I : voor

betWIstlngen

Arrest

nr. 199 979 van 20 februari 2018
in de zaak RvV X /I

In zake: X

Gekozen woonplaats: ten kantore van advocaat L. DENYS
Avenue Adolphe Lacomblé 59-61/5
1030 BRUXELLES

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 Bosnische nationaliteit te zijn, op
16 december 2015 hebben ingediend om de nietigverklaring te vorderen van de beslissingen van de
gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie en Administratieve Vereenvoudiging van
5 oktober 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 onontvankelijk verklaard wordt en tot afgifte van bevelen om het
grondgebied te verlaten, aan de verzoekende partijen ter kennis gebracht op 26 november 2015.

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 beschikking houdende de vaststelling van het rolrecht van 29 december 2015 met
refertenummer X

Gezien de nota met opmerkingen en het administratief dossier.
Gezien de synthesememorie.

Gelet op de beschikking van 19 december 2017, waarbij de terechtzitting wordt bepaald op
31 januari 2018.

Gehoord het verslag van rechter in vreemdelingenzaken A. DE SMET.

Gehoord de opmerkingen van advocaat L. DENYS, die verschijnt voor de verzoekende partijen en van
advocaat A. COENE, die loco advocaat C. DECORDIER verschijnt voor de verwerende partij.

WIJST NA BERAAD HET VOLGENDE ARREST:

1. Nuttige feiten ter beoordeling van de zaak

RwV X Pagina 1



Verzoekers die verklaren van Bosnische nationaliteit te zijn, komen op 25 januari 2010 Belgié binnen en
dienen een asielaanvraag in op dezelfde datum.

Op 18 juni 2012 neemt de commissaris-generaal voor de viuchtelingen en de staatlozen de beslissingen
waarbij aan verzoekers de vluchtelingenstatus en de subsidiaire beschermingsstatus worden geweigerd.

Op 28 juni 2012 worden ten opzichte van verzoekers bevelen genomen om het grondgebied te verlaten
- asielzoeker (bijlage 13quinquies).

Op 26 september 2012 dienen verzoekers een aanvraag in om machtiging tot verblijf op grond van
artikel 9ter van de vreemdelingenwet.

Op 1 oktober 2012 neemt de gemachtigde van de staatssecretaris de beslissing dat deze aanvraag
onontvankelijk is.

Bij arrest van de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen nr. 88 746 van 1 oktober 2012 worden aan
verzoekers de vluchtelingenstatus en de subsidiaire beschermingsstatus geweigerd.

Op 9 oktober 2012 worden ten opzichte van verzoekers bevelen genomen om het grondgebied te
verlaten - asielzoeker (bijlage 13quinquies).

Op 31 oktober 2012 dienen verzoekers een tweede aanvraag in om machtiging tot verblijf op grond van
artikel 9ter van de vreemdelingenwet.

Op 16 januari 2013 neemt de gemachtigde van de staatssecretaris de beslissing waarbij deze aanvraag
onontvankelijk wordt verklaard.

Op 16 januari 2013 worden aan verzoekers bevelen gegeven om het grondgebied te verlaten.

Bij arrest van de Raad nr. 106 338 van 4 juli 2013 wordt het beroep tegen de beslissing van 16 januari
2013 waarbij de aanvraag onontvankelijk wordt verklaard, verworpen.

Bij arrest van de Raad van State nr. 229 005 van 3 november 2013 wordt dit arrest van de Raad voor
Vreemdelingenbetwistingen vernietigd.

Bij arrest van de Raad nr. 143 816 van 22 april 2015 wordt het beroep tegen de beslissing van 16
januari 2013 waarbij de aanvraag onontvankelijk wordt verklaard, opnieuw verworpen.

Op 17 september 2015 dienen verzoekers een derde aanvraag in om machtiging tot verblijf op grond
van artikel 9ter van de vreemdelingenwet.

Op 2 oktober 2015 geeft de arts-adviseur zijn advies.

Op 5 oktober 2015 neemt de gemachtigde van de staatssecretaris de beslissing waarbij deze aanvraag
onontvankelijk wordt verklaard. Dit is de eerste bestreden beslissing:

“Onder verwijzing naar de aanvraag om machtiging tot verblijff die per aangetekend schrijven van
17.09.2015 bij onze diensten werd ingediend door :

0., S. (RR: xxx), geboren te J. op (...)1971

0., S. (RR: xxx), geborente G. L. op (...) 1968

Nationaliteit: Bosnie-Herzegovina

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 — § 3 5° — van de wet van 15 december 1980 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 gevallen bepaald in artikel 9bis, 8 2, 1° tot 3°, of de ingeroepen elementen ter
ondersteuning van de aanvraag tot machtiging tot verblijf in het Rijk werden reeds ingeroepen in het
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kader van een vorige aanvraag tot het bekomen van een machtiging tot verblijf in het Rijk op grond van
de huidige bepaling.

