Raad

Vreemdelingen-

|betwistingen
Arrest

nr. 171 622 van 11 juli 2016
in de zaak RvV X/ IV

In zake:

H R
X X X X

Gekozen woonplaats: X
tegen:

de Belgische Staat, vertegenwoordigd door de staatssecretaris voor Asiel en Migratie
en Administratieve Vereenvoudiging.

DE WND. VOORZITTER VAN DE IV¢* KAMER,

Gezien het verzoekschrift dat X, X, X en X, die verklaren van Armeense nationaliteit te zijn, op 7 juli
2016 hebben ingediend om voorlopige maatregelen bij uiterst dringende noodzakelijkheid bij de
vordering tot schorsing van de beslissing van de gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en
Migratie en Administratieve Vereenvoudiging van 11 februari 2016, 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 ontvankelijk, doch
ongegrond verklaard wordt en van de beslissingen van 11 februari 2016 tot afgifte van een bevel om het
grondgebied.

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

vreemdelingen.

Gelet op artikel 39/82 en 39/85 van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het
grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen.

Gelet op titel II, hoofdstuk Il van het koninklijk besluit van 21 december 2006 houdende de rechtspleging
voor de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen.

Gezien de nota met opmerkingen en het administratief dossier.

Gelet op de beschikking van 7 juli 2016 waarbij de terechtzitting bepaald wordt op 8 juli 2016 om
12:00 uur.

Gehoord het verslag van rechter in vreemdelingenzaken S. VAN CAMP.
Gehoord de opmerkingen van advocaat A. MOSKOFIDIS, die verschijnt voor de verzoekende partijen

en van advocaat S. BOUMAHDI, die loco advocaat E. MATTERNE verschijnt voor de verwerende partij.
WIJST NA BERAAD HET VOLGENDE ARREST:
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1. Nuttige feiten ter beoordeling van de zaak
1.1. Asielprocedure

Op 13 juli 2009 dienden de derde en vierde verzoekende partij, H.G. en T.G., een asielaanvraag in bij
de Belgische overheid. Zij verklaren broer en zus te zijn, geboren in 1988 respectievelijk 1987. Op 17
september 2009 nam de Commissaris-generaal voor de vluchtelingen en de staatlozen (hierna: de
Commissaris-generaal) de beslissing tot weigering van de vluchtelingenstatus en weigering van de
subsidiaire beschermingsstatus. In beroep bevestigde de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen
(hierna: de Raad) op 4 februari 2010 bij arrest nummer 38 164 de weigering van de vluchtelingenstatus
en weigering van de subsidiaire beschermingsstatus.

Op 21 mei 2010 dienden de eerste en tweede verzoekende partij, M.G. en P.G., een asielaanvraag in bij
de Belgische overheid. Zij zijn de ouders van H.G. en T.G. Op 24 september 2010 nam de
Commissaris-generaal de beslissing tot weigering van de vluchtelingenstatus en weigering van de
subsidiaire beschermingsstatus. In beroep bevestigde de Raad op 7 december 2010 bij arrest nummer
52 557 de weigering van de vluchtelingenstatus en weigering van de subsidiaire beschermingsstatus.

Op 18 november 2011 werden de verzoekende partijen bevolen het grondgebied te verlaten (bijlage
13quinquies).

1.2. Verblijfsmachtigingsprocedure in toepassing van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980
betreffende de toegang tot het grondgebied, het verbliff, de vestiging en de verwijdering van
vreemdelingen (hierna: de vreemdelingenwet).

Op 21 oktober 2009 diende de derde verzoekende partij, H.G., een aanvraag in. Op 10 juni 2011 werd
deze aanvraag ongegrond verklaard. Het tegen deze beslissing ingediende beroep werd door de Raad
op 26 april 2013 bij arrest nummer 101 845 verworpen.

Op 26 oktober 2010 dienden de verzoekende partijen een aanvraag in. Op 25 april 2012 werd deze
aanvraag geweigerd en werd beslist tot afgifte van twee bevelen om het grondgebied te verlaten. Het
tegen deze beslissingen ingediende beroep werd door de Raad op 26 april 2013 bij arrest nummer
101 843 verworpen.

Op 14 juni 2012 dienden de verzoekende partijen wederom een aanvraag in om machtiging tot verblijf
op grond van artikel 9ter van de vreemdelingenwet, op grond van de eerste verzoekende partij, M.G.,
diens medische aandoeningen. Deze aanvraag ligt aan de basis van de eerste bestreden beslissing.

Op 15 juni 2012 dienden de verzoekende partijen wederom een nieuwe aanvraag in om machtiging tot
verblijf op grond van artikel 9ter van de vreemdelingenwet, op grond van de vierde verzoekende partij,
T.G., diens medische aandoening. Op 14 augustus 2012 werd de aanvraag onontvankelijk verklaard. In
beroep vernietigde de Raad deze beslissing op 22 april 2013 bij arrest nummer 101 396. Op 19 juni
2013 werd de aanvraag opnieuw onontvankelijk verklaard. In beroep vernietigde de Raad deze
beslissing op 24 november 2015 bij arrest nummer 156 911. Op 11 februari 2016 werd de aanvraag
opnieuw onontvankelijk verklaard.

Op 8 augustus 2012 verklaarde de gemachtigde de aanvraag van 14 juni 2012, op grond van de eerste
verzoekende partij, M.G., diens medische aandoeningen onontvankelijk. In beroep vernietigde de Raad
deze beslissing op 22 april 2013 bij arrest nummer 101 397.

Op 19 juni 2013 nam de gemachtigde een nieuwe beslissing waarbij de aanvraag van 14 juni 2012,
gesteund op het ziektebeeld van de eerste verzoekende partij M.G., op grond van artikel 9ter van de
vreemdelingenwet opnieuw onontvankelijk werd verklaard. Op 19 en 20 juni 2013 werd opnieuw beslist
tot afgifte van bevelen om het grondgebied te verlaten ten aanzien van de verzoekende partijen. In
beroep vernietigde de Raad op 24 november 2015 bij arrest nummer 156 911 de beslissing van 19 juni
2013 waarbij de aanvraag op grond van artikel 9ter van de vreemdelingenwet opnieuw onontvankelijk
werd verklaard. In hetzelfde arrest verwierp de Raad het beroep gericht tegen de bevelen om het
grondgebied te verlaten van 19 en 20 juni 2013.
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Op 11 februari 2016 werd de aanvraag van 14 juni 2012 ontvankelijk, doch ongegrond verklaard, omdat
uit het advies van de ambtenaar-geneesheer van 9 februari 2016 blijkt dat de medische zorgen voor de
eerste verzoekende partij, M.G., diens aandoeningen beschikbaar en toegankelijk zijn in Armenié.

- Dit betreft thans de eerste bestreden beslissing, die de verzoekende partijen op 26 februari
2016 ter kennis werd gebracht, gemotiveerd als volgt:

“Onder verwijzing naar de aanvraag om machtiging tot verblijf die op datum van 14.06.2012 bij
aangetekend schrijven bij onze diensten werd ingediend door :
G, M. (.)

nationaliteit: Armenié

in toepassing van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het
grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen, zoals vervangen door
Artikel 187 van de wet van 29 december 2010 houdende diverse bepalingen, deel ik u mee dat dit
verzoek ontvankelijk doch ongegrond is.

Reden(en) :

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

De aangehaalde medische elementen voor G. M. werden niet weerhouden door de arts-adviseur (zie
medisch advies dd.09.02.2016 onder gesloten omslag in bijlage)

Derhalve

1) kan uit het voorgelegd medische dossier niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een
ziekte die een reéel risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit, of

2) kan uit het voorgelegd medische dossier niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een

ziekte die een reéel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen
adequate behandeling is in het land van herkomst of het land waar de betrokkene gewoonlijk verblijft.
Bijgevolg is niet bewezen dat een terugkeer naar het land van herkomst of het land waar de betrokkene
gewoonlijk verblijft een inbreuk uitmaakt op de Europese richtlijn 2004/83/EG, noch op het artikel 3 van
het Europees Verdrag voor de Rechten van de Mens (EVRM).”

Op 11 februari 2016 werden de verzoekende partijen bevolen om het grondgebied te verlaten binnen de
zeven dagen (bijlage 13).

Dit betreffen thans de tweede, derde, vierde en vijfde bestreden beslissing, die de verzoekende partijen
tevens op 26 februari 2016 ter kennis werden gebracht, gemotiveerd als volgt:

- Tweede bestreden beslissing:

“De heer

Naam + voornaam: G., M.

geboortedatum: (...)1961

geboorteplaats: (...)

nationaliteit: Armenié

wordt het bevel gegeven het grondgebied van Belgié te verlaten, evenals het grondgebied van de staten
die het Schengenacquis ten volle toepassen, tenzij hij (zij) beschikt over de documenten die vereist zijn
om er zich naar toe te begeven,

binnen 7 dagen na de kennisgeving.

Het bevel om het grondgebied te verlaten wordt afgegeven in toepassing van artikel(en) van de wet van
15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de
verwijdering van vreemdelingen en volgende feiten:
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o Krachtens artikel 7, eerste lid, 1° van de wet van 15 december 1980, verblijft hij in het Rijk zonder
houder te zijn van de bij artikel 2 vereiste documenten: niet in het bezit van een geldig paspoort”

- Derde bestreden beslissing:

“De mevrouw

Naam + voornaam: G., P.

geboortedatum: (...)1959

geboorteplaats: (...)

nationaliteit: Armenié

wordt het bevel gegeven het grondgebied van Belgié te verlaten, evenals het grondgebied van de staten
die het Schengenacquis ten volle toepassen, tenzij hij (zij) beschikt over de documenten die vereist zijn
om er zich naar toe te begeven,

binnen 7 dagen na de kennisgeving.

Het bevel om het grondgebied te verlaten wordt afgegeven in toepassing van artikel(en) van de wet van
15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de
verwijdering van vreemdelingen en volgende feiten:

o Krachtens artikel 7, eerste lid, 1° van de wet van 15 december 1980, verblijft hij in het Rijk zonder
houder te zijn van de bij artikel 2 vereiste documenten: niet in het bezit van een geldig paspoort”

- Vierde bestreden beslissing:

“De heer

Naam + voornaam: G., H.

geboortedatum: (...)1988

geboorteplaats: (...)

nationaliteit: Armenié

wordt het bevel gegeven het grondgebied van Belgié te verlaten, evenals het grondgebied van de staten
die het Schengenacquis ten volle toepassen, tenzij hij (zij) beschikt over de documenten die vereist zijn
om er zich naar toe te begeven,

binnen 7 dagen na de kennisgeving.

Het bevel om het grondgebied te verlaten wordt afgegeven in toepassing van artikel(en) van de wet van
15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de
verwijdering van vreemdelingen en volgende feiten:

o Krachtens artikel 7, eerste lid, 1° van de wet van 15 december 1980, verblijft hij in het Rijk zonder
houder te zijn van de bij artikel 2 vereiste documenten: niet in het bezit van een geldig paspoort”

- Vijfde bestreden beslissing:

“De mevrouw

Naam + voornaam: G., P.

geboortedatum: (...)1959

geboorteplaats: (...)

nationaliteit: Armenié

wordt het bevel gegeven het grondgebied van Belgié te verlaten, evenals het grondgebied van de staten
die het Schengenacquis ten volle toepassen, tenzij hij (zij) beschikt over de documenten die vereist zijn
om er zich naar toe te begeven,

binnen 7 dagen na de kennisgeving.

Het bevel om het grondgebied te verlaten wordt afgegeven in toepassing van artikel(en) van de wet van
15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de
verwijdering van vreemdelingen en volgende feiten:

o Krachtens artikel 7, eerste lid, 1° van de wet van 15 december 1980, verblijft hij in het Rijk zonder
houder te zijn van de bij artikel 2 vereiste documenten: niet in het bezit van een geldig paspoort”

Op 29 maart 2016 dienden de verzoekende partijen een vordering tot schorsing en een beroep tot

nietigverklaring in tegen de bestreden beslissingen, gekend onder het rolnummer RvV X.
1.3. Verwijderingsprocedure
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Op 5 juli 2016 nam de gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie en Administratieve
Vereenvoudiging ten aanzien van de eerste, tweede en derde verzoekende partij de beslissing tot afgifte
van een bevel om het grondgebied te verlaten met vasthouding met het oog op verwijdering.

Op 7 juli 2016 dienden de eerste en tweede verzoekende partij, M.G. en P.G., een vordering in tot
schorsing bij uiterst dringende noodzakelijkheid tegen de jegens hen genomen bevelen, gekend onder
rolnummer RwV X.

Op 7 juli 2016 diende de derde verzoekende partij, H.G., ook een vordering in tot schorsing bij uiterst
dringende noodzakelijkheid tegen het jegens haar genomen bevel, gekend onder rolnummer RvV X.

Op 7 juli 2016 vroegen de verzoekende partijen overeenkomstig artikel 39/85 van de vreemdelingenwet
om via voorlopige maatregelen bij uiterst dringende noodzakelijkheid de vordering tot schorsing, gekend
onder rolnummer RvV X, onmiddellijk te behandelen.

2. De rechtspleging

Wat de vijfde bestreden beslissing betreft — het bevel om het grondgebied te verlaten jegens T.G. — is
het niet betwist dat deze verzoekende partij geenszins wordt vastgehouden in een welbepaalde plaats.
Inzake T.G., de vierde verzoekende partij, en in zoverre de vordering is gericht tegen de vijfde
bestreden beslissing is de vordering onontvankelijk, gelet op artikel 39/85, § 1, vierde lid, van de
vreemdelingenwet. De Raad stelt vast dat de vierde verzoekende partij niet van haar vrijheid is beroofd
en dat er geen datum voor een gedwongen uitvoering van een verwijderingsmaatregel bepaald is. De
vierde verzoekende partij is niet het voorwerp van enige dwangmaatregel met het oog op een
gedwongen uitvoering van de vijffde bestreden beslissing, en evenmin is er een gedwongen uitvoering
van de bestreden beslissing op heden gepland.

De vordering gericht tegen de eerste, tweede, derde en vierde bestreden beslissing wordt verder
onderzocht in hoofde van de eerste, tweede en derde verzoekende partij (hierna: de verzoekende
partijen).

3. Over de ontvankelijkheid

De exceptie ten aanzien van de bestreden bevelen om het grondgebied te verlaten wordt verworpen,
omdat door te stellen van oordeel te zijn dat de verzoekende partijen geen schending van een hogere
rechtsnorm aannemelijk maken, de verwerende partij vooruitloopt op het onderzoek van het middel door
de Raad.

