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betWIStlngen

Arrest

nr. 173 486 van 23 augustus 2016
in de zaak RvV X/ VIII

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 Vlliste KAMER,

Gezien het verzoekschrift dat X, die verklaart van Algerijnse nationaliteit te zijn, op 28 februari 2014
heeft ingediend om de nietigverklaring te vorderen van de beslissing van de gemachtigde van de
staatssecretaris voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding van 6 januari
2014 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 wordt verklaard en van de beslissing van de gemachtigde van de
staatssecretaris voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding van 7 januari
2014 tot afgifte van een bevel om het grondgebied te verlaten (bijlage 13).

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

Gezien de nota met opmerkingen en het administratief dossier.

Gelet op de beschikking van 3 juni 2016, waarbij de terechtzitting wordt bepaald op 29 juni 2016.
Gehoord het verslag van rechter in vreemdelingenzaken M. RYCKASEYS.

Gehoord de opmerkingen van advocaat F. ALDELHOF, die loco advocaat B. SOENEN verschijnt voor
de verzoekende partij en van advocaat L. BRACKE, die loco advocaat C. DECORDIER verschijnt voor
de verwerende partij.

WIJST NA BERAAD HET VOLGENDE ARREST:

1. Nuttige feiten ter beoordeling van de zaak

Op 5 maart 2010 dient de verzoekende partij een aanvraag in om machtiging tot verblijf op grond van
artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf,
de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen (hierna: de Vreemdelingenwet).

Op 7 maart 2011 wordt de aanvraag om machtiging tot verblijf op grond van artikel 9ter van de
Vreemdelingenwet ontvankelijk verklaard.
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Op 20 december 2013 verleent de arts-adviseur een medisch advies.

Op 6 januari 2014 neemt de gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie,
Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding (hierna: de staatssecretaris) de beslissing waarbij de
aanvraag om machtiging tot verblijf op grond van artikel 9ter van de Vreemdelingenwet ongegrond wordt
verklaard. Dit is de eerste bestreden beslissing, als volgt gemotiveerd:

“Onder verwijzing naar de aanvraag om machtiging tot verblijf die op datum van 05.03.2010 bij
aangetekend schrijven bij onze diensten werd ingediend door :

T.Y.(..)

nationaliteit: Algerije

geboren te Algiers op 03.01.1953
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 7/3/2011, deel ik u mee dat dit verzoek 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.

Er werden medische elementen aangehaald/d T., Y. [...] voor die echter niet weerhouden konden
worden (zie verslag arts-adviseur dd. 20.12.2013 in gesloten omslag)"

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 7 januari 2014 neemt de gemachtigde van de staatssecretaris de beslissing tot afgifte van een bevel
om het grondgebied te verlaten (bijlage 13). Dit is de tweede bestreden beslissing, als volgt
gemotiveerd:

“De mevrouw, die verklaart te heten:

Naam + voornaam: T., Y. [...]
geboortedatum: 03.01.1953
geboorteplaats: Algiers
nationaliteit: Algerije

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 30 dagen na de kennisgeving.,
REDEN VAN DE BESLISSING:
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:

Rw X - Pagina 2



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 en
visum.”

2. Over de ontvankelijkheid

2.1. Ter terechtzitting doet de verwerende partij afstand van de excepties die ze in haar nota met
opmerkingen aangevoerd heeft, gelet op het gegeven dat de eerste bestreden beslissing een beslissing
betreft waarbij een aanvraag om machtiging tot verbliif op grond van artikel 9ter van de
Vreemdelingenwet ongegrond wordt verklaard.

2.2. Er zijn geen elementen die zich verzetten tegen de afstand van voormelde excepties.
3. Onderzoek van het beroep

3.1. In een eerste middel voert de verzoekende partij de schending aan van artikel 9ter van de
Vreemdelingenwet, van artikel 3 van het Europees Verdrag tot Bescherming van de Rechten van de
Mens en de Fundamentele Vrijheden, ondertekend te Rome op 4 november 1950 en goedgekeurd bij de
wet van 13 mei 1955 (hierna: het EVRM), van de materi€éle motiveringsplicht, van het
zorgvuldigheidsbeginsel en van het redelijkheidsbeginsel. De verzoekende partij meent ook dat er een
manifeste beoordelingsfout begaan werd.

3.1.1. De verzoekende partij licht haar middel als volgt toe:

“4.1.1.

De bestreden beslissing is kennelijk onzorgvuldig en niet draagkrachtig gemotiveerd.

De materiéle motiveringsplicht gebiedt dat iedere bestuursbeslissing gedragen wordt door motieven die
in rechte en in feite aanvaardbaar zijn en blijken hetzij uit de beslissing zelf, hetzij uit het administratief
dossier.

De motieven moeten minstens kenbaar, feitelijk juist en draagkrachtig zijn.

Het zorgvuldigheidsbeginsel zou kunnen omschreven worden als een algemeen beginsel van behoorlijk
bestuur dat de overheid verplicht zorgvuldig te werk te gaan bij de voorbereiding van de beslissing en
ervoor te zorgen dat de feitelijke en juridische aspecten van het dossier deugdelijk geinventariseerd en
gecontroleerd worden.

Hierdoor moet de overheid in staat zijn om met kennis van zaken te beslissen en de betrokken belangen
zorgvuldig inschatten en afwegen, derwijze dat particuliere belangen niet nodeloos worden geschaad.

In casu worden de belangen van de verzoekster geschaad.

De Dienst Vreemdelingenzaken oordeelt dat de medische elementen aangehaald door de verzoekster
niet zouden kunnen weerhouden worden om een verblijfsvergunning te bekomen.

4.1.2.

Uit de bestreden beslissing blijkt dat er op een onredelijke wijze rekening werd gehouden met de
omstandigheden eigen aan situatie van de verzoekster:

Zo stelde Professor SUETENS in 1981 dat het redelijkheidsbeginsel is geschonden “wanneer het
bestuursorgaan op evidente wijze een onjuist gebruik van zijn beleidsvrijheid heeft gemaakt, m.a.w.
wanneer het bestuur kennelijk onredelijk heeft gehandeld” (zie M. BOES, “Het redelijkheidsbeginsel” in
Administratieve Rechtsbibliotheek: Beginselen van behoorlijk bestuur, I. OPDEBEEK en M. VAN
DAMME (eds.), Brugge, die Keure, 2006, nr. 235).

“Heel precies kan men stellen dat het redelijkheidsbeginsel een aspect is van het motiveringsbeginsel.
Het motiveringsbeginsel is erg ruim, en zelfs al beperkt men het tot het “afdoende” karakter, omvat het
vele aspecten zoals OPDEBEEK en COOLSAET aantonen: de motivering moet duidelijk zijn, niet
tegenstrijdig, juist, pertinent, concreet, precies en volledig” (zie M. BOES, I.c., nr. 238, p. 179).

“Om na te gaan of het bestuur de grenzen van redelijkheid niet heeft overschreden, zal de rechter tot
een marginale toetsing van het bestuursoptreden overgaan en de kennelijke wanverhouding tot de
feiten waarop de beslissing is gebaseerd, sanctioneren. Wat het redelijkheidsbeginsel de rechter
toestaat, is niet het oordeel over te doen maar is enkel dat oordeel onwettig te bevinden wanneer het
tegen alle redelijkheid ingaat,

wanneer de door het bestuur geponeerde verhouding tussen beslissing en feiten in werkelijkheid
ontbreekt” (zie A. MAST, J. DUJARDIN, M. VAN DAMME en J. VANDE LANOTTE, Overzicht van het
Belgisch administratief recht, Mechelen, Kluwer, 2002, p. 55 — 56).

Uit wat hierna volgt blijkt dat de beslissing van de Dienst Vreemdelingenzaken kennelijk onredelijk is.
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4.1.3.

Overeenkomstig artikel 9ter van de Vreemdelingenwet kan een vreemdeling een machtiging tot verblijf
in het Rijk aanvragen, indien deze ‘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’.

In de bestreden beslissing, meer bepaald in het verslag van de arts-adviseur (stuk 3), wordt erkend dat
de verzoekster lijdt aan een ziekte die een reéel risico inhoudt voor haar leven of fysieke integriteit of
een reéel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling, doch er wordt geoordeeld
dat de ziekte waaraan de verzoekster lijdt op een adequate wijze behandeld kan worden in haar land
van herkomst, zijnde Algerije.

Er dient echter vastgesteld te worden dat uit de voorliggende medische attesten en de voorliggende
objectieve informatie geenszins op een redelijke wijze tot het besluit kan gekomen worden dat de
behandeling beschikbaar én toegankelijk zou zijn in Algerije.

4.1.4.

Omtrent de beschikbaarheid

In het verslag van de arts-adviseur wordt verwezen naar informatie van de International SOS. Uit deze
informatie zou blijken dat ‘alle nodige faciliteiten voor een gespecialiseerde opvolging van de
aandoeningen beschikbaar zijn, zowel op ambulante basis als in hospitaalmilieu’.

Daarnaast zou bijna alle medicatie beschikbaar zijn, en zou de niet-beschikbare medicatie vervangen
kunnen worden door beschikbare alternatieven.

4.1.4.1.

Uit de informatie verstrekt in het verslag van de arts-adviseur kan de uitgebreidheid van de faciliteiten
voor een gespecialiseerde opvolging niet vastgesteld worden en kan bijgevolg niet geoordeeld worden
of er hier slechts sprake is van een theoretische beschikbaarheid dan wel een effectieve
beschikbaarheid.

Hoeveel gespecialiseerde artsen zijn er? Wat is de verhouding tussen deze aantallen en de
patiéntenpopulatie?

Zijn er wachtlijsten teneinde dergelijke gespecialiseerde zorgen te kunnen bekomen?

Bij gebreke aan antwoord op deze vragen kan niet op redelijke wijze geoordeeld worden omtrent de
effectieve beschikbaarheid van gespecialiseerde zorgen in de regio van afkomst van de verzoekster.
-4.1.4.2.

Er dient vastgesteld te worden dat niet alle medicatie, dewelke de verzoekster op heden dient in te
nemen, beschikbaar is in Algerije.

De arts-adviseur stelt dat de niet-beschikbare medicatie gemakkelijk zou vervangen kunnen worden
door beschikbare alternatieven, doch dit is een loutere veronderstelling.

Er kan verwacht worden dat de behandelende gespecialiseerde geneesheren omwille van specifieke
redenen eigen aan de aandoeningen van de verzoekster deze en geen andere medicatie heeft
voorgeschreven.

- Het kan niet aanvaard worden dat een niet-gespecialiseerde arts, zonder enig persoonlijk onderzoek
van de verzoekster, de medicatiecocktail van de verzoekster aanpast.

- Daarnaast stelt de arts-adviseur dat bepaalde medicatie niet essentieel zou zijn, zoals Alendronaat,
Folavit, Atacand, Omeprazole, Theolair, Steovit, Sotalol en Symbicort, en dat deze niet
noodzakelijkerwijze zouden verdergezet dienen te worden.

- Het kan evenmin aanvaard worden dat een niet-gespecialiseerde arts — zoals de arts-adviseur — de
noodzakelijk geachte medicatie voorgeschreven door gespecialiseerde artsen betwist.

Enerzijds dient geconcludeerd te worden dat de arts-adviseur in haar onderzoek niet heeft geverifieerd
of alle door de gespecialiseerde behandelende artsen voorgeschreven medicatie beschikbaar zijn in
Algerije, anderzijds dient besloten te worden dat de arts-adviseur in haar onderzoek, zonder afdoende
motivering, de voorgeschreven medicatie wijzigt, waardoor de motiveringsplicht wordt geschonden.
-4.1.4.3.

Tenslotte dient de vraag gesteld te worden naar de kwaliteit van de vermeende gespecialiseerde zorgen
die in Algerije verstrekt worden.

De verzoekster heeft alvast slechte ervaringen.

Voor de verzoekster naar Belgié is gekomen, waren de vermeende gespecialiseerde geneesheren in
Algerije van mening dat beide benen van de verzoekster dienden geamputeerd te worden.

Zo de verzoekster in Algerije was gebleven, zou dit, een amputatie van beide benen, haar lot geweest
zijn.

Uiteraard is dit een ernstige aantasting van haar fysieke integriteit.

Zo de verzoekster naar Algerije dient terug te keren, vreest zij dat de vermeende gespecialiseerde
geneesheren haar opnieuw deze boodschap zullen brengen.
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Er kan aldus geen sprake zijn van beschikbaar gespecialiseerde zorgen, zo in Algerije een amputatie
van de beide benen de enige ‘oplossing’ bleek te zijn en de verzoekster daarentegen in Belgi€ op
efficiénte wijze wordt behandeld met medicatie en (minder ingrijpende) ingrepen.

4.15.

Met betrekking tot de toegankelijkheid

-4.15.1.

