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 nr. 174 390 van 9 september 2016 

in de zaak RvV X / II 

 

 

 In zake: X 

  Gekozen woonplaats: X 

  tegen: 

 

de Belgische staat, vertegenwoordigd door de staatssecretaris voor Asiel en Migratie 

en Administratieve Vereenvoudiging. 

 
 

 

DE WND. VOORZITTER VAN DE IIe KAMER, 

 

Gezien het verzoekschrift dat X en X, die verklaren van Afghaanse nationaliteit te zijn, in eigen naam en 

als wettelijke vertegenwoordigers van hun minderjarige kinderen X, X en X, op 3 juni 2015 hebben 

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

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

van de beslissing van 24 april 2015 waarbij de aanvraag om machtiging tot verblijf op basis van artikel 

9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de 

vestiging en de verwijdering van vreemdelingen ongegrond verklaard wordt, aan de verzoekende 

partijen ter kennis gebracht op 5 mei 2015. 

 

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

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

vreemdelingen. 

 

Gezien de nota met opmerkingen en het administratief dossier. 

 

Gelet op de beschikking van 27 juni 2016, waarbij de terechtzitting wordt bepaald op 22 augustus 2016. 

 

Gehoord het verslag van rechter in vreemdelingenzaken D. DE BRUYN. 

 

Gehoord de opmerkingen van advocaat A. HAEGEMAN, die loco advocaat M. KALIN verschijnt voor de 

verzoekende partijen en van advocaat B. HEIRMAN, die loco advocaat E. MATTERNE verschijnt voor 

de verwerende partij. 

 

 

WIJST NA BERAAD HET VOLGENDE ARREST: 

 

 

 

1. Nuttige feiten ter beoordeling van de zaak 

 

1.1. De tweede verzoekster en de eerste verzoeker, die verklaren van Afghaanse nationaliteit te zijn, 

komen respectievelijk op 30 mei 2012 en 2 december 2012 België binnen en vragen op respectievelijk 

31 mei 2012 en 3 december 2012 asiel aan. Op 18 januari 2016 beslist de Commissaris-generaal voor 

de vluchtelingen en de staatlozen tot weigering van de vluchtelingenstatus en van de subsidiaire 
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beschermingsstatus. Bij arrest nr. 166 617 van 27 april 2016 weigert de Raad voor 

Vreemdelingenbetwistingen (hierna: de Raad) eveneens de vluchtelingenstatus en de subsidiaire 

beschermingsstatus. 

 

1.2. Op 1 december 2014 dienen de verzoekende partijen een aanvraag in om machtiging tot verblijf in 

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

grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen (hierna: 

Vreemdelingenwet). Op 12 mei 2016 worden de verzoekende partijen gemachtigd tot een verblijf van 

meer dan één jaar. 

 

1.3. Op 29 december 2014 dienen de verzoekende partijen een aanvraag in om machtiging tot verblijf in 

toepassing van artikel 9ter van de Vreemdelingenwet. 

 

1.3.1. Nadat de aanvraag uit punt 1.3. op 23 januari 2015 ontvankelijk wordt verklaard, wordt ze op 

13 februari 2015 ongegrond bevonden. Deze beslissing wordt op 13 april 2015 ingetrokken. Bij arrest nr. 

147 375 van 8 juni 2015 verwerpt de Raad de vordering tot schorsing en het beroep tot nietigverklaring 

tegen deze beslissing. 

 

1.3.2. Op 24 april 2015 wordt de aanvraag uit punt 1.3. opnieuw ongegrond bevonden. Dit is de thans 

bestreden beslissing, die op 5 mei 2015 aan de verzoekende partijen ter kennis wordt gebracht. Deze 

beslissing luidt als volgt: 

 

“(…) 

Onder verwijzing naar de aanvraag om machtiging tot verblijf die op datum van 29.12.2014 bij 

aangetekend schrijven bij onze diensten werd ingediend door: 

(…) 

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 23.01.2015, 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 door M. A. F. (…) die echter niet weerhouden kunnen 

worden (zie medisch advies arts-attaché dd. 24.04.2015) 

 

Derhalve 

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

een reëel risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit, of 

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

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

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). 

 

Gezien de asielprocedure van betrokkenen nog lopende is of er nog geen bijlage 13qq afgeleverd werd 

na het afsluiten van de asielprocedure, verzoek ik u het attest van immatriculatie dat aan betrokkenen 

werd afgegeven verder te verlengen tot nadere berichtgeving over de asielprocedure. Gelieve tevens 

instructies te geven aan het Rijksregister om betrokkene terug in het Wachtregister in te schrijven. 

 

Een eventuele onmogelijkheid tot reizen zal bij de uitvoering van een verwijdering onderzocht worden.  

 

Gelieve eveneens bijgevoegde gesloten omslag aan M. A. F. (…) te willen overhandigen. 
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GELIEVE ONDER GEEN BEDING DEZE BESLISSING TE BETEKENEN AAN M. A. F. ZONDER DE 

BIJGEVOEGDE GESLOTEN OMSLAG. 

(…)” 

 

 

2. Over de rechtspleging 

 

Aan de verzoekende partijen werd het voordeel van de kosteloze rechtspleging toegekend, zodat niet 

kan worden ingegaan op de vraag van de verwerende partij om de kosten van het geding ten laste te 

leggen van de verzoekende partijen. 

 

 

3. Over de ontvankelijkheid 

 

3.1. Ter terechtzitting wijst de Raad er op dat de verzoekende partijen op 27 mei 2016 in het bezit 

werden gesteld van een A-kaart, geldig voor één jaar, en wordt gevraagd naar het actueel belang van 

de verzoekende partijen bij hun beroep. De verwerende partij meent dat de vraag naar het actueel 

belang terecht gesteld wordt nu een eventueel gunstig gevolg van de huidige machtigingsaanvraag ook 

slechts zou leiden tot een beperkt verblijfsrecht en niet direct tot een onbeperkt verblijfsrecht. 

