Raad

Vreemdelingen-
\betwwtmgen

Arrest

nr. 182 528 van 21 februari 2017
in de zaak RvV X /1l

In zake: X
Gekozen woonplaats: ten X

tegen:

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

DE WND. VOORZITTER VAN DE llde KAMER,

Gezien het verzoekschrift dat X, die verklaart van Sri Lankaanse nationaliteit te zijn, op
1 september 2016 heeft 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 5 juli 2016 waarbij de aanvraag om machtiging tot verblijf op basis
van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het
verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen onontvankelijk verklaard wordt.

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 28 november 2016, waarbij de terechtzitting wordt bepaald op
24 januari 2017.

Gehoord het verslag van rechter in vreemdelingenzaken M. BEELEN.

Gehoord de opmerkingen van advocaat S. VAN ROSSEM, die verschijnt voor de verzoekende partij, en
van advocaat C. VANBEYLEN, die loco advocaat C. DECORDIER verschijnt voor de verwerende partij.
WIJST NA BERAAD HET VOLGENDE ARREST:

1. Nuttige feiten ter beoordeling van de zaak

De verzoekende partij, die verklaart van Sri Lankaanse nationaliteit te zijn, dient op 28 mei 2011 een
aanvraag in om machtiging tot verblijf 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 (hierna: de vreemdelingenwet).

Op 8 november 2011 bij arrest nr. 69 718 vernietigt de Raad de beslissing van 22 juni 2011 waarbij de
aanvraag om machtiging tot verblijf van 28 mei 2011 onontvankelijk verklaard werd.
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Op 4 februari 2013 bij arrest nr. 161 437 vernietigt de Raad onder meer de beslissing van 6 februari
2013 waarbij de aanvraag om machtiging tot verblijf van 28 mei 2011 onontvankelijk verklaard werd.

Op 5 juli 2016, met kennisgeving op 2 augustus 2016, verklaart de gemachtigde van de bevoegde
staatssecretaris deze aanvraag opnieuw onontvankelijk. Dit is de bestreden beslissing, waarvan de
motieven luiden als volgt:

‘B., B.(...) (R.R.: (...))

nationaliteit: Sri Lanka

geboren te Pandatherippu op (...).1975

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 zoals gewijzigd door de
wet van 08.01.2012 (BS 06.02.2012) deel ik u mee dat dit verzoek onontvankelijk is.

Reden(en):

Artikel 9ter 83 — 4° van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het
verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen (hierna Vreemdelingenwet), zoals vervangen
door Art 187 van de wet van 29 december 2010 houdende diverse bepalingen, zoals gewijzigd door de
wet van 08.01.2012 (BS 06.02.2012); de in § 1, vijffde lid, vermelde ambtenaar-geneesheer of
geneesheer aangewezen door de minister of zijn gemachtigde heeft in een advies vastgesteld dat de
ziekte kennelijk niet beantwoordt aan een ziekte zoals voorzien in § 1, eerste lid, die aanleiding kan
geven tot het bekomen van een machtiging tot verblijf in het Rijk.

Uit het medisch advies van de arts-adviseur d.d. 24.06.2016 (zie gesloten omslag in bijlage) blijkt
kennelijk niet dat betrokkene lijdt aan een aandoening die een reéel risico inhoudt voor het leven of de
fysieke integriteit van betrokkene, noch een aandoening die een reéel risico inhoudt op een
onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen behandeling is in het land van herkomst of
het land waar hij verblijft.

De onontvankelijkheid van deze aanvraag wordt vastgesteld onverminderd de eerbiediging van de
andere voorwaarden tot ontvankelijkheid, voorzien in Artikel Ster §3.

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

2. Over de rechtspleging

Waar de verwerende partij in haar nota vraagt de kosten ten laste van de verzoekende patrtij te leggen,
wijst de Raad erop dat de verzoekende partij het voordeel van de kosteloze rechtspleging geniet, zodat
aan geen van de partijen kosten van het geding ten laste kunnen worden gelegd. Het beroep is immers
kosteloos.

3. Onderzoek van het beroep

3.1. In een enig middel voert de verzoekende partij onder meer de schending aan van artikel 9ter van de
vreemdelingenwet en van het zorgvuldigheidsbeginsel.

Zij betoogt:

“(...)

2) M.b.t. de gezondheidstoestand van verzoeker

Verzoeker diende zijn aanvraag in op 28.05.2011 . Daarbij voegde hij een medisch attest opgesteld door
dr. Van Heden d.d. 19.05.2011, waarin duidelijk blijkt dat verzoeker lijdt aan verschillende
aandoeningen.