4. Over de vordering tot het bevelen van voorlopige maatregelen.

Artikel 39/85, § 1, vierde lid van de vreemdelingenwet bepaalt dat het verzoek, naar aanleiding van het
tussenkomen van een verwijderings- of terugdrijvingsmaatregel die imminent is, om bij wege van
voorlopige maatregelen zo snel mogelijk de vordering tot schorsing van een andere beslissing te
behandelen — te dezen de eerste, tweede, derde en vierde bestreden beslissing — slechts ontvankelijk is
indien tegelijk bij uiterst dringende noodzakelijkheid de schorsing wordt gevorderd van de verwijderings-
of terugdrijvingsmaatregel die imminent is of is geworden. Deze laatst bedoelde vorderingen, gekend
onder rolnummers RvV X en RwV X, werden ingesteld binnen de termijn bedoeld in artikel 39/57, § 1,
derde lid van de vreemdelingenwet.

In toepassing van artikel 39/85, § 1, eerste lid, van de vreemdelingenwet, is de vordering tot schorsing
waarbij voorlopige maatregelen worden gevorderd reeds ingeschreven op de rol en heeft de Raad er
zich nog niet over uitgesproken.

De verzoekende partijen zijn van hun vrijheid beroofd met het oog op hun verwijdering. Zij maken het
voorwerp uit van een bevel om het grondgebied te verlaten met vasthouding met het oog op
verwijdering waarvan de tenuitvoerlegging imminent is. Het staat dus vast dat de schorsing van de
tenuitvoerlegging volgens de gewone schorsingsprocedure te laat zal komen zodat het aannemelijk is
dat de behandeling van het schorsingsverzoek bij voorlopige maatregelen hoogdringend is en dat de
verzoekende partijen diligent hebben gereageerd.
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Overeenkomstig artikel 39/82, § 2, eerste lid, van de vreemdelingenwet kan slechts tot de schorsing van
de tenuitvoerlegging van een bestuurshandeling worden besloten indien er ernstige middelen worden
aangevoerd die de vernietiging van de aangevochten beslissing kunnen verantwoorden en op
voorwaarde dat de onmiddellijke tenuitvoerlegging van de bestreden beslissing een moeilijk te herstellen
ernstig nadeel kan berokkenen.

4.1. Onderzoek van de ernst van de middelen ten aanzien van de eerste bestreden beslissing.
4.1.1. De verzoekende partijen voeren in een enig middel een schending aan als volgt:

“1) Schending van artikel 9ter van de Vreemdelingenwet van 15/12/1980 ; van artikel 62 van de
Vreemdelingenwet ; van artikelen 2 en 3 van de wet van 29 juli 1991 betreffende de uitdrukkelijke
motivering van de bestuurshandelingen + schending van de algemene beginselen van behoorlijk
bestuur, o0.a. het materiéle motiveringsbeginsel en het zorgvuldigheids- en redelijkheidsbeginsel ;

2) Schending van art. 4 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 betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van
vreemdelingen.

DOORDAT verweerder stelt dat de aanvraag om machtiging tot verblijf , door verzoeker ingediend op 14
juni 2012, ontvankelijk is doch ongegrond om reden dat het aangehaalde medische probleem niet zou
toelaten om aan verzoeker een verblijffsmachtiging cfr. art. 9ter Vw. af te leveren daarbij verwijzend naar
het medisch verslag dd. 9 februari 2016 van de arts-attaché waarin wordt voorgehouden dat verzoeker
niet aan een aandoening zou lijden dewelke een ernstig risico inhoudt voor het leven of de fysieke
integriteit aangezien de noodzakelijke medische zorgen beschikbaar en toegankelijk zouden zijn in
Armenié.

TERWIJL verzoeker bij zijn aanvraag dd. 14 juni 2012 en navolgende schrijvens dd. 3 mei 2013, dd. 1
december 2015 en dd. 21 december 2015 diverse medische verslagen had voorgelegd (m.n. dd.
12/04/2012, dd. 09/03/2012, dd. 27/03/2012 , dd. 14/03/2013 , dd. 22/07/2013 en dd. 05/12/2015 van
dokters Philippe T. en Anniek V.; dd. 16/07/2013 van dokter Miet R.; dd. 08/09/2015 en dd. 10/12/2015
van dokter Jeroen V. D. H.), waaruit voldoende bleek dat hij wel degelijk lijdt aan enkele medische
aandoeningen die van die aard zijn dat een terugkeer van verzoeker naar zijn herkomstland wel degelijk
een reéel risico inhoudt voor zijn leven of fysieke integriteit en waarop noch de arts-attaché in zijn advies
dd. 9 februari 2016 , noch verweerder in de bestreden beslissing dd. 11 februari 2016 hebben
geantwoord ;

Uit de door de FOD Binnenlandse Zaken gegeven motivering blijkt niet dat verweerder in de bestreden
beslissing van niet-gegrondheid van de aanvraag om machtiging van verblijf de diverse gegevens die
beschikbaar zijn in verzoeksters dossier op een zorgvuldige en redelijke manier in acht heeft genomen.

Door de aanvraag tot verblijffsmachtiging dd. 14 juni 2012 af te wijzen op grond van het feit dat het
medisch probleem niet zou kunnen worden weerhouden als grond om een verblijffsvergunning te
bekomen in toepassing van art. 9ter Vw., daarbij verwijzend naar een medisch advies dd. 9 februari
2016 van de arts-attaché (waaruit zou moeten blijken dat een aangepaste medische behandeling in
Armenié beschikbaar en toegankelijk zou zijn voor verzoeker) , blijkt dat verweerder niet in alle
objectiviteit alle concrete en individuele elementen die zich in het administratief dossier bevinden, zowel
afzonderlijk alsook gemeenschappelijk, voldoende en op een redelijke wijze in overweging heeft
genomen.

Ten eerste schendt verweerder de zorgvuldigheidsverplichting (algemeen rechtsprincipe) door na te
laten binnen een ‘redelijke termijn’ de bestreden beslissing te nemen.

De aanvraag cfr. art. 9ter Vw. van verzoeker dateert van 14 juni 2012, terwijl de bestreden beslissing
pas werd genomen op 11 februari 2016, hetzij drie jaren en acht maanden later.

Verweerder schendt het principe van “goed beheer”.

Dit principe houdt in dat verweerder door zijn optreden of het nalaten hiervan, geen schade mag
berokkenen aan de verzoekende partij.
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In casu is wel degelijk schade berokkend aan verzoeker.

De voorbije jaren heeft verzoeker in Belgié, mede door het lange uitblijven van een beslissing ten
gronde in zijn aanvraag tot verblijfsmachtiging cfr. art. 9ter Vw., een belangrijke (therapeutische)
vertrouwensband opgebouwd met zijn behandelende artsen.

Het is evident dat deze vertrouwensband met zijn behandelende artsen cruciaal is ; iets waarmee de
arts-attaché in zijn medisch advies dd. 9 februari 2016 ten onrechte geen rekening gehouden heeft.

Het is van vitaal belang dat de lopende behandelingen in de huidige vorm kunnen gecontinueerd
worden.

De vraag dient te worden gesteld of de vertraging in casu had kunnen vermeden of beperkt worden.

De lange duur van de procedure zou desgevallend kunnen worden verantwoord door de zorg om een
grondige enquéte te voeren.

Het principe van goed beheer omvat het recht op (juridische) zekerheid en het nodige respect voor het
rechtmatige vertrouwen van de burger.

Het principe van de beoordeling van de belangen dat gekoppeld is aan het principe van goed beheer,
houdt in dat de beslissingen tijdens de voorbereidingsfase zorgvuldig worden voorbereid en dat tijdens
de beslissingsfase een redelijke keuze wordt gemaakt (principe van proportionaliteit).

In casu bestaat er geen enkele objectieve grondslag waarom verweerder bijna vier jaren tijd nodig had
om de bestreden beslissing te nemen.

Ten tweede heeft de arts-attaché zich in zijn advies dd. 9 februari 2016 , waarop verweerder zijn
weigeringsbeslissing dd. 11 februari 2016 heeft gebaseerd, hoofdzakelijk beperkt tot het geven van een
loutere verwijzing naar de door verzoeker voorgelegde verslagen om daarvan vervolgens een (te) korte
synthese weer te geven.

Uit de lezing van het advies van de arts-attaché dd. 9 februari 2016 blijkt alleszins niet dat deze laatste
een grondig onderzoek heeft gevoerd van de door verzoeker voorgelegde medische verslagen.

De meerdere door verzoeker voorgelegde medische getuigschriften bevatten wel degelijk ruimschoots
voldoende gegevens waaruit blijkt dat de aandoeningen van verzoeker (0.a. Familale Middellandse
Zeekoorts - FMF) ernstig zijn en dat een terugkeer naar het herkomstland om die reden is uitgesloten.
De voorgelegde gegevens zouden redelijkerwijze moeten kunnen volstaan.

Minstens werden de medische aandoeningen waaraan verzoeker lijdt door de arts-attaché ten onrechte
geringschat.

Uit de door verzoeker voorgelegde medische verslagen bleek dat de medische aandoeningen waaraan
hij lijdt van die aard zijn dat een verdere medische opvolging in Belgié noodzakelijk is.

(Zie standaard medisch getuigschrift dd. 12/04/2012 van dokter Philippe T.:

“Momenteel heel gunstig hier doch transfer nr Armenié zou toestand heel snel kunnen doen detoriéren /
escaleren !!

Noodzaak van behandeling in Belgié...

Familiale Middellandse Zee koorts ernstige vorm met uitgebreid beeld ...

Graad en ernst van deze aandoening : 9/10!...”)

(Zie ook navolgend medisch verslag dd. 14 maart 2013 van verzoekers behandelende arts waarin deze
laatste andermaal waarschuwde voor de ernstige vorm van medische aandoening waaraan verzoeker
lijdt.

“...Dit uit zich door toch wel 2 x /maand koortsaanvallen met ziektegevoel en abdominale pijnklachten.
Bewijze hiervan nogmaals een recent labo met hoge inflammatoire parameters !!

Hiervoor krijgt hij momenteel een proeftherapie met Colchicine, en lijkt reizen naar het land van
herkomst mij medisch onverantwoord.

Patiént dient regelmatig op specialistische (gastro-enterologie) controle te gaan voor deze Familiale
Middellandse Zeekoorts.

Om deze reden is een terugkeer naar het land van herkomst ook al tegenaangewezen.”)

(Stuk 10 van verzoekers aanvraag)

(Zie ook navolgend medisch verslag dd. 5 december 2015 van verzoekers behandelende arts :

“Tevens is het levensbelangrijk dat de heer G. M. levenslang hiervoor een behandeling dient te krijgen !
Ook dit wordt door artsen-specialisten ter zake benadrukt.

Hierbij is het onzeker of hij deze therapie in Armenié aan een redelijke prijs kan vastkrijgen, laat staan
beschikbaar is.

Deze therapie is nochtans onontbeerlijk om complicaties op langere termijn te voorkomen, oa. de
gevreesde AA amyloidose.

De ernst van deze situatie bij M. wordt oa. aangetoond door het recidiverend aanwezig zijn van
inflammatie-parameters in zijn bloed.”
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(Stuk 15 van verzoekers aanvraag)

De summiere motivering die de arts-attaché in zijn advies dd. 9 februari 2016 heeft gegeven, staat in
schril contrast met de inhoud van medische verslagen die verzoeker aan zijn dossier had toegevoegd.
Uit de door verzoeker voorgelegde medische verslagen bleek dat een gegrond verklaring van de
aanvraag tot verblijfsmachtiging cfr. artikel 9ter van de Vw. wel degelijk een rationele en aanvaardbare
oplossing is.

Ten derde heeft de arts-attaché een foute analyse gemaakt van de voorhanden zijnde medische
informatie.

De arts-attaché heeft de voorhanden zijnde medische verslagen foutief geinterpreteerd en heeft er de
verkeerde conclusies uit getrokken.

De behandelende arts van verzoeker heeft het medisch advies dd. 9 februari 2016 van arts-attaché
bestudeerd en dienaangaande de volgende opmerkingen gemaakt in een kritisch medisch verslag dd.
14 maart 2016. (Stuk 7)

“Ik, ondergetekende, Doctor in de Genees-, Heel- en Verloskunde, kan mij NIET akkoord verklaren met
de zienswijze van collega Dr. B., die deze laatste hanteert als zogezegde logische argumentering om de
vraag om machtiging of verlenging van verbliff op Belgisch grondgebied negatief te kunnen
beantwoorden.

Dr. B. spreekt zichzelf nogal vaak tegen in zijn betoog:

 "Betrokkene heeft de afgelopen maanden/jaren blijkbaar geen FMF-aanval meer gekend ..", doch hij
vergeet hierbij te vertellen dat dit juist komt omdat de Colchicine hier in Belgié zeer goed en betaalbaar
zowat overal te lande beschikbaar is !!!

* Dr. V. D. H. (infectioloog, Jessa ziekenhuis Hasselt) verklaart dat dagelijks Colchicine moet worden
ingenomen om AA-amyloidose te voorkomen

» Hoe kan men zich beroepen op een MedCOI-databank, als deze niet-publiek is ?? Dan kan men toch
om het even welk argument uit zijn mouw schudden , aangezien ze toch niet geverifieerd kan worden ...
1?

* Bovendien spreekt een Med-COl databank over: ... de geleverde informatie is beperkt tot de
beschikbaarheid van de medische behandeling tout court, gewoonlijk in een welbepaalde kliniek of
gezondheidsinstelling, ergens in het land van herkomst. Er wordt geen informatie over de
toegankelijkheid van de behandeling verschaft ... Daar gaat het hem juist over !! Dus, in de
veronderstelling dat de Heer M. G. toch terug werk

zou vinden in Armeni&, of toch terecht zou kunnen bij familie of kennissen of vrienden zoals
gesuggereerd door collega B. -voor alle duidelijkheid, dit zijn louter speculaties !! - dan zou de Heer M.
G. misschien honderden kilometers moeten reizen om zijn Colchicine af te halen in die welbepaalde
kliniek of gezondheidsinstelling. Dit is toch pure waanzin !! En dan hebben we nog niet gepraat over de
prijs die dan kan/zal gevraagd worden voor zo een doosje Colchicine. Ook hierover blijft collega B. heel

vaag.
» Bovendien haalt collega B. zelf aan ..." dat er geen rechten uit de inhoud van de MedCOl-databank
kunnen gepuurd worden ...". Maar hijzelf en het IBZ zouden hier dan wel het recht uit mogen puren om

het als bewijsmateriaal aan te brengen om de vraag om machtiging of tot verlenging van verblijf van de
Heer G. M. onontvankelijk te verklaren...