 

3.2. De raadsvrouw van de verzoekende partijen wijst er ter terechtzitting op dat de A-kaart werd 

bekomen ten gevolge van een machtigingsaanvraag in toepassing van artikel 9bis van de 

Vreemdelingenwet en dat deze aanvraag onderhavig is aan voorwaarden, waaronder een effectieve 

tewerkstelling of het bewijs dat de verzoekende partijen niet ten laste vallen van de openbare 

instellingen, daar waar een machtiging tot een verblijfsrecht als gevolg van de huidige aanvraag niet aan 

dergelijke voorwaarden onderhavig zou zijn, nu de omstandigheid dat er een zieke is invloed heeft op de 

tewerkstellingsmogelijkheden van de verzoekende partijen. Zij meent dan ook dat de verzoekende 

partijen nog steeds een actueel belang hebben bij hun beroep. 

 

3.3. Gelet op het voorgaande dient te worden vastgesteld dat de verzoekende partijen, ondanks de 

omstandigheid dat zij in het bezit zijn van een A-kaart, in casu nog steeds van een actueel belang doen 

blijken bij de huidige vordering. Bovendien zouden de verzoekende partijen na het verstrijken van hun 

tijdelijk verblijfsrecht de thans ingeroepen elementen ter ondersteuning van hun machtigingsaanvraag 

ingevolge het bepaalde in artikel 9ter, § 3, 5°, van de Vreemdelingenwet niet meer op ontvankelijke 

wijze kunnen inroepen in het kader van een latere aanvraag tot het bekomen van een machtiging tot 

verblijf in toepassing van artikel 9ter van de Vreemdelingenwet. 

 

 

4. Onderzoek van het beroep 

 

4.1. In een enig middel voeren de verzoekende partijen de schending aan van de formele en de 

materiële motiveringsplicht, van de artikelen 2 en 3 van de wet van 29 juli 1991 betreffende de 

uitdrukkelijke motivering van de bestuurshandelingen, van de artikelen 9ter en 62 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 wet 

van 13 mei 1955, van het zorgvuldigheidsbeginsel en van het redelijkheidsbeginsel. 

 

Het middel is als volgt onderbouwd: 

 

“Artikelen 2 en 3 van de Wet Formele Motivering Bestuurshandelingen en artikel 62 van de 

Vreemdelingenwet bepalen dat de administratieve beslissingen zowel in feite als in rechte moeten 

worden gemotiveerd. 

 

De artikelen 2 en 3 van de Wet Formele Motivering Bestuurshandelingen stellen dat de administratieve 

handeling uitdrukkelijk dient te worden gemotiveerd en dat in de motivering van de akte de feitelijke en 

de juridische motivering dient te worden opgenomen. Bovendien dient de motivering afdoende te zijn. 

Zo stipuleert artikel 62 van de Vreemdelingenwet dat de administratieve beslissingen met reden worden 

omkleed. 

 

Er moet worden benadrukt dat conform artikelen 2 en 3 Wet Formele Motivering Bestuurshandelingen 

volgt dat: 
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a) De administratieve beslissing uitdrukkelijk dient gemotiveerd te worden; 

b) In de motivering zowel de feitelijke als de juridische gronden dienen vermeld te worden; 

c) De motivering afdoende dient te zijn. 

 

De administratieve beslissing is slechts afdoende gemotiveerd wanneer de aangehaalde motieven 

draagkrachtig zijn rekening houdend met de evenredigheid van de te nemen beslissing door de 

administratieve overheid. Zo kan slechts sprake zijn van een afdoende motivering wanneer de 

motivering duidelijk, juist, pertinent, concreet, precies en volledig geformuleerd wordt zodat de 

bestuurde in alle duidelijkheid kan oordelen of het al dan niet zinvol is de genomen beslissing aan te 

vechten. 

* 

Het zorgvuldigheidsbeginsel houdt in dat het bestuur bij het nemen van een bepaalde beslissing deze 

zorgvuldig moet voorbereiden, nemen en uitvoeren. Dit houdt ondermeer in dat het bestuur op 

zorgvuldige wijze feiten moet vergaren. 

 

Uit de zorgvuldigheidsplicht bij de feitenvinding vloeit tevens voort dat in beginsel geen feiten als 

bewezen of niet bewezen worden beschouwd zonder bij de betrokkene direct en persoonlijk inlichtingen 

te vragen of hem in de gelegenheid te stellen de stukken over te leggen die naar zijn oordeel zijn 

voorstelling van de feiten of van zijn toestand geloofwaardig maken. 

 

Het zorgvuldigheidsbeginsel legt aan de overheid de verplichting op haar beslissingen op een 

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

administratieve afhandeling van zaken wordt door de Raad van State niet aanvaard. 

 

Het respect voor het zorgvuldigheidsbeginsel houdt derhalve in dat de administratieve overheid bij het 

nemen van de beslissing moet steunen op alle gegevens van het betreffende dossier en op alle daarin 

vervatte dienstige stukken (R.v.V. arrest n° 43.735 van 25 mei 2010; R.v.V. arrest n° 28.599 van 11 juni 

2009, punt 2.4.). 

 

Het zorgvuldigheidsbeginsel verplicht de Dienst Vreemdelingenzaken ertoe nauwgezet de belangen ter 

zake af te wegen en een beslissing te nemen na de zaak grondig te hebben onderzocht, zonder 

beleidsnormen blindelings toe te passen. 

* 

Het redelijkheidsbeginsel verplicht er de Dienst Vreemdelingenzaken toe, bij het uitoefenen van hun 

bevoegdheid, haar beslissingen te laten berusten op motieven die in feite en in rechte aanwezig moeten 

zijn, doch die bovendien pertinent moeten zijn en de beslissing moeten verantwoorden. 