De dokter verwijst naar de medische voorgeschiedenis van verzoeker, waaruit blijkt dat verzoeker reeds
sinds 2000 in behandeling is. Dat dit dan ook wijst op de ernst van de aandoening!

Dat verzoeker sinds de indiening van zijn regularisatie nog vaak testen heeft laten doen en vaak een
dokter heeft gezien omtrent zijn aandoeningen.

Dokter Van Heden acht het absoluut noodzakelijk dat de behandeling wordt voortgezet en raadt dan ook
regelmatige opvolging aan. Bovendien waarschuwt de behandelende geneesheer voor een verergering
van de klachten indien verzoeker niet de gepaste hulp en ondersteuning krijgt!

De behandelende geneesheer acht het absoluut noodzakelijk dat verzoeker wordt opgevolgd en op een
adequate manier en levenslang behandeld wordt!
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In dit attest waarin bevestigd wordt dat verzoeker ernstig ziek is, dat hij nauwgezet opgevolgd dient te
worden en waaruit het grillig karakter van de aandoening blijkt, stelt de arts- attaché van verwerende
partij desondanks dat de ziekte kennelijk niet beantwoordt aan de ziekte zoals voorzien in 81 eerste lid.
Artikel 1 81 vermeldt het volgende:

(..)

Uit het voorgaande blijkt dus dat verzoeker een standaard medisch getuigschrift moest voegen waarin
gesteld wordt 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.

Het feit dat een geneesheer stelt dat verzoeker levenslang behandeld dient te worden en dat verzoeker
medicatie moet nemen, en grondig opgevolgd dient te worden, maakt al duidelijk dat verzoeker ernstig
ziek is.

De arts- attaché stelt enkel dat de ziekte kennelijk niet beantwoordt aan de ziekte zoals voorzien in §1 .
Hoe kan een ziekte waarbij men in het beste geval, slechts onder de juiste medische omstandigheden
kan spreken over een stabilisatie van de symptomen en men spreekt over een levenslange
behandeling, geen reéel risico inhouden voor zijn leven of fysieke integriteit ??

Immers dit is wat 81 stelt.

Op basis van welke elementen is de arts-attache tot deze conclusie gekomen? (...)

Verzoeker is ernstig ziek! Dit wordt gestaafd aan de hand van de nodige stukken!

Bovendien kan verzoeker zich niet akkoord verklaren met de motivering van de arts-attaché: "... blijkt dat
betrokkene orthopedische problemen heeft gehad en een oftalmologische stoornis waan/oor hij de
nodige onderzoeken en behandelingen kreeg... er is helemaal geen kritieke gezondheidstoestand en
evenmin een zeer vergevorderd stadium van ziekte."

Dat verzoeker niet begrijpt hoe de arts-attaché tot deze conclusie is gekomen! Verzoeker lijdt aan een
aandoening die levenslang behandeld dient te worden!

Toch stelt de arts-attaché dat er geen sprake is van een kritieke gezondheidstoestand.

Dat de eerste medische documenten dateren van 2005 (in medische attesten sprake van zelfs 2000) en
de laatste dateren van 2016. Voor de ziektes waar verzoeker aan lijdt, heeft hij al meer dan 10 jaar op
regelmatige basis nood aan medische behandeling, opvolging...

Dat het werkelijk onbegrijpelijk is voor verzoeker dat verwerende partij hier geen rekening mee houdt!
Verzoeker lijdt aan ernstige aandoeningen! Dat dit wel degelijk een ernstige aandoening is die een
gevaar vormt voor hem, indien deze niet adequaat behandeld wordt!

Hij heeft intensieve en gepaste medische behandeling nodig, en dat dit dus wel degelijk een bedreiging
inhoudt voor zijn leven!

Uit de motivering van de arts-attaché blijkt dat verzoeker reeds een vergevorderde aandoening van zijn
ziekte moet hebben of halfdood moet zijn, alvorens zijn aanvraag ontvankelijk en gegrond zou verklaard
worden!

(...)

Dat het duidelijk mag blijken dat Dr. V.H. (...) tot een conclusie gekomen is die lijnrecht tegenover deze
van de verwerende partij staat.

.)”

3.2. De verwerende partij stelt hieromtrent het volgende in haar nota met opmerkingen:

“...)

Verzoekers kritiek in een tweede onderdeel van zijn middel komt er in wezen op neer dat hij meent dat
ten onrechte werd geoordeeld dat zijn ziekte kennelijk niet beantwoordt aan een aandoening als
bedoeld in art. 9ter, § 1 Vreemdelingenwet en dat zijn aanvraag om machtiging tot verblijf op grond van
artikel 9ter van de Vreemdelingenwet dan ook ten onrechte onontvankelijk werd verklaard. Ter
ondersteuning verwijst verzoeker naar de beoordeling van zijn eigen behandelende arts. Hij zou wel
degelijk ernstig ziek zijn.