Voor wat betreft de toegankelijkheid tot de noodzakelijke medische zorgen wordt door de arts-adviseur
verwezen naar het Country Sheet Algeria van mei 2009.

a)

In deze informatiebron staan enkele opmerkelijke bedenkingen aangaande de toegankelijkheid van de
gezondheidszorgen in Algerije:

“Today, with the development in the private sector and the end of free care in the State sector, it is
certainly easier to access care, however it is costly.

It is still easier to access to care, radiographies and consultations (easier and quicker appointment)
when someone has a personal contact or the necessary knowledge in a public health centre. This
phenomenon is calles ‘el maarifa’.”

(Zie stuk 5, pagina 61)

b)

Voor wat betreft de toegankelijkheid van medicatie wordt in dit rapport het volgende genoteerd:

“The country suffers from medicine crisis and medicine stock out. The pharmacies are at the borders of
bankruptcy since April 2008 and thsi leads to the creation of ‘anarchist and illegal’ pharmacies in the
country towns of certain wilayas and even in the capital.”

(Zie stuk 5, pagina 62)

Het is aldus weinig waarschijnlijk dat de verzoekster haar medicatie — dewelke vrij uitgebreid is — gratis
zal kunnen bekomen, zoals de arts-adviseur in haar rapport tracht voor te houden.

c)

Voor wat betreft de ziekteverzekering brengt de arts-adviseur geen concrete informatie aan de hand van
dewelke kan vastgesteld worden dat de verzoekster effectief zal kunnen genieten van de tussenkomst
van de ziekteverzekering.

De verzoekster heeft in haar land van herkomst nooit officieel gewerkt en heeft in Algerije ook geen
recht op enige uitkering, waardoor zij niet verzekerd zal zijn.

De arts-adviseur verwijst in haar advies wel naar de Forfaitaire Solidariteitsuitkering, het
ouderdomspensioen en een invaliditeitsuitkering.

Echter, de arts-adviseur laat na concreet te maken dat enerzijds de verzoekster van één van deze
uitkeringen zal kunnen genieten (wat zijn de voorwaarden en voldoet de verzoekster aan deze
voorwaarden?) en

anderzijds de hoogte van deze uitkering voldoende hoog is om de verzoekster toe te laten in haar
dagelijks onderhoud te voorzien alsook haar levensnoodzakelijke medische kosten te dragen.

Een loutere theoretische bespreking (of eerder opsomming) van de beschikbare uitkeringen in Algerije
zonder dat effectief wordt nagegaan of de verzoekster aan de voorwaarden voldoet, is weinig relevant.
De individuele toegankelijkheid van de verzoekster tot de noodzakelijke geneeskundige zorgen wordt
met een dergelijke uiteenzetting immers niet aangetoond.

d)

Niet alleen is het advies niet afdoende gemotiveerd, tevens is de arts-adviseur onzorgvuldig tewerk
gegaan.

Enerzijds wordt verwezen naar een ‘optie voor invalide terugkeerders’, anderzijds wordt gesteld dat ‘er
in het dossier geen elementen zijn die erop wijzen dat betrokkene geen toegang zou hebben tot de
arbeidsmarkt in haar land van herkomst’.

De arts-adviseur lijkt de invaliditeit van de verzoekster te erkennen, maar anderzijds wordt eveneens
gesteld dat er geen bewijs van (algemene) arbeidsongeschiktheid zou zijn.

Het is het één of het ander.

Bovendien, voor wat betreft de arbeidsongeschiktheid kan opgemerkt worden dat er wel degelijk
elementen in het dossier zijn die erop wijzen dat de verzoekster geen toegang zal hebben tot de
arbeidsmarkt: de verzoekster kan niet goed stappen.

- Zij heeft een wandelstok nodig. Zonder wandelstok kan zij niet stappen.

- De aandoeningen van de verzoekster zijn erg invaliderend.

Wegens het invaliderende karakter zijn haar kansen op de arbeidsmarkt heel erg klein, om niet te
zeggen onbestaande.

e)

Tenslotte dient ook rekening gehouden te worden met het feit dat de verzoekster een alleenstaande
VIOUW is.
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De verzoekster is feitelijk gescheiden.

“However, marginalization and feminized poverty remain areas of great concern. Women who are
socially stigmatized, including divorced, separated and deserted women, unmarried mothers and street
women are particularly vulnerable.

While women enjoy formal legal equality in the public sphere, they lack equal access to the labour
market and decision-making positions.

Many women are still subject to oppression and discrimination in the community and family cercle.”

(Zie stuk 5, pagina 65)

Voor de verzoekster zal het aldus, als alleenstaande vrouw, uiterst moeilijk zijn om toegang te hebben
tot de arbeidsmarkt — voor zover geoordeeld wordt dat zij medisch gezien hier toe in staat zou zijn, quod
non.

Voor de verzoekster zal het evenzeer moeilijk zijn om hulp te krijgen van vrienden, kennissen of
familieleden.

Door de arts-adviseur wordt geinsinueerd dat de verzoekster wel hulp zou kunnen krijgen van vrienden,
kennissen of familieleden, maar dit is een loutere veronderstelling.

Haar hoedanigheid van alleenstaande vrouw doet echter het tegenovergestelde vermoeden, namelijk
dat de verzoekster aan haar lot zal worden overgelaten.

Bij de beoordeling van de toegankelijkheid dient men rekening te houden met alle factoren die een
positieve, dan wel negatieve invioed op deze toegankelijkheid kunnen hebben. In casu heeft de arts-
adviseur nagelaten om te verifieren wat de mogelijkheden zijn voor een alleenstaande vrouw, feitelijk
gescheiden van haar echtgenoot.

f)

De informatiebron die de arts-adviseur in het verslag aanhaalt, is niet van die aard om te kunnen
concluderen

dat de voor de verzoekster onontbeerlijke zorgen effectief beschikbaar én toegankelijk zijn in Algerije.
Verwijzing naar loutere theorie kan niet aantonen hoe het er aan toe gaat in de praktijk.

Bovendien maakt de arts-adviseur gebruik van gefragmenteerde informatie.

Negatieve aspecten worden genegeerd.

De regelmatige opvolging die voor de verzoekster onontbeerlijk is, zal geenszins op regelmatige basis
kunnen doorgaan.

De verzoekster dreigt in het land van herkomst een nummer in een rij wachtenden te worden die maar
heel af en toe een consult — van uitermate lage kwaliteit — zal kunnen bekomen.

Uit de voorliggende informatie is het geheel onredelijk dat tot het besluit wordt gekomen dat behandeling
en opvolging op een effectieve en adequate wijze beschikbaar én toegankelijk is in Algerije.

De motieven in de bestreden beslissing — en het verslag van de arts-adviseur — zijn feitelijk onjuist en
niet draagkrachtig.

De Dienst Vreemdelingenzaken heeft niet zorgvuldig gehandeld aangezien er tot een beslissing werd
gekomen, zonder dat de verzoekster aan een onderzoek werd onderworpen.

4.1.6.

Dokter L. G.[...] heeft in een schrijven dd. 23 februari 2014 een overzicht gegeven van de aandoeningen
waaraan de verzoekster lijdt.

Als conclusie stelt dokter L. G. [...]:

‘Deze dame heeft een zeer uitgebreide waaier aan ernstige ziektes, volgt haar behandelingen zeer
correct.

Op de vraag antwoorden of haar verblijf in Belgi€ om medische redenen kan gestaafd worden, moeten
de verschillende universitaire instanties afzonderlijk geraadpleegd worden teneinde een vergelijking te
maken met de voorhanden zijnde optimale therapeutische mogelijkheden in haar land van herkomst en
de kwaliteit van zorgen in ons eigen gezondheidssysteem.

Het lijkt me evident dat de geneeskundige zorgen in haar land van herkomst niet alles kunnen bieden
wat haar gezondheidstoestand vraagt.”

(stuk 6)

Dokter L. G.[...] stelt aldus ook dat het onderzoek naar de beschikbaarheid en toegankelijkheid in
concreto dient te gebeuren. Er dient met zekerheid vastgesteld te worden dat de verzoekster de
noodzakelijke zorgen zal kunnen genieten, teneinde nefaste, onomkeerbare gevolgen te vermijden.
Daarnaast uit dokter L. G. [...] twijfel of de verzoekster voor al haar aandoeningen optimale
behandelingen zal kunnen genieten in haar land van herkomst

41.7.

De bestreden beslissing dient vernietigd te worden wegens schending van de materiéle
motiveringsplicht, de

zorgvuldigheidsverplichting en het redelijkheidsbeginsel.”
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3.1.2. De verwerende partij repliceert als volgt op het middel van de verzoekende partij:

“De verzoekende partij acht de voormelde rechtsregels geschonden, doordat de bestreden beslissing
onzorgvuldig en niet draagkrachtig zou zijn gemotiveerd. Er zou op onredelijke wijze rekening gehouden
zijn met haar situatie. Uit de voorliggende informatie zou niet op redelijke wijze kunnen worden besloten
dat de behandeling beschikbaar en toegankelijk is in Algerije.

Verweerder laat gelden dat de bestreden beslissing werd genomen in toepassing van art. 9ter
Vreemdelingenwet.

Artikel 9ter, 8§ 1, eerste lid van de Vreemdelingenwet luidt:

“De in Belgié verblijivende 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.”

Uit het advies van de arts-adviseur blijkt duidelijk dat de gezondheidsproblemen die werden aangehaald
door verzoekende partij geen actuele aandoeningen uitmaken die een reéel risico inhouden voor haar
leven of fysieke integriteit, noch een aandoening die een reéel risico inhoudt op een onmenselijke of
vernederende behandeling en dit gelet op het gegeven dat er in Algerije behandeling en opvolging
beschikbaar en toegankelijk is.

In het advies dd. 20.12.2013 maakt de arts-adviseur uitdrukkelijk melding van de volgende elementen:
[.]

Uit het advies van de arts-adviseur blijkt duidelijk dat daarbij rekening werd gehouden met de medische
verslagen die verzoekende partij heeft voorgelegd, terwijl de arts-adviseur ook verwijst naar de
verschillende door hem geraadpleegde bronnen.

Gelet op het feit dat de arts-adviseur adviseert dat er geen bezwaar is vanuit medisch oogpunt naar een
terugkeer naar Algerije, is het niet kennelijk onredelijk van de gemachtigde van de federale
Staatssecretaris voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding om het
advies van de arts-adviseur te volgen.

Terwijl het de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen, als annulatierechter, niet toekomt zich in de plaats
te stellen van de ambtenaar-geneesheer noch van de gemachtigde van de Staatssecretaris bij het
nemen van diens advies/beslissing, doch enkel kan nagaan of de beslissing niet kennelijk onredelijk is.
Verzoekende partij houdt voor dat uit de informatie verstrekt in het verslag van de arts-adviseur ‘de
uitgebreidheid van de faciliteiten voor een gespecialiseerde opvolging niet kunnen wordt vastgesteld en
bijgevolg niet kan worden geoordeeld of er hier slechts sprake is van een theoretische beschikbaarheid
dan wel een effectieve beschikbaarheid’.

Verzoekende partij kan hierbij geenszins worden gevolgd. De arts-adviseur is uiteraard niet gehouden
om het exacte aantal faciliteiten voor gespecialiseerde opvolging na te gaan. In het kader van het
onderzoek naar de beschikbaarheid van de noodzakelijke medische zorgen, kon de arts-adviseur
weldegelijk volstaan met de vaststelling dat uit de door hem geconsulteerde informatie blijkt dat de
medische zorgen en medicatie die verzoekende partij nodig heeft, beschikbaar is. Verzoekende partij
weerlegt niet de duidelijke besluiten van de arts-adviseur dat het aangewezen is de onderhouds- en
preventieve behandeling van de reumatoide artritis, de ziekte van Crohn, de diabetes mellitus en de
behandeling inzake het perifeer vaatlijden te continueren, zowel de weerhouden medicatie als de
consultaties bij een internist en/of reumatoloog en/of gastro-enteroloog en de beschikbaarheid van een
vasculair chirurg:

“Alle nodige faciliteiten voor een gespecialiseerde opvolging van de aandoeningen zijn beschikbaar,
zowel op ambulante basis als in hospitaalmilieu. Cardiovasculaire chirurgen, reumatologen, gastro-
enterologen, internist en een hematoloog zijn beschikbaar. Opvolging van de INR-waarde is mogelijk.
Glucophage® (metformine) is beschikbaar, Novonorm® (repaglinide) is beschikbaar, Alendronaat®
(alendroninezuur) is beschikbaar, Ledertrexaat® (metotrexaat), Plavix® (clopidogrel) is beschikbaar,
Arava®© (leflunomide), Candesartan® is niet beschikbaar maar kan vervangen worden door een
alternatief antihypertensivum zoals furosemide,spironolactone,amlodipine of nifedipine, Theolair®
(theophyline) is beschikbaar, Marevan® (Warfarine) is beschikbaar, Symbicort® (formoterol/budenoside)
is beschikbaar, sotalol kan vervangen worden door een andere bétablokker zoals bisoprolol of
metoprolol. Lokale behandeling met Enterocort® kan gesubstitueerd worden door een systemische
behandeling met sulfasalazine.”