 

Er is sprake van een schending van het redelijkheidsbeginsel wanneer men zich tevergeefs afvraagt 

hoe het bestuur tot een dergelijke keuze is gekomen. 

 

Met andere woorden, om het redelijkheidsbeginsel geschonden te kunnen noemen, moet men voor een 

beslissing staan waarvan men na lectuur ervan ternauwernood kan geloven dat ze werkelijk genomen 

is. 

 

Het is de taak van Uw Raad om het oordeel van het bestuur onwettig te bevinden wanneer de 

administratieve beslissing tegen alle redelijkheid ingaat doordat de door het bestuur geponeerde 

verhouding tussen de motieven en het dispositief ontbreekt (R.v.St. n° 82.301 van 20 september 1999; 

R.v.V. arrest n° 43.735 van 25 mei 2010; R.v.V. arrest nr. 28602 van 11 juni 2009, punt 2.3. in fine en 

R.v.V arrest nr. 28599 van 11 juni 2009, punt 2.4. in fine). 

 

• Topografieën …  

* 

De arts-adviseur is van oordeel dat geen behandeling nodig is, quod non.  

 

De heer M. (…) dient contactlezen te gebruiken, waar hij in Afghanistan absoluut niet aan kan geraken. 

Zonder deze lenzen zal hij een slecht zicht hebben (supra) maar zal zijn aandoening ook verslechteren, 

juist door de hoeveelheid stof dat in Afghanistan aanwezig is. Contactlenzen kunnen dan ook niet 

anders dan aanzien te worden als behandeling. 

 

Dokter J. V. (…) van de dienst Chirurgie Oculaire – Oogheelkunde – Eye Surgery stelt bovendien in zijn 

schrijven van 09.12.2014 het volgende:  
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“Indien er geen opvolging gebeurt, kan het hoornvlies van de patiënt vervormen en zijn zicht 

verminderen. 

Follow-up moet gedaan worden met topografieën die in ontwikkelingslanden (zoals Afghanistan) niet 

voorkomen. In Afghanistan zijn er geen keratoconusspecialisten.” 

 

De follow-up dient in casu ook te worden aanzien als een behandeling. Een topografie is een absolute 

noodzakelijkheid en deze is niet voorhanden in Afghanistan, stelt deze gespecialiseerde arts.  

 

Niet zomaar elke oogarts in Afghanistan kan dit dus uitvoeren, omdat de specialisatie niet voorhanden is 

en bijkomend omdat niet alle middelen aanwezig zijn. 

 

De aanwezigheid van een oogarts is zelfs van ondergeschikt belang, deze oogarts kan dit zelfs niet 

uitvoeren, stelt de gespecialiseerde oogarts.  

 

De arts-adviseur kan dan ook niet stellen dat elke oogarts in Afghanistan dit kan… zonder hierbij naar 

specifieke documentatie te verwijzen dat dit aldus het geval zou zijn.  

 

Hetgeen de arts-adviseur vermeldt, is dus in strijd met de informatie van de medische attesten. 

 

Verzoekende partijen kunnen zich hier niet in vinden.  

 

De arts-adviseur en bijgevolg de verwerende partij heeft overduidelijk het dossier onzorgvuldig 

behandeld. 

 

Verzoekende partijen benadrukken dat deze argumentatie net als de andere argumenten reeds werden 

opgeworpen in de procedure die aanhangig was gemaakt voor Uw raad tegen de beslissing van 

ongegrondheid in het kader van de 9ter procedure, een beslissing die daarna werd ingetrokken. 

Verwerende partij doet evenwel geen enkele moeite om bijkomend met deze argumentatie rekening te 

houden en neemt op enkele woorden na, identiek dezelfde beslissing. 

 

• Opvragen bijkomende informatie / persoonlijk onderzoek  

 

Daarenboven zijn verzoekende partijen van oordeel dat de arts-adviseur hieromtrent minstens 

bijkomende informatie had moeten opvragen, gezien deze gegevens duidelijk van belang zijn voor zijn 

advies en gezien de ernst van de aangehaalde aandoening. De arts-adviseur laat na dit te doen en laat 

bovendien na te motiveren waarom zij dit niet zal doen.  

 

De arts-adviseur doet blijkbaar geen enkele moeite om een schrijven te richten aan verzoekende 

partijen teneinde bijkomende informatie op te vragen, zelfs niet nadat dit werd opgeworpen in de 

beroepsprocedure tegen de inmiddels ingetrokken 9ter beslissing van ongegrondheid. Minstens had de 

arts-adviseur de heer M. (…) moeten uitnodigen voor een onderzoek, wat hij eveneens nagelaten heeft 

te doen. 

 

Verzoekende partijen benadrukken dat wanneer kan worden vastgesteld dat de betrokkene lijdt aan een 

voldoende ernstige aandoening, er moet overgegaan worden tot een ernstig onderzoek ten gronde en 

een persoonlijk onderzoek van de betrokkene door de arts-adviseur van de Dienst Vreemdelingenzaken 

zoals de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen reeds heeft geoordeeld in een arrest nr. 74.073 van 27 

januari 2012. 

 

Indien men van oordeel was dat de informatie en het dossier diende te worden geactualiseerd of 

onvoldoende was, dan diende hieromtrent te worden verzocht doch niet zomaar ongegrond te worden 

verklaard, zeker gezien de ernst van de ziekte. 

 

De ingeroepen aandoening vermeld in de verschillende medische attesten zijn ernstig genoeg, doch het 

onderzoek van de arts-adviseur is niet ernstig gevoerd. 

 

In elk geval blijkt uit bovenstaande duidelijk dat de verwerende partij het eerste en enige middel heeft 

geschonden.  

