische gronden die aanleiding gaven tot de toekenning het statuut 

niet meer aanwezig zijn. (Artikel 9 van het Koninklijk Besluit van 17 mei 2007) 

Artikel 9 van het Koninklijk Besluit van 17 mei 2007 luidt als volgt : 

" Art. 9. De vreemdeling die gemachtigd werd tot beperkt verblijf op grond van artikel 9ter van de wet, 

wordt geacht niet meer te voldoen aan de aan zijn verblijf gestelde voorwaarden in de zin van artikel 13, 

§ 3, 2°, van de wet, indien de omstandigheden op grond waarvan de machtiging werd verleend, niet 

langer bestaan, of zodanig zijn gewijzigd dat deze machtiging niet langer nodig is. Er dient hierbij te 

worden nagegaan of de verandering van deze omstandigheden een voldoende ingrijpend en niet-

voorbijgaand karakter hebben." 
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In de rechtsleer ( zie : www.vreemdelingenrecht.be) wordt dienaangaande klaar en duidelijk gesteld dat : 

"De intrekking kan enkel gebeuren indien de verbetering van de gezondheidssituatie ingrijpend en 

duurzaam is. Een tijdelijke of beperkte verbetering volstaat niet om het verblijfsrecht te ontnemen." 

Ingevolge het verzoek tot verblijfsverlenging werd het dossier overgemaakt aan een arts adviseur. 

Voornoemde arts adviseur formuleerde op 06.05.2013 een advies en concludeerde dat : 

"Vanuit medisch standpunt kunnen we mijns inziens dan ook besluiten dat deze antecedenten van een 

bilateraal mammacarcinoom bij de betrokkene, waarvoor zij heden nog antihormonale behandeling en 

regelmatige follow up krijgt, zoals hierboven beschreven, geen reëel risico inhoudt op een onmenselijke 

of vernederende behandeling, gezien medische behandeling en opvolging beschikbaar en toegankelijk 

zijn in Armenië. Derhalve is er m. i. vanuit medisch standpunt dan ook geen bezwaar tegen een 

terugkeer naar het komstland, Armenië. ' 

De bestreden beslissing (cfr. supra) steunt op dit advies. 

Dit advies werd onder gesloten omslag aan verzoekers overhandigd en naar dit advies wordt expliciet 

verwezen in de motivering van de bestreden beslissing, waar het integraal deel van uitmaakt. 

In het betreffende advies van de ambtenaar-geneesheer wordt erkend dat : 

» 

- Bij Mevrouw S. in maart 2009 een mammacarcinoom links werd gediagnosticeerd, hiervoor werd 

behandeld met een masectomie en okselcurage, gevolgd door chemotherapie en locoregionale 

radiotherapie 

- In september 2009 een antihormonale behandeling met Femara werd opgestart met voorziene 

behandelingsduur minimum tto 09/2014 ( gezien hoogrisicopatiënte pN2 tumor) 

- Mevrouw S. op 28.04.2011 een bortsbiopsie rechts diende te ondergaan en deze een 

mammacarcinoom rechts aantoonde. Mevrouw S. diende behandeld te worden met een masectomie 

rechts en sentinelnodeprocedure. Ook de femarabehandeling diende te worden voortgezet 

- Uit het medisch attest van dr. A. V. dd. 06.03.2013 blijkt dat de medicamenteuze behandeling wordt 

voortgezet en een verdere follow up en behandeling noodzakelijk is tot minimum 2016 gelet op een 

hoog risico op relapse 

Hulp van familie of derden kan aanbevolen worden 

De arts adviseur meent uit de medische attesten te mogen afleiden dat er in betrokkenes dossier geen 

elementen aanwezig zijn die wijzen op een ziekteherval of - progressie na april 2011. Zodoende meent 

de arts adviseur dar er bij betrokkene geen sprake is van een actuele strikte contra indicatie om te 

reizen. 

De medicamenteuze behandeling en follow up bij artsen is beschikbaar in Armenië en toegankelijk voor 

mevrouw S. volgens de bevindingen van de arts adviseur. 

Verzoekers dienen tevens vast te stellen dat verwerende partij uitgaat van een te beperkende 

interpretatie van de rechtspraak van het EHRM inzake artikel 3 van het EVRM en de verwijdering van 

ernstig zieke vreemdelingen. 

Uit de rechtspraak van het EHRM inzake de verwijdering van zieke vreemdelingen blijkt dat het Hof, bij 

zijn beoordeling inzake artikel 3 van het EVRM, geenszins als absolute voorwaarde stelt dat de 

gezondheidstoestand actueel direct levensbedreigend dient te zijn. 

Het critérium dat het EHRM hanteert is of er sprake is van "zeer uitzonderlijke gevallen wanneer de 

humanitaire redenen die pleiten tegen de uitwijzing dwingend zijn". 

Hierbij dient allereerst vast te staan dat het een aandoening betreft die een voldoende ernst heeft opdat 

deze aanleiding kan geven tot een schending van artikel 3 van het EVRM. 

Een banale ziekte zal uitgesloten worden van het toepassingsgebied van artikel 3 van het EVRM. In 

haar beoordeling van artikel 3 van het EVRM weegt het EHRM het volgende af: 

- de beschikbaarheid van de vereiste zorgen en de medicatie in het herkomstland en, 

- in mindere mate, de toegankelijkheid van de vereiste medische behandeling en zorgen in het land 

waarnaar de vreemdeling zal worden uit gewezen en, 

- indien hierover gegevens bekend zijn, wordt ook onderzocht of er nog familie aanwezig was en of er 

opvang voorhanden was in het land van herkomst en 

- of er sprake is van een kritieke of vergevorderde gezondheidstoestand. 