Op 16.01.2013 werd er door de Dienst Vreemdelingenzaken een beslissing genomen aangaande de
aanvraag tot machtiging tot verblijf d.d. 31.10.2012. Betrokkene legt in de nieuwe verblijfsaanvraag een
standaard medisch getuigschrift (en de bijlage) voor. Het voorgelegde medisch getuigschrift (en bijlage)
bevat reeds eerder aangehaalde medische elementen van betrokkene waarin in de beslissing d.d.
16.01.2013 uitgebreid werd op ingegaan. (zie bevestiging arts d.d. 02.10.2015 in bijgevoegde gesloten
omslag). Indien de elementen reeds werden ingeroepen in het kader van een vorige aanvraag tot het
bekomen van een machtiging tot verblijf in het Rijk, dient de gemachtigde van de minister de aanvraag
onontvankelijk te verklaren op basis van artikel 9ter 83 — 5° van de wet van 15 december 1980 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).

Gelieve eveneens bijgevoegde gesloten omslag aan O. S. willen overhandigen.

GELIEVE ONDER GEEN BEDING DEZE BESLISSING TE BETEKENEN AAN O. S. ZONDER DE
BIJGEVOEGDE GESLOTEN OMSLAG.”

Op 5 oktober 2015 worden ten opzichte van verzoekers bevelen genomen om het grondgebied te
verlaten. Dit zijn de tweede en de derde bestreden beslissing:

“De heer

(---)

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

binnen 0 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:

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: betrokkene is niet in bezit van een geldig
paspoort

Met toepassing van artikel 74/14 8 3, werd de termijn om het grondgebied te verlaten naar 0 dagen
verminderd omdat:

4° de onderdaan van een derde land niet binnen de toegekende termijn aan een eerdere beslissing tot
verwijdering gevolg heeft gegeven: betrokkene heeft geen gevolg gegeven aan het bevel om het
grondgebied te verlaten dd. 16.01.2013, betekend op 25.01.2013.

(...).7
En

“De mevrouw

(--.)

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

binnen 0 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:

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: betrokkene is niet in bezit van een geldig
paspoort

Met toepassing van artikel 74/14 § 3, werd de termijn om het grondgebied te verlaten naar O dagen
verminderd omdat:

4° de onderdaan van een derde land niet binnen de toegekende termijn aan een eerdere beslissing tot
verwijdering gevolg heeft gegeven: betrokkene heeft geen gevolg gegeven aan het bevel om het
grondgebied te verlaten dd. 16.01.2013, betekend op 25.01.2013.

(..).
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2. Over de rechtspleging

Overeenkomstig artikel 39/81, zevende lid van de vreemdelingenwet doet de Raad uitspraak op basis
van de synthesememorie, behoudens wat de ontvankelijkheid van het beroep en van de middelen
betreft.

3. Onderzoek van het beroep
3.1. Verzoekers voeren in de synthesememorie een eerste middel aan dat luidt als volgt:

“Eerste middel,

Afgeleid uit de schending van artikel 9ter, § 3, 5° Vreemdelingenwet en van de materiéle
motiveringsplicht.

De weigeringsbeslissing is gebaseerd op het advies van de arts-adviseur van 2.10.2015. Deze stelt dat
uit de voorgelegde medische attesten blijkt dat de aandoening van verzoekster zoals deze blijkt uit het
standaard medisch getuigschrift (hierna: SMG) van 1.9.2015 dezelfde is als de aandoening zoals deze
blijkt uit het getuigschrift van 31.10.2012. Volgens de arts wordt op het SMG van 1.9.2015 geen nieuwe
pathologie aangehaald en herhaalt het enkel de destijds (in oktober 2012) aangehaalde aandoening.
Bijgevolg besluit de beslissing op basis van artikel 9ter § 3, 5° tot de onontvankelijkheid van de
aanvraag.

Een aanvraag om machtiging tot verblijf ingediend op grond van artikel 9ter Vreemdelingenwet kan, op
deze grond, onontvankelijk verklaard worden "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”.
Verzoekers stelden in hun aanvraag om machtiging tot verblijf, ingediend op 17.09.2015, dat er, sinds
de vorige aanvraag uit 2012, nieuwe elementen zijn aangezien de ziekte in ernstige mate verergerd is,
wat tevens een gewijzigde behandeling noodzakelijk maakt.