Met haar eerder theoretisch betoog, waarbij verzoekende partij de concrete motieven van het advies
volledig onbesproken laat, maakt verzoekende partij niet aannemelijk dat de in het advies weerhouden
medicatie en opvolging niet beschikbaar zou zijn.

Verzoekende partij toont niet aan dat deze informatie weergegeven in het advies van de arts-adviseur
op onjuiste gegevens steunt, en er geen dergelijke gespecialiseerde opvolging beschikbaar zou zijn.
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Verzoekende partij toont dan ook niet aan dat de vereiste zorgen niet zouden beschikbaar zijn in het
herkomstland. Dienomtrent laat verweerder nog gelden dat uit artikel 9ter van de Vreemdelingenwet
nergens blijkt dat dient te worden nagegaan of het niveau van medische behandeling vergelijkbaar is
met dat in Belgié :

“Er moet ook worden benadrukt dat het eventuele feit dat het niveau van de zorgverstrekking in
Slovakije niet vergelijkbaar is met dat in Belgié en dat bepaalde vormen van zorgverstrekking er voor
bepaalde burgers minder eenvoudig toegankelijk of beschikbaar zijn niet impliceert dat een
verblijfsmachtiging om medische redenen niet kan worden geweigerd aan een uit dat land afkomstige
vreemdeling. In artikel 9ter van de Vreemdelingenwet is immers niet vastgelegd dat verweerder dient na
te gaan of de medische behandeling die in een bepaald land kan worden verstrekt van een niveau is dat
vergelijkbaar is met dat in Belgié of even snel en eenvoudig als dat het geval is in Belgié kan opgestart
worden. Voormelde bepaling voorziet slechts dat moet worden nagegaan of een adequate, en derhalve
geschikte, behandeling mogelijk is. De Raad merkt op dat een ambtenaar-geneesheer vaststelde dat dit
in voorliggende zaak het geval is.” (R.v.V. nr. 101.952 van 29 april 2013)

Verzoekende partij houdt verder voor dat niet alle medicatie die zij op heden neemt, beschikbaar is in
Algerije. In het advies vermeldt de arts-adviseur duidelijk welke medicatie dient te worden weerhouden
en welke alternatieven beschikbaar zijn als alternatief antihypertensivum en bétablokker en ter
vervangging van de behandeling met Enterocort®, zoals verzoekende partij ook erkent in het
verzoekschrift. Zij meent evenwel te kunnen voorhouden dat de artsen deze specifieke medicatie
hebben voorgeschreven, en er dus geen andere zou mogen worden genomen.

Verzoekende partij toont haar beweringen niet aan. Door het uiten van loze en ongestaafde
beschouwingen weerlegt verzoekende partij geenszins het oordeel van de arts-adviseur dat er
alternatieven beschikbaar zijn, en bepaalde medicatie die verzoekende partij neemt niet essentieel is.
Verweerder beklemtoont dat de arts-adviseur, in tegenstelling tot verzoekende partij zelf, geneesheer is
en bovendien als enige bevoegd is inzake de beoordeling van het eerste lid van artikel 9ter vermelde
risico, van de in het medisch getuigschrift vermelde ziekte, haar graad van ernst en de noodzakelijk
geachte behandeling.

“Dienaangaande dient de Raad op te merken dat noch de formele motiveringsplicht, noch artikel 9ter
van de Vreemdelingenwet de ambtenaar-geneesheer verplicht om in zijn advies een uitleg te
verstrekken waarom hij afwijkt van de medische documenten. De ambtenaar-geneesheer heeft enkel de
in artikel 9ter, §1 , laatste lid van de Vreemdelingenwet vermelde verplichting.” (R.v.V. nr. 115.598 dd.
12.12.2013)

Terwijl verzoekende partij evenmin kan worden gevolgd waar zij poogt voor te houden dat niet kan
worden aanvaard dat er geen persoonlijk onderzoek is gebeurd, en de arts bovendien een ‘niet-
gespecialiseerde arts is’.

Geenszins heeft de arts-adviseur de verplichting om verzoekende partij zelf te onderzoeken; de
beslissing hiertoe behoort tot zijn discretionaire bevoegdheid.

“De bestreden beslissing steunt zich voor deze conclusie op het medisch advies van de ambtenaar-
geneesheer, die zoals blijkt uit het administratief dossier zich heeft gesteund op het door verzoekster
bijgebracht verslag van de specialist. Artikel 9ter, 81, tweede alinea voorziet dat er een advies wordt
verschaft door een ambtenaar-geneesheer die zo nodig de vreemdeling kan onderzoeken en bijkomend
advies kan inwinnen van deskundigen. Het is aan de ambtenaar-geneesheer aldus toegestaan om zich
voor zijn advies louter te baseren op de neergelegde medische attesten zonder de vreemdeling zelf te
onderzoeken indien hij de mening is toegedaan dat hij ook zonder een eigen onderzoek een
onderbouwd advies kan geven.” (R.v.V.nr. 41 432 van 7 april 2010)

Evenmin dient de arts-adviseur gespecialiseerd te zijn:

“Het onderzoek en de beoordeling van de medische attesten waarop de vreemdeling zich steunt
worden dus aan de ambtenaar-geneesheer overgelaten.

Deze laatste wordt volledig vrij gelaten in zijn beoordeling van de medische attesten. Indien hij het
noodzakelijk acht, kan hij advies van deskundigen inwinnen. (Parl. St. Kamer, 2005-2006, DOC 51-
2478/001, 34)

Anders dan in het bestreden arrest met het gebruik van de woorden “dan ook” wordt voorgehouden,
dient de ambtenaar-geneesheer niet van een bijzondere expertise blijk te geven om de door de
vreemdeling ingediende medische attesten te beoordelen en is hij niet verplicht om zich met een
gespecialiseerd arts in verbinding te stellen, enkel omdat het standaard medisch getuigschrift van de
vreemdeling door een geneesheer-specialist is opgesteld.

Door zulks toch als vereiste te stellen voor een behoorlijke feitenvinding, miskent de Raad voor
Vreemdelingenbetwistingen de in artikel 9ter van de Vreemdelingenwet vastgelegde adviesbevoegdheid
van de ambtenaar-geneesheer en voegt hij in wezen aan die bepaling voorwaarden toe die niet in de
wet zijn voorzien. Het eerste middel is in die mate gegrond en die vaststelling volstaat voor de
vernietiging van het bestreden arrest.” (R.v.St. nr. 225.353 van 6 november 2013)
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Verzoekende partij houdt verder voor dat de vraag moet gesteld worden naar de kwaliteit van de
vermeende gespecialiseerde zorgen, en betoogt dat beide benen van verzoekende partij dienden te
worden geamputeerd volgens de geneesheren in Algerije, terwijl zij in Belgi€ met minder ingrijpende
ingrepen verzorgd werd.

Wederom toont verzoekende partij niet aan dat de vereiste medische zorgen in het licht van artikel 9ter
van de Vreemdelingenwet en artikel 3 EVRM niet beschikbaar en toegankelijk zouden zijn in Algerije.
Verzoekende partij beperkt zich tot het uiten van vage en hypothetische beschouwingen, doch maakt
deze geenszins aannemelijk.

Door de arts-adviseur werd een evenwichtig onderzoek werd gevoerd naar de toegankelijkheid van de
door de verzoekende partij vereiste medische zorgen; verzoekende partij toont niet anders aan.
Verweerder herhaalt tevens dat artikel 9ter van de Vreemdelingenwet nergens als vereiste stelt dat het
niveau van medische behandeling in het herkomstland identiek moet zijn aan dit in Belgié:

“Er moet ook worden benadrukt dat het eventuele feit dat het niveau van de zorgverstrekking in
Slovakije niet vergelijkbaar is met dat in Belgié en dat bepaalde vormen van zorgverstrekking er voor
bepaalde burgers minder eenvoudig toegankelijk of beschikbaar zijn niet impliceert dat een
verblijffsmachtiging om medische redenen niet kan worden geweigerd aan een uit dat land afkomstige
vreemdeling. In artikel 9ter van de Vreemdelingenwet is immers niet vastgelegd dat verweerder dient na
te gaan of de medische behandeling die in een bepaald land kan worden verstrekt van een niveau is dat
vergelijkbaar is met dat in Belgié of even snel en eenvoudig als dat het geval is in Belgié kan opgestart
worden. Voormelde bepaling voorziet slechts dat moet worden nagegaan of een adequate, en derhalve
geschikte, behandeling mogelijk is. De Raad merkt op dat een ambtenaar-geneesheer vaststelde dat dit
in voorliggende zaak het geval is.” (R.v.V. nr. 101.952 van 29 april 2013)

Inzake de toegankelijkheid van de medische zorgen houdt verzoekende partij voor dat het weinig
waarschijnlijk is dat verzoekende partij haar zorgen gratis, en verwijst hiertoe naar de country sheet van
mei 2009.

Verweerder laat gelden dat de arts-adviseur in zijn advies inzake de toegankelijkheid van de medische
zorgen terecht melding maakte van:

- de ziekteverzekering die er is, en de gratis gezondheidszorgen in de publieke sector (...);

- de uitkeringen en sociale voorzieningen die in Algerije voorzien zijn;

- de vaststelling dat verzoekende partij niet heeft aangetoond dat zij niet zou kunnen instaan voor de
kosten die gepaard gaan met de noodzakelijke hulp (geen attest van arbeidsongeschiktheid en voerde
evenmin aan dat zij geen toegang zou hebben tot de arbeidsmarkt);

- het gegeven dat het blijkens de rechtspraak van het EHRM 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 EVRM (zie bv Arrest nr. 81574 van 23 mei 2012);

- de opmerking dat het onwaarschijnlijk is dat betrokkene geen vrienden / kennissen of familieleden
meer zou hebben voor eventuele hulp in een land waar ze 50 jaar heeft verbleven.

Verzoekende partij haar kritiek dat het weinig waarschijnlijk is dat de medicatie gratis kan worden
bekomen, gaat manifest voorbij aan voormelde duidelijke motieven van het advies.

Ook de kritiek van verzoekende partij dat de arts-adviseur niet concreet maakt dat verzoekende partij
hetzij kan genieten van de ziekteverzekering hetzij een uitkering kan genieten, kan geen afbreuk doen
aan de bestreden beslissing. Er is geen sprake van een louter theoretische opsomming, integendeel
geeft de arts-adviseur duidelijk aan welke voorzieningen er allemaal zijn in Algerije, waarbij daarnaast
tevens wordt opgemerkt dat verzoekende partij ook zelf kan instaan voor de kosten, en zij evenmin
aantoont dat zij geen beroep kan doen op vrienden of familie, terwijl de vraag of de zorgen moeilijk
kunnen verkregen worden, op zich geen afbreuk kan doen aan de vaststelling dat deze wel verkregen
kunnen worden.

‘De Raad wijst erop dat het feit dat een behandeling moeilijk toegankelijk is omwille van logistieke,
praktische of geografische redenen op zich geen doorslaggevende elementen zijn in de beoordeling van
het EHRM. (Zie EHRM 15 februari 2000, nr. 46553/99, SCC v. Zweden (ontvankelijkheidsbeslissing);
EHRM, 22 juni 2004, nr. 17868/03, Ndangoya v. Zweden (ontvankelijkheidsbeslissing)

2.13. Waar verzoekers betogen dat ze omwille van hun etnische achtergrond gediscrimineerd worden,
stelt de Raad vast dat verzoekers hieromtrent geen begin van bewijs brengen (zie EHRM 11 oktober
2011, nr. 46390/10, Auad v. Bulgarije, par. 99, punt (b) en RvS 20 mei 2005, nr. 144.754).

De verzoekers tonen niet met concrete elementen aan dat ze omwille van hun Tsjetsjeens origine geen
toegang zouden hebben tot de medische zorgen en medicatie noodzakelijk voor de specifieke
aandoening van eerste verzoekster.” (R.v.V. nr. 100 349 van 2 april 2013)

De verzoekende partij kan niet dienstig anders voorhouden.

Evenmin is er sprake van een tegenstrijdigheid in het advies. Verzoekende partij kan niet dienstig
voorhouden dat de arts-adviseur haar invaliditeit lijkt te erkennen doch anderzijds stelt dat er geen
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bewijs van arbeidsongeschiktheid wordt voorgelegd. Uiteraard vermag de arts-adviseur aan te geven
welke uitkeringen kunnen genoten worden, met name:

- zowel de solidariteitsuitkering die bedoeld is om de sociale uitsluiting van de armen, chronisch zieken
en de gehandicapten tegen te gaan, en waarbij de arts-adviseur terecht opmerkt dat de begunstigden
op deze wijze toegang hebben tot de ziekteverzekering en recht hebben op gratis medicijnen.