Het onderzoek naar een mogelijke schending van artikel 3 van het EVRM betreft meer dan het louter 

beantwoorden van de vraag of het voor betrokkene fysiek mogelijk is om te reizen of de vraag of de 

verwijdering een reëel risico inhoudt voor de fysieke integriteit of het leven van de betrokkene. 

Het Hof heeft oog voor alle omstandigheden die een aanhangige zaak betreffen, en dus ook voor de 

algemene omstandigheden in het land van herkomst alsook de persoonlijke situatie van een 

vreemdeling in dat land van herkomst. 

Het is immers mogelijk dat factoren en omstandigheden, die op zichzelf genomen geen aanleiding 

geven tot een schending van artikel 3 van het EVRM, in hun combinatie wel aanleiding kunnen geven 

tot een schending van artikel 3 van het EVRM. 
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Aldus motiveert het Hof in zijn arresten, zelfs als reeds is vastgesteld dat de ziekte van betrokken 

vreemdeling zich op heden niet in een terminale of kritieke fase bevindt, ook verder met betrekking tot 

de eventuele beschikbaarheid van een medische behandeling in het land van herkomst en de eventuele 

aanwezigheid van een sociale of familiale opvang in bet land van herkomst; 

(zie in deze zin EHRM 29 mei 1398, nr. Karara v. Finland (ontvankelijkheidsbeslissing); EHRM 15 

februari 2000, nr. 46553/99, SCC v. Zweden (ontvankelijkheidsbeslissing}; EHRM 24 juni 2003, nr. 

13669/03, Henao v. Nederland (ontvankelijkheidsbeslissing); EHRM .22 juni 2004, nr. 17868/03, 

Ndangoya v. Zweden (ontvankelijkheidsbeslissing); EHRM 25 november 2004, nr. 25629/04, 

Amegnigan v. Nederlnd (ontvankelijkheidsbeslissing); EHRM 17 januari 2006, nr. 50278/99, Aoulmi v. 

Frankrijk, par. 57-60; EHRM 27 mei 2008, nr. 26565/05, N. v. Verenigd Koninkrijk, par. 46-51; EHRM 20 

december 2011,nr. 10486/10, Yoh-Ekale Mwanje v. Belgie, par. 81 e. v.). 

Het betoog van de verwerende partij kan dan ook niet gevolgd worden. 

De ziektegeschiedenis, de attestatie van de arts nopens de noodzakelijke verdere behandeling en follow 

minstens tot 2016 ! ! !, de attestatie van de arts adviseur dat hulp van familieleden aanbevolen wordt, 

het inwonen bij de zoon en schoondochter welke voor deze hulp instaan,... kunnen toch niet zomaar 

naast zich neergelegd te worden ! 

Reeds supra werd aangehaald dat in de rechtsleer ( zie : www.vreemdelingenrecht.be) klaar en duidelijk 

wordt gesteld dat: "De intrekking kan enkel gebeuren indien de verbetering van de gezondheidssituatie 

ingrijpend en duurzaam is. Een tijdelijke of beperkte verbetering volstaat niet om het verblijfsrecht te 

ontnemen. " 

Verzoekers zouden misschien nog kunnen aannemen dat in casu sprake is van een tijdelijke of beperkte 

verbetering, doch de toestand van mevrouw S. is geenszins duurzaam en ingrijpend verbeterend. 

Steeds bestaat nog de kans op een relapse, welke in se niet ondenkbaar is gelet op het gegeven dat zij 

een "HOOGRISICO-patiënte" is. 

Tenslotte weze m.b.t dit zeer ingrijpend gevolg van de weigering van verlenging aangehaald dat er door 

verweerster geen rekening is gehouden met het feit dat echtgenoot A.G. al sedert 15.1.2005 in België 

en verzoekster S. S., sedert oktober 2005 in België verblijven bij, of in de onmiddellijke omgeving, van 

hun zoon en schoondochter en kleinkinderen. 

Beide verzoekers verblijven dus op heden ongeveer 8 jaar op ononderbroken wijze in België, waarvan 

de laatste 4 jaar op legale wijze! 

Verzoekers volharden en roepen in casu dan ook - terecht - de schending in van artikel 9ter 13 van de 

Vreemdelingenwet, artikel 10 van het KB van 17.05.2007 alsmede de artikelen 2 en 3 van de wet van 29 

juli 1991 in alsmede artikel 3 van het EVRM. 

Verzoeker verwijst dienaangaande expliciet naar het arrest nr 101 041 van 17.04.2013 van de Raad 

voor Vreemdelingenbetwistingen.” 

 

3.1. 2. In de nota repliceert de verwerende partij het volgende: 

 

“In een eerste middel stellen verzoekers een schending voor van de artikelen 9ter en 13 van de 

vreemdelingenwet, van artikel 10 van het KB van 17 mei 2007, van de artikelen 2 en 3 van de wet van 2 

9 juli 1991 betreffende de uitdrukkelijke motivering van de bestuurshandelingen en van artikel 3 EVRM. 

In een tweede middel stellen verzoekers een schending voor van het zorgvuldigheidsbeginsel. 

Z i j betogen dat de verwerende partij uitgaat van een te beperkende interpretatie van de rechtspraak 

van het EHRM inzake artikel 3 EVRM en de verwijdering van ernstig zieke vreemdelingen. Volgens hen 

stelt het EHRM geenszins als absolute voorwaarde dat de gezondheidstoestand actueel direct 

levensbedreigend dient te zijn. Ze menen dat ook rekening gehouden dient te worden met de eventuele 

beschikbaarheid van de behandeling in het herkomstland en de eventuele aanwezigheid van een 

sociale of familiale opvang in het land van herkomst. Ze vervolgen dat er een follow-up vereist is 

minstens tot 2016, dat hulp van familieleden aanbevolen is en dat zij inwonen bij hun zoon en 

schoondochter die voor die hulp instaan. Volgens hen is de toestand van verzoekster niet duurzaam en 

ingrijpend verbeterd, daar er nog steeds de kans op herval bestaat. Ze verwijten de verwerende partij 

geen rekening gehouden te hebben met hun langdurig verblijf sinds 2005 in België. 