 

• Beschikbaarheid en toegankelijkheid  

* 
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Verzoekende partijen zijn van oordeel dat in casu een machtiging tot verblijf moet worden toegekend 

omdat de heer M. (…) een reëel risico loopt op schade voor zijn leven of fysieke integriteit of een reëel 

risico op onmenselijke en vernederende behandelingen, gezien er geen adequate behandeling is in het 

land van herkomst of het land van vorig verblijf. 

* 

De arts-adviseur neemt tegenstrijdige standpunten in in zijn advies. Langs de ene kant stelt hij dat er 

geen behandeling is, doch langs de andere kant stelt hij dat de behandeling toegankelijk en beschikbaar 

is. 

 

Over welke behandeling heeft hij het dan wel?  

Dit is alleszins niet duidelijk voor verzoekende partijen. 

* 

In de aanvraag werd gewezen op de beperkte toegang tot de gezondheidszorg. 

 

Verzoekende partijen benadrukten dat zelfs de basisgezondheidszorg niet aanwezig is. 

 

Bovendien werd met hetzelfde schrijven gericht aan de verwerende partij verschillende objectieve 

documentatie overgemaakt die wijzen op de onvoldoende beschikbare en toegankelijke medische 

zorgen. 

 

De arts-adviseur veegt deze objectieve informatie door te stellen dat deze algemeen zijn.  

 

Verzoekende partijen kunnen zich niet vinden in deze vage argumentatie van de arts-adviseur. 

 

Indien de basisgezondheidszorg nog niet eens gegarandeerd kan worden, dan staat onbetwistbaar vast 

dat een gespecialiseerde behandeling tevens niet kan worden gegarandeerd. 

* 

Vooreerst, de heer M. (…) heeft nood aan een specialist en niet zomaar een oogarts (supra). Deze moet 

bovendien over de middelen beschikken om een topografie uit te voeren. 

 

Is deze beschikbaar of niet? Is deze toegankelijk of niet?  

 

De arts-adviseur spreekt over ‘lokale artsen”, dus zelfs geen oogartsen… 

 

Ten tweede, de arts-adviseur stelt dat er lokale artsen aanwezig zijn, maar hij laat na te vermelden waar 

en hoeveel, terwijl dit toch een noodzakelijke motivering is, gezien verzoekende partijen de 

beschikbaarheid betwisten en stellen dat zelfs de basisgezondheidszorg niet aanwezig is.  

 

Ten derde, het vermelden dat de zorgverlening van minder goede kwaliteit zou zijn dan in België en dat 

dit geen rol mag spelen in de beoordeling van de toegankelijkheid van de noodzakelijke medische 

zorgen is geen antwoord op de argumenten die door verzoekende partijen werden aangehaald in de 

aanvraag op grond van artikel 9ter Vreemdelingenwet. Verzoekende partijen benadrukken dat zelfs de 

minimumgarantie niet kan worden gegarandeerd. 

 

Ten vierde, hoe moeten verzoekende partij een negatief bewijs leveren. Zij hebben niemand meer in 

hun land van herkomst waarop zij kunnen terugvallen. Het is onredelijk om zulk een bewijs te vragen 

van verzoekende partijen. 

 

Ten vijfde, het is onredelijk te vragen dat een arbeidsongeschiktheid moet worden bijgebracht. 

Verzoekende partijen herhalen andermaal dat lenzen niet beschikbaar zullen zijn, waardoor de heer M. 

(…) zeer slecht zal kunnen en uiteindelijk, door onder meer al het stof, zullen zijn ogen verslechteren en 

het hoornvlies zal vervormen, waardoor zijn zicht nog verder achteruit zal gaan. Werken als een bijna 

blinde zal in Afghanistan niet mogelijk zijn. 

 

Ten zesde, een beroep doen op IOM zou betekenen dat verzoekende partijen aldus totaal afhankelijk bij 

terugkeer zouden zijn van de goede wil van de humanitaire organisaties tot bekomen van medische 

hulp. De IOM helpt met het verstrekken van micro-kredieten bij terugkeerders. Er wordt nergens hard 

gemaakt dat deze micro-kredieten dienen voor het bekostigen van medische behandelingen. 

Verzoekende partijen trekken dit ten zeerste in twijfel. Bovendien kan er niet gegarandeerd worden dat 

verzoekende partijen deze steun – moest deze al mogelijk zijn – zou krijgen. De verwerende partij stelt 

ook nergens duidelijk uit wat deze steun bestaat, uit welke bedrag dit bestaat…  
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• Geen juridisch advies  

 

De arts-adviseur, die geen diploma heeft in de rechten, geeft een interpretatie van het artikel 9ter van de 

wet van 15 december 1980 en haalt eveneens rechtspraak aan van het Europees Hof voor de Rechten 

van de Mens met betrekking tot onder meer artikel 3 EVRM.  

 

Dit valt duidelijk buiten de competentie en bevoegdheid van de arts-adviseur die krachtens artikel 9 ter 

§1, vierde lid de bevoegdheid heeft om te onderzoeken, te beoordelen wat het reëel risico is voor het 

leven of de fysieke integriteit of wat het risico is op onmenselijke of vernederende behandeling wanneer 

er geen adequate behandeling is in het land van herkomst of het land waar hij verblijft, alsook de 

mogelijkheden zijn van en de toegankelijkheid tot behandeling in het land van herkomst of het land waar 

de betrokkene verblijft, om de vermelde ziekte in het medisch getuigschrift te beoordelen, evenals de 

graad van ernst en de noodzakelijk geachte behandeling. 

 

Artikel 9ter §3, 4° van de wet van 15 december 1980 stelt eveneens dat de ambtenaar-geneesheer ook 

kan vaststellen dat de ziekte kennelijk niet zou beantwoorden als een ziekte zoals voorzien in artikel 

9ter. §1, eerste lid, die aanleiding kan geven tot het bekomen van een machtiging tot verblijf in het Rijk. 