- als het ouderdomspensioen voor zij die gewerkt hebben (met minimumleeftijd voor mannen en voor
vrouwen, voorwaarde aantal jaren gewerkt), met dien verstande dat er voor werkonbekwame invaliden
die niet in aanmerking komen voor een invaliditeitsuitkering (omdat ze niet verzekerd waren
voorafgaand aan het intreden van de invaliditeit) is er geen minimumleeftijd, hetgeen een optie kan zijn
voor invalide terugkeerders.

Terwijl de arts-adviseur daarnaast tevens vermag te motiveren dat, mede in zoverre verzoekende partij
geen uitkering kan genieten, er bovendien alleszins niet blijkt dat zij niet zou kunnen instaan voor de
kosten die gepaard gaan met de noodzakelijke hulp. Verzoekende partij betwist niet dat zij geen bewijs
van (algemene) arbeidsongeschiktheid voorgelegd heeft en dat er geen elementen in het dossier zijn die
erop wijzen dat betrokkene geen toegang zou hebben tot de arbeidsmarkt in haar land van oorsprong.
Haar beschouwing in het verzoekschrift dat uit het dossier blijkt dat zij een wandelstok nodig heeft en
haar aandoeningen invaliderend zijn, betreffen een eigen invulling door verzoekende partij die geen
afbreuk kan doen aan het advies. Volledigheidshalve, alle voorgelegde medische attesten (behalve 1)
dateren van 10.2011 of eerder ...

Verweerder laat gelden dat door de arts-adviseur geheel zorgvuldig werd verwezen naar verscheidene
mogelijkheden voor de verzoekende partij om -bij gebrek aan gratis medische zorgen- zich alsnog
toegang te verschaffen tot de voor haar noodzakelijke medische zorgen.

In zoverre de verzoekende partij aanvoert dat niet is aangetoond dat haar naaste familieleden of
vrienden voldoende financiéle draagkracht hebben om haar te steunen voor wat betreft de medische
kosten en dat zij een alleenstaande vrouw is, laat verweerder gelden dat de verzoekende partij kennelijk
voorbij gaat aan het feit dat de bewijslast in het kader van de aanvraag tot verblijffsmachtiging
overeenkomstig artikel 9ter van de Vreemdelingenwet op haar rust.

Inderdaad dient de verzoekende partij aannemelijk te maken dat zij op zodanige wijze lijdt aan een
ziekte dat deze ziekte een reéel risico inhoudt voor haar leven of fysieke integriteit of een reéel risico
inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling waarbij er geen adequate behandeling is in
haar land van herkomst. De verzoekende partij blijft dienaangaande in gebreke en slaagt er middels
haar ongestaafde beschouwingen niet in om afbreuk te doen aan het gedegen advies van de arts-
adviseur.

“Het gegeven dat het niet steeds vanzelfsprekend is dat een vreemdeling bij een terugkeer naar zijn
land van herkomst terecht kan bij familie voor tijdelijke financiéle ondersteuning laat voorts niet toe te
besluiten dat verzoekster geen toegang zou kunnen krijgen tot de gepaste medische verzorging.
Verweerder heeft namelijk niet enkel naar hulpverlening door familieleden verwezen, maar ook naar de
mogelijkheid om een beroep te doen op een algemene ziekteverzekering, op het gegeven dat
verzoekster kan genieten van bepaalde vormen van gratis medische zorgen en op het feit dat verzoeker
door arbeid in een inkomen kan voorzien dat kan worden aangewend om deze kosten te dragen.”
(R.v.V. nr. 101.952 van 29 april 2013)

Het loutere feit dat verzoekende partij stukken heeft voorgelegd, waaruit zij zelf afleidt dat zij voldoet aan
de voorwaarden van art. 9ter Vreemdelingenwet en op die grond moet worden gemachtigd tot verblijf,
maakt uiteraard niet dat de aanvraag zonder meer gegrond dient te worden verklaard; zulks zou net een
negatie zijn van de vereiste dat door arts-adviseur een advies moet worden verstrekt, hetgeen in casu
ook gebeurd is.

Gelet op het feit dat de arts-adviseur adviseert dat er geen bezwaar is vanuit medisch oogpunt naar een
terugkeer naar het land van herkomst, is het niet kennelijk onredelijk van de gemachtigde om het advies
van de arts-adviseur te volgen.

Terwijl het de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen, als annulatierechter, niet toekomt zich in de plaats
te stellen van de ambtenaar-geneesheer noch van de gemachtigde van de federale Staatssecretaris
voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding bij het nemen van diens
advies/beslissing, doch enkel kan nagaan of de beslissing niet kennelijk onredelijk is.

De beschouwingen van verzoekende partij falen in rechte en kunnen niet worden aangenomen.

Terwijl verzoekende partij behoudens de kritiek die hierboven reeds afdoende beantwoord werd, niet
ingaat op de voorgehouden schending van artikel 3 EVRM.

De verweerder merkt op dat de gemachtigde van de Staatssecretaris geheel terecht, en binnen de hem
ter zake toebedeelde bevoegdheid, oordeelde dat de aanvraag tot verblijfsmachtiging overeenkomstig
artikel 9ter van de Vreemdelingenwet ongegrond diende te worden verklaard.
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De gemachtigde van de Staatssecretaris handelde daarbij na grondig onderzoek van de elementen die
de concrete situatie van de verzoekende partij daadwerkelijk kenmerken, en conform de ter zake
toepasselijke rechtsregels, het zorgvuldigheidsbeginsel en het redelijkheidsbeginsel incluis.

Terwijl de bestreden beslissing tevens ten genoege van recht met draagkrachtige motieven, die de
bestreden beslissing inhoudelijk ondersteunen, is omkleed.

Tot slot laat verweerder nog gelden dat verzoekende partij niet dienstig kan verwijzen naar een medisch
attest van 23.02.2014, dat aldus dateert van na de bestreden beslissing, en waarmee dan ook geen
rekening kan worden gehouden bij de beoordeling van de rechtmatigheid van de bestreden beslissing.
Voor het beoordelen van de wettelijkheid van een bestuursbeslissing dient men zich inderdaad te
plaatsen op het ogenblik van het nemen die beslissing, rekening houdend met de alsdan voorhanden
zijnde feitelijke en juridische gegevens (cf. bv. R.v.St. nr. 46.794, 30.3.1994, R.A.C.E. 1994, z.p.).

De regelmatigheid van een bestuursbeslissing dient te worden beoordeeld in functie van de gegevens
waarover het bestuur ten tijde van het nemen van zijn beslissing kon beschikken om deze beslissing te
nemen (zie ook R.v.V. nr. 509, 29 juni 2007).

De beschouwingen van de verzoekende partij falen in rechte.

De uiteenzetting van verzoekende partij kan niet leiden tot de nietigverklaring van de bestreden
beslissing, die slechts kan worden uitgesproken voor zover zou zijn aangetoond als zou de bestreden
beslissing een hetzij substantiéle, hetzij op straffe van nietigheid voorgeschreven vorm overtreden, hetzij
een overschrijding of afwending van de macht inhouden.

Het eerste middel is onontvankelijk, minstens ongegrond. Het kan niet worden aangenomen.”

3.1.3. De in artikel 62 van de Vreemdelingenwet en in de artikelen 2 en 3 van de wet van 29 juli 1991
betreffende de uitdrukkelijke motivering van de bestuurshandelingen neergelegde uitdrukkelijke
motiveringsplicht heeft tot doel de bestuurde, zelfs wanneer een beslissing niet is aangevochten, in
kennis te stellen van de redenen waarom de administratieve overheid ze heeft genomen, zodat hij kan
beoordelen of er aanleiding toe bestaat de beroepen in te stellen waarover hij beschikt. De artikelen 2
en 3 van de genoemde wet van 29 juli 1991 verplichten de overheid ertoe in de akte de juridische en
feitelijke overwegingen op te nemen die aan de beslissing ten grondslag liggen en dit op een “afdoende”
wijze. Het begrip “afdoende” impliceert dat de opgelegde motivering in rechte en in feite evenredig moet
zijn aan het gewicht van de genomen beslissing

In de bestreden beslissing wordt verwezen naar de juridische grondslag ervan, met name artikel 9ter
van de Vreemdelingenwet, en naar het advies van de arts-adviseur die de medische elementen, die
voor verzoekende partij werden aangevoerd, op 20 december 2013 heeft onderzocht en daarop
concludeerde dat “Op basis van de vermelde medische gegevens kan er geen contra-indicatie om te
reizen weerhouden worden.

Verder is er geen mantelzorg nodig omwille van de vermelde aandoeningen.

Uit het voorgelegd medisch dossier kan niet worden afgeleid dat de zieke op zodanige wijze aan een
aandoening lijdt dat deze een ernstig risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit aangezien de
noodzakelijke medische zorgen bestaan in het herkomstland.”

Derhalve, zo besluit de verwerende partij in de bestreden beslissing, kan uit het voorgelegde medische
dossier niet worden afgeleid dat betrokkene lijdt aan een ziekte die een reéel risico inhoudt voor het
leven of de fysieke integriteit en evenmin 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. Uit deze motieven blijkt dat de
verwerende partij zich bij het nemen van de bestreden beslissing volledig gesteund heeft op het advies
van de arts-adviseur, dat moet worden beschouwd als integraal deel uitmakend van de bestreden
beslissing.

Een motivering door verwijzing naar het uitgebrachte advies is in beginsel toegestaan. Deze werkwijze
dient evenwel aan bepaalde voorwaarden te voldoen. Vooreerst moet de inhoud van de stukken
waarnaar wordt verwezen aan de betrokkene ter kennis zijn gebracht. Bovendien moet het
desbetreffende stuk zelf afdoende gemotiveerd zijn en moet het in de uiteindelijke beslissing worden
bijgevallen door de verwerende partij (RvS 13 maart 2014, nr. 226.734, NV BAECK en JANSEN).
Verzoekende partij betwist niet dat zij in het bezit werd gesteld van dit advies en toont verder niet aan
dat en om welke redenen de bestreden beslissing, samen gelezen met het advies, niet zou voldoen aan
de hierboven geschetste vereisten van de formele motiveringsplicht.

Er is dan ook voldaan aan de voornaamste doelstelling van de formele motiveringsplicht, zoals
voorgeschreven in de wet van 29 juli 1991 betreffende de uitdrukkelijke motivering van de
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bestuurshandelingen en artikel 62 van de Vreemdelingenwet (RvS 5 februari 2007, nr. 167.477; RvS 31
oktober 2006, nr. 164.298; RvS 10 oktober 2006, nr. 163.358; RvS 10 oktober 2006, nr. 163.357; RvS
21 september 2005, nr. 149.149; RvS 21 september 2005, nr. 149.148). Verzoekende partij maakt niet
duidelijk op welk punt deze formele motivering haar niet in staat zou stellen te begrijpen op grond van
welke juridische en feitelijke gegevens de bestreden beslissing is genomen derwijze dat niet voldaan
zou zijn aan het hiervoor uiteengezette doel van de formele motiveringsplicht.

Waar de verzoekende partij inhoudelijke argumenten ontwikkelt tegen de eerste bestreden beslissing,
voert zij in wezen de schending aan van de materiéle motiveringsplicht, zodat dit onderdeel van het
middel vanuit dit oogpunt wordt onderzocht. Bij de beoordeling van de materiéle motivering behoort het
niet tot de bevoegdheid van de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen (hierna: de Raad) zijn
beoordeling in de plaats te stellen 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 kunnen komen.

Onderzoek naar de schending van de materiéle motiveringsplicht vergt in casu onderzoek naar artikel
9ter van de Vreemdelingenwet.

Artikel 9ter, 8 1, eerste lid, van de Vreemdelingenwet bepaalt dat een machtiging tot verblijf bij de
minister of zijn gemachtigde kan worden aangevraagd door “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.”