8/11

De verwerende partij wijst erop dat artikel 9ter van de Vreemdelingenwet luidt als volgt:

“§ 1. 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.

(---)

§ 3. De gemachtigde van de minister verklaart de aanvraag onontvankelijk :

1°(...);
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2°(...);

3°(...)

4° indien de in § 1, vijfde lid, vermelde ambtenaar-geneesheer of geneesheer aangewezen door de
minister of zijn gemachtigde in een advies vaststelt dat de ziekte kennelijk niet beantwoordt aan een
ziekte zoals voorzien in § 1, eerste lid, die aanleiding kan geven tot het bekomen van een machtiging tot
verblijf in het Rijk;

5°(...)” (onderlijning en vetschrift toegevoegd).

In casu heeft de gemachtigde van de Staatssecretaris de medische stukken van verzoeker overgemaakt
aan de arts-adviseur, opdat deze conform artikel 9ter 83, 4° van de Vreemdelingenwet een advies kan
geven nopens de door verzoeker ingeroepen ziekte.

De arts-adviseur heeft het medisch getuigschrift dd. 19.05.2010 dat verzoeker heeft voorgelegd bij zijn
aanvraag, en de bijlagen waarnaar in dit standaard medisch getuigschrift wordt verwezen, geévalueerd,
doch vastgesteld dat de door verzoeker ingeroepen ziekte niet beantwoordt aan een ziekte zoals
voorzien in § 1, eerste lid, die aanleiding kan geven tot het bekomen van een machtiging tot verblijf in
het Rijk.

In het medisch advies dd. 24.06.2016 wordt door de arts-adviseur het volgende gesteld:

‘B., B. (...)

Mannelijk

Nationaliteit : Sri Lanka

Artikel 9ter §3-4°

Ik kom terug op uw vraag om evaluatie van het standaard medisch getuigschrift voorgelegd door
voornoemde persoon in het kader van de aanvraag om machtiging tot verblijf, bij onze diensten
ingediend op 28/5/2011. Uit het standaard medisch getuigschrift (SMG) d.d. 19/5/2010 van dr. Van
Heden + bijlagen dd. 22/4/2010, 30/11/2005, 17/10/2005, 30/4/2009, 23/4/2009, 23/4/2009, 3/5/2009,
2/7/2008, 2/7/2008, 28/11/2005, 22/12/2005, 25/11/2005, 16/11/2005, 16/11/2005, 10/4/2009,
29/4/2009, 19/6/2008, 25/11/2005, 14/5/2012. 11/5/2012, 18/4/2012, 21/5/2012, 26/2/2015, 18/3/2015,
20/5/2015, 20/5/2015, 7/8/2015, 31/12/2015, 21/12/2015, 29/12/2015, 23/2/2016, 23/2/2016, 22/2/2/16
en 22/2/2016 blijkt dat betrokkene orthopedische problemen heeft gehad en een oftalmologische
stoornis waarvoor hij de nodige onderzoeken en behandelingen kreeg. Momenteel is er geen sprake
van een medische problematiek die een gevaar inhoudt voor het leven en de fysieke integriteit van
betrokkene, Er is helemaal geen kritieke gezondheidstoestand en evenmin een zeer vergevorderd
stadium van ziekte. Er is geen nood aan hospitalisatie met permanent medisch toezicht. De aandoening
vereist geen dringende maatregelen zonder dewelke er acuut levensgevaar zou kunnen ontstaan.
Gezien er momenteel geen essentiéle behandeling lopende is. toont het medische dossier, zoals het
voorligt. niet aan dat er een risico bestaat voor een onmenselijke en vernederende behandeling
wanneer er geen adequate medische zorgen zouden zijn in het land van herkomst of het land waar
betrokkene verblijft. Uit de voorliggende attesten blijkt geenszins een tegenaanwijzing voor terugkeer
naar het land van herkomst of het land waar betrokkene verblijft.

Ik stel bijgevolg vast dat er kennelijk geen sprake is van een ziekte die een risico inhoudt voor het teven
of de fysieke integriteit of een reéel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling
wanneer er geen adequate behandeling is in het land van herkémst of het land waar betrokkene verblijft
(een ziekte zoals voorzien in 81, eerste lid van Artikel 9ter van de wet van 15 december 1980) en die
aanleiding kan geven tot het bekomen van een machtiging tot verblijf in het Rijk op grond van genoemd
Artikel.” (eigen vetschrift)

Gezien voormeld advies heeft de gemachtigde van de verzoekers aanvraag geheel terecht, rekening
houdend met de werkelijke gezondheidstoestand van verzoeker, en overeenkomstig artikel 9ter 83, 4°
van de wet, onontvankelijk verklaard.