 

De beoordeling die in casu is gebeurd door de arts-adviseur in het advies van 24.04.2015 is een 

juridische interpretatie en beoordeling van het artikel 3 van het EVRM, waarbij rechtspraak wordt 

aangehaald van het Europees Hof van de Rechten van de Mens, wat niet tot de bevoegdheid behoort 

van iemand van een deskundige met een diploma geneeskunde. 

 

Een dergelijke beoordeling is een juridische beoordeling, namelijk een beoordeling, rekening houdende 

met de maatstaven  die worden vastgelegd door het Europees Hof voor de Rechten van de Mens, in het 

advies van de arts-adviseur. 

 

Het advies van de arts-adviseur kan bezwaarlijk worden beschouwd als een medisch advies van de 

verwerende partij, maar is opgesteld als een juridisch advies, dat is opgesteld door een niet- 

deskundige, gezien de arts-adviseur geen jurist is en dus niet de bevoegdheid heeft om een dergelijk 

juridisch advies op te stellen. 

 

Het staat aldus buiten kijf dat de bestreden beslissing met betrekking tot de medische verblijfsaanvraag 

allesbehalve beantwoordt aan een afdoende motivering, die het volgende inhoudt: “Iedere 

bestuurshandeling moet worden gedragen door motieven die zowel in rechte als in feite aanvaardbaar 

en redelijk moeten zijn. De burger moet begrijpen waarom hij een bepaalde beslissing krijgt. Dit houdt in 

dat de motivering in de hem betekende beslissing zelf moet staan. De motiveringsplicht gaat echter 

verder dan de louter formele motivering en legt de nadruk op de kwaliteit van de motivering. Een goed 

gemotiveerde beslissing is een beslissing die de burger kan begrijpen. Het gebruik van 

standaardformules of te algemene formuleringen is bijgevolg ontoereikend.” (zie 

http://www.federaalombudsman.be/nl/inhoud/ombudsnormen, geraadpleegd op 25.05.2014).  

 

• Artikel 9ter is ruimer dan artikel 3 EVRM 

 

Tot slot wordt opgemerkt dat de loutere verwijzing naar artikel 3 E.V.R.M. en de toepassing van dit 

artikel de draagwijdte van artikel 9ter van de vreemdelingenwet, dat een ruimer toepassingsgebied 

heeft, ontkend. 

 

De arts-adviseur verengt de draagwijdte van artikel 9ter Vreemdelingenwet door deze te vergelijken met 

een mogelijkse schending van artikel 3 EVRM en rechtspraak hierover van het EHRM. 

 

• Conclusie  

 

Op basis van bovenstaande argumenten, dient geoordeeld te worden dat het eerste en enige middel 

ernstig en gegrond is.” 

 

4.2. De verwerende partij antwoordt hierop als volgt in haar nota met opmerkingen: 

 

http://www.federaalombudsman.be/nl/inhoud/ombudsnormen
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“In het enig middel voeren verzoekers een schending aan van de artikelen 2 en 3 van de wet van 29 juli 

1991, van de artikelen 9ter en 62 van de vreemdelingenwet, van het zorgvuldigheidsbeginsel, het 

redelijkheidsbeginsel en van artikel 3 EVRM. 

 

Verzoekers verwijten verwerende partij dat onterecht wordt geoordeeld dat geen behandeling nodig is, 

terwijl dat verzoeker contactlenzen dient te dragen en de follow-up aanzien moet worden als een 

behandeling. Het zou niet duidelijk zijn welke behandeling de ambtenaar-geneesheer noodzakelijk acht 

en waarvoor hij de beschikbaarheid en toegankelijkheid van de medische zorgen in het land van 

herkomst heeft nagegaan. Verzoekers herhalen dat de basiszorgen in Afghanistan niet gegarandeerd 

kunnen worden. Zij stellen dat niet wordt gemotiveerd waar en hoeveel lokale artsen aanwezig zijn in 

Afghanistan en dat niet van hen verwacht kan worden aan te tonen dat zij niemand meer kennen in 

Afghanistan en het bewijs te leveren van arbeidsongeschiktheid. 

Verzoekers zijn tot van slot oordeel dat de ambtenaar-geneesheer bijkomende informatie had moeten 

opvragen en dat hij onterecht een juridische interpretatie en beoordeling van artikel 3 EVRM maakt, wat 

niet tot zijn competentie zou behoren. 

 

Verwerende partij heeft de eer te antwoorden dat uit het aan de hand van de concrete elementen van 

het medisch dossier onderbouwd advies van de ambtenaar-geneesheer duidelijk blijkt dat hij een 

onderzoek deed naar de risico’s die zouden bestaan bij een terugkeer naar het land van herkomst of 

verblijf. De ambtenaar-geneesheer beoordeelt eerst of het medisch dossier toestaat om de in de 

standaard medisch getuigschriften geformuleerde diagnoses en symptomen te weerhouden, waarna hij 

de gevolgde en noodzakelijke behandeling beoordeelt en concludeert dat de noodzakelijk medische 

zorgen en opvolging beschikbaar en toegankelijk zijn in het land van herkomst. 

 

De ambtenaar-geneesheer stelt dat uit het medisch dossier blijkt dat bij verzoeker in 2009 keratoconus 

werd vastgesteld en dat er geen enkel concreet element in het dossier aanwezig is dat erop zou wijzen 

dat het om een progressieve vorm gaat. De voorgeschreven contactlenzen dienen louter ter verbetering 

van de visus. Er zijn geen indicaties tot een heelkundige ingreep en er zijn ook geen indicatoren dat dit 

in de toekomst noodzakelijk zou zijn. De ambtenaar-geneesheer stelt echter dat follow-up door een 

oftalmoloog aangewezen is om een eventuele progressie te objectiveren, maar heeft geen invloed op de 

evolutie. Topografie (oogboldrukmeting) is een standaard diagnostisch middel dat door elke oogarts kan 

uitgevoerd worden en absoluut geen behandeling is. Kunsttranen kunnen het gevoel van droge ogen 

verminderen indien verzoeker er last van heeft maar is geen medicatie. 

