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 nr. 172 838 van 4 augustus 2016 

in de zaak RvV X / IX 

 

 

 In zake: X 

  Gekozen woonplaats: X 

  tegen: 

 

de Belgische staat, vertegenwoordigd door de staatssecretaris voor Asiel en 

Migratie, Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding, thans de 

staatssecretaris voor Asiel en Migratie en Administratieve Vereenvoudiging. 

 
 

 

DE WND. VOORZITTER VAN DE IXde KAMER, 

 

Gezien het verzoekschrift dat X, die verklaart van Marokkaanse nationaliteit te zijn, op 

2 september 2013 heeft ingediend om de schorsing van de tenuitvoerlegging en de nietigverklaring te 

vorderen van de beslissingen van de gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie, 

Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding van 26 juni 2013 waarbij de aanvraag om machtiging 

tot verblijf op basis van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het 

grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen ongegrond verklaard wordt 

en tot afgifte van een bevel om het grondgebied te verlaten. 

 

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

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

vreemdelingen. 

 

Gezien de nota met opmerkingen en het administratief dossier. 

 

Gelet op de beschikking van 19 mei 2016, waarbij de terechtzitting wordt bepaald op 8 juni 2016. 

 

Gehoord het verslag van rechter in vreemdelingenzaken M. MILOJKOWIC. 

 

Gehoord de opmerkingen van advocaat R. VAN DE SIJPE, die verschijnt voor de verzoekende partij, en 

van advocaat K. BERNARD, die loco advocaat E. MATTERNE verschijnt voor de verwerende partij. 

 

 

WIJST NA BERAAD HET VOLGENDE ARREST: 

 

1. Nuttige feiten ter beoordeling van de zaak 

 

Op 23 december 2010 deed verzoeker een aanvraag om machtiging tot verblijf bij toepassing van artikel 

9ter van de vreemdelingenwet. Deze aanvraag werd op 26 juni 2013 ongegrond verklaard. Diezelfde 

dag werd verzoeker bevolen het grondgebied te verlaten. Dit zijn de bestreden beslissingen: 

 

“Onder verwijzing naar de aanvraag om machtiging tot verblijf die op datum van 23.12.2010 bij 

aangetekend schrijven bij onze diensten werd ingediend door : 
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H., A. (…) (R.R.: (…)) 

Geboren te Kenitra op 12.03.1959 

Nationaliteit: Marokko 

Adres: (…) 

 

in toepassing van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het 

grondgebied, het verblijf de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen, zoals vervangen door 

Artikel 187 van de wet van 29 december 2010 houdende diverse bepalingen, aanvraag die door onze 

diensten ontvankelijk werd verklaard op 22.03.2011, deel ik u mee dat dit verzoek ongegrond is. 

 

Reden: 

 

Het aangehaalde medisch probleem kan niet worden weerhouden als grond om een verblijfsvergunning 

te bekomen in toepassing van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot 

het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen, zoals vervangen door 

Art. 187 van de wet van 29 december 2010 houdende diverse bepalingen. 

 

Er werden medische elementen aangehaald voor H. A. (…), die echter niet weerhouden konden worden 

(zie verslag arts-adviseur d.d. 24.06.2013 in gesloten omslag). 

 

Derhalve 

1) kan uit het voorgelegd medische dossier niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een ziekte die 

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

behandel.ng is in het land van herkomst of het land waar de betrokkene gewoonlijk verblijft. 

Bijgevolg 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). 

 

Dat in het verzoekschrift ook argumenten worden aangevoerd welke geen betrekking hebben op de 

medische toestand van betrokkene  (verzoeker haalt aan dat hij sedert 2002 in België verblijft en nooit m 

aanraking is gekomen met het Belgische gerecht of de politie). Dat met de wet van 15 september 2006 

tot wijziging van de wet van 15 december 1980 duidelijk een onderscheid werd aangebracht in twee 

verschillende procédures, m.n. ten eerste het artikel 9ter als een unieke procédure voor in België 

verblijvende personen met een medische aandoening, ten tweede het artikel 9bis voor in België 

verblijvende personen, die menen te beschikken over buitengewone omstandigheden. en die om 

humanitaire redenen een verblijfsmachtiging wensen te verkrijgen. Dat de hier ingeroepen niet-

medische elementen buiten de medische context van artikel 9ter vallen en dat derhalve in dit verzoek 

aan deze niet-medische argumenten geen verder gevolg kan worden gegeven.  