Verzoeker kan niet dienstig anders voorhouden.

Terwijl het loutere gegeven dat verzoeker bij zijn aanvraag om machtiging tot verblijf een medisch attest
heeft gevoegd, vanzelfsprekend niet maakt dat zijn aanvraag zomaar ontvankelijk en gegrond zou
moeten worden verklaard. Zulks zou net een negatie zijn van de vereiste dat door de arts-attaché een
advies moet worden verstrekt, hetgeen in casu ook gebeurd is.

Na studie van het medische attest, en de bijlagen waarnaar in dit standaard medisch getuigschrift wordt
verwezen, die verzoeker heeft voorgelegd bij zijn aanvraag, heeft de arts-attaché na grondig onderzoek
besloten dat de aangehaalde ziekte “kennelijk niet beantwoordt aan een ziekte zoals voorzien in § 1,
eerste lid van Artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 en die aanleiding kan geven tot het
bekomen van een machtiging tot verblijf in het Rijk op grond van voornoemd Artikel’.

Gelet op voormeld advies, is het niet kennelijk onredeliik van de gemachtigde de aanvraag tot
verbliffsmachtiging overeenkomstig artikel 9ter 83, 4° van de Vreemdelingenwet onontvankelijk te
verklaren.

Verzoekers beschouwingen dienaangaande kunnen geenszins worden aangenomen.
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Vervolgens bekritiseert verzoeker in een derde onderdeel de bestreden beslissing omdat hij meent dat
in het advies van de arts-adviseur en in de bestreden beslissing ten onrechte niets terug te vinden is
over de beschikbaarheid en de toegankelijkheid van behandeling in Sri Lanka.

De verwerende partij laat gelden dat verzoekers beschouwingen als zou ten onrechte geen onderzoek
zijn gevoerd naar de behandelingsmogelijkheden in het land van herkomst, klaarblijkelijk voorbijgaan
aan de inhoud van de bestreden beslissing en het advies van de arts-adviseur zelf.

Immers werd geoordeeld dat de ingeroepen aandoening geen graad van ernst vertoont, die noodzakelijk
is opdat een machtiging tot verblijf zou kunnen worden toegekend. Ongeacht de beschikbaarheid van
medische behandeling in het land van herkomst, kan er dus nooit sprake zijn van een mensonterende
behandeling in de zin van art. 9ter, § 1 Vreemdelingenwet.

Zie in die zin:

“Wanneer een ambtenaar-geneesheer aangeeft dat uit de hem voorgelegde medische attesten niet blijkt
dat een vreemdeling een aandoening heeft die van die aard is dat een medische opvolging of
behandeling effectief vereist is, dan dient hij niet te onderzoeken of een behandeling van de
aangevoerde medische problematiek in het land van herkomst van deze vreemdeling beschikbaar en
toegankelijk is. Een nader onderzoek inzake het bestaan van adequate behandelingsmogelijkheden
zonder dewelke een vreemdeling in een onmenselijke of vernederende situatie zou terechtkomen dient
slechts te worden gevoerd indien werd vastgesteld dat een reéle nood aan een medische behandeling
bestaat.” (R.v.V. nr.139.012 van 22 januari 2014)

De verwerende partij verwijst ter zake nog naar het arrest nr. 91.685 dd. 19 november 2012 van de
Raad voor Vreemdelingenbetwistingen, waarin het voormelde wordt bevestigd:

‘De Raad wijst er verder op dat op de ambtenaar-geneesheer geen verplichting rust om de
behandelingsmogelijkheden in het land van herkomst of verblijff te onderzoeken indien reeds is
vastgesteld dat de aangevoerde aandoeningen niet voldoende ernstig zijn en kennelijk niet
beantwoorden aan aandoeningen in de zin van artikel 9ter, § 1, eerste lid van de Vreemdelingenwet.
Louter ten overvioede stelt de Raad daarnaast ook vast dat verzoeker zelf op geen enkele wijze
aantoont dat als gevolg van de bestreden beslissing zijn behandeling zal worden stopgezet of dat hij in
zijn herkomstland geen adequate behandeling en opvang kan genieten.”

Geenszins maakt voormelde beoordeling een schending uit van het rechtszekerheidsbeginsel.

Het rechtszekerheidsbeginsel houdt in dat de inhoud van het recht voorzienbaar en toegankelijk moet
zijn, zodat de rechtzoekende in redelijke mate de gevolgen van een bepaalde handeling kan voorzien,
op het tijdstip dat de handeling wordt verricht en dat de overheid daarvan niet zonder objectieve en
redelijke verantwoording mag afwijken (RvS 22 maart 2004, nr. 129 541).