Deze laatste bepaling houdt duidelijk verschillende mogelijkheden in die onafhankelijk van elkaar
moeten worden getoetst. De duidelijke bewoordingen van artikel 9ter, § 1, eerste lid, van de
Vreemdelingenwet, waarin de verschillende mogelijkheden naast elkaar zijn geplaatst, vergen geen
nadere interpretatie en laten geenszins toe te besluiten dat indien er geen reéel risico is voor het leven
of de fysieke integriteit van de betrokkene, er dan ook geen reéel risico is op een onmenselijke of
vernederende behandeling door een gebrek aan adequate behandeling in het land van herkomst (cf.
RvS 19 juni 2013, nr. 223.961, RvS 28 november 2013, nr. 225.632 en nr. 225.633 en RvS 16 oktober
2014, nr. 228.778). Het gaat om verschillende hypotheses waarvan de laatste losstaat van en verder
gaat dan de voorziene hypotheses inzake een ziekte die een reéel risico inhoudt voor het leven of de
fysieke integriteit die de basisvereiste voor de toepassing van artikel 3 van het Europees Verdrag tot
bescherming van de Rechten van de Mens (hierna: het EVRM) (cf. RvS 28 november 2013, nrs.
225.632 en 225.633 en RvS, nr. 226.651 van 29 januari 2014) omvatten en de zogenaamde hoge
drempel bepaald door de rechtspraak van het Europees Hof voor de Rechten van de Mens (hierna: het
EHRM), die zich in se beperkt tot de gevallen waarin de aandoening een risico inhoudt voor het leven
gezien de kritieke gezondheidstoestand of het zeer vergevorderd stadium van de ziekte.

Concreet houdt artikel 9ter van de Vreemdelingenwet in dat er enerzijds gevallen zijn van een
vreemdeling die actueel lijdt aan een levensbedreigende ziekte of aandoening die actueel een gevaar
oplevert voor zijn fysieke integriteit, d.w.z. het ingeroepen risico voor het leven of een aantasting van de
fysieke integriteit moet imminent aanwezig zijn en de vreemdeling is daardoor niet in staat om te reizen.
Anderzijds is er het geval van de vreemdeling waarbij er actueel geen reéel risico is voor diens leven of
fysieke integriteit en die dus in principe kan reizen maar die, indien er geen adequate behandeling
voorhanden is voor zijn ziekte of aandoening in zijn land van herkomst of het land waar hij verblijft, het
risico loopt op een onmenselijke of vernederende behandeling. Ook al betreft het in dit laatste geval
geen acute levensbedreigende ziekte, er is wel een zekere vorm van ernst vereist voor wat betreft de
ingeroepen ziekte of aandoening (cf. RvS, nrs. 229.072 en 229.073 van 5 november 2014).

Bij arrest nr. 228.778 van 16 oktober 2014 heeft de Raad van State toegelicht waarom het artikel 9ter
van de Vreemdelingenwet als een op zichzelf staand artikel moet worden opgevat, louter met verwijzing
naar het intern recht en niet ten opzichte van een regel van afgeleid Europees recht, meer bepaald
artikel 3 van het EVRM. Het arrest wijst op de klaarblijkelijke wens van de wetgever om die mogelijkheid
om een machtiging tot verblijf te krijgen alleen voor ernstig zieke vreemdelingen te laten gelden.
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De Raad van State verduidelijkt dat in twee gevallen een dergelijke machtiging tot verblijf kan worden
toegekend:

- enerzijds wanneer een ziekte een reéel risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit van de
persoon - in welk geval zelfs niet overwogen wordt de vreemdeling te verwijderen - en

- anderzijds wanneer de ziekte weliswaar ernstig is maar niet a priori uitsluit dat de vreemdeling naar
zijn land van herkomst wordt teruggeleid, terwijl er, doordat er in dat land geen adequate behandeling
voorhanden is, een reéel gevaar bestaat dat de zieke een onmenselijke of vernederende behandeling
moet ondergaan.

Tevens wordt er in voornoemd arrest op gewezen dat, sinds de wet van 8 januari 2012, de aanvraag tot
verblijf niet-ontvankelijk kan worden verklaard indien de aangevoerde ziekte kennelijk niet ernstig is in
de zin van de twee voornoemde gevallen, ongeacht of in het land van herkomst toegankelijke
zorgverlening bestaat.

Voorts volgt uit artikel 9ter van de Vreemdelingenwet ook dat het advies van de ambtenaar-geneesheer,
waarin deze vaststelt dat de ziekte niet beantwoordt aan een ziekte zoals voorzien in artikel 9ter, 8 1,
van de Vreemdelingenwet, beslissend is voor het ongegrond verklaren van de betreffende aanvraag om
machtiging tot verblijf.

Indien zou blijken dat aan het advies van de ambtenaar-geneesheer een motiveringsgebrek kleeft en de
aanvraag ongegrond wordt verklaard op basis van dit advies, dan zal het motiveringsgebrek in dit advies
bijgevolg noodzakelijkerwijze leiden tot de vernietiging van de beslissing tot ongegrondheid van de
verblijfsaanvraag. De stelling van de verwerende partij in de nota met opmerkingen dat het niet kennelijk
onredelijk is om het advies van de ambtenaar-geneesheer te volgen, kan de eventuele onwettigheid van
de beslissing dan ook niet opheffen. Het is de verzoekende partij immers toegelaten om de
onwettigheden die aan dit advies kleven aan te voeren tegen de uiteindelijk door de gemachtigde van de
staatssecretaris genomen beslissing waarbij de verblijfsaanvraag als ongegrond wordt geweigerd (cf.
RvS 13 oktober 2006, nr. 163.590; RvS 5 juli 2007, nr. 173.201; RvS 28 juni 2011, nr. 214.213).

In de bestreden beslissing wordt naar het advies van de ambtenaar-geneesheer van 20 december 2013
verwezen, dat als volgt luidt:

“Bespreking van het medisch dossier:

Uit dit medisch dossier samengesteld uit de hoger vermelde medische attesten blijkt dat de betrokkene
behandeld wordt voor reumatoide artritis en diabetes mellitus, meerdere ingrepen onderging wegens
perifeer macrovasculair lijden, en gekend is met de ziekte van Crohn.

De reumatoide artritis is goed onder controle onder behandeling met Arava® en Ledertrexaat@. Het is
aangewezen dat deze onderhoudsbehandeling gecontinueerd wordt en dat de betrokkene periodiek op
consultatie kan gaan bij een internist en/of reumatoloog.

De ziekte van Crohn is goed onder controle onder behandeling met Entocort®. Het is aangewezen dat
er een lage dosis corticoiden (type Entocort®) verdergezet wordt ter preventie van exacerbaties.
Periodieke controle bij internist en/of gastro-enteroloog is aangewezen.

De diabetes mellitus is goed geregeld onder de behandeling met perorale antidiabetica (Glucophage®,
Novonorm®). Een behandeling met perorale antidiabetica volstaat dus en wordt best verder gezet.

De betrokkene onderging meerdere ingrepen voor perifeer vaatlijden ter hoogte van de onderste
ledematen. Meerdere bypassen femoropropliteaal). Gezien voorgeschiedenis van stenosering en
trombosering van de bypassen dient de behandeling met Plavix® en Marevan® verder gezet te worden.
Beschikbaarheid van een vasculair chirurg is aangewezen.

Een nicotibine-kuur bij virage duurt 6 maanden, een termijn die inmiddels ruim overschreden.

Alle overige medicatie (Alendronaat®, Folavit®, Atacand®, Omeprazole®, Theolair®, Steovit D®,
Sotalol®, Symbicort®) is niet essentieel en dient niet noodzakelijkerwijze te worden verdergezet.
Beschikbaarheid van de zorgen en van de opvolging in Algerije:

Er werd gebruik gemaakt van de volgende bronnen (deze informatie werd toegevoegd aan het
administratief dossier van de betrokkene):

- Informatie afkomstig van International SOS van 20/11/2012 met uniek referentienummer BMA 4468.

- Informatie afkomstig van International SOS van 22/08/2013 met uniek referentienummer BMA 4974.

- Informatie afkomstig van International SOS van 14/11/2013 met uniek referentienummer BMA-5079.
Alle nodige faciliteiten voor een gespecialiseerde opvolging van de aandoeningen zijn beschikbaar,
zowel op ambulante basis als in hospitaalmilieu. Cardiovasculaire chirurgen, reumatologen, gastro-
enterologen, internist en een hematoloog zijn beschikbaar. Opvolging van de INR-waarde is mogelijk.
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Glucophage® (metformine) is beschikbaar, Novonorm® (repaglinide) is beschikbaar, Alendronaat®
(alendroninezuur) is beschikbaar, Ledertrexaat® (metotrexaat), Plavix® (clopidogrel) is beschikbaar,
Arava®© (leflunomide), Candesartan® is niet beschikbaar maar kan vervangen worden door een
alternatief antihypertensivum zoals furosemide,spironolactone,amlodipine of nifedipine, Theolair®
(theophyline) is beschikbaar, Marevan® (Warfarine) is beschikbaar, Symbicort® (formoterol/budenoside)
is beschikbaar, sotalol kan vervangen worden door een andere bétablokker zoals bisoprolol of
metoprolol. Lokale behandeling met Enterocort® kan gesubstitueerd worden door een systemische
behandeling met sulfasalazine.

Toegankelijkheid van de noodzakelijke medische zorgen in Algerije:

“Er is een ziekteverzekering die de kosten van medische zorgen dekt voor de verzekerden. Mensen die
officieel zijn verzekerd, alsook mensen die een sociale uitkering genieten. De enige groep die niet
verzekerd is, zijn mensen die in de zwarte economie werken en noch officieel werken, noch een
uitkering krijgen. Patiénten komen op basis van doorverwijzing, beginnend bij een generalist, terecht op
het juiste niveau van ‘specialisatie ter behandeling van de aandoening waar ze aan lijden.

De gezondheidszorgen zijn gratis in de publieke sector. De ziekteverzekering dekt 80 % van de kosten
van medicijnen. Voor mensen die afhankelijk zijn van de Forfaitaire Solidariteitsuitkering, zijn de
medicijnen die ze nodig hebben gratis.

De belangrijkste uitkering in de Algerijnse sociale zekerheid is de Forfaitaire Solidariteitsuitkering
(Allocation Forfaitaire de Solidarité). Deze uitkering is er om de sociale uitsluiting van de armen,
chronisch zieken en de gehandicapten tegen te gaan. Van fundamenteel belang is bovendien dat de
begunstigden op deze wijze toegang hebben tot de ziekteverzekering en recht hebben op gratis
medicijnen.

Het ouderdomspensioen is er voor mannen vanaf 60 jaar en voor vrouwen vanaf 55 jaar en met een
minimum van 15 gewerkte jaren, Voor werkonbekwame invaliden die niet in aanmerking komen voor
een invaliditeitsuitkering (omdat ze niet verzekerd waren voorafgaand aan het intreden van de
invaliditeit) is er geen minimumleeftijd. Dit kan een optie zijn voor invalide terugkeerders.

Betrokkene legt geen bewijs van (algemene) arbeidsongeschiktheid voor en bovendien zijn er geen
elementen in het dossier die erop wijzen dat betrokkene geen toegang zou hebben tot de arbeidsmarkt
in haar land van oorsprong. Niets laat derhalve toe te concluderen dat zij niet zou kunnen instaan voor
de kosten die gepaard gaan met de noodzakelijke 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 23mei2012)

Voorts is het onwaarschijnlijk dat betrokkene geen vrienden / kennissen of familieleden meer zou
hebben voor eventuele hulp in een land waar ze 50 jaar heeft verbleven.”

Conclusies:

Op basis van de vermelde medische gegevens kan er geen contra-indicatie om te reizen weerhouden
worden.

Verder is er geen mantelzorg nodig omwille van de vermelde aandoeningen.

Uit het voorgelegd medisch dossier kan niet worden afgeleid dat de zieke op zodanige wijze aan een
aandoening lijdt dat deze een ernstig risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit aangezien de
noodzakelijke medische zorgen bestaan in het herkomstland.”

Uit de inhoud van het advies van de adviseur-geneesheer blijkt dat de verwerende partij niet betwist dat
de verzoekende partij een waaier aan verschillende ziektes heeft, met name “reumatoide artritis” en
“diabetes mellitus”, meerdere ingrepen onderging wegens perifeer macrovasculair lijden, en gekend is
met de ziekte van Crohn. Ook gaat de adviseur-geneesheer na welke geneesmiddelen essentieel zijn
om haar ziektes onder controle te houden en geeft hij aan dat opvolging door specialisten noodzakelijk
is. Vervolgens gaat de ambtenaar-geneesheer na of de behandeling beschikbaar en toegankelijk is in
Algerije. Uit de inhoud van het advies blijkt duidelijk dat beide toepassingsgevallen van artikel 9ter van
de Vreemdelingenwet in rekening werden genomen.