» Eveneens: ... " de belangrijkste doelstelling, namelijk zich ervan verzekeren dat deze zorgverlening in
zijn land van herkomst toegankelijk is voor de aanvrager ...". Nergens bewijst collega B. dat deze
zekerheid tot toegankelijkheid er in Armenié is !! Wij spreken nergens over 'gratis' medicatie, dus ik
begrijp het betoog van collega B. hieromtrent dan ook helemaal niet, maar we spreken wel over
'toegankelijkheid' en 'betaalbaarheid' van deze Colchicine, en daar vind ik geen enkele evidentie - die
wel publiek is ! - voor terug in het betoog van collega B.!

» Armeniérs zouden fel klagen dat de Armeense colchicine, als deze al beschikbaar en toegankelijk is ,
van slechte tot zeer slechte kwaliteit zou zijn; daarom bestellen rijke Armeniérs, die ook aan

FMF lijden, hun colchicine in Frankrijk aan 10 euro / doosje ... Dit is niet echt wat wij verstaan onder
'toegankelijk zijn van de behandeling in het land van herkomst'...

» Anderzijds spreekt Dr. V. D. H. dat een onbehandelde of onvoldoende behandelde FMF in 60-75% der
gevallen lijdt tot AA amyloidose, die zich klinisch manifesteert als een progressieve nefropathie leidend
tot nierinsufficiéntie. Hij spreekt van een mediane overleving van slechts 24-53 maanden in dat geval.

* Harrison's Principles of Internal Medicine, zowat de Bijbel van de inwendige geneeskunde, die voor
iedereen publiek is, spreekt over prognose indien FMF niet adequaat behandeld wordt met de volgende
termen: "...In the past approximately 25% of FMF patients were known to have amyloidosis, and this
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complication usually lead to death ...". Dit citaat wil ik niet op mijn geweten hebben, door de Heer M. G.
terug te sturen naar zijn land van herkomst, met alle bovenvermelde onzekerheden.”

In dit kritisch medisch verslag heeft de behandelende arts aangetoond dat het advies van arts-attaché
gebaseerd is op fouten en dat hij verkeerde, minstens voorbarige conclusies heeft getrokken uit de
medische verslagen van verzoekers behandelende artsen dewelke in tegenstrijd zijn met de inhoud van
het medisch advies dd. 9 februari 2016.

Uit de diverse medische verslagen die zijn toegevoegd bij het administratief dossier is overduidelijk
komen vast te staan dat verzoekers medische toestand

van die aard is dat het plotse staken van de lopende medische behandeling tegenaangewezen is.
Minstens is het medisch advies dd. 9 februari 2016 voorbarig aangezien er aanvullende medische
onderzoeken voorzien zijn waarna verdere diagnoses kunnen worden opgesteld.

Uit de door verzoeker voorgelegde medische verslagen bleek dat de medische aandoening waaraan hij
lijdt van die aard is, dat een verdere medische opvolging in Belgié noodzakelijk is.

Hiermee is aangetoond dat de bestreden beslissing dd. 11 februari 2016 dewelke gebaseerd is op een
foutief medisch advies dd. 9 februari 2016, een schending inhoudt van de motiveringsplichting.

Ten vierde schendt verweerder de algemene beginselen van behoorlijk bestuur , waaronder het
zorgvuldigheidsbeginsel.

Verweerder had de mogelijkheid om verzoeker aan een medisch onderzoek te onderwerpen doch heeft
ten onrechte nagelaten om dit te doen.

Een medisch onderzoek had ongetwijfeld een ander licht geworpen op de zaak.

Door verzoeker niet aan een medisch onderzoek te onderwerpen, doch zich te beperken tot het advies
van de ambtenaar-geneesheer, dat voorbarig was, schendt verweerder de algemene beginselen van
behoorlijk bestuur , waaronder het zorgvuldigheidsbeginsel.

In zijn schriftelijke aanvraag dd. 14 juni 2012 had verzoeker nochtans formeel aangeboden dat hij bereid
is om onmiddellijk in te gaan op iedere uitnodiging vanwege de ambtenaar-geneesheer en dat hij ten
allen tijde bereid is om op eerste vraag nadere toelichting te vertrekken, schriftelijk dan wel mondeling.
(zie Verzoekschrift dd. 14/06/2012 :

‘De bevoegde diensten bij de DVZ kunnen uiteraard ten allen tijde contact opnemen met de
behandelende artsen van verzoeker hetzij met verzoeker zelf ...

De ambtenaar-geneesheer en/of de bevoegde diensten van de DVZ kunnen desgewenst ten allen tijde
contact opnemen met dokters Philippe T. en Anniek V...

Verzoeker is vanzelfsprekend bereid om onmiddellijk in te gaan op iedere uitnodiging vanwege de
ambtenaar-geneesheer van de Dienst Vreemdelingenzaken.”)

Gezien het advies van de arts-attaché enerzijds en anderzijds het standaard medisch getuigschrift van
verzoekers arts tot tegenstrijdige conclusies komen, was het noodzakelijk om verzoeker minstens aan
een medisch onderzoek te onderwerpen.

Door dit niet te doen, doch zich te beperken tot een verwijzing naar het voorbarige en foutieve advies
van de ambtenaar geneesheer , heeft verweerder op kennelijk onredelijke wijze besloten om de
aanvraag op grond van artikel 9ter Vw. onontvankelijk te verklaren.

Minstens schendt de bestreden beslissing de motiveringsverplichting doordat op verzoekers voorstel
(geformuleerd in zijn aanvraag dd. 14 juni 2012) tot medisch onderzoek helemaal niet werd geantwoord.
Indien de arts-attaché tot een andersluidende conclusie wilde komen, had hij bij verzoeker of bij zijn
artsen specifieke informatie kunnen opvragen aangaande de mogelijkheid van verzoeker om te reizen
naar Armenié ; gelet op zijn medische toestand, en aangaande het causaal verband tussen beide ; of
verzoeker onderwerpen aan een medisch onderzoek om zijn actuele medische toestand en de
mogelijkheid om te kunnen reizen naar het herkomstland te achterhalen alsook het causaal verband
tussen beide, wat in casu ten onrechte niet is gebeurd.

De arts-attaché raadpleegde geen deskundige , noch werd er gecorrespondeerd met de behandelende
arts van verzoeker, aangaande de gezondheidsproblemen van verzoeker.

Nochtans is dit voorgeschreven door artikel 4 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 betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering
van vreemdelingen.

Mits consult van de behandelende arts(en) had verwerende partij correct medisch standpunt kunnen
innemen.

De arts-attaché heeft op voorbarige en onterechte wijze het door verzoeker voorgelegde verslag
tegengesproken.
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Dat de medische toestand van verzoeker wel degelijk ernstig is en in erge mate werd onderschat, wordt
aangetoond aan de hand van twee recente medische verslagen van verzoekers behandelende artsen
dokter Philippe T. (dd. 14 maart 2016) en dokter Jeroen V. D. H. (dd. 10 maart 2016). (Stuk 8)
(“...Patiént is gediagnosticeerd met famliliale Mediterrane koorts (FMF). Dat hij op dit moment geen
aanvallen heeft komt door de effectieve therapie die hij van ons krijgt. FMF is een serieuze aandoening
die, indien onbehandeld, verwikkeld wordt door type AA amyioidose bij 60-75% van de patiénten. Als dit
optreedt, dan leidt dit tot nierfalen waarvoor dialyse

noodzakelijk is. De mediane overleving is slechts 24-53 maanden. Het is daarom essentieel dat de FMF
van patiént goed onder controle blijft.”)

De inhoud van het recent medisch verslag van dokter Jeroen V. D. H. spreekt voor zich en laat geen
enkele twijfel bestaan dat verweerder de huidige medische toestand van verzoeker verkeerd heeft
beoordeeld.

Het is duidelijk dat de aangevochten beslissing foutief is en onafdoende gemotiveerd en dat zij een
schending uitmaakt van de motiveringsplicht zoals bepaald in de algemene beginselen van behoorlijk
bestuur, o.a. het materiéle motiveringsbeginsel.

Tegelijk schendt de bestreden beslissing artikel 62 Vw. en de artikelen 2 en 3 van de Wet van
29/07/1991.

Overeenkomstig artikel 62 van de Vreemdelingenwet moeten alle administratieve beslissingen met
redenen omkleed worden.

Artikelen 2 en 3 van de Wet van 29/07/1991 voorzien dat de bestuurshandelingen, onder haar
toepassingsgebied vallend, uitdrukkelijk moeten worden gemotiveerd, dat de opgelegde motivering in de
akte de juridische en de feitelijke overwegingen moet vermelden die aan de beslissing ten grondslag
liggen en dat de motivering afdoende moet zijn.

De motivering moet correct zijn en afdoende, en de omvang van de motivering moet aangepast zijn aan
het belang van de beslissing.

De motivering is niet afdoende als het gaat om :

Vage, duistere of niet terzake dienende uitleg, onduidelijke, onnauwkeurige, ongeldige of niet plausibele
motiveringen, stereotiepe, geijkte of gestandaardiseerde motiveringen (Van Heule D., De
motiveringsplicht en vreemdelingenwet, TVVR 1993,67 ev.).”

4.1.2.1. 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. Hetzelfde kan gesteld worden voor artikel 62
van de vreemdelingenwet. 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
artikel 9ter van de vreemdelingenwet. Tevens bevat de beslissing een motivering in feite, met name dat
het aangehaalde medisch probleem niet kan weerhouden worden als grond om een verblijfsvergunning
te bekomen in toepassing van artikel 9ter van de vreemdelingenwet. De verzoekende partijen 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.

4.1.2.2. Uit het verzoekschrift blijkt dat de verzoekende partijen de motieven van de bestreden
beslissing kennen, zodat het doel van de uitdrukkelijke motiveringsplicht in casu is bereikt en zij
bijgevolg de schending van de materiéle motiveringsplicht aanvoeren, zodat dit onderdeel van het
middel vanuit dat oogpunt wordt onderzocht. Bij de beoordeling van de materiéle motiveringsplicht is de
Raad niet bevoegd zijn beoordeling in de plaats te stellen van die van de administratieve overheid. De
Raad is in de uitoefening van zijn wettelijk toezicht enkel bevoegd 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.

De verzoekende partijen voeren aan dat de eerste verzoekende partij, M.G., in het kader van de
aanvraag meerdere medische verslagen had voorgelegd waaruit voldoende bleek dat zij wel degelijk
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lijdt aan aandoeningen die van aard zijn dat een terugkeer naar haar herkomstland wel degelijk een
reéel risico inhoudt voor het leven of fysieke integriteit. De verzoekende partijen menen dat alle concrete
en individuele elementen die zij hadden aangevoerd, niet voldoende en niet op redelijke wijze in
overweging werden genomen.

In een eerste onderdeel stellen de verzoekende partijen dat het beginsel van de redelijke termijn
geschonden is door de beslissing te nemen drie jaar en acht maanden na de aanvraag. In een tweede
onderdeel stellen zij dat aan de hand van de voorgelegde verslagen kon worden afgeleid dat een
verdere opvolging in Belgié noodzakelijk is en dat de aandoening werd geringschat. In een derde
onderdeel stellen zij dat de ambtenaar-geneesheer een foute analyse heeft gemaakt van de voorhanden
zijnde medische informatie. Zij verwijzen in dit verband naar een evaluatie van het advies van de
ambtenaar-geneesheer van 9 februari 2016 door de behandelende arts gemaakt op 14 maart 2016. In
een vierde onderdeel stellen zij dat het zorgvuldigheidsbeginsel geschonden is omdat M.G. niet aan een
medisch onderzoek door de ambtenaar-geneesheer werd onderworpen en omdat geen deskundige
werd geraadpleegd, nochtans is dit voorgeschreven door artikel 4 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 betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en
de verwijdering van vreemdelingen (hierna: het koninklijk besluit van 17 mei 2007). Zij menen dat M.G.’s
medische toestand werd onderschat en verwijzen naar de evaluatie van het advies door de
behandelende artsen van 14 maart 2016 en 10 maart 2016.

4.1.2.3. Artikel 9ter, 8 1 van de vreemdelingenwet bepaalt als volgt:

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

De aanvraag moet per aangetekende brief worden ingediend bij de minister of zijn gemachtigde en
bevat het adres van de effectieve verblijfplaats van de vreemdeling in Belgié.

De vreemdeling maakt samen met de aanvraag alle nuttige en recente inlichtingen over aangaande zijn
ziekte en de mogelijkheden en de toegankelijkheid tot een adequate behandeling in zijn land van
herkomst of in het land waar hij verblijft.

Hij maakt een standaard medisch getuigschrift over zoals voorzien door de Koning bij een besluit
vastgesteld na overleg in de Ministerraad. Dit medisch getuigschrift dat niet ouder is dan drie maanden
voorafgaand aan de indiening van de aanvraag vermeldt de ziekte, haar graad van ernst en de
noodzakelijk geachte behandeling.

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

In de bestreden beslissing wordt verwezen naar het advies van de ambtenaar-geneesheer van 9
februari 2016. In het advies wordt eerst melding gemaakt van al de voorgelegde medische attesten en
wordt vervolgens een analyse gemaakt.

Vervolgens worden in het advies de behandelingsmogelijkheden in Armenié besproken voor de
weerhouden aandoeningen. De ambtenaar-geneesheer gaat eerst in op de beschikbaarheid van de
zorgen en van de opvolging in het land van herkomst. Vervolgens wordt ingegaan op de
toegankelijkheid van deze zorgen en opvolging.

NAAM: G. M.

Mannelijk

Nationaliteit: Armenié

Ik kom terug op uw vraag voor medische evaluatie van de gezondheidstoestand aangehaald door
genoemde persoon in het kader van de vraag om machtiging tot of verlenging van verblijf, bij onze
diensten ingediend op 14/6/2012.
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Verwijzend naar uw vraag voor advies heb ik gebruik gemaakt van de volgende door u meegezonden
medische stukken:

. Verwijzend naar het medisch attest dd. 12/4/2012 van dr. T. blijkt dat betrokkene lijdt aan
familiale middellandse zeekoorts, persisterende hoofdpijn, PTSS en hypertensie. Medicatie: amlodipine,
moduretic, atenolol, endapril en colchicine.

. Verwijzend naar het medisch attest dd. 27/03/2012 van dr. V. blijkt dat betrokkene aansluitend
op de consultatie, kort werd opgenomen op de afdeling gastro-enterologie van 22/3/2012 tem 28/3/2012
wegens een vermoeden van familiale middellandse zeekoorts en een episode van acute
nierinsufficiéntie, vermoedelijk prerenaal ikv. deshydratatie. De nierfunctie normaliseerde vlot.

. 09/03/2012: laboresultaten.