De verwerende partij merkt op dat de gemachtigde van de Staatssecretaris voor Asiel en Migratie, en
voor Maatschappelijke Integratie geheel terecht, en binnen de hem ter zake toebedeelde bevoegdheid,
oordeelde dat verzoekers aanvraag tot verblijfsmachtiging overeenkomstig artikel 9ter van de
Vreemdelingenwet onontvankelijk diende te worden verklaard.

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

Terwijl de bestreden beslissing afdoende gemotiveerd is in rechte en in feite, om te voldoen aan de
formele en de materiéle motiveringsplicht.

De uiteenzetting van verzoeker 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 en enig middel is ongegrond. Het kan niet worden aangenomen.”

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

De bestreden beslissing werd genomen in toepassing van artikel 9ter van de vreemdelingenwet,
waarvan de schending eveneens wordt aangevoerd en dat ten tijde van het nemen van de bestreden
beslissing luidde als volgt:

“§ l

De in Belgié verblijvende vreemdeling die zijn identiteit aantoont overeenkomstig § 2 en die op zodanige
wijze lijdt aan een ziekte dat deze ziekte een reéel risico inhoudt voor zijn leven of fysieke integriteit of

RwW X-Pagina 5



een reéel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen adequate
behandeling is in zijn land van herkomst of het land waar hij verblijft, kan een machtiging tot verblijf in
het Rijk aanvragen bij de minister of zijn gemachtigde.

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

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

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

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

§1/1

De toekenning van een machtiging tot verblijf in het Rijk bedoeld in dit artikel kan worden geweigerd aan
de vreemdeling die zich niet aanmeldt op de in de oproeping vastgestelde datum door de ambtenaar-
geneesheer of de geneesheer aangewezen door de minister of zijn gemachtigde of de door de minister
of zijn gemachtigde aangestelde deskundige en hiervoor ten laatste binnen de vijftien dagen na het
verstrijken van deze datum geen geldige reden opgeeft.

§2

Bij zijn aanvraag toont de vreemdeling zijn identiteit voorzien in § 1, eerste lid, aan door middel van een
identiteitsdocument of een bewijselement dat voldoet aan volgende voorwaarden:

1° het bevat de volledige naam, de geboorteplaats en -datum en de nationaliteit van betrokkene;

2° het is uitgereikt door de bevoegde overheid overeenkomstig de wet van 16 juli 2004 houdende het
Wetboek van internationaal privaatrecht of de internationale overeenkomsten betreffende dezelfde
materie;

3° het laat toe een fysieke band vast te stellen tussen de titularis en de betrokkene;

4° het is niet opgesteld op basis van loutere verklaringen van de betrokkene.

De vreemdeling kan eveneens zijn identiteit aantonen door verschillende bewijselementen die, samen
genomen, de constitutieve elementen van de identiteit bepaald in het eerste lid, 1°, bevatten op
voorwaarde dat elk bewijselement minstens voldoet aan de voorwaarden voorzien in het eerste lid, 2°
en 4°, en minstens één van de elementen voldoet aan de voorwaarde voorzien in het eerste lid, 3°.

De verplichting om zijn identiteit aan te tonen is niet van toepassing op de asielzoeker wiens
asielaanvraag niet definitief werd afgewezen of die tegen deze beslissing een overeenkomstig artikel 20
van de wetten op de Raad van State, gecoodrdineerd op 12 januari 1973, toelaatbaar cassatieberoep
heeft ingediend en dit tot op het ogenblik waarop een verwerpingsarrest inzake het toegelaten beroep is
uitgesproken. De vreemdeling die van deze vrijstelling geniet, toont dit uitdrukkelijk aan in de aanvraag.
§3

De gemachtigde van de minister verklaart de aanvraag onontvankelijk:

1° indien de vreemdeling zijn aanvraag niet indient per aangetekende brief bij de minister of zijn
gemachtigde of wanneer de aanvraag niet het adres van de effectieve verblijfplaats in Belgié bevat;

2° indien, in de aanvraag, de vreemdeling zijn identiteit niet aantoont op de wijze bepaald in § 2 of
wanneer de aanvraag het bewijs voorzien in § 2, derde lid, niet bevat;

3° indien het standaard medisch getuigschrift niet wordt voorgelegd bij de aanvraag of indien het
standaard medisch getuigschrift niet beantwoordt aan de voorwaarden voorzien in § 1, vierde lid;

4° indien de in § 1, vijfde lid, vermelde ambtenaar-geneesheer of geneesheer aangewezen door de
minister of zijn gemachtigde in een advies vaststelt dat de ziekte kennelijk niet beantwoordt aan een
ziekte zoals voorzien in 8 1, eerste lid, die aanleiding kan geven tot het bekomen van een machtiging tot
verblijf in het Rijk;