  

Het attest van immatriculatie dat werd afgegeven in het kader van de procedure op basis van genoemd 

artikel 9ter dient te worden ingetrokken. Gelieve betrokkene tevens af te voeren uit het 

vreemdelingenregister omwille van verlies van recht op verblijf“ 

 

2. Onderzoek van het beroep 

 

2.1.1. In een eerste middel, gericht tegen de beslissing waarbij de aanvraag om machtiging tot verblijf 

ongegrond werd verklaard, voert verzoeker de schending aan van artikel 9ter van de vreemdelingenwet, 

van het redelijkheidsbeginsel, het zorgvuldigheidsbeginsel, het artikel 62 van de vreemdelingenwet en 

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

bestuurshandelingen. Hij betoogt: 

 

“EERSTE ONDERDEEL 

Uit de bestreden beslissing blijkt dat de geneesheer-ambtenaar ten onrechte verwacht dat verzoeker 

gedurende de aanvraag tot verblijfsmachtiging om medische redenen spontaan aanvullende medische 

getuigschriften en verslagen zou overmaken. Niettegenstaande artikel 9 ter, § 1er, al. 2, van de wet, 

bepaalt dat de vreemdeling alle nuttige elementen betreffende zijn ziekte meedeelt, stelt ditzelfde artikel 

ook: (…). Zie ook arrest nr 40.475 dd. 19.03.2010 van de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen: (…). 

De memorie van toelichting (Wetsontwerp tot wijziging van de wet van 15 december 1980 betreffende 

de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen, 
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Memorie van toelichting, Parl.St. Kamer, zittingsperiode 51, n° 2478/001, p. 35-36) stelt aangaande het 

bijkomend onderzoek het volgende: (…).  Zoals in de Memorie van Toelichting wordt uiteengezet, is het 

niet nodig dat de ambtenaar- geneesheer een bijkomend medisch onderzoek laat uitvoeren in het geval 

dat de medische situatie van de aanvrager niet duidelijk zou zijn, maar wel vaststaat dat de situatie niet 

ernstig is. Anderzijds is het gepast dat de ambtenaar-geneesheer een bijkomend onderzoek uitvoert, 

wanneer uit de medische attesten blijkt dat de situatie ernstig is, doch de ambtenaar-geneesheer van 

oordeel is dat bij gebrek aan actuele medische getuigschriften de situatie niet duidelijk te beoordelen is. 

In casu blijkt uit de door verzoeker overgemaakte medisch attesten dat de aandoening van verzoeker 

als ernstig worden beschouwd (zo niet zou de aanvraag door verwerende partij overigens niet als 

ontvankelijk worden verklaard), en dat de geneesheer-ambtenaar van mening is dat zij geen zicht heeft 

op de verdere evolutie van deze aandoening en het haar derhalve niet toelaat de actuele graad van 

ernst te beoordelen. Gelet op het gestelde in de voorbereidende werken komt het evenwel niet kennelijk 

redelijk voor dat geen bijkomend onderzoek of bijkomende informatie werd opgevraagd aan verzoeker, 

nu zij in haar advies laat uitschijnen dat zij deze situatie niet duidelijk weet te beoordelen (zie ook RvV 

78.847, 5 april 2012). Van verzoeker kan overigens sowieso niet worden geëist dat hij steevast (zonder 

wijziging van zijn medische toestand). nieuwe medische attesten zou voorleggen. Het moet immers 

worden opgemerkt dat verzoeker nooit kan weten wanneer zijn aanvraag zal worden beoordeeld door 

de bevoegde instanties. Het standpunt van verwerende partij komt erop neer dat indien medische 

attesten wijzen op ernstige aandoeningen, het enkele feit dat, behoudens het medisch getuigschrift van 

06.04.2012, er geen aanvullende medische getuigschriften en verslagen werden overgemaakt, volstaat 

om te oordelen dat " 1) (niet) blijkt dat betrokkene lijdt aan een ziekte die een reëel risico inhoudt voor 

het leven of de fysieke integriteit, of 2) (niet) blijkt dat betrokkene lijdt aan een ziekte die een reëel risico 

inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in 

het land van herkomst of het land waar de betrokkene gewoonlijk verblijft. Bijgevolg is geen bewijs 

aanwezig dat een terugkeer naar 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)." Dit kan niet gelezen worden in artikel 9ter 