In casu betwist de verzoekende partij dat een niet-gespecialiseerde arts haar medicatie in vraag stelt,
terwijl deze voorgeschreven werden door haar behandelende geneesheren. In dit verband wijst de Raad
ervoor eerst op dat de arts-adviseur niet van een bijzondere expertise blijk dient te geven om de door de
vreemdeling ingediende medische attesten te beoordelen en is hij niet verplicht om zich met een
gespecialiseerd arts in verbinding te stellen, enkel omdat het standaard medisch getuigschrift van de
vreemdeling door een geneesheer-specialist is opgesteld (RvS 6 november 2013, nr. 225.353). Echter,
kan de arts-adviseur niet oordelen dat de voorgeschreven medicatie door de behandelende artsen niet
essentieel zijn en niet noodzakelijkerwijze dienen verdergezet te worden, zonder bijkomende motivering
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of bijkomende vaststellingen bij een patiént die intensief opgevolgd wordt zoals in casu het geval is. Des
te meer omdat de arts-adviseur in de daaropvolgende paragraaf van bepaalde geneesmiddelen die hij
niet essentieel acht, toch nagaat of ze in het land van herkomst beschikbaar zijn of alternatieve
geneesmiddelen voorstelt en over andere het stilzwijgen houdt. Hoewel de ambtenaar-geneesheer bij
het beoordelen van het in artikel 9ter, 81, van de Vreemdelingenwet genoemde risico over een
beoordelingsbevoegdheid beschikt en de Raad zich wat deze beoordeling betreft niet in de plaats van
de ambtenaar-geneesheer kan stellen, moet, in tegenstelling tot hetgeen de verwerende partij in haar
nota met opmerkingen voorhoudt, uit het advies van deze ambtenaar-geneesheer of minstens uit de
stukken van het administratief dossier wel blijken waarom de door een geneesheer noodzakelijk
geachte behandeling zoals die onder meer blijkt uit het voorgelegde (standaard) medisch getuigschriften
waarnaar in het advies verwezen wordt, als niet essentieel wordt beoordeeld. De beoordelingsvrijheid
van de ambtenaar-geneesheer betekent immers niet dat diens vaststellingen steeds volstaan als
motieven voor een beslissing tot weigering van verbliif op grond van artikel 9ter van de
Vreemdelingenwet (RvS 18 september 2013, nr. 224.723).

Voorts betwist de verzoekende partij dat zij effectief toegang zal hebben tot de nodige behandeling in
haar land van herkomst, met name Algerije. Ze verwijt de verwerende partij geen rekening te hebben
gehouden met het gegeven dat ze een alleenstaande vrouw is, die feitelijk gescheiden is van haar
echtgenoot. Ze verwijst ook naar pagina 65 van het “Country-sheet Algeria” van mei 2009 om haar
kwetsbare positie als alleenstaande vrouw aan te tonen.

Uit het administratief dossier blijkt dat de verzoekende partij in haar aanvraag van 5 maart 2010
uitdrukkelijk wees op haar kwetsbare positie als vrouw en uiteenzette dat ze een alleenstaande, feitelijk
gescheiden vrouw is. In dit verband verwees ze ook naar het “country sheet information Algeria” van mei
2009 dat ze ook aan haar aanvraag voegde. Noch uit de motieven van het advies van de arts-adviseur
noch uit de bestreden beslissing blijkt dat in casu bij het nemen van de eerste bestreden beslissing
rekening werd gehouden met voormeld gegeven. Nochtans had de verzoekende partij voormeld
gegeven uitdrukkelijk aangehaald voor het nemen van de eerste bestreden beslissing in haar aanvraag
van 5 maart 2010 die in samenwerking met een maatschappelijke medewerker van het CAW opgesteld
werd. In het advies van de ambtenaar-geneesheer van 20 december 2013 wordt wel gesteld: “Voorts is
het onwaarschijnlijk dat betrokkene geen vrienden / kennissen of familieleden meer zou hebben voor
eventuele hulp in een land waar ze 50 jaar heeft verbleven.” Met voormeld betoog gaat de verwerende
partij niet in op de argumenten van de verzoekende partij al zou zij een feitelijk gescheiden,
alleenstaande vrouw zijn en de voorgehouden kwetsbare positie van voormelde vrouwen in de
Algerijnse gemeenschap.

Nu vast staat dat het advies van de ambtenaar-geneesheer van 20 december 2013 behept is met een
schending van de materiéle motiveringsplicht, dient de eerste bestreden beslissing, die op dit advies
steunt en waarvan dit advies integraal deel uitmaakt, te worden vernietigd. Immers is dit advies, gelet op
het bepaalde in artikel 9ter van de Vreemdelingenwet en zoals hoger uiteengezet, beslissend voor het
ongegrond verklaren van de aanvraag om machtiging tot verblijf. Wanneer de gemachtigde uitdrukkelijk
verwijst naar een advies van de ambtenaar-geneesheer, uitgebracht volgens een daartoe wettelijk
voorziene adviesprocedure, dan maken de motieven van dergelijk advies deel uit van de beslissing en
zal ook bij de totstandkoming van dit advies moeten worden voldaan aan de motiveringsplicht. Het
gegeven dat de ambtenaar-geneesheer een arts is, impliceert dan ook niet dat er op hem bij het
verlenen van zijn advies conform artikel 9ter, 81, van de Vreemdelingenwet, geen of een verminderde
motiveringsplicht zou rusten.

Het middel is in de aangegeven mate gegrond. Deze vaststelling leidt tot de vernietiging van de eerste
bestreden beslissing. De overige aangevoerde schendingen ten aanzien van de eerste bestreden
beslissing behoeven geen verder onderzoek.

3.2. In een tweede middel voert de verzoekende partij de schending aan van de artikelen 7 en 62 van de
Vreemdelingenwet, van de artikelen 2 en 3 van de wet van 29 juli 1991 betreffende de uitdrukkelijke
motivering van de bestuurshandelingen, van de algemene rechtsbeginselen en beginselen van
behoorlijk bestuur, van de zorgvuldigheidsplicht, van het redelijkheidsbeginsel, van de artikelen 3 en 13
van het Europees Verdrag tot Bescherming van de Rechten van de Mens en de Fundamentele
Vrijheden, ondertekend te Rome op 4 november 1950 en goedgekeurd bij de wet van 13 mei 1955
(hierna: het EVRM) en van het arrest van 6 juni 2013 van het EHRM (Mohammed v. Oostenrijk).

3.2.1. De verzoekende partij licht haar middel als volgt toe:
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“4.2.1.

De Dienst Vreemdelingenzaken begaat een manifeste beoordelingsfout, door aan de verzoekster mede
te delen dat zij het grondgebied dient te verlaten.

Dat aan iedere administratieve rechtshandeling draagkrachtige motieven ten grondslag moeten liggen.
Dat een bestuurshandeling aldus is gemotiveerd als niet alleen de concrete feiten maar ook de op die
feiten toepasselijke rechtsregels worden vermeld en tevens wordt uitgelegd hoe de toepassing van die
rechtsregels op de feiten naar de uiteindelijke beslissing heeft geleid.

Dat dit hier niet op afdoende wijze is gebeurd.

4.2.2.

Dat de aanvraag tot medische regularisatie op grond van artikel 9ter Vreemdelingenwet nog niet
definitief beslecht werd. Met huidig verzoekschrift tot nietigverklaring wordt immers deze beslissing tot
ongegrondheid aangevochten.

-4.2.2.1.

Uit de voorbereidende werken van de wet van 15 september 2006 tot wijziging van de
Vreemdelingenwet alsook uit rechtspraak bij uw Raad alsook bij de Raad van State (arrest nr. 207.909
dd. 5 oktober 2010) kan afgeleid worden dat er geen verwijderingsmaatregel kan gebeuren ten aanzien
van een vreemdeling, wiens aanvraag voor een machtiging tot verblijf op basis van artikel 9ter van de
Vreemdelingenwet nog niet ten gronde werd beoordeeld, of dewelke nog niet definitief is gewezen, en
dit op straffe van schending van artikel 3 E.V.R.M.

“... Wel is het zo dat een vreemdeling die geen identiteitsdocument overmaakt en evenmin aantoont dat
hij in de onmogelijkheid vertoeft om het vereiste identiteitsdocument in Belgié€ over te maken, niet
verwijderd zal worden indien zijn medische situatie dermate ernstig is dat een verwijdering een
schending zou uitmaken van artikel 3 EVRM.”

(Zie arrest nr. 16.199 van de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen, dd. 23 september 2009)

De Raad voor Vreemdelingenbetwistingen oordeelde reeds voorheen dat artikel 3 E.V.R.M. dreigt
geschonden te worden indien omtrent de medische problematiek niet wordt gemotiveerd in een
uitwijzingsbevel.

“Au regard de la nature de droit absolu reconnue a l'article 3 de la Convention européenne précitée par
la jurisprudence de la Cour européenne des droits de 'homme, le Conseil estime pour sa part que la
méme regle doit s’appliquer dans les cas ou une demande d’autorisation de séjour sur la base de
l'article 9ter de la loi du 15 décembre précitée, est déclarée irrecevable pour un motif étranger a
I'appréciation des éléments médicaux invoqués par I'étranger, tel que l'absence de production de la
preuve de lidentité requise.

Il résulte de ce qui précede qu’'une mesure d’éloignement prise a I'égard d’une étranger dont la
demande d’autorisation de séjour sur la base de l'article 9ter de la loi du 15 décembre précitée a été
déclarée irrecevable pour un des motifs susmentionnés, sans que soient examinés les éléments
médicaux invoqués, viole I'article 3 de la Convention européenne précitée lorsque, comme dans le cas
d’espéce, il ne ressort aucunement de sa motivation que I'administration a examiné si la maladie

gue le demandeur avait invoquée entraine un risque réel de traitement inhumain ou dégradant en cas
de retour dans le pays d’origine du demandeur, notamment parce qu’il n'existerait pas de traitement
adéquat dans ce pays.”

(Zie Arrest nr. 14.397 van de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen, dd. 25 juli 2008)

“De verweerder kan worden gevolgd waar hij aangeeft dat de rechtspraak van het EHRM zeer streng is
voor wat betreft de schending van artikel 3 van het EVRM in het geval van zieke personen. Evenwel
dient te worden vastgesteld dat in casu op geen enkele wijze werd nagegaan of de situatie van
verzoeker te vergelijken is met de situatie zoals besproken in de rechtspraak van het EHRM, m.a.w. of
zijn situatie uitzonderlijk is en dit terwijl de verweerder toch wel indicaties had betreffende de medische
toestand van verzoeker. Waar verweerder stelt dat verzoeker geenszins verplicht is om naar zijn land
van herkomst terug te keren, dient vastgesteld te worden dat het bevel verzoeker verplicht om het Rijk
te verlaten, alsook het Schengengrondgebied.

De verweerder verduidelijkt niet waar verzoeker elders heen zou kunnen gaan dan naar zijn land van
herkomst, hetgeen het enige land is waarvan hij de nationaliteit heeft en waarvan hij ook zeker is van
een verblijf.

Bovendien gaat verweerder hiermee opnieuw niet in op de ingeroepen medische situatie van verzoeker.
De Raad is van oordeel dat het argument van verweerder hypocriet is en op zijn minst niet is uitgewerkt.
De verweerder geeft ook nog aan dat verzoeker medische elementen kan laten gelden voor een
verlenging van de termijn van het bevel om het grondgebied te verlaten. Dergelijk argument is een a
posteriori argument en toont ook niet aan dat een verlenging van de termijn in casus zal worden
toegekend.
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Aldus is de Raad van oordeel dat de verweerder door de medische situatie van verzoeker op geen enkel
moment te onderzoeken artikel 3 van het EVRM heeft geschonden.” (Zie Arrest nr. 88.217 van de Raad
voor Vreemdelingenbetwistingen, dd. 26 september 2012)

-4.2.2.2.

Er dient rekening gehouden te worden met hogere rechtsnormen, zoals de bepalingen van het
Europees Verdrag voor de Rechten van de Mens.

Artikel 7 Vreemdelingenwet, waarnaar in de bijlages 13 wordt verwezen, staat uitdrukkelijk
‘onverminderd meer voordelige bepalingen vervat in een internationaal verdrag...’.

Deze zinsnede toont op expliciete wijze de prioriteit van de internationale verdragen aan (hetgeen
sowieso aan de orde is, gelet op de hiérarchie van de rechtsnormen).

Een mogelijke schending van artikel 3 E.V.R.M. dient aldus onderzocht te worden en het feit dat dit
onderzoek gebeurd is, dient te blijken uit de uitwijzingsbeslissing.

-4.2.23.

In Algerije zal de verzoekster geen beroep kunnen doen op de noodzakelijk medische opvolging en
behandelingen.

In Algerije is de gezondheidszorg niet in voldoende mate beschikbaar en onvoldoende toegankelijk voor
éénieder.

Indien de verzoekster het Belgische grondgebied dient te verlaten met het oog op een terugkeer naar
haar land van herkomst, loopt de verzoekster het risico bloot gesteld te worden aan ernstige
mensenrechtenschendingen.

Artikel 3 E.V.R.M. dreigt geschonden te worden.

-4.224.

In de tweede bestreden beslissing wordt op geen enkele manier gewag gemaakt van de medische
problematiek van de verzoekster.

Bij gebreke aan enige verwijzing kan slechts afgeleid worden dat de medische problematiek van de
verzoekster niet werd beoordeeld bij het uitvaardigen van deze beslissing tot verwijdering.