5° in de gevallen bepaald in artikel 9bis, § 2, 1° tot 3°, of wanneer de ingeroepen elementen ter
ondersteuning van de aanvraag tot machtiging tot verblijf in het Rijk reeds werden ingeroepen in het
kader van een vorige aanvraag tot het bekomen van een machtiging tot verblijf in het Rijk op grond van
de huidige bepaling met uitzondering van de elementen die werden aangehaald in het kader van een
aanvraag die als onontvankelijk werd beoordeeld op basis van artikel 9ter, § 3, 1°, 2° of 3°, en met
uitzondering van de elementen aangehaald in eerdere aanvragen waarvan afstand werd gedaan.

§4
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De vreemdeling wordt uitgesloten van het voordeel van deze bepaling, wanneer de minister of zijn
gemachtigde van oordeel is dat er ernstige redenen zijn om aan te nemen dat de betrokkene
handelingen gepleegd heeft bedoeld in artikel 55/4.

§5

De in § 1, vijfde lid, vermelde deskundigen worden benoemd door de Koning bij een besluit vastgesteld
na overleg in de Ministerraad.

De Koning stelt de procedureregels vast bij een besluit vastgesteld na overleg in de Ministerraad en
bepaalt eveneens de wijze van bezoldiging van de in het eerste lid vermelde deskundigen.

§6

Artikel 458 van het Strafwetboek is van toepassing op de gemachtigde van de minister en de leden van
zijn dienst, wat betreft de medische gegevens waarvan zij in de uitoefening van hun ambt kennis krijgen.

(...)

Het advies van de ambtenaar-geneesheer van 24 juni 2016 dat onlosmakelijk deel uitmaakt van de
motieven van de bestreden beslissing luidt als volgt:

“Artikel 9ter §3-4°

Ik kom terug op uw vraag om evaluatie van het standaard medisch getuigschrift voorgelegd door
voornoemde persoon in het kader van de aanvraag om machtiging tot verblijf, bij onze diensten
ingediend op 28/5/2011.

Uit het standaard medisch getuigschrift (SMG) d.d. 19/5/2010 van dr. V.H. (...) + bijlagen dd. 22/4/2010,
30/11/2005,17/10/2005, 30/4/2009, 23/4/2009, 23/4/2009, 3/5/2009, 2/7/2008, 2/7/2008, 28/11/2005,
22/12/2005, 25/11/2005, 16/11/2005, 16/11/2005, 10/4/2009, 29/4/2009, 19/6/2008, 25/11/2005,
14/5/2012, 11/5/2012, 18/4/2012, 21/5/2012, 26/2/2015, 18/3/2015, 20/5/2015, 20/5/2015, 7/8/2015,
31/12/2015, 21/12/2015, 29/12/2015, 23/2/2016, 23/2/2016, 22/2/2016 en 22/2/2016 blijkt dat
betrokkene orthopedische problemen heeft gehad en een oftalmologische stoornis waarvoor hij de
nodige onderzoeken en behandelingen kreeg. Momenteel is er geen sprake van een medische
problematiek die een gevaar inhoudt voor het leven en de fysieke integriteit van betrokkene. Er is
helemaal geen kritieke gezondheidstoestand en evenmin een zeer vergevorderd stadium van ziekte. Er
is geen nood aan hospitalisatie met permanent medisch toezicht. De aandoening vereist geen
dringende maatregelen zonder dewelke er acuut levensgevaar zou ontstaan. Gezien er momenteel
geen essentiéle behandeling lopende is, toont het medische dossier, zoals het voorligt, niet aan dat er
een risico bestaat voor een onmenselijke en vernederende behandeling wanneer er geen adequate
medische zorgen zouden zijn in het land van herkomst of het land waar betrokkene verblijft. Uit de
voorliggende attesten blijkt geenszins een tegenaanwijzing voor terugkeer naar het land van herkomst
of het land waar betrokkene verblijft.

Ik stel bijgevolg vast dat er kennelijk geen sprake is van een ziekte die een risico inhout voor het leven
of de fysieke integriteit of 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 betrokkene verblijft
(een ziekte zoals voorzien in 81, eerste lid van Artikel 9ter van de wet van 15 december 1980) en die
aanleiding kan geven tot het bekomen van een machtiging tot verblijf in het Rijk op grond van genoemd
Artikel.”