van de Vreemdelingenwet. (zie ook RvV 79 973, 23 april 2012). Het is dan ook kennelijk onredelijk om 

de aanvraag, meer dan twee jaar na de ontvankelijkheid, ongegrond te verklaren op grond van de 

loutere vaststelling dat verzoeker nagelaten zou hebben recente medische informatie aangaande zijn 

aandoeningen verstrekt te hebben, daar waar verwerende partij zelf het tijdstip van beoordeling van de 

medische attesten bepaalt en daar waar verzoeker nooit gevraagd werd 'aanvullende medische 

getuigschriften/verslagen ter verdere uitwerking van de beschreven orthopedische problematiek en de 

graad van ernst (...) en/of aangaande de verdere evolutie en de verdere orthopedische 

behandeling/opvolging na december 2010 (...)' over te maken en evenmin uitgenodigd werd zich aan te 

melden bij de ambtenaar-geneesheer voor bijkomend onderzoek. Aldus is het zorgvuldigheids-, 

minstens het redelijkheidsbeginsel geschonden en dient de bestreden beslissing te worden vernietigd. 

TWEEDE ONDERDEEL 

Op grond van artikel 9ter, §1 van de Vreemdelingenwet dient de aangewezen ambtenaar- geneesheer 

o.m. de toegankelijkheid tot behandeling in het land van herkomst te onderzoeken en vervolgens 

daaromtrent advies te verlenen aan de gemachtigde van verwerende partij. Artikel 9 ter, §1 van de wet 

van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de 

verwijdering van vreemdelingen (hierna: de Vreemdelingenwet) luidt als volgt: (…). 

2.1. Uit lezing van bovenstaand artikel blijkt dat de ambtenaar-geneesheer conform artikel 9ter van de 

Vreemdelingenwet de mogelijkheden van en de toegankelijkheid tot behandeling in het land van 

herkomst of het land waar de betrokken vreemdeling verblijft, dient te beoordelen. In het advies van de 

ambtenaar-geneesheer die naar aanleiding van de aanvraag om verblijfsmachtiging dd. 23.12.2010 

werd aangeduid door de gemachtigde van de Staatssecretaris, blijkt evenwel dat een dergelijke 

toegankelijkheidsonderzoek door haar niet is gebeurd. Er werd door deze geneesheer enkel gesteld dat 

ze geen aanvullende medische getuigschriften/verslagen ontving om de actuele graad van ernst te 

beoordelen. Door geen beoordeling te geven omtrent de mogelijkheden van en de toegankelijkheid tot 

behandeling in het land van herkomst schendt de bestreden beslissing voormeld artikel 9ter, §1, laatste 

lid van de vreemdelingenwet, minstens is er sprake van een schending van het zorgvuldigheids- en het 

redelijkheidsbeginsel.  Bovendien is de bestreden beslissing om deze reden ook niet afdoende 

gemotiveerd, aangezien de aangewezen geneesheer ambtenaar geen onderzoek heeft gevoerd naar de 

toegankelijkheid, zodat dan ook niet kon worden gesteld dat verzoeker thans geen aandoening heeft die 

een reëel risico inhoudt op zijn leven of fysieke integriteit, of een reëel risico inhoudt op een menselijke 

of vernederende behandeling wanneer er geen behandeling in het herkomst land is. Omtrent de 

behandelingsmogelijkheden werd in de bestreden beslissing immers niks gesteld. 

2.2 Zoals reeds gesteld, dient verwerende partij steeds na te gaan of er een adequate (beschikbare en 

toegankelijke) behandeling is in het land van herkomst voor de medische aandoeningen aangezien bij 
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afwezigheid van een dergelijke behandeling verzoeker een reëel risico voor het leven loopt of de fysieke 

integriteit, of op een onmenselijke of vernederende behandeling. In casu houdt de ambtenaar-

geneesheer louter voor dat uit de voorgelegde medische getuigschriften geen actuele directe bedreiging 

blijkt voor het leven van verzoeker. Niet alleen had verwerende partij bij verzoeker bijkomende 

informatie moeten opvragen (cf. supra), bovendien mocht het advies van de ambtenaar-geneesheer (en 

derhalve ook de bestreden beslissing) niet enkel de bedreiging van de aandoening voor het leven van 

verzoeker behandelen. In casu wordt de formele motiveringsplicht immers miskend aangezien door 

verwerende partij op geen enkele wijze werd uiteengezet waarom verzoeker niet zou voldoen aan de 

situatie dat hij lijdt aan een aandoening die een reëel risico inhoudt op een onmenselijke of 

vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in zijn land van herkomst of het 

land waar hij verblijft. Verwerende partij heeft dienaangaande niks gemotiveerd. Deze redenering werd 

reeds terecht weerhouden in de rechtspraak: RvV arrest 83.956 van 29 juni 2012: (…). De bestreden 

beslissing dient ook om deze reden te worden vernietigd.” 