Dat er reeds een beslissing tot ongegrondheid van de medische regularisatieaanvraag werd afgeleverd,
neemt niet weg dat de Dienst Vreemdelingenzaken bij het nemen van andere beslissingen — zoals in
casu het bevel tot het verlaten van het grondgebied — de medische problematiek in overweging dient te
nemen of hieromtrent dient te motiveren.

Verwerende partij schendt de formele motiveringsplicht.

-4.2.2.5.

Conform de hoger vermelde artikelen moet de motivering van een bestuurshandeling draagkrachtig zijn.
Dat wil zeggen dat de motivering de beslissing maar zal kunnen schragen wanneer zij duidelijk, niet
tegenstrijdig, juist, pertinent, concreet, precies en volledig is (R.v.St. nr. 72.635, 23 maart 1998, A.P.M.
1998 (samenvatting), 64; Arbrb. Brussel 5 oktober 2002, J.T.T. 2003, afl. 867, 393).

Het bevel om het grondgebied te verlaten is disproportioneel bezwarend ten overstaan van het belang
dat de verzoekster kan inroepen om wel in Belgié te verblijven in functie van de medische problemen.
De tweede bestreden beslissing is kennelijk onzorgvuldig en maakt een manifeste schending uit van de
hierboven beschreven principes en wetsbepalingen.

4.2.3.

Dat de Dienst Vreemdelingenzaken de artikelen 3 en 13 van het E.V.R.M. heeft miskend.

Artikel 3 E.V.R.M. klinkt als volgt:

“Niemand mag worden onderworpen aan folteringen of aan onmenselijke of vernederende
behandelingen of bestraffingen.”

Artikel 13 E.V.R.M. omhelst het recht op een daadwerkelijk rechtsmiddel:

“Een ieder wiens rechten en vrijheden die in dit Verdrag zijn vermeld, zijn geschonden, heeft recht op
een daadwerkelijk rechtsmiddel voor een nationale instantie, ook indien deze schending is begaan door
personen in de uitoefening van hun ambtelijke functie.”

Zoals reeds aangehaald, ten opzichte van de verzoekster werd een beslissing tot ongegrondheid van de
medische regularisatieaanvraag genomen.

Met huidig verzoekschrift wordt tegen deze ongegrondheidsbeslissing hoger beroep aangetekend
(eerste middel).

Dit is geen schorsende procedure.

Tegen het bevel om het grondgebied te verlaten staat een annulatieberoep bij de Raad voor
Vreemdelingenbetwistingen overeenkomstig artikel 39/2, 82 van de Wet van 15 december 1980 open.
Evenmin heeft dit schorsende werking.

Het ontbreken van de schorsende werking van huidige beroepsprocedure, doet vragen rijzen omtrent de
effectiviteit van dit rechtsmiddel.

Het ontbreken van schorsende werking impliceert immers dat de Belgische overheid het bevel om het
grondgebied te verlaten kan tenuitvoerleggen, zonder het resultaat van de procedure af te wachten.
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Nochtans haalt de verzoekster in de huidige beroepsprocedure aan dat artikel 3 E.V.R.M. geschonden
is door de bestreden beslissingen (cf. eerste middel: foute interpretatie van artikel 3 E.V.R.M.).

Er kan verwezen worden naar het arrest van het E.H.R.M. Mohammed v/ Oostenrijk n° 2283/12 dd. 6
juni 2013:

“(i) General principles

69. The Court has held on many occasions that Article 13 of the Convention guarantees the availability
at national level of a remedy with which to enforce the substance of the Convention rights and freedoms
in whatever form they may happen to be secured in the domestic legal order. The effect of Article 13 is
thus to require the provision of a domestic remedy to deal with the substance of an “arguable complaint”
under the Convention and to grant appropriate relief. The scope of the Contracting States’ obligations
under Article 13 varies depending on the nature of the applicant’s complaint; however, the remedy
required by Article 13 must be “effective” in practice as well as in law (see Kudfa v. Poland [GC], no.
30210/96, § 157, ECHR 2000- XI; M.S.S. v. Belgium and Greece [GC], no. 30696/09, § 288, ECHR
2011; and I.M. v. France, no. 9152/09, § 128, 2 February 2012).

70. The Court has further specified that the “effectiveness” of a “remedy” within the meaning of Article 13
does not depend on the certainty of a favourable outcome for the applicant. Nor does the “authority”
referred to in that provision necessarily have to be a judicial authority; but if it is not, its powers and the
guarantees which it affords are relevant in determining whether the remedy before it is effective. Also,
even if a single remedy does not by itself entirely satisfy the requirements of Article 13, the aggregate of
the remedies provided for under domestic law may do so (see Gebremedhin [Gaberamadhien] v.
France, no. 25389/05, § 53, ECHR 2007 - V § 53; M.S.S. v. Belgium and Greece, cited above, § 289;
and I.M. v. France, cited above, § 129).

71. As noted above, in order to be effective the remedy required by Article 13 must be available in
practice as well as in law. In particular, this requires availability in the sense that its exercise must not be
unjustifiably hindered by the acts or omissions of the authorities of the respondent State (see Cakici v.
Turkey [GC], no. 23657/94, § 112, ECHR 1999 - [V). Article 13 requires the provision of a domestic
remedy allowing the competent national authority both to deal with the substance of the relevant
Convention complaint and to grant appropriate relief, although Contracting States are afforded some
discretion as to the manner in which they conform to their obligations under this provision (see Jabari v.
Turkey, no. 40035/98, § 48, ECHR 2000 - VIII). Particular attention should be paid to the speed of the
remedial action itself, it not being excluded that the adequate nature of a remedy can be undermined by
its excessive duration (see Doran v. Ireland, no. 50389/99, § 57, ECHR 2003 - X).

72. Lastly, in view of the importance which the Court attaches to Article 3 of the Convention and the
irreversible nature of the damage which may result if the risk of torture or ill-treatment materialises, the
effectiveness of a remedy within the meaning of Article 13 imperatively requires close scrutiny by a
national authority (see Shamayev and Others v. Georgia and Russia, no. 36378/02, § 448, ECHR
2005- 1ll), independent and rigorous scrutiny of any claim that there exist substantial grounds for
fearing a real risk of treatment contrary to Article 3 (see Jabari, cited above, § 50), and a particularly
prompt response (see Bati and Others v. Turkey, nos. 33097/96 and 57834/00, § 136, ECHR 2004 - IV
(extracts)). It also requires that the person concerned should have access to a remedy with automatic
suspensive effect (see Conka v. Belgium, no. 51564/99, §§ 81-83, ECHR 2002- I; Gebremedhin
[Gaberamadhien], cited above, § 66; M.S.S. v. Belgium and Greece, cited above, 88 290-293; and I.M.
v. France, cited above, 88 132-134).”

Als conclusie stelt het Europees Hof voor de Rechten van de Mens:

“85. It follows that in the specific circumstances of the case the applicant was deprived of de-facto
protection against forced transfer in the course of the proceedings concerning his second asylum
application while having — at the relevant time — an arguable claim under Article 3 of the Convention in
respect of his forced transfer to Hungary. There was therefore a violation of Article 13 in

conjunction with Article 3 of the Convention.”

Dat de verzoekster een ‘arguable claim’ onder artikel 3 E.V.R.M. heeft. De ongegrondheidsbeslissing
genomen in toepassing van artikel 9ter van de Vreemdelingenwet wordt aangevochten.

Dat aan de verzoekster geen wettelijke bescherming wordt geboden tegen een gedwongen repatriéring,
aangezien aan haar het bevel om het grondgebied te verlaten binnen de 30 dagen werd afgeleverd en
dat tegen deze beslissing geen daadwerkelijk rechtsmiddel bij de nationale instanties openstaat,
aangezien slechts een niet-schorsend beroep bij wet wordt voorzien.

Aldus, hoewel de verzoekster een ‘arguable claim’ onder artikel 3 E.V.R.M. heeft, wordt haar geen
bescherming geboden tegen de uitvoering van het bevel om het grondgebied te verlaten, tegen een
gedwongen repatriéring naar Algerije.
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Dat het recente arrest van het Europees Hof voor de Rechten van de Mens bepaalt dat ieder beroep
tegen een verwijderingsmaatregel een schorsend karakter dient te hebben, in zoverre de middelen
gegrond zijn op artikel 3 E.V.R.M.

4.2.5.

De tweede bestreden beslissing, het bevel om het grondgebied te verlaten, dient eveneens vernietigd te
worden, minstens wegens schending van de formele motiveringsplicht.”

3.2.2. De verwerende partij repliceert op het middel van de verzoekende partij als volgt:

“Vooreerst laat verweerder gelden dat uit de bespreking onder 2.1 reeds blijkt dat het beroep
onontvankelijk is in zoverre gericht tegen de beslissing tot bevel om het grondgebied te verlaten.

Terwijl ook de voorgehouden schending van artikel 3 of 13 EVRM niet kan worden aangenomen.
Verzoekende partij kan niet worden gevolgd waar zij poogt voor te houden dat uit de voorbereidende
werken van de wet van 15.09.2006 en uit de rechtspraak van de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen
en de Raad van State zou blijken dat er geen verwijderingsmaatregel kan worden genomen zolang de
beslissing 9ter niet definitief is.

Het gegeven dat een vreemdeling die dermate ernstig ziek is dat een verwijdering een schending zou
uitmaken van artikel 3 EVRM niet verwijderd zal worden, maakt uiteraard niet dat er aan deze
vreemdeling geen bevel om het grondgebied te verlaten kan worden afgegeven.

“Uit het feit dat een ernstige zieke vreemdeling niet zal verwijderd worden, kan niet afgeleid worden dat
er geen bevel om het grondgebied te verlaten kan uitgereikt worden aan een vreemdeling die niet
voldoet aan de ontvankelijkheidsvoorwaarden van artikel 9 ter van de Vreemdelingenwet. Het treffen
van een bevel om het grondgebied te verlaten vormt op zich geen schending van artikel 3 EVRM. Niets
verhindert een ernstige zieke vreemdeling en zijn familieleden om een verlenging aan te vragen van de
uitvoeringstermijn van het bevel het grondgebied te verlaten.” (R.v.V. nr. 23.204 van 19 februari 2009)
En ook:

“de Raad ziet dan ook niet in waarom de bestreden beslissingen dienden te motiveren omtrent een
hangend beroep dat werd ingediend tegen een beslissing aangaand een verblijfsmachtiging om
medische redenen. Het gegeven dat dit beroep in concreto aanleiding heeft gegeven tot de
nietigverklaring van deze beslissing (cfr punt 1.13) wijzigt niets aan de illegale verblijfssituatie van
verzoekers. De Raad merkt nog op dat niets verhindert dat verzoekers een aanvraag tot verlenging van
de uitvoeringstermijn van het bevel om het grondgebied te verlaten indienen om medische redenen.”
(R.v.V. nr. 110.107 dd. 19.09.2013)

Verweerder laat gelden dat aan het annulatieberoep tegen een 9ter ongegrondheidsbeslissing geen
schorsende werking werd verbonden door de wetgever; niets verhindert dat de gemachtigde van de
staatssecretaris, nadat verzoekende partij haar aanvraag om machtiging tot verblijf op grond van artikel
9ter van de Vreemdelingenwet werd afgewezen als ongegrond, tevens een beslissing neemt tot bevel
om het grondgebied te verlaten.

Volledigheidshalve wijst verzoekende partij nog op het arrest van de Raad van State nr. 225.825 van 16
december 2013, waaruit duidelijk blijkt dat het vernietigen van een weigeringsbeslissing op grond van
artikel 9ter van de wet niet automatisch hoeft te leiden tot de vernietiging van een bijlage 13 of een
bijlage 13quinquies.

Verzoekende partij toont geen schending aan van artikel 3 of 13 EVRM.

Verder zijn ook de beschouwingen van verzoekende partij als wordt in de tweede bestreden beslissing
geen gemaakt van de medische problemen, niet relevant. Vooreerst toont verzoekende partij hiermee
geen schending aan van een hogere rechtsnorm, en maakt zij niet aannemelijk dat zij belang heeft bij
het beroep gericht tegen de tweede bestreden beslissing.

De door verzoekende partij aangehaalde rechtsregels houden geenszins de verplichting om in, nadat de
aanvraag om medische redenen reeds werd afgewezen, hierop terug te komen in een beslissing tot
bevel om het grondgebied te verlaten. Geenszins wordt de formele motiveringsplicht geschonden;
integendeel werd de aanvraag reeds geweigerd en betreft de beslissing tot bevel om het grondgebied te
verlaten de vaststelling inzake het illegaal verblijf van verzoekende partij en de hieraan gekoppelde
bevoegdheid tot het nemen van een bevel om het grondgebied te verlaten.