 

Derhalve ging de ambtenaar-geneesheer de beschikbaarheid van de opvolging door een oftalmoloog na 

in het land van herkomst en stelde vast dat dit aldaar aanwezig is. 

 

De ambtenaar-geneesheer stelt in zijn advies d.d. 24 april 2015 duidelijk dat “follow-up bij een 

oftalmoloog (…) aangewezen (is)”, waarna hij “de beschikbaarheid van de zorgen en van de opvolging 

in Afghanistan” naging. Verzoekers kunnen derhalve niet voorhouden als zouden zij zich de vraag 

stellen waarnaar de ambtenaar-geneesheer een onderzoek voerde. 

 

Verzoekers stellen dat de follow-up aanzien moet worden als een noodzakelijke behandeling, doch gaan 

hiermee voorbij aan het medisch advies van de ambtenaar-geneesheer die eveneens stelt dat de follow-

up door een oftalmoloog aangewezen is. Er zijn evenwel oftalmologen beschikbaar in het land van 

herkomst. 

 

Verzoeker spreken niet op ernstig wijze het advies van de ambtenaar-geneesheer tegen daar waar zij 

stellen dat ‘topografieën’ als een noodzakelijke behandeling dient te worden aanzien. Zij verwijzen 

hiervoor immers naar een attest van Dr. V. (…) van 9 december 2014, maar verliezen klaarblijkelijk uit 

het oog dat de ambtenaar-geneesheer rekening heeft gehouden met dit medisch attest zoals blijkt uit 

het advies, d.d. 24 april 2015. De ambtenaar-geneesheer stelt dat Topografie (oogboldrukmeting) een 

standaard diagnostisch middel is dat door elke oogarts kan uitgevoerd worden en absoluut geen 

behandeling is. De ambtenaar-geneesheer ontkent geenszins dat follow-up aangewezen, doch stelt dat 

de opvolging door een oftalmoloog dient te worden waargenomen. 

 

Daar waar zij nog stellen dat het dragen van contactlenzen eveneens als een noodzakelijke behandeling 

dient te worden beschouwd, tonen zij geenszins aan als zou onterecht worden gesteld dat die louter 

dienen ter verbetering van de visus. Hun niet onderbouwde kritiek dat verzoeker zonder lenzen een 

slecht zicht heeft en dat de aandoening zal verslechteren doet geen afbreuk aan het medische 

overweging zoals weergegeven in het advies. 
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Dienaangaande kan nog worden opgemerkt dat de ambtenaar-geneesheer 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. 

 

Die verhouding tussen het medisch dossier en het advies van de ambtenaar-geneesheer blijkt tevens uit 

de parlementaire voorbereidingen van de wet van 15 september 2006, waarbij artikel 9ter van de wet 

van 15 december 1980 in de vreemdelingenwet werd ingevoerd. Daarbij wordt verduidelijkt dat de 

procedure ex artikel 9ter van de wet van 15 december 1980, die de bedoeling heeft een machtiging tot 

verblijf toe te kennen aan ernstig zieke vreemdelingen, gegrond is op een medisch advies in de 

eigenlijke zin van de ambtenaar-geneesheer, zonder dat dit advies er als zodanig op gericht moet zijn 

de verklaringen van de geconsulteerde arts “te weerleggen” of dus, zoals vaak wordt aangevoerd, om 

op de aanvraag “te antwoorden”. 

 

Uit de bewoordingen van artikel 9ter, §1, vijfde lid van de wet van 15 december 1980 blijkt bovendien 

duidelijk dat de ambtenaar-geneesheer, indien hij dit nodig acht, de vreemdeling kan onderzoeken en 

een bijkomend advies inwinnen van deskundigen. Een persoonlijk onderzoek is dus geen wettelijke 

verplichting. De ambtenaar-geneesheer kan zodoende wettelijk op basis van de door verzoeker 

ingediende medische attesten een advies opstellen. 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. (cf. RvV 7 april 2010, nr. 41 432) 

 

De Raad oordeelde reeds met betrekking tot haar marginale beoordelingsbevoegdheid ter zake: 

“De Raad mag geen inhoudelijk, medisch oordeel vellen over het advies van de ambtenaar-geneesheer. 

Wanneer deze ambtenaar-geneesheer oordeelt dat hij of zij een advies kan opstellen op basis van de 

ingeleverde medische attesten, betekent dit dat de ambtenaar-geneesheer in casu met voldoende 

zekerheid heeft kunnen vaststellen dat het ziektebeeld van verzoeker niet beantwoord aan het 

ziektebeeld zoals beschreven in artikel 9ter, §1 van de vreemdelingenwet.” (RvV 17 december 2012, nr. 

93.696) 

 

Uit de lezing van het advies van de ambtenaar-geneesheer blijkt dat hij van oordeel is over voldoende 

informatie te beschikken om zich een duidelijk beeld te kunnen vormen van de graad van ernst en de 

noodzakelijke behandeling en heeft op wettige wijze zijn advies geformuleerd op basis van de stukken 

van het medisch dossier. 

 

Verzoekers stellen nog dat de basiszorg in Afghanistan niet gegarandeerd is wat zij trachtten aan te 

tonen aan de hand van bepaalde stukken. De ambtenaar-geneesheer stelt evenwel uitdrukkelijk in zijn 

advies dat “de stukken die verzoeker aanbrengt (Artsen Zonder Grenzen, Afghanistan: gezondheidszorg 

buiten bereik van veel Afghanen, 25.02.2014; World Health Organisation, Humanitarian Health action, 

Afghanistan, 27.12.2014; De Morgen, Opinie: Afghanistan is een van de armste en onveilige landen ter 

wereld, 14.07.2012.) (…) van algemene aard (zijn) en (…) niet aan(tonen) dat de specifieke medische 

hulp en zorgen die verzoeker als individu nodig heeft niet toegankelijk zouden zijn.” 