 

2.1.2. Er dient vooreerst opgemerkt te worden dat het niet aan de Raad toekomt om zich in de plaats 

van de ambtenaar-geneesheer te stellen en de medische toestand opnieuw te gaan beoordelen. Het 

enkele feit dat verzoeker het niet eens is met de beoordeling van de ambtenaar-geneesheer kan niet 

leiden tot de nietigverklaring van de bestreden beslissing. 

 

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

bestuurshandelingen verplichten de overheid in de akte de juridische en feitelijke overwegingen op te 

nemen die aan de beslissing ten grondslag liggen, en dat op een “afdoende” wijze. Het afdoende 

karakter van de motivering betekent dat de motivering pertinent moet zijn, dit wil zeggen dat ze duidelijk 

met de beslissing te maken moet hebben, en dat ze draagkrachtig moet zijn, dit wil zeggen dat de 

aangehaalde redenen moeten volstaan om de beslissing te dragen. De belangrijkste bestaansreden van 

de motiveringsplicht, zoals die wordt opgelegd door de voormelde wet van 29 juli 1991, bestaat erin dat 

de betrokkene in de hem aanbelangende beslissing zelf de motieven moet kunnen aantreffen op grond 

waarvan ze werd genomen, derwijze dat blijkt, of minstens kan worden nagegaan of de overheid is 

uitgegaan van gegevens die in rechte en in feite juist zijn, of zij die gegevens correct heeft beoordeeld, 

en of zij op grond daarvan in redelijkheid tot haar beslissing is kunnen komen, opdat de betrokkene met 

kennis van zaken zou kunnen uitmaken of het aangewezen is de beslissing met een annulatieberoep te 

bestrijden (RvS 18 januari 2010, nr. 199.583, Staelens). 

 

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 bij het nemen van een 

beslissing moet steunen op alle gegevens van het dossier en op alle daarin vervatte dienstige stukken. 

 

De bestreden beslissing is genomen op basis van het medisch advies van de ambtenaar-geneesheer 

van 24 juni 2013 dat samen met de bestreden beslissing aan verzoeker ter kennis werd gebracht. Het 

wordt geacht deel uit te maken van de bestreden beslissing. In zijn advies stelde de ambtenaar-

geneesheer wat volgt: 

 

“Ik meen het dossier zoals het nu voorligt te kunnen beoordelen, spijts het gebrek aan actualisering van 

de medisch informatie door de aanvrager sinds 20/12/2010.  

Uit een studie van de ter staving van de aanvraag voorgelegde medische getuigschriften/Verslagen blijkt 

dat deze 54-jarige man in december 2010 in opvolging was na een linker enkelfractuur, waarvoor 

osteosyntese op 12/08/2005. Het osteosynthesemateriaal werd terug verwijderd op 04/04/2007.  

Dr. Delport maakte in het medisch getuigschrift van 20/12/2010 melding van een evolutie naar artrose 

en attesteerde dat mogelijks nog een arthroscopie van de enkel nodig was en dat verdere opvolging 

nodig was; in betrokkene medicamenteuze behandeling vermeldde hij pijnstilling, met name Zaldiar 

(farmaceutische stof tramadol + paracetamol).  

We beschikken niet over aanvullende medische getuigschriften/verslagen ter verdere uitwerking van de 

beschreven orthopedische problematiek en de graad van ernst (arthrose na doorgemaakte enkelfractuur 

links waarvoor osteosynthese in augustus 2005) en/of aangaande de verdere evolutie en de verdere 

orthopedische behandeling/opvolging na december 2010 (Arthroscopie enkel alsnog noodzakelijk 

gebleken? Bevindingen bij eventuele arthroscopie? Behandeling?) en/of waaruit een huidige lopende 

noodzakelijke medische (orthopedische) behandeling/opvolging zou blijken (zoals bijvoorbeeld (een) 

consultatieverslag(en) orthopedie, protocol medische beeldvorming (RX, eventueel CT scan enkel), 

operatieverslag i.v.m. eventueel uitgevoerde arthroscopie). 