. Verwijzend naar het medisch attest dd. 14/3/2013 van dr. T. blijkt dat betrokkene lijdt aan
familiale middellandse zeekoorts waarvoor een proeftherapie met Colchicine werd ingesteld.
Bijgevoegde laboresultaten van 13/3/2013.

. Verwijzend naar het medisch attest dd. 1/6/2012 van dr. R. blijkt dat de genetische analyse de
diagnose van familiale middellandse zeekoorts bevestigt.
. Medisch attest dd. 16/7/2013 van dr. R. waaruit blijkt dat betrokkene lijdt aan middellandse

zeekoorts, persisterende hoofdpijn, PTSS en hypertensie. Volgens de arts is het daarom medisch niet
verantwoord dat betrokkene zal terugkeren naar Armenié.

. Verwijzend naar het medisch attest dd. 22/7/2013 van dr. T. waarin deze argumenteert dat
betrokkene wel degelijk lijdt aan middellandse zeekoorts, en dat hij dan ook in aanmerking komt voor
een machtiging tot verblijf.

. Verwijzend naar het medisch attest dd. 8/9/2015 van dr. V. D. H. waaruit blijkt dat betrokkene
een weinig typische presentatie van FMF (familiale mediterrane koorts) heeft. Mild fenotype. 2 x per jaar
opvolging op de raadpleging wordt voorgesteld. Medicatie: Cochicine- Betrokkene heeft de afgelopen
maanden/jaren blijkbaar geen FMF-aanval meer gekend.

. Verwijzend naar het medisch attest dd. 10/12/2015 van dr. V. D. H. waaruit blijkt dat betrokkene
dagelijks Colchicine moet innemen om type AA amyloidose te voorkomen.
. Medisch attest dd. 5/12/2015: verklaring van dr. T. dat betrokkene op basis van de aandoening

FMF (familiale mediterrane koorts) in aanmerking komt voor een machtiging tot verblijf, gezien de
onzekerheid die volgens hem zou bestaan over de beschikbaarheid en toegankelijkheid van de
medicatie In Armenié. Actieve medicatie: omeprazole, atorvastatin en colchicine.

Analyse van dit dossier leert dat betrokkene, een 54-jarige man uit Armenié, lijdt aan FMF (familiale
mediterrane koorts), waarvoor behandeling met Colchicine. Er is daarnaast ook sprake van een PTSS,
persisterende hoofdpijnklachten en essentiéle hypertensie. Een PTSS kent een gunstig verloop in de
tijd. Over de hoofdpijn is er geen recente verslaggeving.
Als essentiéle aandoeningen weerhouden we dus de FMF (familiale mediterrane koorts) en de
essentiéle hypertensie, waarvoor dus gastro-enterologische en cardiologische behandeling en opvolging
aangewezen is. De nodige medicatie is: omeprazole, atorvastatin en colchicine.
De vraag stelt zich in hoeverre dit mogelijk is in Armenié&, het land van herkomst.
Wat betreft de beschikbaarheid van de medische zorgen in Armenié: (info wordt toegevoegd aan het
administratief dossier)
- Informatie afkomstig uit de MedCOl-databank die niet-publiek is met uniek referentienummer
BMA 7657
- Informatie afkomstig uit de MedCOl-databank die niet-publiek is met uniek referentienummer
BMA 7553
- Informatie afkomstig uit de MedCOl-databank die niet-publiek is met uniek referentienummer
BMA 7051
We kunnen hieruit besluiten dat internisten, gastro-enterologen en cardiologen beschikbaar zijn alsook
de medicatie omeprazole, atorvastatin en coichicine.
Hieruit blijkt dat verdere opvolging en behandeling beschikbaar is in Armenié
Reizen met deze pathologie behoort tot de mogelijkheden.
Uit de beschikbare medische gegevens blijkt geen medische noodzaak tot mantelzorg.
Bijgevolg is er geen medisch bezwaar in verband met een terugkeer naar het land van herkomst.
Uit het toegankelijkheidsonderzoek op 08/02/2016 blijkt het volgende:
Allereerst kan een verblijfstitel niet enkel op basis van het feit dat de toegankelijkheid van de
behandelingen in het land van onthaal en het land van heikomst sterk uiteen kan lopen afgegeven
worden. Het gaat er niet om zich ervan te verzekeren dat het kwaliteitsniveau van dit systeem
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vergelijkbaar is met het systeem dat in Belgié bestaat. Deze vergelijking zou tot gevolg hebben dat een
verblijfsrecht zou worden toegekend aan elke persoon wiens systeem voor de toegang tot zorgverlening
van minder goede kwaliteit zou zijn dan het systeem in Belgié. Dit zou niet in overeenstemming zijn met
de belangrijkste doelstelling van de verificaties op het gebied van de toegang tot de zorgverlening,
namelijk zich ervan verzekeren dat deze zorgverlening in zijn land van herkomst of het land waar hij
verblijft toegankelijk is voor de aanvrager. Uit de rechtspraak van het EHRM blijkt dat de kosteloosheid
van de medische behandeling geenszins een vereiste is en dat zelfs al zou er een aanzienlijke kost zijn
voor verzoekers, zulks er geenszins toe leidt dat dit strijdig zou zijn met artikel 3 E.V.R.M. (zie arrest nr.
26.565/05 van 27 mei 2008 van het EHRM, de zaak N. vs. het Verenigd Koninkrijk.). Aangaande de
kosten van de medische zorgen oordeelde het EHRM eerder al als volgt:"(...) Volgens het Hof kan
artikel 3 van het EVRM niet beschouwd worden als een verplichting voorde verdragspartijen om de
ongelijkheden tussen landen op vlak van medische voorzieningen te overbruggen door het voorzien van
gratis en onbeperkte gezondheidszorg aan illegale vreemdelingen. (...) Rekening houdende met de
rechtspraak van het EHRM kunnen verzoekers met het argument dat de medische zorgen in de praktijk
niet gratis zijn, geen schending van artikel 3 EVRM aannemelijk maken.(...)'(Arrest RVV nr, 81574 van
23 mei 2012)

Een bepaald type gezondheidszorgen en zorgen voor welbepaalde aandoeningen wordt door de staat
betaald. Daarnaast krijgen mensen die behoren tot bepaalde sociaal kwetsbare groepen een breder
pakket van zorgen gratis, in de andere gevallen moeten de burgers zelf betalen voor zorgen. Er is hulp
voor personen die als werkloos geregistreerd zijn. Dit zijn mensen die geen werk hebben, werk zoeken
en ten minste 1 jaar gewerkt hebben. Zij krijgen een werkloosheidsuitkering gedurende maximaal 1 jaar.
Voor arme families is er een familiale sociale uitkering. De uitkering wordt aangepast aan de graad van
armoede en de samenstelling van het gezin. Hoe moeilijker de situatie, hoe hoger de uitkering.
Betrokkene zijn echtgenote en hun twee meerderjarige kinderen leggen geen bewijs van (algemene)
arbeidsongeschiktheid voor en bovendien zijn er geen elementen in het dossier die erop wijzen dat
betrokkenen geen toegang zou hebben tot de arbeidsmarkt in hun land van oorsprong. Niets laat
derhalve toe te concluderen dat zij niet zouden kunnen instaan voor de kosten die gepaard gaan met de
noodzakelijke hulp.

Overigens lijkt het ook erg onwaarschijnlijk dat betrokkenen in hun land van herkomst geen familie,
vrienden of kennissen meer zouden hebben bij zie hij terecht zouden kunnen voor (tijdelijke) opvang en
hulp bij het bekomen van de nodige zorgen aldaar/ of voor (tijdelijke) financiéle hulp.

Wat betreft de toegankelijkheid van deze medicatie dient nogmaals verwezen te worden naar de
rechtspraak van het EHRM waaruit heel duidelijk blijkt dat het volstaat dat de medicatie aanwezig is en
dat het feit of deze medicatie moeilijk kan verkregen worden door de betrokkene geen reden is om te
besluiten tot een schending van artikel 3 van het E.V.R.M. (Arrest nr. 81574 van 23 mei 2012)
Concluderend kan gesteld worden dat de nodige zorgen toegankelijk zijn in Armenié.”

Er wordt geconcludeerd als volgt:

“Uit het voorgelegd medisch dossier mag niet blijken dat betrokkene op zodanige wijze aan een
aandoening lijdt dat deze een ernstig risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit, of een reéel
risico vormt op een onmenselijke of vernederende behandeling, aangezien de noodzakelijke medische
zorgen beschikbaar en toegankelijk zijn in het herkomstland Armenié.

Vanuit medisch standpunt is er dan ook geen bezwaar tegen een terugkeer naar het herkomstland.”

4.1.2.4. Inzake de aangevoerde schending van het beginsel van de redelijke termijn wordt opgemerkt
dat de gemachtigde van de staatssecretaris elke aanvraag om machtiging tot verblijf afzonderlijk dient te
behandelen. De vreemdelingenwet voorziet geen termijn waarbinnen deze aanvragen behandeld
moeten worden. Evenmin bestaat er in hoofde van de overheid een verplichting om te motiveren
waarom zij zoveel tijd nodig heeft gehad om tot een beslissing te komen. Het kan de administratie niet
ten kwade worden geduid de zaak zorgvuldig te hebben onderzocht en hiervoor de nodige tijd te hebben
genomen. Bovendien rijst de vraag naar het belang dat de verzoekende partijen hebben bij dit
onderdeel van het middel: dat de ongegrondheidsbeslissing sneller had moeten worden genomen. De
verzoekende partij erkennen dat M.G. gedurende jaren een goede behandeling heeft gekregen in
Belgié. Het argument dat een vertrouwensband werd opgebouwd met een arts is geen wettelijke
voorwaarde voor de toekenning van de verbliffsmachtiging en betreft ook een inherent en wezenlijk
aspect van elke behandeling.
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De schending van het beginsel van de redelijke termijn kan op het eerste zicht niet worden
aangenomen.

4.1.2.5. Inzake het tweede onderdeel waarin de verzoekende partijen stellen dat aan de hand van de
voorgelegde verslagen kon worden afgeleid dat een verdere opvolging in Belgié noodzakelijk is en dat
de aandoening werd geringschat, dient te worden opgemerkt dat in de bestreden beslissing, waarvan
het advies van de ambtenaar-geneesheer van 9 februari 2016 deel uitmaakt, erkend wordt dat de
aandoeningen van M.G. verdere medicamenteuze behandeling vereisen met omeprazole, atorvastatin
en colchicine en dat opvolging door een internist, gastro-enteroloog en cardioloog nodig is, maar dat
deze behandeling en opvolging beschikbaar en toegankelijk zijn in Armenié.

De conclusie van de ambtenaar-geneesheer in het advies luidt immers als volgt:

“Uit het voorgelegd medisch dossier mag niet blijken dat betrokkene op zodanige wijze aan een
aandoening lijdt dat deze een ernstig risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit, of een reéel
risico vormt op een onmenselijke of vernederende behandeling, aangezien de noodzakelijke medische
zorgen beschikbaar en toegankelijk zijn in het herkomstland Armenié.

Vanuit medisch standpunt is er dan ook geen bezwaar tegen een terugkeer naar het herkomstland.”

De verzoekende partijen maken prima facie niet op concrete wijze aannemelijk dat niet wordt erkend dat
M.G. verdere behandeling en opvolging nodig heeft, dit wordt immers uitdrukkelijk vermeld in de
bestreden beslissing, waarvan het advies van de ambtenaar-geneesheer deel uitmaakt, of dat de
aandoening werd geringschat.

4.1.2.6. Waar de verzoekende partijen in een derde onderdeel verwijzen naar een evaluatie van het
advies van de ambtenaar-geneesheer van 9 februari 2016 gemaakt door de behandelende arts T. op 14
maart 2016, dient te worden opgemerkt dat deze evaluatie geen afbreuk doet aan de vaststelling in het
advies van de ambtenaar-geneesheer waarin wordt erkend dat een behandeling en opvolging nodig is,
maar dat deze beschikbaar is en toegankelijk. Het attest van arts T. bevat geen andere, nieuwe
informatie die niet zou hebben voorgelegen op het ogenblik dat de ambtenaar-geneesheer zijn advies
van 9 februari 2016 heeft opgesteld.

4.1.2.7. Artikel 9ter, § 1, vijfde lid van de vreemdelingenwet bepaalt als volgt:

‘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 4 van het koninklijk besluit van 17 mei 2007 luidt als volgt:

“§ 1. Indien nodig vraagt de ambtenaar-geneesheer, overeenkomstig artikel 9ter, § 1, vijfde lid, een
bijkomend advies aan een deskundige in één van de hierna vermelde medische disciplines :
1° anesthesie-reanimatie;

2° pathologische anatomie;

3° klinische biologie;

4° hart en bloedvaten;

5° chirurgie;

6° neurochirurgie;

7° dermato-venereologie;

8° endocrinologie;

9° epidemiologie

10° gastro-enterologie;

11° geriatrie;

12° gynaecologie-verloskunde;

13° hematologie;

14° fysische geneeskunde en de revalidatie;

RwV X Pagina 14 van 27



15° immunologie en metabolische aandoeningen;

16° tropische ziekten;

17° inwendige geneeskunde;

18° nucleaire geneeskunde;

19° urgentiegeneeskunde;

20° nefrologie;

21° neurologie-neuropsychiatrie;

22° oncologie;

23° oftalmologie;

24° orthopedische heelkunde;

25° otorhinolaryngologie;

26° pediatrie;

27° pulmonologie;

28° psychiatrie (+ ervaring posttraumatisch stress syndroom);
29° kinder- en jeugdpsychiatrie;

30° rontgendiagnose;

31° radiotherapie-oncologie;

32° reumatologie;

33° stomatologie;

34° urologie.

§ 2. De lijst van de overeenkomstig artikel 9ter, § 5, eerste lid van de wet, benoemde deskundigen wordt
door de gemachtigde van de minister aan de ambtenaren-geneesheren doorgegeven.”

Uit de bewoordingen van dit artikel en van artikel 9ter, 8 1, vijfde lid van de vreemdelingenwet blijkt
duidelijk dat de ambtenaar-geneesheer, indien hij dit nodig acht, de vreemdeling kan onderzoeken en
een bijkomend advies kan inwinnen van deskundigen. Dit onderzoek of bijkomend advies is geenszins
een verplichting. Uit de bewoordingen van de bestreden beslissing, waarbij het advies van de
ambtenaar-geneesheer werd gevoegd en waarvan het advies deel uitmaakt, blijkt dat de ambtenaar-
geneesheer zich een mening kon vormen op grond van de stukken van het dossier, dit impliceert dat hij
een onderzoek of bijkomend advies niet nodig achtte.