De verwerende partij heeft de eer te antwoorden dat de uitdrukkelijke motiveringsplicht, zoals 

voorgeschreven door de artikelen 2 en 3 van de wet van 29 juli 1991 betreffende de uitdrukkelijke 

motivering van de bestuurshandelingen tot doel heeft de burger, 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. 

De artikelen 2 en 3 van de wet van 29 juli 1991 verplichten 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" 
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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 het determinerend motief aangeven op grond waarvan de 

beslissing is genomen. In de motieven wordt verwezen naar de toepasselijke rechtsregel, namelijk 

artikelen 9 ter en 13 van de Vreemdelingenwet en artikel 10 van het Koninklijk Besluit van 17 mei 2007 

tot vaststelling van de uitvoeringsmodaliteiten van de wet van 15 september 2006 tot wijziging van de 

wet van 15 december 1980. Tevens bevat de beslissing een motivering in feite, met name dat de 

omstandigheden op grond waarvan de machtiging oorspronkelijk werd toegestaan niet langer bestaan, 

of dat deze zodanig gewijzigd zijn dat de machtiging niet langer nodig is. In de bestreden beslissing 

wordt erop gewezen dat daarbij werd nagegaan of de verandering van die omstandigheden een 

voldoende ingrijpend en niet-voorbijgaand karakter heeft. Er wordt gemotiveerd dat de ambtenaar-

geneesheer adviseert dat uit de beschikbare medische gegevens m.b.t. verzoeksters aandoening, er 

geen actuele aandoening blijkt die een reëel risico inhoudt voor haar leven of fysieke integriteit, daar de 

behandeling in het land van herkomst beschikbaar en toegankelijk is en zij in staat is om te reizen. 

In tegenstelling tot wat verzoekers beweren, werd er in de beslissing wel degelijk ingegaan op het 

argument dat zij bij hun zoon en schoondochter inwonen die hen ten laste hebben genomen. Bovendien 

werd in het advies van de ambtenaar- geneesheer uitdrukkelijk vermeld dat hulp van familieleden 

aanbevolen kan worden. Indien verzoekers van mening zijn dat er rekening diende te worden gehouden 

met hun langdurig verblijf, dienen zij hiertoe een procédure in te leiden. Zij kunnen niet verwachten dat, 

bij de behoordeling van een aanvraag ingediend om medische redenen, ingegaan wordt op de 

verblijfsduur. 

Al s dusdanig wordt de bestreden beslissing niet gekenmerkt door een gebrekkige of ontbrekende 

motivering. Verzoekers maken niet duidelijk op welk punt die motivering hen niet in staat stelt te 

begrijpen op basis van welke juridische en feitelijke gegevens de bestreden beslissing is genomen, 

derwijze dat hierdoor niet zou voldaan zijn aan het doel van de formele motiveringsplicht. uit het 

verzoekschrift blijkt dat zij de motieven van de bestreden beslissing kennen, zodat het doel van de 

uitdrukkelijke motiveringsplicht is bereikt. Een schending ervan is dan ook niet aannemelijk gemaakt. 

De verwerende partij is, op basis van artikel 13 van de Vreemdelingenwet en artikel 9 van het Koninklijk 

Besluit van 17 mei 2007, gemachtigd om na te gaan of verzoekers nog steeds voldoen aan de 

bijzondere omstandigheden op basis waarvan voordien een machtiging tot voorlopig verblijf werd 

toegekend °P grond van artikel 9ter van de Vreemdelingenwet. In het bijzonder is de verwerende partij 

gemachtigd om na te gaan of de omstandigheden op basis waarvan de machtiging tot voorlopig verblijf 

werd verleend nog steeds bestaan of niet dermate ingrijpend gewijzigd zijn zodat een machtiging nog 

steeds nodig is. Om die beoordeling te maken, wordt daartoe de voorlegging van een recent medisch 

getuigschrift gevraagd. 

Bij de beoordeling van de aanvraag tot verlenging onderzocht de ambtenaar-geneesheer de door 

verzoekers voorgelegde medische getuigschriften en de toegankelijkheid en de beschikbaarheid van de 

zorgen in Armenië. 

De ambtenaar-geneesheer stelde, na evaluatie van deze medische getuigschriften, dat in verzoekers 

oorspronkelijke aanvraag recentelijk een mammacarnicoom gediagnosticeerd werd. Uit de door 

verzoekers bijgevoegde medische attesten is gebleken dat verzoekster sindsdien hiervoor werd 

behandeld, dat zij een operatie onderging, gevolgd door chemotherapie en bestraling met nadien 

opstarten van antihormonale behandeling. De ambtenaar-geneesheer ontkende geenszins dat er 

verdere opvolging (follow-up) vereist is en dat verzoekster behandeld wordt met Femara, waarvan de 

voorziene behandelingsduur tot minimum 2014 werd bepaald. Op basis van die vaststellingen ging de 

ambtenaar-geneesheer over tot een onderzoek naar de beschikbaarheid en de toegankelijkheid van de 

medische zorgen. Verzoekers betwisten in hun verzoekschrift niet dat de nodige medische zorgen wel 

degelijk beschikbaar en toegankelijk zijn in Armenië. 

Verzoekers zijn de mening toegedaan dat artikel 9ter van de vreemdelingenwet en artikel 3 EVRM te 

eng werden geïnterpreteerd. Echter, uit de bewoordingen van artikel 9ter van de vreemdelingenwet blijkt 

dat dit artikel gebaseerd is op de concepten (een "reëel risico" voor zijn leven of fysieke integriteit of een 

"reëel 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 verblijfsrecht 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: 
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Vreemdelingen die op zodanige wijze lijden aan een ziekte dat deze ziekte een reëel risico inhoudt voor 

hun leven of fysieke integriteit of een reëel 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). 