(...) 
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Uit de ter staving van de aanvraag voorgelegde medische getuigschriften/verslagen blijkt niet dat er een 

actuele directe bedreiging voor het leven van de betrokkene of een actuele kritieke 

gezondheidstoestand is. Er blijkt geen noodzaak aan monitoring van de vitale parameters noch aan een 

permanente medische bewaking om het leven van de betrokkene te verzekeren. Er blijkt niet dat het 

achterwege blijven van een eventuele lopende behandeling op korte termijn zal leiden tot een acute 

levensbedreiging. 

Uit de beschikbare medische gegevens blijkt geen aandoening die een actueel reëel risico inhoudt voor 

het leven of de fysieke integriteit van betrokkene, noch een aandoening die een actueel reëel risico 

inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen behandeling is in het land 

van herkomst of het land waar hij verblijft, Derhalve is er vanuit medisch standpunt geen bezwaar tegen 

een terugkeer naar het land van herkomst of het land waar hij verblijft. 

Ik stel bijgevolg vast dat er geen sprake is van een ziekte zoals voorzien in §1, eerste lid van Artikel 9ter 

van de wet van 15 december 1980 en die aanleiding kan geven tot het bekomen van een machtiging tôt 

verblijf in het Rijk op grond van genoemd Artikel.” 

  

De ambtenaar-geneesheer stelt dat hij het dossier, “zoals het nu voorligt”, meent te kunnen beoordelen. 

Hieruit blijkt dat de aanvraag niet ongegrond werd bevonden louter omwille van het feit dat verzoeker 

geen actuele informatie heeft bijgevoegd. De ambtenaar-geneesheer adviseerde dat het medische 

dossier niet toelaat het bestaan vast te stellen van een graad van ernst en van een ziekte zoals voorzien 

in §1, artikel 9ter van de vreemdelingenwet.  

 

Uit het administratieve dossier blijkt dat verzoeker bij zijn aanvraag een medisch attest overmaakte van 

Dr. Delport van 20 december 2010 waarin melding wordt gemaakt van een evolutie naar artrose. Uit het 

administratieve dossier blijkt dat er geen bijkomende stukken werden overgemaakt. Desalniettemin vond 

de ambtenaar-geneesheer dat hij in staat was om verzoekers dossier te kunnen beoordelen. 

 

De kritiek van verzoeker dat de geneesheer-ambtenaar ten onrechte verwacht dat hij gedurende de 

aanvraag tot verblijfsmachtiging om medische redenen spontaan aanvullende medische getuigschriften 

en verslagen zou overmaken, kan niet worden gevolgd. Verzoeker beperkt zich tot een theoretische 

uiteenzetting dienaangaande, zonder in concreto in te gaan op de inhoud van de bestreden beslissing. 

Verzoeker slaagt er ook nu niet in aan te tonen dat hij, na een bepaalde tijd, effectief lijdt aan artrose. Uit 

de vaststelling dat er geen evolutie naar artrose blijkt en dat niet blijkt dat nog een arthroscopie van de 

enkel nodig was en dat verdere opvolging nodig was, volgt evenwel dat daarmee ook impliciet werd 

nagegaan dat het in casu geen ziekte betrof die een reëel risico inhoudt op een onmenselijke of 

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

land waar de betrokkene gewoonlijk verblijft.  

 

Uit nazicht van het administratieve dossier blijkt niet dat de ambtenaar-geneesheer bepaalde elementen 

heeft veronachtzaamd bij het opstellen van zijn advies. Het is niet kennelijk onredelijk dat de ambtenaar-

geneesheer geen verder onderzoek heeft verricht naar het bestaan van behandelingen in het 

herkomstland, gelet op het feit dat uit de medische attesten geen ziekte is gebleken in de zin van artikel 

9ter, §1 van de vreemdelingenwet. Verzoeker maakt niet aannemelijk dat een onderzoek naar de 

behandelingsmogelijkheden in het herkomstland zich steeds opdringt ook al is er geen sprake van een 

graad van ernst of van een ziekte conform artikel 9ter van de vreemdelingenwet. Ook in het 

verzoekschrift faalt verzoeker in het bijbrengen van gegevens die erop zouden kunnen wijzen dat in zijn 

concreet geval een behandeling in het herkomstland niet bestaande is en/of dat zijn ziekte dermate 

ernstig is dat hij lijdt aan een ziekte die een reëel risico inhoudt op een onmenselijke behandeling of 

vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling voorhanden zou zijn in zijn 

herkomstland. Aldus ligt geen schending voor van artikel 9ter van de vreemdelingenwet. 