Waar de verzoekende partijen opnieuw verwijzen naar het medisch verslag van behandelend arts T. van
14 maart 2016 en naar een attest van behandelend arts V.D.H. van 10 maart 2016 om aan te tonen dat
volgens hen het advies van de ambtenaar-geneesheer fouten en voorbarige conclusies bevat, wordt
vastgesteld dat deze evaluaties geen afbreuk doen aan de vaststelling dat in het advies van de
ambtenaar-geneesheer wordt erkend dat een behandeling en opvolging nodig is, maar dat deze
beschikbaar is en toegankelijk. De attesten bevatten geen andere, nieuwe informatie die niet zou
hebben voorgelegen op het ogenblik dat de ambtenaar-geneesheer zijn advies van 9 februari 2016
heeft opgesteld.

Het zorgvuldigheidsbeginsel legt aan de gemachtigde van de staatssecretaris de verplichting op zijn
beslissingen op een zorgvuldige wijze voor te bereiden en te stoelen op een correcte feitenvinding. Het
respect voor het zorgvuldigheidsbeginsel houdt derhalve in dat de gemachtigde van de staatssecretaris
bij het nemen van een beslissing moet steunen op alle gegevens van het dossier en op alle daarin
vervatte dienstige stukken. Daarbij kan hij geen rekening houden met stukken die niet voorlagen op het
ogenblik dat de ambtenaar-geneesheer zijn advies van 9 februari 2016 heeft opgesteld.

De verzoekende partijen slagen er niet in aan te tonen dat er in casu op het eerste zicht werd uitgegaan
van een foutieve feitenvinding, zodat de schending van de zorgvuldigheidsplicht prima facie niet kan
worden aangenomen.

4.1.2.8. In zoverre de verzoekende partijen aanvoeren dat geen deugdelijk onderzoek werd gevoerd
naar de toegankelijkheid van de medische zorgen in het land van herkomst, wordt erop gewezen dat in
het verslag van de ambtenaar-geneesheer, dat deel uitmaakt van de bestreden beslissing, over de
beschikbaarheid en toegankelijkheid het volgende wordt gesteld:

Over de beschikbaarheid:
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“Als essentiéle aandoeningen weerhouden we dus de FMF (familiale mediterrane koorts) en de
essentiéle hypertensie, waarvoor dus gastro-enterologische en cardiologische behandeling en opvolging
aangewezen is. De nodige medicatie is: omeprazole, atorvastatin en colchicine.
De vraag stelt zich in hoeverre dit mogelijk is in Armenié, het land van herkomst.
Wat betreft de beschikbaarheid van de medische zorgen in Armenié: (info wordt toegevoegd aan het
administratief dossier)
- Informatie afkomstig uit de MedCOl-databank die niet-publiek is met uniek referentienummer
BMA 7657
- Informatie afkomstig uit de MedCOl-databank die niet-publiek is met uniek referentienummer
BMA 7553
- Informatie afkomstig uit de MedCOl-databank die niet-publiek is met uniek referentienummer
BMA 7051
We kunnen hieruit besluiten dat internisten, gastro-enterologen en cardiologen beschikbaar zijn alsook
de medicatie omeprazole, atorvastatin en coichicine.
Hieruit blijkt dat verdere opvolging en behandeling beschikbaar is in Armenié
Reizen met deze pathologie behoort tot de mogelijkheden.
Uit de beschikbare medische gegevens blijkt geen medische noodzaak tot mantelzorg.
Bijgevolg is er geen medisch bezwaar in verband met een terugkeer naar het land van herkomst.”

Over de toegankelijkheid:

“Uit het toegankelijkheidsonderzoek op 08/02/2016 blijkt het volgende:

Allereerst kan een verblijfstitel niet enkel op basis van het feit dat de toegankelijkheid van de
behandelingen in het land van onthaal en het land van heikomst sterk uiteen kan lopen afgegeven
worden. Het gaat er niet om zich ervan te verzekeren dat het kwaliteitsniveau van dit systeem
vergelijkbaar is met het systeem dat in Belgié bestaat. Deze vergelijking zou tot gevolg hebben dat een
verblijfsrecht zou worden toegekend aan elke persoon wiens systeem voor de toegang tot zorgverlening
van minder goede kwaliteit zou zijn dan het systeem in Belgié. Dit zou niet in overeenstemming zijn met
de belangrijkste doelstelling van de verificaties op het gebied van de toegang tot de zorgverlening,
namelijk zich ervan verzekeren dat deze zorgverlening in zijn land van herkomst of het land waar hij
verblijft toegankelijk is voor de aanvrager. Uit de rechtspraak van het EHRM blijkt dat de kosteloosheid
van de medische behandeling geenszins een vereiste is en dat zelfs al zou er een aanzienlijke kost zijn
voor verzoekers, zulks er geenszins toe leidt dat dit strijdig zou zijn met artikel 3 E.V.R.M. (zie arrest nr.
26.565/05 van 27,.mei 2008 van het EHRM, de zaak N. vs. het Verenigd Koninkrijk.). Aangaande de
kosten van de medische zorgen oordeelde het EHRM eerder al als volgt:"(...) Volgens het Hof kan
artikel 3 van het EVRM niet beschouwd worden als een verplichting voorde verdragspartijen om de
ongelijkheden tussen landen op vlak van medische voorzieningen te overbruggen door het voorzien van
gratis en onbeperkte gezondheidszorg aan illegale vreemdelingen. (...) Rekening houdende met de
rechtspraak van het EHRM kunnen verzoekers met het argument dat de medische zorgen in de praktijk
niet gratis zijn, geen schending van artikel 3 EVRM aannemelijk maken.(...)'(Arrest RVV nr, 81574 van
23 mei 2012)

Een bepaald type gezondheidszorgen en zorgen voor welbepaalde aandoeningen wordt door de staat
betaald. Daarnaast krijgen mensen die behoren tot bepaalde sociaal kwetsbare groepen een breder
pakket van zorgen gratis, in de andere gevallen moeten de burgers zelf betalen voor zorgen. Er is hulp
voor personen die als werkloos geregistreerd zijn. Dit zijn mensen die geen werk hebben, werk zoeken
en ten minste 1 jaar gewerkt hebben. Zij krijgen een werkloosheidsuitkering gedurende maximaal 1 jaar.
Voor arme families is er een familiale sociale uitkering. De uitkering wordt aangepast aan de graad van
armoede en de samenstelling van het gezin. Hoe moeilijker de situatie, hoe hoger de uitkering.
Betrokkene zijn echtgenote en hun twee meerderjarige kinderen leggen geen bewijs van (algemene)
arbeidsongeschiktheid voor en bovendien zijn er geen elementen in het dossier die erop wijzen dat
betrokkenen geen toegang zou hebben tot de arbeidsmarkt in hun land van oorsprong. Niets laat
derhalve toe te concluderen dat zij niet zouden kunnen instaan voor de kosten die gepaard gaan met de
noodzakelijke hulp.

Overigens lijkt het ook erg onwaarschijnlijk dat betrokkenen in hun land van herkomst geen familie,
vrienden of kennissen meer zouden hebben bij zie hij terecht zouden kunnen voor (tijdelijke) opvang en
hulp bij het bekomen van de nodige zorgen aldaar/ of voor (tijdelijke) financiéle hulp.

Wat betreft de toegankelijkheid van deze medicatie dient nogmaals verwezen te worden naar de
rechtspraak van het EHRM waaruit heel duidelijk blijkt dat het volstaat dat de medicatie aanwezig is en
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dat het feit of deze medicatie moeilijk kan verkregen worden door de betrokkene geen reden is om te
besluiten tot een schending van artikel 3 van het E.V.R.M. (Arrest nr. 81574 van 23 mei 2012)
Concluderend kan gesteld worden dat de nodige zorgen toegankelijk zijn in Armenié.”

Hieruit blijkt dat op uitgebreide wijze werd ingegaan op de beschikbaarheid en toegankelijkheid van de
behandeling voor M.G. in zijn land van herkomst. Door louter te stellen dat deze voorstelling niet
overeenstemt met de werkelijkheid, dat het plotse staken van de lopende medische behandeling
tegenaangewezen is en aanvullende medische onderzoeken zijn voorzien, slagen de verzoekende
partijen er niet in om aan te tonen dat deze elementen steunen op een verkeerde feitenvinding of
kennelijk onredelijk zijn. Zij verwijzen weliswaar naar drie attesten van arts T. van 12 april 2012, 14
maart 2013 en 5 december 2015 waarin gesteld wordt dat M.G. medisch dient te worden opgevolgd in
Belgié, maar hierop werd afdoende geantwoord in het advies van 9 februari 2016. De ambtenaar-
geneesheer steunt zich op volgende bronnen om tot zijn bevindingen inzake de beschikbaarheid en
toegankelijkheid te komen:

“ De medische informatie die door International SOS, Allianz Global Assistance en de lokaal
gecontracteerde artsen wordt verstrekt, wordt beoordeeld door de artsen van het BMA.
In het MedCOl-project wordt er informatie verzameld over de beschikbaarheid van medische
behandelingen in de landen van herkomst en deze informatie wordt in een niet-publieke databank
geplaatst die enkei toegankelijk is voor de partners van dit project. Het MedCOl-project is gebaseerd op
een initiatief van de Nederlandse Immigratie- en Naturalisatiedienst, Bureau Medische Advisering
(BMA), telt heden 15 partners (14 Europese landen en het International Centre for Migration Policy
Development) en wordt gefinancierd door European Refugee Fund.
Disclalmen De geleverde informatie is beperkt tot de beschikbaarheid van de medische behandeling,
gewoonlijk in een welbepaalde kliniek of gezondheidsinstelling, in het land van herkomst. Er wordt geen
informatie over de toegankelijkheid van de behandeling verschaft. De informatie wordt met grote zorg
verzameld. De BMA doet zijn uiterste best om accurate, transparante en actuele informatie te leveren
binnen een beperkt tijdsbestek. Echter, dit document heeft niet de pretentie exhaustief te zijn. Geen
rechten, zoals medische aansprakelijkheid kunnen uit de inhoud gepuurd worden.
BMA krijgt informatie van de volgende 3 bronnen:
International SOS is een leidinggevende internationale onderneming die medische bijstand en
veiligheidsdiensten verleent. Zij heeft kantoren in meer dan 70 landen en beschikt over een wereldwijd
netwerk van 27 bijstandscentra, 31 klinieken, 700 externe sites. International SOS heeft zich
contractueel verbonden tot het leveren van informatie over de beschikbaarheid van medische
behandelingen in landen over de hele wereld. Meer inlichtingen over deze organisatie is te vinden op de
International SOS website: https://www.intemationalsos.com/
Allianz Global Assistance is een wereldwijde reisbijstandsverzekering onderneming. Met hun eigen
operationele centra in 34 landen, meer dan 100 correspondenten en 400.000 kwalitatieve
dienstverleners, weet de onderneming waar ook ter wereld voor welke specifieke medische aandoening
dan ook de juiste medische behandeling te vinden. Allianz Global Assistance heeft zich contractueel
verbonden om informatie over de beschikbaarheid van medische behandelingen in landen over de hele
wereld te verstrekken. Meer informatie over de organisatie kan gevonden worden op de website van
Allianz Global Assistance: www.allianz-olobal-assistance.com
Lokale artsen die in het land van herkomst werken, waarvan de identiteit beschermd wordt, werden
uitgekozen door ambtenaren van het Nederlandse Ministerie van Buitenlandse zaken via haar
ambassades in het buitenland op basis van vooraf vastgelegde selectiecriteria: betrouwbaarheid, over
een medisch professioneel netwerk in het land van herkomst beschikken, in het land van herkomst
wonen en werken, over talenkennis beschikken en meer praktische criteria, zoals
communicatiemogelijkheden en over voldoende tijd beschikken om de aanvragen te verwerken.
Deze artsen werden gecontracteerd door het BMA in Nederland om informatie te verstrekken over de
beschikbaarheid van medische behandelingen in de landen waar zij verbleven. De identiteit van de
lokale artsen wordt om veiligheidsredenen beschermd. De persoonlijke gegevens en CV's van de lokale
artsen zijn gekend door het BMA en het Ministerie van Buitenlandse Zaken in Nederland. De exacte
specialisatie van de lokale arts is irrelevant omdat één van de selectiecriteria hun medisch professioneel
netwerk in het land van herkomst is. Op deze manier kunnen zijn vragen over eender welke medische
specialisatie beantwoorden.

- Caritas International, Country Sheet Armenia, 2010, p. 123-146.

- Social Security Programs Throughout the World, Armenia, 2010, p. 1-5.

- Caritas International, Country Sheet Armenia, 2010, p. 54-120.”
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Er dient te worden vastgesteld dat de verwijzing van de verzoekende partijen naar verklaringen van de
behandelende arts T. in Belgié niet van die aard zijn dat ze afbreuk doen aan de verschillende bronnen
waarop de ambtenaar-geneesheer zich heeft gesteund. De behandelende arts T. gaat er immers vanuit
dat de behandeling onvoldoende beschikbaar en toegankelijk is zonder hiervoor zich te baseren op enig
bronnenmateriaal.

De verzoekende partijen slagen er prima facie niet in aan te tonen dat de motieven van de bestreden
beslissing steunen op een niet correcte feitenvinding of kennelijk onredelijk zijn. De schending van de in
het middel aangehaalde bepalingen kan niet worden aangenomen.

4.1.3. Het middel is niet ernstig.

4.2. Onderzoek van de ernst van de middelen ten aanzien van de tweede, derde en vierde bestreden
beslissing.

4.2.1. De verzoekende partijen voeren in een enig middel een schending aan als volgt:

“Schending van artikel 9ter Vw. ; van artikel 62 van de Vreemdelingenwet ; van artikelen 2 en 3 van de
wet van 29 juli 1991 betreffende de uitdrukkelijke motivering van de bestuurshandelingen + schending
van de algemene beginselen van behoorlijk bestuur, o.a. het materiéle motiveringsbeginsel en het
zorgvuldigheids- en redelijkheidsbeginsel ;

+ schending hoorrecht — art. 41 Handvest Grondrechten EU — schending art. 74/13 Vw.

+ Schending van art. 5 van de Richtlijn 2008/115/EG dd. 16/12/2008.

+ Schending van art. 8 EVRM.

- De bestreden bevelen (dd. 11 februari 2016) (4 x Bijlage 13) werden op dezelfde dag genomen en ter
kennis gebracht (dd. 26 februari 2016) als de eerste bestreden beslissing (ongegrondheidsbeslissing
9ter) aan verzoekers.