 

Verzoekers beperken zich tot een herhaald betoog als zou de basiszorg in Afghanistan niet 

gegarandeerd zijn en dat verzoeker nood heeft aan een specialist, terwijl de ambtenaar-geneesheer net 

onderzocht of opvolging door een oftalmoloog beschikbaar is in Afghanistan. Verzoekers tonen 

geenszins aan dat de zorgen en opvolging die voor verzoeker noodzakelijk zijn, niet verkregen kunnen 

worden in Afghanistan. Zij gaan met die kritiek voorbij aan de uiteenzetting gegeven in het medisch 

advies waaruit duidelijk blijkt dat de door de ambtenaar-geneesheer als noodzakelijk geachte zorgen en 

opvolging beschikbaar werden bevonden. Met hun algemeen betoog als zouden de minimumgaranties 

en de basisgezondheidszorg niet beschikbaar en toegankelijk zijn in Afghanistan, tonen zij geenszins 

met concrete elementen aan als zou het advies van de ambtenaar-geneesheer gesteund zijn op onjuiste 

informatie. 

 

Daar waar verzoekers ingaan op vermelding in het advies van de termen ‘lokalen artsen’ gaan zij eraan 

voorbij dat dit de toelichting betreft bij de informatie die werd gebruikt en die afkomstig is uit de MedCOI-

databank. Onder voetnoot 1 wordt er onder andere op gewezen dat lokale artsen in het land van 

herkomst gecontacteerd werden door het Bureau Medisch Advisering om informatie te verstrekken over 

de beschikbaarheid van medische behandelingen in de landen waar ze verblijven, die gebruikt zal 
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worden om in de niet-publieke databank te plaatsen. De identiteit van de lokale artsen wordt om 

veiligheidsredenen beschermd. 

 

Verzoekers hun betoog als zou niet van hen kunnen worden verwacht het bewijs te leveren dat zij 

niemand meer kennen in het land van herkomst, doet geen afbreuk aan de vaststelling dat zij ruim 35 

jaar in het land van herkomst hebben verbleven, wat door hen ook geenszins betwist wordt. 

Indien verzoekers bovendien willen voorhouden als zouden zij niet zelf kunnen instaan voor de kosten 

gepaard met noodzakelijke hulp en als zouden zij niet kunnen werken, dan is het geenszins kennelijk 

onredelijk van hen te verwachten dat zij een bewijs van arbeidsongeschiktheid voorleggen. Zij laten 

daarenboven de vaststelling dat zij verklaarde 15000 $ te hebben betaald aan de smokkelaar om het 

gehele gezin naar België te brengen, wat blijkt geeft van enige financiële reserve, geheel onbesproken. 

 

De raadsman van verzoekers wordt bovendien via het advies geïnformeerd over het bestaan van het 

IOM die steun kan verlenen en die tevens beschikt over een reïntegratiefonds. Indien er nog vragen 

reizen omtrent hoeveel de steun bedraagt en waaruit die bestaat, dan kunnen verzoekers op eigen 

initiatief of met bijstand van hun raadsman bijkomende informatie inwinnen. 

 

Onterecht leiden verzoekers tot slot uit de uiteenzetting van de ambtenaar-geneesheer af als zou hij een 

juridische interpretatie en beoordeling maken van het artikel 3 EVRM. 

 

De ambtenaar-geneesheer verschaft een onderbouwd en genuanceerd advies waarbij hij de graad van 

ernst van de ziekte en de noodzakelijke behandeling beoordeelt, en uitspraak doet over de vraag naar 

het bestaan van een “reëel risico” bij een terugkeer naar het land van herkomst zoals bedoeld in artikel 

9ter van de wet van 15 december 1980. 

 

Het feit dat daarbij - naast de uiteenzetting van de feitelijke determinerende motieven – uitdrukkelijk 

wordt verwezen naar de rechtspraak van het Europees Hof voor de rechten van de Mens in het kader 

van de toegankelijkheid van medicatie, kan op zich niet leiden tot een onwettige advies. 

 

Verzoekers gaan met dit betoog voorbij aan de medische motieven waarop de ambtenaar-geneesheer 

zijn advies steunt. 

 

Het middel faalt in feite waar wordt aangevoerd als zou de ambtenaar-geneesheer geen medisch advies 

verlenen, maar een juridische interpretatie en beoordeling maken van artikel 3 EVRM. 

 

Uit het bovenstaande volgt dat de geldende regelgeving werd geëerbiedigd, dat de motivering van de 

bestreden beslissing toelaat om kennis te nemen van de determinerende motieven van de bestreden 

beslissing in het licht van die regelgeving, en dat niet wordt aangetoond als zou de bestreden beslissing 

zijn gebaseerd op een foutieve feitenvinding of kennelijk onredelijk zijn. 

 

Het betoog van verzoekers laten niet toe de door hun aangevoerde schendingen aan te tonen. 

 

Het enig middel is niet ernstig.” 

 

4.3.1. De uitdrukkelijke motiveringsplicht, vervat in de artikelen 2 en 3 van de wet van 29 juli 1991 

betreffende de uitdrukkelijke motivering van de bestuurshandelingen en artikel 62 van de 

Vreemdelingenwet, heeft tot doel de burger, zelfs wanneer een beslissing niet is aangevochten, in 

kennis te stellen van de redenen waarom de administratieve overheid ze heeft genomen, zodat kan 

worden beoordeeld of er aanleiding toe bestaat de beroepen in te stellen waarover hij beschikt. De 

artikelen 2 en 3 van de genoemde wet van 29 juli 1991 verplichten de overheid ertoe in de akte de 

juridische en feitelijke overwegingen op te nemen die aan de beslissing ten grondslag liggen en dit op 

een “afdoende” wijze. Het begrip “afdoende” impliceert dat de opgelegde motivering in rechte en in feite 

evenredig moet zijn aan het gewicht van de genomen beslissing. 