 

Waar verzoeker nog verwijst naar rechtspraak van de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen kan het 

volstaan aan te geven dat arresten in de continentale rechtstraditie geen precedentswaarde hebben.  

 

Verzoeker toont met zijn betoog niet aan dat de gemachtigde/ambtenaar-geneesheer bij het treffen van 

de bestreden beslissing niet is uitgegaan van de juiste feitelijke gegevens, deze niet correct heeft 

beoordeeld of op grond daarvan kennelijk onredelijk tot zijn besluit is gekomen. Een schending van de 

opgeworpen bepalingen en beginselen wordt niet aangetoond. 

Het eerste middel is ongegrond. 
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2.2.1. In een tweede middel, gericht tegen het bevel om het grondgebied te verlaten, voert verzoeker de 

schending aan van het redelijkheidsbeginsel, het zorgvuldigheidsbeginsel, de materiële 

motiveringsplicht en artikel 3 EVRM. Hij betoogt: 

 

“Bij het nemen van de bevelen werd door verwerende partij geen rekening meer gehouden met de 

medische toestand van verzoeker en met name met de ontoereikende behandelingsmogelijkheden in 

het land van herkomst. Gelet op de ernstige gezondheidstoestand van verzoeker en de ontoereikende 

behandeling in zijn land van herkomst heeft verwerende partij dan ook in strijd met artikel 3 EVRM het 

bevel genomen om het grondgebied te verlaten. Verwerende partij had alvorens het bevel uit te 

vaardigen een onderzoek moeten voeren naar de behandelingsmogelijkheden in het land van herkomst, 

hetgeen zij duidelijk niet heeft gedaan. Zie hieromtrent ook S. BOUCKAERT, Documentloze 

vreemdelingen. Grondbescherming doorheen de Belgische en internationale rechtspraak vanaf 1985, 

Maklu, Antwerpen, 2007, 161: (…). Gelet op de afwezigheid van een dergelijk onderzoek moet worden 

aangenomen dat het voor verzoeker dan ook onmogelijk is om terug te keren omwille van zijn medische 

situatie. Een vernietiging van het bestreden bevel om het grondgebied te verlaten, als accessorium van 

de beslissing dd. 26.06.2013 waarbij de aanvraag om tot een verblijf in toepassing van artikel 9 ter van 

de wet van 15 december 1980 gemachtigd te worden ongegrond werd verklaard, is dan ook op zijn 

plaats.” 

 

2.2.2. Verzoeker maakt niet aannemelijk dat er een onderzoek moest gevoerd worden naar de 

behandelingsmogelijkheden in het herkomstland nu er in casu werd geoordeeld door de ambtenaar-

geneesheer dat verzoeker niet lijdt aan een ziekte zoals bepaald in artikel 9ter §1 van de 

vreemdelingenwet. Het volstaat in dit verband te verwijzen naar de bespreking van het eerste middel. 

Ook in het verzoekschrift faalt verzoeker in het bijbrengen van gegevens die erop zouden kunnen wijzen 

dat in zijn concreet geval een behandeling in het herkomstland niet bestaande is en/of dat zijn ziekte 

dermate ernstig is dat hij lijdt aan een ziekte die een reëel risico inhoudt op een onmenselijke 

behandeling of vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling voorhanden zou zijn 

in zijn herkomstland. Met zijn hypothetische kritiek toont hij geen schending aan van artikel 3 EVRM. 

 

Het tweede middel is niet gegrond. 

 

3. Korte debatten 

 

De verzoekende partij heeft geen gegrond middel dat tot de nietigverklaring van de bestreden 

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

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

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

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

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

door de verwerende partij. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

OM DIE REDENEN BESLUIT DE RAAD VOOR VREEMDELINGENBETWISTINGEN: 
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Enig artikel 

 

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

 

 

 

 

 

Aldus te Brussel uitgesproken in openbare terechtzitting op vier augustus tweeduizend zestien door: 

 

dhr. M. MILOJKOWIC, wnd. voorzitter, rechter in vreemdelingenzaken, 

 

mevr. K. VERHEYDEN, griffier. 

 

 

De griffier, De voorzitter, 

 

 

 

 

 

 

K. VERHEYDEN M. MILOJKOWIC 

 