Hieruit blijkt de verknochtheid tussen de bestreden bevelen en de eerste bestreden beslissing dd. 11
februari 2016 waarbij de aanvraag tot verblijfsmachtiging cfr. art. 9ter Vw. ongegrond werd verklaard.
Gelet op de nauwe samenhang tussen enerzijds de eerste bestreden beslissing dd. 11 februari 2016 en
anderzijds de bevelen om het grondgebied te verlaten, dienen met het oog op de rechtszekerheid en in
het belang van een goede rechtsbedeling de 4 bevelen om het grondgebied te verlaten dd. 11 februari
2016 uit het rechtsverkeer te worden gehaald bij een gebeurlijke vernietiging van de eerste bestreden
beslissing dd. 11 februari 2016.

- De bestreden beslissingen zijn als volgt gemotiveerd :

“Krachtens artikel 7, eerste lid, 1°:

...verblijft hij in het Rijk zonder houder te zijn van de bij artikel 2 vereiste documenten : niet in het bezit
van een geldig visum.”

Verweerder is onzorgvuldig te werk gegaan.

Verweerder kan van verzoekers onmogelijk verlangen dat zij binnen 7 dagen het grondgebied dienen te
verlaten, aangezien verzoekers nog een regularisatie procedure lopende hebben.

Zoals hierboven reeds beschreven onder “Feiten en Retro-Acten”, was verzoekers aanvraag cfr. art. 9ter
Vw. dd. 14 juni 2012 bij beslissing dd. 8 augustus 2012 van verweerder in eerste instantie
onontvankelijk verklaard ; echter : na een door verzoeker ingediend annulatieberoep bij de RvV, ging
deze laatste bij arrest dd. 22 april 2013 over tot vernietiging van de beslissing dd. 8 augustus 2012, met
alle gevolgen van dien voor verzoekers lopende aanvraag cfr. art. 9ter Vw.

Op 19 juni 2013 nam verweerder een nieuwe beslissing waarbij de aanvraag dd. 14 juni 2012 van
verzoeker opnieuw onontvankelijk werd verklaard.

Na een door verzoekster ingediend annulatieberoep tegen de beslissing dd. 19 juni 2013 van
verweerder, ging de RvV bij arrest dd. 24 november 2015 over tot vernietiging van de beslissing dd. 19
juni 2013.

Deze vernietiging had opnieuw implicaties op verzoekers lopende aanvraag tot verblijfsmachtiging cfr.
art. 9ter Vw.

Verzoeker is van oordeel dat verweerder het redelijkheidsbeginsel miskent.

Gelet op de regularisatieprocedure (op basis van medische redenen) en gelet op de beide
vernietigingen door de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen (bij arresten dd. 22 april 2013 en dd. 24
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november 2015- van de onontvankelijkheidsbeslissingen dd. resp. 8 augustus 2012 en dd. 19 juni
2013) ; kan verweerder niet in redelijkheid verwachten dat verzoekers binnen de 7 dagen vrijwillig
gevolg zouden moeten geven aan de uitwijzingsbevelen dd. 11 februari 2016 en is het redelijk dat
verweerder ervan kan uitgaan dat verzoekers verder in Belgié kunnen blijven om alzo het resultaat van
het lopend annulatieberoep inzake hun regularisatie procedure af te wachten.

In zijn aanvraag tot verblijffsmachtiging cfr. art. 9ter Vw. dd. 14 juni 2012 en in de diverse actualisaties
die hij heeft toegevoegd aan zijn dossier, haalde verzoeker enkele medische redenen aan die hem
beletten om te reizen.

In de bestreden beslissingen heeft verweerder met geen woord gerept over de annulatie arresten van
de RvV dd. 22 april 2013 en dd. 24 november 2015 m.b.t. lopende regularisatieprocedure, wat een
schending van de motiveringsverplichting inhoudt.

Het opleggen van een ‘Bevel om het grondgebied te verlaten binnen 7 dagen’, maakt ter zake een
maatregel uit die buiten proportie staat.

Het is duidelijk dat verweerder niet op een zorgvuldige manier tewerk is gegaan.

Het loutere gegeven dat verweerder bij de motivering van de bestreden beslissingen dd. 11 februari
2016 een (eenvoudige) verwijzing maakt naar het feit dat verzoekers niet in het bezit zijn van een geldig
paspoort ; zonder met één woord te spreken over verzoekers regularisatie procedure cfr. art. 9ter Vw. en
de annulatie arresten van de RvV dd. 22 april 2013 en dd. 24 november 2015 m.b.t. deze lopende
regularisatieprocedure , kan onmogelijk als een afdoende motivering worden aanzien voor de door
verweerder uitgevaardigde Bevelen dd. 11 februari 2016.

Minstens is er in casu sprake dat er m.b.t. het overheidsoptreden twijfel bestaat.

Het is duidelijk dat verweerder niet op een zorgvuldige manier tewerk is gegaan.

- Zoals hierboven reeds uiteengezet, is uit de door verzoeker voorgebrachte medische verslagen
duidelijk komen vast te staan dat zijn medische aandoeningen van die aard zijn dat hij nood heeft aan
een regelmatige opvolging door o.a. een huisarts en een internist-infectioloog en dat er geen
alternatieven bestaan voor de lopende behandeling.

De voorgelegde verslagen betreffen objectieve en verifieerbare documenten.

In de bestreden Bevelen dd. 11 februari 2016 wordt hierover ten onrechte met geen woord gerept.

Dit houdt een schending in van de motiveringsverplichting.

- Verzoekers verwijzen naar vaste rechtspraak van de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen en ook
naar een arrest van de Raad van State nr. 228.778 van 16 oktober 2014 waarin ook de Franstalige
kamer van de Raad van State zich nu op dezelfde lijn van de Nederlandstalige kamer (arresten van 19
juni 2013 en 28 november 2013) heeft geplaatst, en waarbij de volgende conclusies kunnen worden
getrokken :

* Artikel 9ter Verblijfswet moet begrepen worden als een eenvoudige norm van nationaal recht.

Het is geen omzetting van een Europese norm zoals de subsidiaire bescherming.

Artikel 9ter Vw moet op autonome manier geinterpreteerd worden.

* Het toepassingsgebied van artikel 9ter Vw is ruimer dan de rechtspraak van het Europees Hof voor de
Rechten van de Mens (EHRM) over artikel 3 EVRM bij repatriéring van een zieke vreemdeling.

Artikel 9ter Vw is niet beperkt tot de norm die blijkt uit de rechtspraak van het EHRM.

* Artikel 9ter Vw omvat verschillende hypotheses.

Het betreft elke gezondheidstoestand die "een reéel risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit
of een reéel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen
adequate behandeling is —die bovendien toegankelijk zou moeten zijn- in het land van herkomst".

Dit laatste houdt in dat de DVZ ook het reéel en grondig risico moet onderzoeken in geval van terugkeer
naar het herkomstland wanneer een adequate behandeling niet toegankelijk is.

Zoals hierboven reeds uitvoerig uiteengezet, lijdt verzoeker wel degelijk aan een ernstige aandoening
dewelke wel degelijk een reéel risico inhoudt voor zijn leven of fysieke integriteit en heeft verweerder ten
onrechte nagelaten om grondig te onderzoeken of een adequate medische behandeling voor verzoeker
beschikbaar en toegankelijk is in het herkomstland.

(Zie de medische getuigschriften van verzoekers arts - 0.a. medische verslagen dd. 12/04/2012, dd.
09/03/2012, dd. 27/03/2012 , dd. 14/03/2013 , dd. 22/07/2013 en dd. 05/12/2015 van dokters Philippe T.
en Anniek V.; dd. 16/07/2013 van dokter Miet R.; dd. 08/09/2015 en dd. 10/12/2015 van dokter Jeroen
V. D. H. - die aan het administratief dossier waren toegevoegd : waarin de ernst van de medische
toestand werd beschreven en waaruit bleek dat de medische aandoeningen van verzoeker van die aard
zijn dat bij afwezigheid van medische behandeling het leven en de fysieke integriteit van verzoeker in
gevaar is).
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(Verzoeker verwijst voor het overige naar hetgeen hierboven werd uiteengezet onder de punten ‘ten
eerste’ tot ‘ten vierde’)

* In de bestreden beslissingen werd tenslotte geen enkele rekening gehouden met de lange duur van
afwezigheid van verzoeker uit zijn herkomstland noch met de lamentabele socio-economische toestand
in Armenié met alle risico’s van dien voor wat betreft de beschikbaarheid en toegankelijkheid van
aangepaste medische zorgen.

Verzoeker had zijn land verlaten en verblijft sinds mei 2010 zonder enige onderbreking in Belgié.

Hij en zijn gezinsleden hebben in Belgié de voorbije jaren hun leven proberen op te bouwen.

Gezien de lange duur van hun verblijf in Belgi€, hebben verzoekers vanzelfsprekend hier een privé
leven ontwikkeld.

Het is duidelijk dat verweerder niet op een zorgvuldige manier tewerk is gegaan.

Het loutere gegeven dat verweerder bij de motivering van de bestreden beslissing een verwijzing maakt
naar het feit dat verzoekers niet in het bezit zijn van een geldig paspoort , zonder te spreken over hun
jarenlang verblijf in Belgié ; over hun privé leven en over de medische zorgbehoevendheid van
verzoeker, houdt wel degelijk een schending in van artikel 8 EVRM en kan onmogelijk als een afdoende
motivering worden aanzien.

Verzoekers werden op geen enkel ogenblik uitgenodigd door verweerder om naar het Gemeentehuis te
gaan om daar toelichting te kunnen geven over hun levensomstandigheden in Belgié de voorbije jaren.
Indien verzoekers dienaangaande zouden zijn gehoord geweest door hetzij de lokale politie van Hasselt
hetzij het Gemeentehuis, dan hadden zij meer details kunnen aanvoeren over hun langdurig verblijf in
Belgi&, over hun privé leven en over het feit dat verzoeker sedert lange tijd een noodzakelijke medische
behandeling volgt in Belgié.

Het hoorrecht zoals gewaarborgd door artikel 41 van het Handvest is in casu van toepassing.

Indien verzoekers de gelegenheid hadden gekregen om meer toelichting te verschaffen inzake hun
langdurig verblijf in Belgié en met het feit dat verzoeker medisch zorgbehoevend is, dan had verweerder
hiermee krachtens artikel 74/13 Vw. rekening kunnen en moeten houden.

In artikel 74/13 Vw. is uitdrukkelijk voorzien dat bij het nemen van een beslissing tot verwijdering de
minister of zijn gemachtigde rekening houdt met het hoger belang van het kind, het gezins- en
familieleven en de gezondheidstoestand van de betrokken onderdaan van het derde land - iets wat in
casu ten onrechte niet is gebeurd.

Voormelde bepaling vormt de omzetting van artikel 5 van richtlijn 2008/115/EG en maakt een individueel
onderzoek noodzakelijk.

Opdat de verplichting tot het voeren van een individueel onderzoek in het kader van artikel 74/13 Vw.,
als omzetting van artikel 5 van richtlijn 2008/115/EG, een nuttig effect kent, dienden verzoekers in staat
te worden gesteld naar behoren en daadwerkelijk hun standpunt kenbaar te maken.

Uit de gegevens van het rijksregister blijkt duidelijk dat verweerder reeds geruime tijd op de hoogte was
(of minstens had moeten zijn) van verzoekers langdurig verblijf in Belgié.

Verzoekers verwijzen naar het arrest van 11 december 2014 (Hof van Justitie, C-249/13 van 11
december 2014) waarin het Hof van Justitie heeft benadrukt dat een onwettig verblijvende derdelander
het recht heeft om gehoord te worden vooraleer een EU-lidstaat een terugkeerbesluit aflevert.

Het Hof verduidelijkt ook de draagwijdte van dit hoorrecht.

Het Hof deed uitspraak na een prejudiciéle vraag van een Franse rechtbank.

Het Hof heeft aangaande het hoorrecht het volgende weerhouden :

* Vooraleer de overheid een terugkeerbesluit aflevert aan een derdelander, moet de betrokkene,
volgens het Hof , tijdens een gehoor zijn standpunt kunnen weergeven over:

o de wettigheid van zijn verblijf,

o de eventuele toepassing van de uitzonderingen op het uitvaardigen van een terugkeerbesluit,

o en de modaliteiten van zijn terugkeer (vrijwillige of gedwongen terugkeer en de periode voor vrijwillige
terugkeer).

* De overheid moet betrokkene niet op voorhand op de hoogte brengen van zijn voornemen en van zijn
informatie, tenzij als betrokkene daarop alleen kan antwoorden door zelf naspeuringen te doen of eigen
bewijzen te verzamelen. In ieder geval moet de betrokkene de kans krijgen om gehoord te worden over
bovenstaande elementen.

* De betrokkene heeft het recht zich (op eigen kosten) te laten bijstaan door een advocaat tijdens het
gehoor dat voorafgaat aan de uitvaardiging van een terugkeerbesluit, maar dat mag de terugkeer niet
ondermijnen.
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* Er is geen minimumduur voor het gehoor, maar de betrokkene moet voldoende gehoord kunnen
worden over de wettigheid van zijn verblijf en zijn persoonlijke situatie.

Hoorrecht in het algemeen

Het Hof van Justitie stelt dat het recht om in elke procedure gehoord te worden, volgt uit:

- haar eigen vaste rechtspraak: de eerbiediging van de rechten van de verdediging is een fundamenteel
principe van het EU-recht, waarvan het recht om in elke procedure te worden gehoord integraal deel
uitmaakt (Kamino International Logistics C-129/13, Mukarubega C-166/13).

- artikelen 47 en 48 van het Handvest van de grondrechten van de EU: de EU- lidstaten moeten de
rechten van verdediging en het recht op een eerlijk proces in het kader van een gerechtelijke procedure
respecteren.

- artikel 41 Handvest: de instellingen, organen en instanties van de EU moeten het recht op behoorlijk
bestuur waarborgen, waaronder het recht te worden

gehoord voordat een individuele maatregel wordt genomen die nadelig is voor de betrokkene.

Volgens het Hof heeft het hoorrecht tot doel:

- de betrokkene in staat te stellen zijn standpunt en opmerkingen kenbaar te maken in het kader van
een administratieve procedure en voordat een besluit genomen wordt dat zijn belangen op nadelige
wijze kan beinvioeden (M. C- 277/11, Mukarubega C-166/13), eventuele vergissingen te corrigeren of
persoonlijke omstandigheden aan te voeren die ervoor pleiten dat het besluit genomen wordt, niet
genomen wordt of dat in een bepaalde zin besloten wordt.

- de overheid in staat te stellen naar behoren rekening te houden met alle relevante elementen (Sopropé
C-349/07, Mukarubega C-166/13) en kennis te nemen van de opmerkingen van de betrokkene door alle
relevante gegevens van het geval zorgvuldig te onderzoeken en het besluit omstandig te motiveren
(Technische Universitat C-269/90, Sopropé C-349/07).