Zo 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 

art. 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 f en wordt geëvalueerd binnen de limieten van de rechtspraak van het Europees Hof voor 

de Rechten van de Mens (Pari. St., Kamer, 2005-2006, DOC 51-2478/001, p. 35). 

Inzake de subsidiaire bescherming, conform artikel 2 e) en artikel 15 van de richtlijn 2004/83/EG stelt de 

wetgever in de Memorie van Toelichting dat " de term «reëel 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 (Pari. St., Kamer, 2005-2006, DOC 51-2478/001, p. 85). 

De begrippen 'reëel risico voor het leven of fysieke integriteit ' werden in 1993 in de vreemdelingenwet 

geïntroduceerd als bescherming tegen schendingen van artikel 3 van het EVRM. Bij het invoeren van 

artikel 9ter in 2006 werden die begrippen overgenomen in dit artikel. Zo kan worden vastgesteld dat de 

wet van 6 mei 1993 tot wijziging van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het 

grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen, tezamen met de eerste 

vorm van subsidiaire bescherming, de begrippen leven en fysieke integriteit in de vreemdelingenwet 

introduceerde. 

Artikel 63/5, lid 4 en 5 van de vreemdelingenwet werd door artikel 24, 3° van de wet van 6 mei 1993 

destijds als volgt gewijzigd: 

In geval van betwisting van de betwiste beslissing heeft de Commissaris-Generaal voor de 

Vluchtelingen en de Staatlozen of één van zijn adjuncten tevens uitdrukkelijk advies over de eventuele 

terugleiding van betrokkenen naar de grens van het land dat hij is ontvlucht en waar, volgens zijn 

verklaringen, zijn leven f zijn fysieke integriteit of zijn vrijheid in gevaar zou verkeren. 

Wanneer de Commissaris—Generaal voor de Vluchtelingen en de Staatlozen of één van zijn adjuncten 

een beslissing waartegen een dringend beroep is ingesteld, bevestigt, vermeldt hij uitdrukkelijk of de 

bestreden beslissing en de maatregel tot verwijdering bedoeld in lid 1 en lid 2 uitvoerbaar zijn 

niettegenstaande elk hoger beroep." 

Nopens voormeld artikel staat in de memorie van toelichting bij de wet van 6 mei 1993 het volgende te 

lezen: 

"4. Conformiteit met de Europees Verdrag tot bescherming van de Rechten van de Mens en de 

Fundamentele Vrijheden en met het Internationaal Verdrag betreffende de Status van Vluchtelingen: 

(...) 

De Commissaris-generaal kan ook alle klachten die gesteund zijn op artikel 3 van de Europese 

Conventie behandelen (beslissing waaruit de nodige gevolgen worden getrokken) en heeft de speciale 

verantwoordelijkheid om de bestuursbeslissing waarbij iemands leven  fysische Integriteit of vrijheid op 

het spel staat aan de meest zorgvuldige en kritische toetsing te onderwerpen. De Commissaris-generaal 

zal de vrees die iemand koestert voor zijn leven of vrijheid aan een uitgebreid onderzoek onderwerpen 

(zie artikel 24 van dit ontwerp: de commissaris-generaal geeft advies over de terugleiding van de 

asielzoeker naar het land dat híj ontvlucht en waar, volgens zijn verklaring, zijn leven zijn fysische 

Integriteit of zijn vrijheid In gevaar verkeren)."(Parl. St., Senaat, memorie van toelichting, 1992- 1993, 

n°555-1, p 4-5). 

De begrippen "gevaar voor het leven en de fysieke Integriteit" werden aldus in een eerste vorm van 

subsidiaire bescherming opgenomen in de vreemdelingenwet, om te beantwoorden aan het Europees 

Verdrag voor de Rechten van de Mens, meer in het bijzonder aan artikel 3 van het EVRM . 

Uit de voorbereidende werken van de vreemdelingenwet blijkt dat men op deze beginselen heeft willen 

voortborduren bij de omzetting van de richtlijn 2004/83/EG; 

"Bij wijze van Inleiding moet worden opgemerkt dat de Belgische verblijfs- en asielprocedure momenteel 

al een aantal Indirecte mogelijkheden biedt betreffende het concept subsidiaire bescherming. De 

omzetting van de richtlijn noopt echter tot de Invoering van een formele procédure voor subsidiaire 

bescherming In het Belgische rechtssysteem. 

De Belgische verblijfs- en asielprocedures die heden voor een groot deel op een indirecte wijze de 

situatie les voor subsidiaire bescherming uit de richtlijn dekken, zijn: 

(...) 
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b. het advies over de terugleiding gegeven door de Commissaris-generaal voor de Vluchtelingen en 

Staatlozen, een onafhankelijke asielinstantie in het kader van het onderzoek van de asielaanvraag in de 

ontvankelijkheidprocedure, dit conform artikel 63/5, 4de lid, van de wet van 15 december 1980. 

(...) 

c. de machtiging tot verblijf van langer dan drie maand op grond van artikel 9, 3de lid van de wet van 

15 december 1980, die openstaat voor elke vreemdeling" (Pari. St., Kamer, 2005- 2006, DOC 51 

2478/001, p. 7-8). 

Het is dan ook duidelijk de bedoeling van de wetgever in 2006 bij de invoering van artikel 9ter met 

betrekking tot ernstig zieke vreemdelingen om de toepassing ervan volledig te verbinden aan artikel 3 

van het EVRM, niet enkel met betrekking tot het reëel risico op een onmenselijke of vernederende 

behandeling, doch ook met betrekking tot het gevaar voor het leven en de fysieke integriteit waarbij de 

term "gevaar", bovendien eveneens door het concept "reëel risico" voor het leven en de fysieke 

integriteit werd vervangen, daarbij nog duidelijker verwijzend naar artikel 3 van het EVRM en de 

rechtspraak van het EHRM. 