De verzoekende partij stelt niet te begrijpen hoe de ambtenaar-geneesheer gelet op de door de
verzoekende partij voorgelegde medische stavingstukken tot zijn conclusie is kunnen komen, meer
bepaald wijst zij erop dat haar medische behandeling en opvolging noodzakelijk is en van levenslange
duur zoals blijkt uit de voorgelegde documentatie, terwijl de ambtenaar-geneesheer tot een
tegenovergestelde conclusie lijkt te komen.

Uit het administratief dossier blijkt dat de verzoekende partij bij haar aanvraag een standaard medisch
getuigschrift voorlegde van 19 mei 2010, dat door de ambtenaar-geneesheer overigens wordt genoemd
in zijn advies. Hieruit blijkt dat de verzoekende partij onder meer orthopedische problemen heeft (voet,
lies) en dat zij lijdt aan hevige pijn. De behandelende arts acht de behandeling van de hevige pijn met
medicatie als levenslang noodzakelijk, eveneens is er een levenslange nood aan aangepast
orthopedisch schoeisel dat dient te worden vernieuwd. De verzoekende partij bracht gedurende de loop
van de procedure vervolgens verschillende medische stukken aan ter aanvulling van haar dossier. Deze
stukken worden door de ambtenaar-geneesheer opgesomd in zijn advies.

Uit het advies kan echter niet worden afgeleid waarop de ambtenaar-geneesheer zich baseert om te
stellen dat “er momenteel geen essentiéle behandeling lopende is”, reden waarom hij aanneemt dat er
geen risico bestaat op een onmenselijke en vernederende behandeling wanneer er geen adequate
medische zorgen zouden zijn in het land van herkomst, terwijl er overigens geen dergelijke indicaties
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zijn in de medische stukken die zich in het dossier bevinden en die tot recent werden toegevoegd.
Evenmin toont de ambtenaar-geneesheer aan dat de medische situatie van de verzoekende partij is
veranderd laat staan verbeterd, dermate dat er geen nood meer is aan een medische behandeling en
opvolging. Nochtans is het standaard medisch getuigschrift van 19 mei 2010 duidelijk daar waar het stelt
dat een levenslange nood bestaat aan medicatie ter bestrijding van pijn en aan aangepast orthopedisch
schoeisel.

Het komt de Raad niet toe zelf uit de medische documentatie af te leiden of de verzoekende partij nog
steeds een noodzakelijke behandeling en opvolging behoeft, doch uit het advies van de ambtenaar-
geneesheer dient in casu te blijken dat deze alle medische stukken heeft onderzocht en is nagegaan of
hieruit blijkt of er al dan niet sprake is van een noodzakelijke medische behandeling. Indien hij meent dat
dit niet zo is, kan gezien de omstandigheden gelet op de talrijke actualisaties tot zeer recente datum
worden verwacht dat hij heeft onderzocht of de medische situatie dermate is veranderd, laat staan
verbeterd ten opzichte van de situatie beschreven in het genoemde standaard medische getuigschrift
gevoegd bij de aanvraag, dat de nood aan behandeling is weggevallen opdat hij zou kunnen
concluderen dat “er momenteel geen essentiéle behandeling lopende is”. Dit blijkt niet in casu.

Bovendien stipt de verzoekende partij terecht aan dat “uit de motivering van de arts-attaché blijkt dat
verzoeker reeds een vergevorderde aandoening moet hebben of halfdood moet zijn, alvorens zijn
aanvraag ontvankelijk en gegrond zou verklaard worden”. Inderdaad stelt de ambtenaar-geneesheer in
zijn advies “Momenteel is er geen sprake van een medische problematiek die een gevaar inhoudt voor
het leven en de fysieke integriteit van betrokkene. Er is helemaal geen kritieke gezondheidstoestand en
evenmin een zeer vergevorderd stadium van ziekte. Er is geen nood aan hospitalisatie met permanent
medisch toezicht. De aandoening vereist geen dringende maatregelen zonder dewelke er acuut
levensgevaar zou ontstaan.”

De Raad merkt hieromtrent op dat artikel 9ter, § 1, eerste lid van de vreemdelingenwet bepaalt dat een
machtiging tot verblijf bij de minister of zijn gemachtigde kan worden aangevraagd door “(d)e in Belgié
verblijvende vreemdeling die zijn identiteit aantoont overeenkomstig § 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”.

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 (cfr.
RvS 19 juni 2013, nr. 223 961, RvS 28 november 2013, nrs. 225 632, 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: EVRM) (cfr. 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: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 (cfr.
RvS, nrs.229.072 en 229.073 van 5 november 2014).