Het Hof stelt dat het hoorrecht gerespecteerd moet worden, ook al voorziet de toepasselijke wetgeving
er niet uitdrukkelijk in (Sopropé C-349/07, M. C- 277/11, G. en R. C-383/13).

De EU-lidstaten moeten de rechten van verdediging respecteren wanneer zij maatregelen nemen die
binnen de werkingssfeer van het EU-recht vallen (G. en R. C-383/13).

Waarborgen rechten van verdediging in Terugkeerichtlijn

De EU-lidstaten moeten een terugkeerbesluit uitvaardigen zodra is vastgesteld dat het verblijf onwettig
is, tenzij een uitzondering van toepassing is (artikel 6 Terugkeerrichtlijn).

Ze moeten bij het uitvaardigen van een terugkeerbesluit rekening houden met het belang van het kind,
het familie- en gezinsleven en de gezondheidstoestand van de betrokken derdelander en het non-
refoulementbeginsel eerbiedigen (artikel 5 Terugkeerrichtlijn).

Draagwijdte van het hoorrecht bij terugkeerbesluit

De Terugkeerrichtlijn specifieert niets over het hoorrecht bij een terugkeerbesluit.

Het Hof van Justitie benadrukt dat het hoorrecht ook geldt bij een terugkeerbesluit.

Het Hof verduidelijkt wat dit recht om gehoord te worden inhoudt bij een terugkeerbesluit:

De wijze waarop een onwettig verblijvende derdelander zijn recht om te worden gehoord moet kunnen
uitoefenen voordat een terugkeerbesluit wordt uitgevaardigd, moet worden beoordeeld in het licht van
het doel van de

Terugkeerrichtlijn, namelijk de doeltreffende terugkeer van onwettig verblijvende derdelanders naar hun
herkomstland (Achughbabian C-329/11).

Het recht om gehoord te worden voordat een terugkeerbesluit wordt uitgevaardigd moet de overheid in
staat stellen alle gegevens te verzamelen om met volledige kennis van zaken tot een beslissing te
komen en deze beslissing afdoende te motiveren.

Verweerder had in casu aan verzoekers op voorhand minstens de gelegenheid moeten gegeven
hebben om gehoord te kunnen worden, hetgeen ten onrechte niet is gebeurd.

Om al de hierboven aangehaalde redenen dienen derhalve de beslissingen van verweerder dd. 11
februari 2016 (Bevelen — 4 x Bijlage 13) te worden vernietigd.”

4.2.2.1. De richtlijn 2008/115/EG werd omgezet in de Belgische rechtsorde door de wet van 19 januari
2012 tot wijziging van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het
verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen. Na de omzetting van een richtlijn kunnen
particulieren slechts op dienstige wijze een beroep doen op de bepalingen van een richtlijn indien de
nationale omzettingsmaatregelen niet correct of toereikend zijn (HvJ 4 december 1997, C-253/96 tot en
met C-258/96, Kampelmann, punt 42; zie tevens HvJ 3 december 1992, C-140/91, C-141/91, C-278/91
en C-279/91, Suffritti, punt 13; RvS 2 april 2003, nr. 117.877). Te dezen tonen de verzoekende partijen
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dit evenwel niet aan. Zij kunnen een schending van artikel 5 van deze richtlijn dan ook niet op
ontvankelijke wijze aanvoeren.

4.2.2.2. De artikelen 2 tot 3 van de wet van 29 juli 1991 en bij uitbreiding artikel 62 van de
vreemdelingenwet hebben betrekking op de formele motiveringsplicht (cf. RvS 21 oktober 2003, nr.
124.464). Deze heeft tot doel de bestuurde in kennis te stellen van de redenen waarom de
administratieve overheid haar beslissing heeft genomen, zodat hij kan beoordelen of er aanleiding toe
bestaat de beroepen in te stellen waarover hij beschikt. Voornoemde artikelen verplichten de overheid in
de akte de juridische en feitelijke overwegingen op te nemen die aan de beslissing ten grondslag liggen
en dit op een afdoende wijze (RvS 6 september 2002, nr. 110.071; RvS 21 juni 2004, nr. 132.710). De
Raad stelt vast dat de verzoekende partijen de motieven die aan de grondslag liggen van de bestreden
bevelen om het grondgebied te verlaten kennen, nu zij deze aan een inhoudelijk onderzoek
onderwerpen in een middel, zodat voldaan is aan de formele motiveringsplicht. Het middel dient
derhalve vanuit het oogpunt van de materiéle motiveringsplicht behandeld te worden.

Bij de beoordeling van de materiéle motiveringsplicht behoort het niet tot de bevoegdheid van de Raad
zijn beoordeling in de plaats te stellen van deze van de administratieve overheid. De Raad is in de
uitoefening van zijn wettelijk toezicht enkel bevoegd na te gaan of deze overheid bij de beoordeling is
uitgegaan van de juiste feitelijke gegevens, of zij die correct heeft beoordeeld en of zij op grond daarvan
niet in onredelijkheid tot haar besluit is gekomen (RvS 7 december 2001, nr. 101.624).

De Raad wijst er op dat het zorgvuldigheidbeginsel de overheid de verplichting oplegt haar beslissingen
op een zorgvuldige wijze voor te bereiden en te stoelen op een correcte feitenvinding (RvS 2 februari
2007, nr. 167.411; RvS 14 februari 2006, nr. 154.954). Het respect voor het zorgvuldigheidsbeginsel
houdt in dat de administratie bij het nemen van een beslissing moet steunen op alle gegevens van het
dossier en op alle daarin vervatte dienstige stukken.

Waar de verzoekende partijen pogen aan te duiden dat de bevelen om het grondgebied te verlaten
verknocht zijn met de beslissing inzake de aanvraag om machtiging tot verblijf, merkt de Raad enerzijds
op dat geen ernstig middel werd aangevoerd tegen de eerste bestreden beslissing en anderzijds dat
een bevel om het grondgebied te verlaten eigen motieven bevat. Een schending van artikel 9ter van de
vreemdelingenwet is niet ontvankelijk, daar de bevelen niet in toepassing van deze bepaling werden
genomen.

In tegenstelling tot wat de verzoekende partijen lijken voor te houden, blijkt uit een nota van 16
december 2015 en 11 februari 2016 die zich in het administratief dossier bevindt dat de verwerende
partij zowel de medische situatie, het privé- en/of familie/gezinsleven als het hoger belang van het kind
van de verzoekende partijen in rekening heeft genomen:

“Alvorens het nemen van de beslissing tot verwijdering werden de volgende elementen onderzocht (in
toepassing van artikel 74/13):

Gezins- en familieleven: De beslissing geldt voor het hele gezin/de ganse familie zodat er van een
verbreking van de familiale banden geen sprake is. Gewone sociale relaties vallen niet onder de
bescherming van artikel 8 van het EVRM.

Hoger belang van het kind: Een verwijdering schaadt het hoger belang van de minderjarige kinderen
niet. Het is immers in het belang van de kinderen dat de familiale cel niet verbroken wordt en dat zij
samen met hun vader en/of moeder, met wie zij een gezin vormen, gevolg geven aan het bevel om het
grondgebied te verlaten.

Gezondheidstoestand: uit medisch advies dd 16.12.2015 blijkt geen onmogelijkheid tot reizen voor G.
M. + geen actuele geattesteerde onmogelijkheid tot reizen voor overige familieleden”.

Voor zover zij verwijzen naar de antecedenten met betrekking tot de door hen ingediende medische
regularisatieaanvragen en de administratieve beslissingen die daaruit zijn voortgekomen en het
juridische lot daarvan, moet worden vastgesteld dat een aanvraag om machtiging tot verblijf op grond
van artikel 9ter van de vreemdelingenwet op zich geenszins de uitvoerbaarheid van de thans
aangevochten bevelen om het grondgebied te verlaten opschort of zou verhinderen dat na het indienen
ervan nog een dergelijk bevel aan de vreemdeling wordt gegeven.

Daargelaten de vaststelling dat de verzoekende partijen geen verbliffsmachtigingsprocedure op grond
van artikel 9ter van de vreemdelingenwet hebben lopen, geldt het indienen van een dergelijke aanvraag
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niet als verblijfstitel. Het heeft dus geen invloed op de verblijfsstatus van de vreemdeling en verhindert
bijgevolg in principe niet dat ten aanzien van de vreemdeling een verwijderingsmaatregel wordt
genomen. Eenzelfde vaststelling dringt zich in beginsel op voor wat betreft het gegeven op zich dat een
aanvraag, na een tussengekomen vernietigingsarrest van de Raad, opnieuw openvalt. Waar de
verzoekende partijen in hun verzoekschrift stellen dat de aanvraag op 11 februari 2016 ontvankelijk
werd verklaard merkt de Raad op dat deze tezelfdertijd ook ongegrond werd verklaard, zodat zij ook
geen voorlopig verblijfsrecht kunnen doen gelden.

Waar de verzoekende partijen aanvoeren dat bij het nemen van de bestreden bevelen rekening diende
te worden gehouden met de beroepsmogelijkheid tegen de eerste bestreden beslissing, merkt de Raad
op dat uit artikel 39/79 van de vreemdelingenwet niet blijkt dat deze beroepen een schorsende werking
hebben. Ook het gegeven dat een beroep wordt of werd ingesteld doet geen afbreuk aan de vaststelling
dat de verzoekende partijen niet beschikken over de nodige binnenkomstdocumenten. Uit het loutere
feit dat tegen een beslissing op grond van artikel 9ter van de vreemdelingenwet of tegen een bevel om
het grondgebied te verlaten nog een beroep hangende is of mogelijk is, kunnen de verzoekende partijen
geen dienstig argument ontlenen om te stellen dat de thans bestreden bevelen prima facie onwettig zijn
en dienen te worden geschorst.

Artikel 8 van het EVRM omvat het recht op eerbiediging van privé- en gezinsleven en luidt als volgt:

“1. Eenieder heeft recht op eerbiediging van zijn privé leven, zijn gezinsleven, zijn huis en zijn
briefwisseling.

2. Geen inmenging van enig openbaar gezag is toegestaan met betrekking tot de uitoefening van dit
recht dan voor zover bij de wet is voorzien en in een democratische samenleving nodig is in het belang
van 's lands veiligheid, de openbare veiligheid, of het economisch welzijn van het land, de bescherming
van de openbare orde en het voorkomen van strafbare feiten, de bescherming van de gezondheid of de
goede zeden, of voor de bescherming van de rechten en vrijheden van anderen.”

Wanneer de verzoekende partij een schending van artikel 8 van het EVRM aanvoert, is het in de eerste
plaats haar taak om, rekening houdend met de omstandigheden van de zaak, op voldoende precieze
wijze het bestaan van het door haar ingeroepen gezins- en privéleven aan te tonen, alsook de wijze
waarop de bestreden beslissing dit heeft geschonden.

Wanneer een risico van schending van het respect voor het privé- en/of familie/gezinsleven wordt
aangevoerd, kijkt de Raad in de eerste plaats na of er een privé- en/of familie/gezinsleven bestaat in de
zin van het EVRM, vooraleer te onderzoeken of hierop een inbreuk werd gepleegd door de bestreden
beslissing. Bij de beoordeling of er al dan niet sprake is van een privé- en/of gezinsleven dient de Raad
zich te plaatsen op het tijdstip waarop de bestreden beslissing is genomen (cf. EHRM 13 februari 2001,
Ezzoudhi/Frankrijk, 8 25; EHRM 31 oktober 2002, Yildiz/Oostenrijk, § 34; EHRM 15 juli 2003,
Mokrani/Frankrijk, § 21).

Artikel 8 van het EVRM definieert het begrip “gezinsleven” noch het begrip “privéleven”. Beide begrippen
zijn autonome begrippen die onafhankelijk van het nationale recht dienen te worden geinterpreteerd.

Wat het bestaan van een familie- en gezinsleven betreft, moet vooreerst worden nagegaan of er sprake
is van een gezin. Vervolgens moet blijken dat in de feiten de persoonlijke band tussen deze gezinsleden
voldoende hecht is (cf. EHRM 12 juli 2001, K. en T./ Finland, § 150).

De beoordeling of er sprake kan zijn van een gezinsleven, is een feitenkwestie. De Raad wijst erop dat
een de facto relatie tussen een minderjarige en een zorgdragende volwassene, kan gelijkstaan met een
gezinsleven. (zie EHRM 22 april 1997, nr. 21830/93, X, Y en Z v. Verenigd Koninkrijk, par. 36-37; EHRM
12 juli 2001, nr. 25702/94, K. en T. v. Finland, par. 149-150).

Verder herinnert de Raad er aan dat artikel 8 van het EVRM erop gericht is om het individu te
beschermen tegen een willekeurige overheidsinmenging in het gezinsleven. Evenwel benadrukt de
Raad dat het door artikel 8 van het EVRM gewaarborgde recht op respect voor het gezins- en
privéleven niet absoluut is.

Indien het een situatie van eerste toelating betreft, quod in casu, dan dient volgens het EHRM te worden
onderzocht of er een positieve verplichting is voor de staat om het recht op gezinsleven te handhaven
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en te ontwikkelen (EHRM 28 november 1996, Ahmut v. Nederland, § 63; EHRM 31 januari 20086,
Rodrigues Da Silva en Hoogkamer v. Nederland, § 38).

Dit geschiedt aan de hand van de ‘fair balance’-toets. Als na deze toets uit de belangenafweging blijkt
dat er een positieve verplichting voor de staat is, dan is er een schending van artikel 8 van het EVRM
(EHRM 17 oktober 1986, Rees v. Verenigd Koninkrijk, § 37).

Teneinde de omvang van de verplichtingen die voor een Staat uit artikel 8, eerste lid van het EVRM
voortvloeien te bepalen, worden in het kader van een billijke afweging een aantal elementen in rekening
genomen, met name de mate waarin het gezins- en privéleven daadwerkelijk wordt verbroken bij
verwijdering naar het land van bestemming, de omvang van de banden in de Verdragsluitende Staat,
alsook de aanwezigheid van onoverkomelijke hinderpalen die verhinderen dat het gezins- en privéleven
elders normaal en effectief wordt uitgebouwd of verdergezet.

Deze elementen worden afgewogen tegen de aanwezige elementen van immigratiecontrole of
overwegingen inzake openbare orde. (EHRM 28 juni 2011, nr. 55597/09, Nufiez v. Noorwegen, par. 70).