Het EHRM stelt wel degelijk dat een gebrek aan een levensbedreigend, vergevorderd, kritiek stadium, 

doorslaggevend is om de toepassing van artikel 3 van het EVRM uit te sluiten. Een actuele 

levensbedreiging is bijgevolg onontbeerlijk om binnen het toepassingsgebied van artikel 3 van het 

EVRM te kunnen komen. Zoals in de eerste bestreden beslissing ook werd weergegeven, blijkt immers 

duidelijk uit deze rechtspraak van het EHRM dat, naast het ontbreken van een behandeling in het land 

van herkomst en het ontbreken van sociale opvangmogelijkheden, ook de actuele 

gezondheidstoestand bij een uitwijzing van een ernstig zieke kritiek moet zijn alvorens artikel 3 van het 

EVRM van toepassing kan zijn. Dit geldt des te meer sinds het standpunt van de Grote Kamer van het 

EHRM in het arrest N t. VK van 27 mei 2008. 

De twee middelen zijn niet ernstig.” 

 

3.1.3.1. De uitdrukkelijke motiveringsplicht zoals voorgeschreven door de artikelen 2 en 3 van de wet 

van 29 juli 1991 betreffende de uitdrukkelijke motivering van de bestuurshandelingen heeft tot doel de 

burger, 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. De artikelen 2 en 3 van de genoemde wet van 

29 juli 1991 verplichten 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 het determinerend motief aangeven op grond waarvan de 

beslissing is genomen. In de motieven wordt verwezen naar de toepasselijke rechtsregel, namelijk de 

artikelen 9 en 10 van het koninklijk besluit van 17 mei 2007 tot vaststelling van de uitvoerings-

modaliteiten 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 (hierna: het koninklijk besluit van 17 mei 2007) en artikel 9ter van de vreemdelingenwet. 

Tevens bevat de beslissing een motivering in feite, met name dat verzoekers een aanvraag hebben  

ingediend op grond van artikel 9ter van de vreemdelingenwet, dat deze aanvraag op 29  april 2009 

gegrond werd verklaard, dat het BIVR echter niet langer verlengd mag worden omdat de 

omstandigheden op grond waarvan de machtiging oorspronkelijk werd toegestaan niet langer bestaan of 

dat deze omstandigheden zodanig zijn gewijzigd dat de machtiging niet langer nodig is waarbij werd 

nagegaan of de verandering van deze omstandigheden een voldoende ingrijpend en niet voorbijgaand 

karakter heeft. Er wordt verwezen naar het advies van de arts-adviseur van 6 mei 2013 waarin gesteld 

wordt dat vanuit medisch standpunt kan besloten worden dat de aandoening geen reëel risico inhoudt 

op een onmenselijke of vernederende behandeling, gezien medische behandeling en opvolging 

beschikbaar en toegankelijk zijn in Armenië. Er wordt vastgesteld dat niet langer blijkt dat verzoekster 

lijdt aan een ziekte zoals vermeld in artikel 9ter, § 1 van de vreemdelingenwet. Verzoekers maken niet 

duidelijk op welk punt deze motivering hen niet in staat stelt te begrijpen op basis van welke juridische 

en feitelijke gegevens de bestreden beslissing is genomen derwijze dat hierdoor niet zou voldaan zijn 

aan het doel van de formele motiveringsplicht. 

 

Uit het verzoekschrift blijkt dat verzoekers de motieven van de bestreden beslissing kennen, zodat het 

doel van de uitdrukkelijke motiveringsplicht in casu is bereikt en verzoekers bijgevolg de schending van 

de materiële motiveringsplicht aanvoeren, zodat dit onderdeel van het middel vanuit dat oogpunt wordt 

onderzocht. Bij de beoordeling van de materiële motiveringsplicht is de Raad voor Vreemdelingen-

betwistingen niet bevoegd zijn beoordeling in de plaats te stellen van die van de administratieve 
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overheid. De Raad is in de uitoefening van zijn wettelijk toezicht enkel bevoegd om na te gaan of deze 

overheid bij de beoordeling van de aanvraag is uitgegaan van de juiste feitelijke gegevens, of zij die 

correct heeft beoordeeld en of zij op grond daarvan niet in onredelijkheid tot haar besluit is gekomen. 

 

3.1.3.2. De aangevoerde schending van de materiële motiveringsplicht wordt onderzocht samen met de 

aangevoerde schending van artikel 9ter van de vreemdelingenwet en van de artikelen 9 en 10 van het 

koninklijk besluit van 17 mei 2007.  

 

Artikel 9ter, § 1 van de vreemdelingenwet luidde op het ogenblik van het nemen van de bestreden 

beslissing als volgt: 

 

“§ 1 

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

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

een reëel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen adequate 

behandeling is in zijn land van herkomst of het land waar hij verblijft, kan een machtiging tot verblijf in 

het Rijk aanvragen bij de minister of zijn gemachtigde. 

De aanvraag moet per aangetekende brief worden ingediend bij de minister of zijn gemachtigde en 

bevat het adres van de effectieve verblijfplaats van de vreemdeling in België. 

De vreemdeling maakt samen met de aanvraag alle nuttige en recente inlichtingen over aangaande zijn 

ziekte en de mogelijkheden en de toegankelijkheid tot een adequate behandeling in zijn land van 

herkomst of in het land waar hij verblijft. 

Hij maakt een standaard medisch getuigschrift over zoals voorzien door de Koning bij een besluit 

vastgesteld na overleg in de Ministerraad. Dit medisch getuigschrift dat niet ouder is dan drie maanden 

voorafgaand aan de indiening van de aanvraag 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.” 