De vermelding in de memorie van toelichting bij de wet van 15 september 2006, dat artikel 9ter in de
vreemdelingenwet invoegt, dat het onderzoek van de vraag of er een gepaste en voldoende
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behandeling is in het land van oorsprong of verblijf, geval per geval gebeurt, rekening houdend met de
individuele situatie van de aanvrager, en geévalueerd wordt binnen de limieten van de rechtspraak van
het EHRM (Parl. St. Kamer, DOC 51, 2478/001, 34), doet geen afbreuk aan de niet voor interpretatie
vatbare tekst van de wet zelf, die - althans voor wat betreft de hypothese van een vreemdeling die lijdt
aan een ziekte die 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 - een autonome,
nationale bepaling is (cfr. RvS 16 oktober 2014, nr 228.778 en RvS, nrs.229.072 en 229.073 van 5
november 2014).

De omstandigheid dat artikel 3 van het EVRM als hogere norm ten aanzien van de vreemdelingenwet
geldt en mogelijkerwijze een lagere vorm van bescherming voorziet, vormt geen beletsel voor de
toepassing van artikel 9ter, 8§ 1, eerste lid van die wet zoals hierboven beschreven. Het EVRM bevat
immers minimumnormen en belet geenszins een ruimere bescherming in de interne wetgeving van de
verdragspartijen (cfr. RvS 19 juni 2013, nr. 223 961 en RvS 28 november 2013, nrs. 225 632 en 225
633). Artikel 53 van het EVRM laat immers aan de lidstaten de mogelijkheid om aan eenieder die
ressorteert onder hun rechtsmacht een ruimere bescherming te bieden dan deze vereist door het
Verdrag.

De vaststeling van de ambtenaar-geneesheer dat er geen sprake is van een kritieke
gezondheidstoestand en evenmin van een zeer vergevorderd stadium van de ziekte volstaat volgens
verwerende partij in casu om tot bovengenoemde conclusie te komen.

De ambtenaar-geneesheer besluit tot de uitsluiting van de toepassing van artikel 9ter van de
vreemdelingenwet zonder dat hij onderzoekt of de behandeling voor onder meer de orthopedische
problemen in het herkomstland op adequate wijze aanwezig is en bij gebreke waarvan er al dan niet een
reéel risico bestaat voor onmenselijke of vernederende behandeling. Dergelijke redenering is niet juist.

De verzoekende partij wijst er terecht op dat artikel 9ter van de vreemdelingenwet niet enkel kan worden
toegepast wanneer de aandoening een reéel risico voor het leven van de betrokkene inhoudt, maar ook
voor zijn fysieke integriteit of wanneer de ziekte een reéel risico inhoudt op een onmenselijke of
vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in het land van herkomst. Het
gaat inderdaad om verschillende hypotheses, waarvan de laatste losstaat van en verder gaat dan de
basisvereiste voor de toepassing van artikel 3 van het EVRM (RvS 28 november 2013, nr. 225.632 en
225.633). De verwijzing naar artikel 3 van het EVRM in de bestreden beslissing en in de nota zijn niet
dienstig.

Het vormt in casu een schending van artikel 9ter van de vreemdelingenwet en van de
zorgvuldigheidsplicht om de aanvraag om machtiging tot verblijf te verwerpen zonder verder te
onderzoeken of het niet gaat om een ziekte die een reéel risico inhoudt op een onmenselijke of
vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in het land van herkomst (RvS 28
november 2013, nr. 225.632 en 225.633).

Het middel is in de aangegeven mate gegrond. Een schending van de zorgvuldigheidsplicht in het licht
van artikel 9ter van de vreemdelingenwet wordt aannemelijk gemaakt.

Deze vaststelling leidt tot de vernietiging van de bestreden beslissing. Aangezien een eventuele
gegrondheid van de overige onderdelen van het middel niet tot een ruimere vernietiging kan leiden,
dienen deze niet verder te worden onderzocht.

4. Korte debatten

De verzoekende partij heeft 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. Er dient
derhalve geen uitspraak gedaan te worden over de exceptie van onontvankelijkheid van de vordering tot
schorsing, opgeworpen door de verwerende partij.

OM DIE REDENEN BESLUIT DE RAAD VOOR VREEMDELINGENBETWISTINGEN:
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Artikel 1

De beslissing van de gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie en Administratieve
Vereenvoudiging van 5 juli 2016 waarbij de aanvraag om machtiging tot verblijf op basis van artikel 9ter
van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging
en de verwijdering van vreemdelingen onontvankelijk verklaard wordt, wordt vernietigd.

Artikel 2

De vordering tot schorsing is zonder voorwerp.

Aldus te Brussel uitgesproken in openbare terechtzitting op eenentwintig februari tweeduizend zeventien
door:

mevr. M. BEELEN, wnd. voorzitter, rechter in vreemdelingenzaken,
mevr. K. VERHEYDEN, griffier.

De griffier, De voorzitter,

K. VERHEYDEN M. BEELEN
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