Zolang er geen hinderpalen kunnen worden vastgesteld voor het leiden van een gezins- en privéleven
elders, zal er geen sprake zijn van een gebrek aan eerbiediging van het gezins- en privéleven in de zin
van artikel 8 van het EVRM. (zie EHRM 14 februari 2012, nr. 26940/10, Antwi e.a. v. Noorwegen, par.
89)

Inzake immigratie heeft het EHRM er bij diverse gelegenheden aan herinnerd dat het EVRM als
dusdanig geen enkel recht voor een vreemdeling waarborgt om het grondgebied van een staat waarvan
hij geen onderdaan is, binnen te komen of er te verblijven (EHRM 15 juli 2003, Mokrani/Frankrijk, 8 23;
EHRM 26 maart 1992, Beldjoudi/Frankrijk, § 74; EHRM 18 februari 1991, Moustaquim/Belgié, § 43).
Artikel 8 van het EVRM kan evenmin zo worden geinterpreteerd dat het voor een Staat de algemene
verplichting inhoudt om de door vreemdelingen gemaakte keuze van de staat van gemeenschappelijk
verblijf te respecteren en om de gezinshereniging op zijn grondgebied toe te staan (EHRM 31 januari
2006, Rodrigues Da Silva en Hoogkamer/Nederland, § 39). Met toepassing van een vaststaand beginsel
van internationaal recht is het immers de taak van de Staat om de openbare orde te waarborgen en in
het bijzonder in de uitoefening van zijn recht om de binnenkomst en het verblijf van niet-onderdanen te
controleren (EHRM 12 oktober 2006, Mubilanzila Mayeka en Kaniki Mitunga/Belgié, § 81; EHRM 18
februari 1991, Moustaquim/Belgié, 8§ 43; EHRM 28 mei 1985, Abdulaziz, Cabales en
Balkandali/Verenigd Koninkrijk, § 67). De Staat is dus gemachtigd om de voorwaarden hiertoe vast te
leggen. In de bestreden bevelen wordt vastgesteld dat de verzoekende partijen in het Rijk verblijven
zonder de nodige documenten.

De verzoekende partijen voeren aan dat de bestreden beslissing een scheiding van de familie zou
teweegbrengen, waar deze nu reeds jaren samenwoont. De familiale en sociale banden zullen worden
doorgeknipt.

In eerste instantie stelt de Raad vast dat alle leden van de familie waarop de verzoekende partijen
doelen in het bezit werden gesteld van meerdere bevelen om het grondgebied te verlaten, zodat een
eventuele verbreking van de familiale banden alleszins niet haar oorsprong vindt in de thans genomen
en bestreden bevelen. Uit het administratief dossier blijkt dat de hele familie illegaal in Belgié verblijft.

Verder maken de verzoekende partijen weliswaar melding van sociale banden, maar brengen zij geen
begin bij van bewijs van het feit dat deze sociale banden zouden bestaan en beschermenswaardig
zouden zijn in de zin van artikel 8 van het EVRM. Evenmin brengen zij gegevens bij die erop zouden
wijzen dat zij het privéleven niet zou kunnen verderzetten in het land van herkomst.

De verzoekende partijen tonen aldus niet aan dat de bestreden bevelen een wanverhouding
veroorzaken tussen hun belangen en de belangen van de Belgische staat. Een disproportionele
belangenafweging wordt niet aangetoond. Er is bijgevolg geen sprake van een gebrek aan eerbiediging
van het privé- en/of familie/gezinsleven in de zin van artikel 8 van het EVRM.

Een schending van artikel 8 van het EVRM wordt op het eerste zicht niet aannemelijk gemaakt.
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Artikel 41 van het Handvest luidt als volgt:

“1. Eenieder heeft er recht op dat zijn zaken onpartijdig, billjk en binnen een redelijke termijn door de
instellingen, organen en instanties van de Unie worden behandeld.

2. Dit recht behelst met name:

a) het recht van eenieder te worden gehoord voordat jegens hem een voor hem nadelige individuele
maatregel wordt genomen;

(..)

Uit de bewoordingen van artikel 41 van het Handvest volgt duidelijk dat dit artikel niet is gericht tot de
lidstaten, maar uitsluitend tot de instellingen, organen en instanties van de Unie (HvJ 17 juli 2014, C-
41/12 en C-372/12, Y.S. e.a., § 67). Het recht om in elke procedure te worden gehoord maakt echter wel
integraal deel uit van de eerbiediging van de rechten van verdediging, wat een fundamenteel beginsel
van Unierecht is (HvJ 22 november 2012, C-277/11, M.M., § 81; HvJ 5 november 2014, C-166/13,
Mukarubega, § 45, HvJ 11 december 2014, C-249/13, Boudjlida, 88 30 en 34).

Het recht om te worden gehoord waarborgt dat eenieder in staat wordt gesteld naar behoren en
daadwerkelijk zijn standpunt kenbaar te maken in het kader van een administratieve procedure en
voordat een besluit wordt genomen dat zijn belangen op nadelige wijze kan beinvioeden (zie HvJ 22
november 2012, C-277/11, M.M., 8 87 en de aldaar aangehaalde rechtspraak).

In casu wordt aan de verzoekende partijen een bevel om het grondgebied te verlaten (bijlage 13)
opgelegd, in toepassing van artikel 7 van de vreemdelingenwet. Deze bepaling is een gedeeltelijke
omzetting van artikel 6 van de richtlijn 2008/115/EG (Pb.L. 24 december 2008, afl. 348, 98 e.v.) (Parl.St.
Kamer, 2011-12, nr. 53K1825/001, 23). Door het nemen van de bestreden bevelen, zijnde
terugkeerbesluiten, wordt derhalve uitvoering gegeven aan het Unierecht. Bovendien staat het buiten
twiffel dat de bestreden beslissingen besluiten betreffen die de belangen van de betrokken
vreemdelingen ongunstig kunnen beinvlioeden. Het hoorrecht, als algemeen beginsel van Unierecht, is
in casu dus van toepassing.

Volgens de rechtspraak van het Hof van Justitie heeft de regel dat aan de adressaat van een
bezwarend besluit de gelegenheid moet worden gegeven om zijn opmerkingen kenbaar te maken
voordat dit besluit wordt genomen, tot doel de bevoegde autoriteit in staat te stellen naar behoren
rekening te houden met alle relevante elementen. Die regel beoogt met name, ter verzekering van de
effectieve bescherming van de betrokken persoon, deze laatste in staat te stellen om een vergissing te
corrigeren of individuele omstandigheden aan te voeren die ervoor pleiten dat het besluit wordt
genomen, niet wordt genomen of dat in een bepaalde zin wordt besloten (HvJ 18 december 2008, C-
349/07, Sopropé, § 49 en HvJ 11 december 2014, C-249/13, Boudjlida, § 37).

Het recht om te worden gehoord impliceert tevens dat de overheid met de nodige aandacht kennis
neemt van de opmerkingen van de betrokkene door alle relevante gegevens van het geval zorgvuldig en
onpartijdig te onderzoeken en het besluit toereikend te motiveren (HvJ 18 december 2008, C-349/07,
Sopropé, § 50). De verplichting tot eerbiediging van de rechten van verweer van de adressaten van
besluiten die hun belangen aanmerkelijk raken, rust aldus in beginsel op de overheden van de lidstaten
wanneer zij maatregelen nemen die binnen de werkingssfeer van het Unierecht vallen (HvJ 11
december 2014, C-249/13, Boudjlida, § 40).

Volgens de richtlijn dienen lidstaten, wanneer is vastgesteld dat een verblijf illegaal is, in beginsel een
terugkeerbesluit uit te vaardigen. De vaststelling van een terugkeerbesluit hangt dus nauw samen met
de vaststelling dat het verblijf illegaal is.

Indien een vreemdeling naar behoren is gehoord over de onwettigheid van zijn verblijf in het kader van
een verblijfsprocedure, dan moet deze vreemdeling niet noodzakelijkerwijze terug worden gehoord
alvorens een terugkeerbesluit wordt genomen, wanneer dit terugkeerbesluit nauw verbonden is met de
weigering van een verbliffsaanvraag (zie HvJ 5 november 2014, C-166/13, Mukarubega, § 60).

In casu hebben de verzoekende partijen op 14 juni 2012 een aanvraag ingediend om machtiging tot

verblijf in toepassing van artikel 9ter van de vreemdelingenwet. De verzoekende partijen werden naar
behoren gehoord in het kader van deze humanitaire verblijfsprocedure. Zij konden in deze
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verblijfsprocedure immers naar behoren en daadwerkelijk hun standpunt kenbaar maken over de
onrechtmatigheid van hun verblijf en alle redenen aanbrengen die overeenkomstig artikel 9ter van de
vreemdelingenwet kunnen rechtvaardigen dat de gemachtigde van de bevoegde staatssecretaris zou
afzien van de afgifte van een bevel om het grondgebied te verlaten. Deze aanvraag werd op 11 februari
2016 ongegrond verklaard na onderzoek van de door de verzoekende partijen aangehaalde
aandoeningen van M.G.: “Uit het voorgelegd medisch dossier mag niet blijken dat betrokkene op
zodanige wijze aan een aandoening lijdt dat deze een ernstig risico inhoudt voor het leven of de fysieke
integriteit, of een reéel risico vormt op een onmenselijke of vernederende behandeling, aangezien de
noodzakelijke medische zorgen beschikbaar en toegankelijk zijn in het herkomstland Armenié.

Vanuit medisch standpunt is er dan ook geen bezwaar tegen een terugkeer naar het herkomstland.”.

Hieruit blijkt dat de verzoekende partijen de gelegenheid hebben gehad daadwerkelijk hun standpunt
kenbaar te maken over de redenen die de overheid ervan zouden kunnen weerhouden een
terugkeerbesluit uit te vaardigen (cf. RvS 9 maart 2016, nr. 11.828 (c)). De verzoekende partijen maken
bijgevolg niet aannemelijk dat zij noodzakelijkerwijze terug gehoord dienden te worden in het kader van
de afgifte van de thans bestreden bevelen om het grondgebied te verlaten van dezelfde datum als de
eerste bestreden beslissing. Hierbij moet worden benadrukt dat het hoorrecht niet mag worden
aangewend om een administratieve procedure nodeloos te rekken.

Voorts leidt een schending van de rechten van de verdediging, in het bijzonder het hoorrecht, luidens
vaste rechtspraak van het Hof pas tot nietigverklaring van het na afloop van de administratieve
procedure genomen besluit, wanneer deze procedure zonder deze onregelmatigheid een andere afloop
had kunnen hebben (HvJ 10 september 2013, C-383/13 PPU, M.G. e.a., § 38, met verwijzing naar de
arresten van 14 februari 1990, Frankrijk/Commissie, C 301/87, Jurispr. blz. 1 307, § 31; 5 oktober 2000,
Duitsland/Commissie, C 288/96, Jurispr. blz. | 8237, § 101; 1 oktober 2009, Foshan Shunde Yongjian
Housewares & Hardware/Raad, C 141/08 P, Jurispr. blz. | 9147, § 94, en 6 september 2012,
Storck/BHIM, C 96/11 P, § 80). Om een dergelijke onregelmatigheid te constateren, dient de Raad aan
de hand van de specifieke feitelijke en juridische omstandigheden van het geval na te gaan of er sprake
is van een onregelmatigheid die het hoorrecht op zodanige wijze aantast dat de besluitvorming in
kwestie een andere afloop had kunnen hebben, met name omdat de verzoekende partijen specifieke
omstandigheden hadden kunnen aanvoeren die na een individueel onderzoek het al dan niet afleveren
van een bevel om het grondgebied te verlaten hadden kunnen beinvioeden (HvJ 10 september 2013, C-
383/13 PPU, M.G. e.a., § 40).

Te dezen laten de verzoekende partijen gelden dat zij, indien zij gehoord zouden zijn geweest, aan het
bestuur meer inlichtingen hadden kunnen verstrekken over hun langdurig verblijf in Belgié, over hun
privé-leven en het hoger belang van het kind. Zij brengen evenwel geen concrete elementen aan die
van aard zijn dat deze de beoordeling door het bestuur konden beinvlioeden.

De verzoekende partijen tonen ook niet concreet aan dat de bestreden bevelen zouden zijn tot stand
gekomen met miskenning van de materiéle motiveringsplicht en het zorgvuldigheidsbeginsel. Ook wordt
op het eerste zicht niet aannemelijk gemaakt dat uit de bestreden beslissing een manifeste
appreciatiefout blijkt of het redelijkheidsbeginsel werd geschonden.

Daar de verzoekende partijen niet concreet aannemelijk maken dat enige hogere rechtsnorm zou
verhinderen dat de gemachtigde toepassing maakte van de bepalingen van artikel 7, eerste lid, 1° van
de vreemdelingenwet om de beslissing tot afgifte van een bevel om het grondgebied te verlaten, te
nemen en het niet ter discussie staat dat de verzoekende partijen niet in het bezit zijn van een geldig
paspoort dat voorzien is van een geldig visum, kan op het eerste zicht niet worden besloten dat artikel 7
van de vreemdelingenwet in casu is geschonden.

Nu niet blijkt dat er een hogere rechtsnorm in het geding is en nu het buiten betwisting staat dat de
verzoekende partijen niet in het bezit zijn van een geldig paspoort voorzien van een geldig visum, merkt
de Raad op dat de gemachtigde in casu, gelet op de duidelijke bewoordingen van artikel 7, eerste lid, 1°
van de vreemdelingenwet, verplicht was om over te gaan tot de afgifte van een bevel om het
grondgebied te verlaten (cf. RvS 10 maart 2015, nrs. 11.124 tot en met 11.126 (c)).

Een schending van de in het middel aangehaalde bepalingen is prima facie niet aan de orde.

4.2.3. Het middel is in de mate het ontvankelijk is, niet ernstig.
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4.3. Dienvolgens is niet voldaan aan een van de cumulatieve voorwaarden om tot schorsing bij uiterst
dringende noodzakelijkheid over te gaan. Deze vaststelling volstaat om de voorlopige maatregelen bij
uiterst dringende noodzakelijkheid bij de vordering tot schorsing te verwerpen.

5. Kosten

Met toepassing van artikel 39/68-1, § 5, derde en vierde lid van de vreemdelingenwet zal de beslissing
over het rolrecht of over de vrijstelling ervan, in een mogelijke verdere fase van het geding worden
onderzocht.

OM DIE REDENEN BESLUIT DE RAAD VOOR VREEMDELINGENBETWISTINGEN:

Enig artikel

De vordering tot het bevelen van voorlopige maatregelen bij uiterst dringende noodzakelijkheid wordt
verworpen.

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

dhr. S. VAN CAMP, wnd. voorzitter, rechter in vreemdelingenzaken,
mevr. A.-M. DE WEERDT, griffier.
De griffier, De voorzitter,

A.-M. DE WEERDT S. VAN CAMP
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