 

Artikel 9 van het koninklijk besluit van 17 mei 2007 luidt als volgt: 

 

“De vreemdeling die gemachtigd werd tot beperkt verblijf op grond van artikel 9ter van de wet, wordt 

geacht niet meer te voldoen aan de aan zijn verblijf gestelde voorwaarden in de zin van artikel 13, § 3, 

2°, van de wet, indien de omstandigheden op grond waarvan de machtiging werd verleend, niet langer 

bestaan, of zodanig zijn gewijzigd dat deze machtiging niet langer nodig is. Er dient hierbij te worden 

nagegaan of de verandering van deze omstandigheden een voldoende ingrijpend en niet-voorbijgaand 

karakter hebben.” 

 

Artikel 10 van ditzelfde koninklijk besluit luidt als volgt: 

 

“Indien de minister of zijn gemachtigde, overeenkomstig artikel 13, § 5, van de wet, beslist om een einde 

te maken aan het verblijf van de vreemdeling die op basis van artikel 9ter van de wet gemachtigd is tot 

een verblijf van meer dan drie maanden in het Rijk, geeft hij hem een bevel om het grondgebied te 

verlaten. Het gemeentebestuur geeft van beide beslissingen kennis door afgifte van een document 

overeenkomstig het model van bijlage 13 van het koninklijk besluit van 8 oktober 1981 betreffende de 

toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen. De 

verblijfstitel wordt afgenomen.” 

 

3.1.3.3. Verzoekers voeren aan dat de verwerende partij uitgaat van een te beperkende interpretatie van 

de rechtspraak van het Europees Hof voor de Rechten van de Mens (hierna: EHRM) inzake artikel 3 

van het EVRM en de verwijdering van ernstig zieke vreemdelingen. Verzoekers geven hierover een 

theoretische uiteenzetting. Zij menen dat het betoog van de verwerende partij niet gevolgd kan worden   

en zij verwijzen naar de ziektegeschiedenis van verzoekster, de attestatie van de behandelde arts dat  

verdere behandeling en follow-up nodig zijn tot 2016, dat de hulp van familieleden aanbevolen wordt. Zij 

verwijzen tevens naar rechtsleer, vermeld op een website, dat een tijdelijke of beperkte verbetering niet 

volstaat om het verblijfsrecht te ontnemen. Verzoekers wijzen erop dat verzoekster nog steeds een hoog 
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risico patiënte is en dat er een kans op herval is. Ook wonen zij in België in bij hun zoon en 

schoondochter. 

 

3.1.3.4. Er dient te worden vastgesteld dat het uitgangspunt van verzoekers’ middel feitelijke grondslag 

mist: noch in de bestreden beslissing zelf, noch in het advies van de ambtenaar-geneesheer, dat deel 

uitmaakt van de bestreden beslissing en dat bij de bestreden beslissing werd gevoegd, is er sprake van 

rechtspraak van het EHRM. Uit de bestreden beslissing, waarvan het advies van de ambtenaar-

geneesheer deel uitmaakt, blijkt dat toepassing werd gemaakt van artikel 9ter van de vreemdelingenwet 

en blijkt niet dat gebruik gemaakt wordt van rechtspraak van het EHRM. Dit onderdeel van het eerste 

middel is bijgevolg niet ter zake dienend. 

 

3.1.3.5. Waar verzoekers menen dat de verwerende partij de ziektegeschiedenis van verzoekster 

zomaar naast zich neerlegt, evenals de noodzakelijke verdere behandeling en follow up tot minstens 

2016 en de aanbevolen hulp van familieleden, wordt het volgende gesteld. 

 

Uit het advies van de ambtenaar-geneesheer van 6 mei 2013, dat deel uitmaakt van de bestreden 

beslissing, blijkt dat met al deze elementen wel degelijk rekening werd gehouden. 

 

In haar advies geeft de  ambtenaar-geneesheer eerst een overzicht van de voorgelegde medische 

attesten en besluit zij dat verzoekster gekend is met antecedenten van een bilateraal 

mammacarcinoom, waarbij verzoekster heden nog antihormonale behandeling en regelmatige follow-up 

krijgt. Dan volgt een overzicht van de ingrepen, behandelingen en medicatie die verzoekster onderging 

en ondergaat of neemt. Vervolgens wordt geconcludeerd dat er sprake is van een ernstige medische 

problematiek die met behandeling gestabiliseerd werd en wordt vervolgd “daar waar er in de medische 

getuigschriften/verslagen die voorgelegd werden naar aanleiding van de oorspronkelijke aanvraag 9ter 

sprake was van een recent gediagnosticeerd mammacarcinoom links blijkt uit de aanvullende medische 

getuigschriften/verslagen van recentere datum dat de betrokkene hiervoor behandeld werd met operatie 

gevolgd door chemotherapie en bestraling met nadien opstarten van antihormonale behandeling, en dat 

zij in april 2011 ook operatief behandeld werd in verband met een mammacarcinoom rechts. De 

betrokkene krijgt nog steeds regelmatige opvolging en antihormonale behandeling, deze laatste wordt 

gegeven om herval en metastasering van mammacarcinoma te voorkomen. Er zijn geen elementen in 

betrokkenes dossier aanwezig die wijzen op ziekteherval of-progressie na april 2011 (Cfr. het medisch 

getuigschrift van 08/03/2012: "Tot heden in remissie," Cfr. ook het medisch getuigschrift van 06/03/2013: 

"Heden geen argumenten voor tumorprogressie").” 

 

Hieruit blijkt dat rekening werd gehouden met de ziektegeschiedenis van verzoekster en met het feit dat 

zij nog steeds opvolging nodig heeft en behandeling. 

 

Over de hulp van familieleden wordt in het advies het volgende overwogen: 

 

“Hulp van familieleden of derden (haar echtgenoot) kan aanbevolen worden, gezien de aard van de 

medische problematiek (verminderde inspanningstolerantie en intermittente asthenie gezien 

chemotherapie in voorgeschiedenis, betrokkene mag haar linkerarm ook niet overbelasten gezien 

okselcurage).” 