Verzoekende partij gaat vervolgens in op de voorgehouden schending van artikel 3 of 13 EVRM. Zij
houdt voor dat het ontbreken van een schorsende werking impliceert dat het bevel om het grondgebied
te verlaten kan worden ten uitvoer gelegd, terwijl zij in deze procedure een schending aanvoert van
artikel 3 EVRM. Volgens de rechtspraak van het EHRM zou ieder beroep tegen een
verwijderingsmaatregel een schorsend karakter moeten hebben, in zoverre de middelen gegrond zijn op
artikel 3 EVRM.
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Verweerder laat vooreerst gelden dat de beschouwingen van verzoekende partij niet gericht zijn tegen
de bestreden beslissing, doch tegen wettelijke bepalingen inzake het annulatieberoep bij de Raad voor
Vreemdelingenbetwistingen.

Dergelijke beschouwingen kunnen niet ontvankelijk worden geuit voor de Raad voor
Vreemdelingenbetwistingen. De Raad voor Vreemdelingenbetwistingen vermag niet een oordeel te
vellen over een wettelijke bepaling an sich.

Een beroep tot nietigverklaring moet krachtens de art. 39/2,82 en 39/82, 81, eerste lid van de
Vreemdelingenwet dd. 15.12.1980, een beslissing of bestuurshandeling tot voorwerp hebben.
Desbetreffend dient voor het begrip ‘beslissing’ teruggegrepen worden naar de inhoud die de Raad van
State er in zijn contentieux aan geeft (Gedr. St. Kamer, 2005-206, nr. 2479/001,83).

Immers bepaalt artikel 39/2 82 van de Vreemdelingenwet aangaande de beoordelingsbevoegdheid van
de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen:

“§ 2. De Raad doet uitspraak, bij wijze van arresten als annulatierechter over de overige beroepen
wegens overtreding van hetzij substantiéle, hetzij op straffe van nietigheid voorgeschreven vormen,
overschrijding of afwending van macht.”

De Raad voor Vreemdelingenbetwistingen kan enkel de wettigheid van de bestreden beslissing nagaan,
maar kan daarbij niet de wet zelf beoordelen aan de hand van de door verzoekende partij opgeworpen
schending.

De gevraagde beoordeling kan dan ook niet worden gemaakt door de Raad voor
Vreemdelingenbetwistingen.

Het is dan ook ten overvioede dat verweerder nog laat gelden dat verzoekende partij wel een schending
aanvoert van artikel 3 EVRM, doch deze schending niet verder uitwerkt en dan ook niet aannemelijk
maakt. Het louter verwijzen naar artikel 3 EVRM volstaat uiteraard niet.

In het eerste middel inzake de ongegrondheidsbeslissing gaat verzoekende partij niet in op de
voorgehouden schending van artikel 3 EVRM. Terwijl zij ook in het tweede middel dat betrekking heeft
op het bevel om het grondgebied te verlaten enkel een theoretisch betoog houdt, doch geen concrete
elementen aanbrengt waarmee zij een schending van artikel 3 EVRM aannemelijk zou maken.

Ten overvloede laat verweerder nog gelden dat de beslissing tot bevel om het grondgebied te verlaten
verzoekende partij geenszins verplicht terug te keren naar zijn land van herkomst, doch enkel de
verplichting inhoudt tot het verlaten van het grondgebied van het Rijk en van dat van een aantal andere
Staten met wie Belgié afspraken heeft gemaakt inzake grensoverschrijding door vreemdelingen (cf.
R.v.St. nr. 50.187, 14.11.1994, en nr. 50.130, 9.11.1994, Arr. R.v.St. 1994, z.p.).

Het terugleiden van een vreemdeling zou ten aanzien van het art. 3 EVRM een probleem kunnen doen
rijzen wanneer er ernstige en duidelijke redenen zijn om te geloven dat de betrokkene een risico loopt
op folteringen, onmenselijke of vernederende handelingen, doch deze bepaling impliceert geenszins dat
een vreemdeling zonder meer het recht heeft het grondgebied van een bepaalde staat binnen te komen
of er te verblijven (Cass. 4 februari 1992, Arr. Cass. 1993, 1, 148).

Verder laat de verwerende partij gelden dat onder folteringen in de zin van art. 3 E.V.R.M. wordt
begrepen, “die handelingen waarbij op doelbewuste wijze hevige pijn of ernstig leed van fysieke of
psychische aard wordt toegebracht” (Arbitragehof nr. 51/94, 29 juni 1994, T. Vreemd. 1994, 253, noot
VANHEULE, D.).

Het Hof van Cassatie oordeelde reeds bij arrest dd. 4.2.1993 (nr. 9567) dat het uit het land zetten van
een vreemdeling een schending van het art. 3 E.V.R.M. kan uitmaken, “in zoverre er ernstige en
duidelijke redenen zijn om te geloven dat de betrokkene, indien hij aan die Staat (waaruit hij gevlucht is)
wordt overgeleverd, een reéel risico loopt om te worden onderworpen aan folteringen, of aan
onmenselijke of vernederende behandelingen of straffen, maar dat die bepaling evenwel niet impliceert
dat een vreemdeling het recht heeft het grondgebied van een bepaalde Staat binnen te komen of er te
verblijven”.

In casu is er geen sprake van ernstige en duidelijke redenen, niet in het minst nu de verzoekende partij
ter zake vaag blijft en geen concrete gegevens naar voor brengt of bewijskrachtige stukken voorlegt.

Het loutere gegeven dat zij beroep heeft aangetekend tegen de ongegrondheidsbeslissing maakt niet
dat er een schending van artikel 3 EVRM moet worden weerhouden.

Volledigheidshalve wijst verzoekende partij nog op het arrest van de Raad van State nr. 225.825 van 16
december 2013, waaruit duidelijk blijkt dat het vernietigen van een weigeringsbeslissing op grond van
artikel 9ter van de wet niet automatisch hoeft te leiden tot de vernietiging van een bijlage 13 of een
bijlage 13quinquies.

Er is in casu geen sprake van een reéel risico om te worden onderworpen aan folteringen, of aan
onmenselijke of vernederende behandelingen of straffen.

Een blote bewering of een eenvoudige vrees voor onmenselijke behandeling op zich volstaat niet om
een inbreuk uit te maken op art. 3 EVRM. Een eventualiteit van art. 3 EVRM kan worden geschonden
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volstaat op zich niet (R.v.St. nr. 105.233 dd. 27.03.2002, R.v.St. nr. 105.262 dd. 28.03.2002, R.v.St. nr.
104.674 dd. 14.03.2002, ...)

De voorgehouden schending van 3 EVRM kan niet worden aangenomen.

Verder dient te worden vastgesteld dat ook de aangevoerde schending van artikel 13 EVRM niet kan
worden weerhouden. Immers heeft dit artikel geen rechtstreekse werking (cfr. J. VELU en R ERGEC, La
Convention Européenne des droits de 'homme, Bruxelles 1990, p. 93.), en kan het bovendien alleen
maar geschonden worden indien de schending van een ander artikel van het zelfde verdrag aangetoond
wordt.

In casu toont verzoekende partij geen schending aan van een ander artikel uit hetzelfde verdrag, zodat
er geen sprake kan zijn van een schending van art. 13 E.V.R.M.

Terwijl verzoekende partij ook niet aantoont dat het recht op een daadwerkelijk rechtsmiddel een
schorsend beroep vereist.

“Verder dient erop gewezen te worden dat een daadwerkelijke rechtsbescherming niet afhangt van de
zekerheid van een gunstige afloop voor de verzoeker en gerelateerd is aan het geheel van de door het
interne recht geboden rechtsmiddelen (vgl. EHRM 5 februari 2002, Conka, nr. 75).”

Verzoekende partij beperkt zich tot een theoretisch betoog, doch gaat niet eens in op de voorgehouden
schending van artikel 3 EVRM.

Verzoekende partij toont niet aan dat het onderzoek van een aangevoerde schending van artikel 3
EVRM (wat in casu niet in concreto wordt gedaan door verzoekende partij) niet aan de hand van een
aandachtige, strikte en volledige controle zou gebeuren door de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen.

Terwijl tevens dient te worden beklemtoond dat in zoverre de situatie van verzoekende partij zou
gewijzigd zijn, dan wel de situatie in het herkomstland of land van gewoonlijk verblijf dusdanig zou zijn
gewijzigd nadat een beslissing is genomen, verzoekende partij de mogelijkheid heeft om een nieuwe
aanvraag op grond van artikel 9ter van de wet in te dienen.

Immers, indien er sprake is van een andere aandoening, dan wel van een identieke aandoening doch
een gewijzigde graad van ernst, een nieuwe, gewijzigde behandeling die deze aandoening vereist of
een gewijzigde situatie in het herkomstland wat de behandeling van deze aandoening betreft, betreft het
geen herhaalde aanvraag die onontvankelijk verklaard wordt overeenkomstig artikel 9ter §3, 5° van de
Vreemdelingenwet.

De beschouwingen van de verzoekende partij falen in rechte.

Ten overvloede merkt verweerder nopens de vermeende schending van de artikelen 2 en 3 van de Wet
van 29.07.1991 en artikel 62 van de Wet dd. 15.12.1980, die allen de formele motiveringsplicht
betreffen, nog op dat bij lezing van het inleidend verzoekschrift blijkt dat verzoekende partij daarin niet
enkel inhoudelijke kritiek levert, maar er ook in slaagt de motieven vervat in de in casu bestreden
beslissing weer te geven en daarbij blijk geeft kennis te hebben van de motieven vervat in de bestreden
beslissing.

De verweerder is van oordeel dat o.b.v. deze vaststelling dient te worden besloten dat verzoekende
partij het vereiste belang ontbeert bij de betrokken kritiek nopens de formele motiveringsverplichting (cf.
R.v.St. nr. 47.940, 14.6.1994, Arr. R.v.St. 1994, z.p.).

De verweerder merkt op dat de motieven van de bestreden beslissing op eenvoudige wijze in die
beslissing kunnen gelezen worden zodat verzoekende partij er kennis van heeft kunnen nemen en heeft
kunnen nagaan of het zin heeft de bestreden beslissing aan te vechten met de beroepsmogelijkheden
waarover verzoekende partij in rechte beschikt. Daarmee is aan de voornaamste doelstelling van de
formele motiveringsplicht voldaan (RvS 31 oktober 2006, nr. 164.298; RvS 5 februari 2007, nr. 167.477).
De verweerder merkt op dat de gemachtigde van de Staatssecretaris geheel terecht, en binnen de hem
ter zake toebedeelde bevoegdheid, oordeelde dat aan verzoekende partij — wiens aanvraag om
machtiging tot verblijf ongegrond verklaard was — een bevel om het grondgebied te verlaten diende te
worden afgegeven.

De gemachtigde van de Staatssecretaris handelde daarbij na grondig onderzoek van de elementen die
de concrete situatie van de verzoekende partij daadwerkelijk kenmerken, en conform de ter zake
toepasselijke rechtsregels.

De in casu bestreden beslissing werd rechtmatig genomen, zonder miskenning van de rechtsregels
waarvan verzoekende partij de schending aanvoert.

Het tweede middel kan evenmin worden aangenomen.”

3.2.3. Uit punt 3.1.3. van dit arrest blijkt dat de beslissing van 6 januari 2014, waarbij de machtiging tot
verblijf op grond van artikel 9ter van de Vreemdelingenwet ongegrond wordt verklaard, vernietigd wordt.
Omuwille van de vernietiging verdwijnt de eerste bestreden beslissing ex tunc uit het rechtsverkeer en
wordt aldus geacht nooit genomen te zijn geweest. Daar de verzoekende partij omwille van deze
nietigverklaring terugvalt op de ontvankelijke aanvraag op grond van artikel 9ter van de
Vreemdelingenwet van 7 maart 2011 en zij tengevolge hiervan opnieuw onder attest van immatriculatie
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valt in afwachting van een nieuwe beslissing omtrent de aanvraag, dient de tweede bestreden
beslissing, namelijk het bevel om het grondgebied te verlaten, eveneens te worden vernietigd nu men
niet tegelijkertijd voorlopig kan toegelaten zijn om op het grondgebied te verblijven en illegaal kan zijn
(cf. RvS 14 juni 2016, nr. 235.046).

OM DIE REDENEN BESLUIT DE RAAD VOOR VREEMDELINGENBETWISTINGEN:

Artikel 1

De beslissing van de gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke
Integratie en Armoedebestrijding van 6 januari 2014 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 wordt verklaard en de
beslissing van de gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke
Integratie en Armoedebestrijding van 7 januari 2014 tot afgifte van een bevel om het grondgebied te
verlaten (bijlage 13) worden vernietigd.

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

mevr. M. RYCKASEYS, wnd. voorzitter, rechter in vreemdelingenzaken,
dhr. K. VERKIMPEN, griffier.

De griffier, De voorzitter,

K. VERKIMPEN M. RYCKASEYS

RwV X - Pagina 22