 

De bestreden beslissing moet duidelijk het determinerend motief aangeven op grond waarvan de 

beslissing is genomen. In casu wordt in de motieven van de bestreden beslissing verwezen naar de 

toepasselijke rechtsregel, namelijk artikel 9ter van de Vreemdelingenwet. Tevens bevat de beslissing 

een motivering in feite, met name dat “uit het voorgelegd medische dossier niet (kan) worden afgeleid 

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

dat de eerste verzoeker “lijdt aan een ziekte die een reëel risico inhoudt op een onmenselijke of 

vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in het land van herkomst of het 
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land waar de betrokkene gewoonlijk verblijft”, waarbij wordt verwezen naar het verslag van de arts-

attaché van 24 april 2015. Dit medisch advies, dat onder gesloten omslag samen met de bestreden 

beslissing aan de eerste verzoeker werd overhandigd, wordt geacht integraal deel uit te maken van de 

motivering van de bestreden beslissing. 

 

Te dezen voeren de verzoekende partijen aan dat de arts-attaché tegenstrijdige standpunten inneemt in 

haar medisch advies van 24 april 2015, daar zij aan de ene kant stelt dat er geen behandeling is, doch 

langs de andere kant stelt dat de behandeling toegankelijk en beschikbaar is. Zij vragen zich in het 

verzoekschrift af over welke behandeling de arts-attaché het dan wel heeft. 

 

In voornoemd medisch advies wordt toegelicht dat bij de eerste verzoeker een keratoconus werd 

vastgesteld, maar dat “geen enkel concreet element in het medisch dossier (…) erop wijst dat het hier 

om een progressieve vorm gaat” en dat de voorgeschreven contactlenzen enkel ter verbetering van de 

visus dienen, dat er tot op heden geen indicatie is tot een heelkundige ingreep en er ook geen enkele 

objectieve indicatie is dat dit in de toekomst nodig zou zijn, dat “(f)ollow-up bij een oftalmoloog (…) 

aangewezen (is) om een eventuele progressie te objectiveren, maar (…) geen invloed (heeft) op de 

evolutie”, dat topografie een diagnostisch middel is dat door elke oogarts kan worden uitgevoerd maar 

geen behandeling is net zoals kunsttranen geen medicatie zijn. Daarna worden in het advies de 

“(b)eschikbaarheid van de zorgen en van de opvolging in Afghanistan” en de “(t)oegankelijkheid van de 

noodzakelijke medische zorgen in Afghanistan” nagegaan. Met betrekking tot de “(b)eschikbaarheid van 

de zorgen en van de opvolging in Afghanistan” wordt enkel verwezen naar een aanvraag aan Medcoi 

van 17 april 2014 met het unieke referentienummer AF-3305-2014 en naar een aanvraag aan Medcoi 

van 5 november 2014 met het unieke referentienummer BMA 6096. Hiervan bevinden zich evenwel 

geen stukken in het administratief dossier, zodat niet kan worden nagegaan van welke zorgen en/of 

opvolging de beschikbaarheid in Afghanistan werd onderzocht. Ook uit de omstandige toelichting in 

verband met de “(t)oegankelijkheid van de noodzakelijke medische zorgen in Afghanistan” kan niet 

worden nagegaan van welke specifieke medische zorgen de toegankelijkheid in Afghanistan werd 

onderzocht. 

 

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

motivering van de bestuurshandelingen en artikel 62 van de Vreemdelingenwet wordt aangenomen. 

 

4.3.2. Het verweer dat de verwerende partij in haar nota met opmerkingen voert, kan hieraan geen 

afbreuk doen. 

 

Waar zij stelt dat “de ambtenaar-geneesheer de beschikbaarheid van de opvolging door een 

oftalmoloog (…) in het land van herkomst (naging) en (vast)stelde (…) dat dit aldaar aanwezig is”, dient 

te worden vastgesteld dat dit noch uit de motieven van de bestreden beslissing, noch uit het advies van 

de arts-attaché van 24 april 2015 blijkt en dat dit bovendien niet kan worden geverifieerd aan de hand 

van de stukken van het administratief dossier. 

 

4.3.3. Het enig middel is in de aangegeven mate gegrond. Deze vaststelling leidt tot de vernietiging van 

de bestreden beslissing. De overige aangevoerde grieven tegen deze beslissing behoeven geen verder 

onderzoek. 

 

 

5. Korte debatten 

 

De verzoekende partijen hebben een gegrond middel aangevoerd dat leidt tot de nietigverklaring van de 

bestreden beslissing. Er is grond om toepassing te maken van artikel 36 van het koninklijk besluit van 

21 december 2006 houdende de rechtspleging voor de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen. De 

vordering tot schorsing, als accessorium van het beroep tot nietigverklaring, is zonder voorwerp. 

 

 

 

OM DIE REDENEN BESLUIT DE RAAD VOOR VREEMDELINGENBETWISTINGEN: 

 

 

 

Artikel 1 
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De beslissing van de gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie en Administratieve 

Vereenvoudiging te vorderen van de beslissing van 24 april 2015 waarbij de aanvraag om machtiging tot 

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

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

wordt vernietigd. 

 

Artikel 2 

 

De vordering tot schorsing is zonder voorwerp. 

 

 

 

 

Aldus te Brussel uitgesproken in openbare terechtzitting op negen september tweeduizend zestien door: 

 

dhr. D. DE BRUYN, wnd. voorzitter, rechter in vreemdelingenzaken, 

 

mevr. C. VAN DEN WYNGAERT, griffier. 

 

 

De griffier, De voorzitter, 

 

 

 

 

 

C. VAN DEN WYNGAERT D. DE BRUYN 

 