 

Hieruit blijkt dat erkend wordt dat verzoekster hulp nodig heeft van familieleden en dat wordt gewezen 

op het feit dat haar echtgenoot haar kan helpen. 

 

Nadat de ambtenaar-geneesheer vastgesteld heeft dat er sprake is van een ernstige medische 

problematiek die met behandeling gestabiliseerd wordt, onderzoekt de ambtenaar-geneesheer in haar 

advies of deze behandeling beschikbaar en toegankelijk is in Armenië. Er wordt op omstandige wijze 

verduidelijkt dat de behandeling, opvolging en medicatie beschikbaar zijn en vervolgens wordt op 

omstandige wijze uiteengezet dat deze medische behandeling en opvolging in Armenië beschikbaar zijn 

voor verzoekster. 

 

In het middel gaan verzoekers niet in op deze vaststellingen in het medisch advies dat deel uitmaakt van 

de bestreden beslissing. Hun bewering dat de verwerende partij bepaalde elementen naast zich 

neerlegt, kan niet gevolgd worden en verzoekers uiten geen inhoudelijke kritiek op de motieven van de 

bestreden beslissing. 
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3.1.3.6. Verzoekers kunnen niet gevolgd worden waar zij vermeldingen op een website beschouwen als 

rechtsleer. Zij vermelden niet wie de auteur is van deze zinsnede en duiden niet aan uit welk artikel of 

boek deze zinsnede komt. Bovendien wordt opgemerkt dat de verlenging van de verblijfsmachtiging 

geweigerd werd omdat de omstandigheden op grond waarvan de machtiging oorspronkelijk werd 

toegestaan niet langer bestaan, omdat  de  ambtenaar-geneesheer in haar advies heeft geconcludeerd 

dat “vanuit medisch standpunt kunnen we mijns inziens dan ook besluiten dat deze antecedenten van 

een bilateraal mammacarcinoom bij de betrokkene, waarvoor zij heden nog antihormonale behandeling 

en regelmatige follow-up krijgt, zoals hierboven beschreven, geen reëel risico inhoudt op een 

onmenselijke of vernederende behandeling, gezien medische behandeling en opvolging beschikbaar en 

toegankelijk zijn in Armenië. Derhalve is er m.i. vanuit medisch standpunt dan ook geen bezwaartegen 

een terugkeer naar het herkomstland, Armenië.” 

 

Uit het medisch advies van de ambtenaar-geneesheer blijkt dat niet wordt ontkend dat verzoekster een 

hoog risico patiënte is en dat de kans op herval bestaat (“Dr. V. attesteerde in het medisch getuigschrift 

van 06/03/2013 verder dat follow-up en antihormonale behandeling lopend zijn tot minimum 2016, dat er 

een hoog risico op relapse (herval) is gezien pT2pN2 bij de diagnose en dat er op dat ogenblik geen 

argumenten voor tumorprogressie waren”), maar de ambtenaar-geneesheer concludeert dat de voor 

verzoekster benodigde behandeling beschikbaar en toegankelijk is in Armenië. 

   

3.1.3.7. Waar verzoekers aanvoeren dat zij in België bij hun zoon en schoondochter wonen, wordt 

herhaald dat in het advies van de ambtenaar-geneesheer wordt gesteld dat hulp van familieleden kan 

aanbevolen worden en dat verzoeksters echtgenoot (verzoeker) hiervoor in aanmerking kan komen. In 

dit verband wordt opgemerkt dat de bestreden beslissing en het bevel om het grondgebied te verlaten 

tevens gelden voor verzoeker, zodat hij verzoekster kan vergezellen. 

 

3.1.3.8. Waar verzoekers erop wijzen dat zij reeds acht jaar in België verblijven waarvan vier jaar legaal, 

wordt opgemerkt dat verzoekers dit argument ook aangehaald hebben in hun aanvraag en dat hierop 

het volgende werd geantwoord: 

 

“Met betrekking tot de door betrokkene aangevoerde niet-medische redenen, meer bepaald dat zij en 

haar echtgenoot hier in België inwonen bij hun zoon en schoondochter die hen ten laste nemen dient 

opgemerkt te worden dat in het kader van een aanvraag om machtiging tot verblijf op grond van artikel 

9ter van de vreemdelingenwet, enkel de argumenten worden beoordeeld die betrekking hebben op de 

medische toestand van de aanvrager. Indien betrokkene van oordeel is dat zij op grond van andere, 

niet-medische redenen in aanmerking komen voor een verblijf of een beschermingsstatuut in België, 

dienen zij de daartoe geëigende aanvragen in te dienen.” 

 

Het louter herhalen van deze niet-medische elementen volstaat niet om aan te tonen dat dit motief 

steunt op een verkeerde feitenvinding of kennelijk onredelijk is. 

 

Verzoekers tonen niet aan dat de motieven van de bestreden beslissing steunen op een foutieve 

feitenvinding of kennelijk onredelijk zijn. De schending van de materiële motiveringsplicht kan niet  

worden aangenomen. Verzoekers tonen evenmin de schending aan van artikel 9ter van de 

vreemdelingenwet of van de artikelen 9 en 10 van het koninklijk besluit van 17 mei 2007. 

 

3.1.3.9. Verzoekers voeren in de hoofding van het middel de schending aan van artikel 13 van de 

vreemdelingenwet en van artikel 3 van het EVRM, maar laten na op concrete wijze de schending van 

deze bepalingen uiteen te zetten. Deze onderdelen van het eerste middel zijn onontvankelijk. 

 

Volledigheidshalve wijst de Raad erop dat dat het Europees Hof voor de Rechten van de Mens reeds 

oordeelde dat artikel 3 van het EVRM niet het recht waarborgt om op het grondgebied van een Staat te 

blijven louter om de reden dat die Staat een betere medische verzorging kan verstrekken dan het land 

van herkomst en dat zelfs de omstandigheid dat de uitwijzing de gezondheidstoestand van een 

vreemdeling beïnvloedt niet volstaat om een schending van die bepaling op te leveren. Enkel in zeer 

uitzonderlijke gevallen wanneer de humanitaire redenen die pleiten tegen de uitwijzing dwingend zijn, 

hetgeen in voorliggende zaak niet blijkt, kan een schending van artikel 3 van het EVRM aan de orde zijn 

(EHRM 27 mei 2008, nr. 26.565/05, N./ Verenigd Koninkrijk). De bestreden beslissing weigert de 

aanvraag tot verlenging van medische regularisatie en houdt geen verwijderingsmaatregel in en al zeker 

geen uitwijzing van verzoekers. In die zin kan dan ook geen schending van artikel 3 van het EVRM door 

de bestreden beslissing worden vastgesteld. 
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3.1.3.10. Waar verzoekers ten slotte verwijzen naar het arrest nr. 101 041 van 17 april 2013, wordt erop 

gewezen dat dit een andere situatie betreft: in dit arrest was geen sprake van een weigering tot  

verlenging van een machtiging tot verblijf om medische redenen en in de daar bestreden beslissing was 

wel sprake van een verwijzing naar rechtspraak van het EHRM inzake artikel 3 van het EVRM, wat in 

huidige bestreden beslissing helemaal niet het geval is. Bovendien wordt erop gewezen dat in de 

continentale rechtstraditie geen precedentswaarde geldt. 

  

3.1.3.11. Het eerste middel is in de mate waarin het ontvankelijk is, ongegrond. 

 

3.2.1. Verzoekers voeren een tweede middel aan dat luidt als volgt: 

 

“Tweede middel: schending van het zorgvuldigheidsbeginsel 

Doordat drie fundamentele normen ten grondslag liggen aan de beginselen van behoorlijk bestuur: 

objectiviteit, evenwichtigheid en zorgvuldigheid. 

Terwijl de aangevochten beslissing duidelijk geenszins alle relevante factoren en omstandigheden in 

aanmerking werden genomen. 

Zodat de aangevochten beslissing het geciteerde algemeen beginsel van behoorlijk bestuur schendt 

Toelichting 

Het zorgvuldigheidsbeginsel is het beginsel dat inhoudt dat bij de voorbereiding en het nemen van 

beslissingen alle relevante factoren en omstandigheden dienen te worden afgewogen. 

Formele zorgvuldigheid heeft betrekking op de procédure die is gevolgd bij het tot stand komen en het 

uitvoeren van een besluit welke procédure behoorlijk en correct dient te zijn. 

Materiële zorgvuldigheid heeft betrekking op de behoorlijke en correcte inhoud en betekenis van een 

besluit.” 

Bij de studie van dezelfde zorgvuldigheidsplicht moet niet alleen aandacht worden besteed aan de 

zorgvuldige besluitvorming, maar ook aan het zorgvuldig handelen. 

Verwerende partij meende aan het verzoek tot verlenging van de machtiging tot voorlopig verblijf geen 

gunstig gevolg te kunnen geven. 

Afwijzing welke gebeurde in gestandaardiseerde termen waaruit geenszins blijkt dat verwerende partij 

op een zorgvuldige wijze een analyse van de stukken en het dossier (specifieke situatie) heeft 

gemaakt. 

Verzoekers menen dan ook dat dit middel als gegrond naar voor komt.” 

 

3.2.2. In de nota repliceert de verwerende partij zoals weergegeven onder 3.1.2. 

 

3.2.3. Wat betreft de aangevoerde schending van de zorgvuldigheidsplicht moet erop worden gewezen 

dat dit beginsel van behoorlijk bestuur de overheid de verplichting oplegt haar beslissingen op een 

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

voorbereiding van de beslissing impliceert dat deze beslissing dient te steunen op werkelijk bestaande 

en concrete feiten die met de vereiste zorgvuldigheid werden vastgesteld. De zorgvuldigheidsplicht legt 

de overheid onder meer op 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. Ook bij het beoordelen van de 

zorgvuldigheidsplicht, treedt de Raad echter niet op als rechter in hoger beroep die de ware toedracht 

van de feiten gaat vaststellen. Hij onderzoekt enkel of de overheid in redelijkheid is kunnen komen tot de 

door haar gedane feitenvaststelling en of er in het dossier geen gegevens voorhanden zijn die met die 

vaststelling onverenigbaar zijn. 

 

Uit de bespreking van het eerste middel is reeds gebleken dat de verwerende partij zich steunde op een 

correcte feitenvinding bij het nemen van de bestreden beslissing en dat verzoekers het tegendeel niet 

aantonen. De schending van het zorgvuldigheidsbeginsel kan niet worden aangenomen. 

 

Het tweede middel is ongegrond. 

 

4. 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 
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gedaan te worden over de exceptie van onontvankelijkheid van de vordering tot schorsing, opgeworpen 

door de verwerende partij. 

 

5. Kosten 

 

Gelet op het voorgaande past het de kosten van het beroep ten laste te leggen van de verzoekende 

partijen.  

 

OM DIE REDENEN BESLUIT DE RAAD VOOR VREEMDELINGENBETWISTINGEN: 

 

Artikel 1 

 

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

 

Artikel 2 

 

De kosten van het beroep, begroot op 350 euro, komen ten laste van de verzoekende partijen. 

 

Aldus te Brussel uitgesproken in openbare terechtzitting op twintig mei tweeduizend zestien door: 

 

mevr. A. DE SMET, wnd. voorzitter, rechter in vreemdelingenzaken, 

 

dhr. M. DENYS, griffier. 

 

De griffier, De voorzitter, 

 

 

 

 

 

M. DENYS A. DE SMET 

 