Zij stelden (p. 3): “De heer en mevrouw O. wensen te beklemtonen dat de ziekte, sinds de vorige
procedure in 2012, in ernstige mate verergerd is (geneeskundig getuigschrift, blz. 9, besluit:

“Ernstige toename van PTSS klachten”. Het risico op zelfdoding is heden immers acuut aanwezig wat
de beoordeling van de ziektetoestand, evenals de behandeling en het inschatten van de gevaren bij
terugkeer grondig wijzigt en in een ander perspectief plaatst.”

De arts-adviseur antwoordt in zijn advies niet op deze vaststellingen. Hij stelt enkel dat de pathologie
van 2012 identiek is aan deze van 2015.

Nochtans vereisen artikel 9ter, § 3, 5° van de Vreemdelingenwet en de motiveringsplicht dat stelt dat de
gemachtigde van de staatssecretaris de aanvraag om machtiging tot verblijf op deze grond
onontvankelijk verklaart, dat de ingeroepen elementen ter ondersteuning van de aanvragen met elkaar
worden vergeleken, wat de arts kennelijk niet gedaan heeft (in dezelfde zin RvV 30.9.2015, nr. 153.729,
4.3.1).

Immers, indien de arts de verschillende elementen vergeleken had, was hij tot de volgende
vaststellingen gekomen.

Er is een duidelijke verslechtering in de psychische toestand van verzoekster tussen 2012 en 2015.
Hoewel zij steeds psychiatrisch werd opgevolgd omwille van Post Traumatische Stress Stoornis (PTSS)
als gevolg van de gebeurtenissen die zij onderging in Bosnié, stelt psychiater dr. R. sinds september
2015 een exacerbatie (plotse verergering) vast van de klachten. Aanleiding hiervoor is de dreigende
uitwijzing van de familie naar Bosnié (p. 4 van SMG en p. 7 van aanvullend, aangehecht verslag).
Gewezen moet worden op de oorzaak van de pathologie van mevrouw O. in dit verband. Deze heeft te
maken met zwaarwichtige en traumatiserende gebeurtenissen van seksuele aard in haar herkomstland
die voor een ernstige psychische weerslag en een blijvende PTSS gezorgd hebben. Dit geeft de
dreigende uitwijzing voor verzoekster een erg geladen karakter.

Ook de behandeling wordt gewijzigd:

- Het verslag van dr. R. van 2.9.2015 (bijlage bij SMG) stelt : “Op heden ook suicidale gedachten.” Zo
ook op p. 8: “Nu komen ook suicidale gedachten voor. Patiénte vraagt zich af of, wanneer ze suicide
pleegt, dit niet beter zou zijn voor haar familie.”

Anno 2012 waren nog geen suicidale gedachten. Enkel bij een stopzetting van de behandeling zou er
een risico op suicide kunnen ontstaan (SMG van 4.7.2012, p. 2);

- Uit het verslag van dr. R. van 2.9.2015 blijkt dat de behandeling, gelet op de verslechtering van de
gezondheidstoestand van verzoekster, wordt aangepast.

Het verslag stelt dat in het kader van de toenemende angst “tijdelijk de dosis benzodiazepines verhoogd
werden” en “dat in tweede instantie venlafaxine geswitched wordt naar paroxetine”. En tenslotte: “een
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onderbreking van de huidige behandeling zou zeker ernstige gevolgen kunnen hebben voor patiént. Ons
inziens kan in Bosnié geen garanties tot viotte opvolging van therapie geboden worden.”

- In het SMG wordt melding gemaakt van een nieuwe therapie: SSRI of EMDR, therapieén waarvan
geen gewag werd gemaakt in 2012.

Ondank de aanduiding door verzoekers van de verslechtering van de gezondheidstoestand van
verzoekster, van het nu acuut karakter van het risico op zelfmoord, van de wijziging in de medicatie en
van de behandeling, blijft de arts-adviseur in zijn advies dat aan de grondslag ligt van de
weigeringsbeslissing van 5.10.2015, in gebreke om de verschillende elementen uit de medische
dossiers met elkaar te vergelijken.

Minstens dient vastgesteld te worden dat verwerende partij in de beslissing niet aangeeft waarom de
nieuw aangevoerde elementen niet duiden op een gewijzigde gezondheidstoestand.

Uw Raad stelt in een gelijkaardige casus: “Zowel de bestreden beslissing als het medisch advies van de
ambtenaar-geneesheer laten zonder bijkomende motivering niet toe te begrijpen waarom de elementen,
ingeroepen ter ondersteuning van een nieuwe verblijffsaanvraag, met name bijkomende aandoeningen
en bijkomende medicatie die nog niet eerder waren ingeroepen in het kader van een reeds beoordeelde
aanvraag, op basis van artikel 9ter, § 3, 5° van de Vreemdelingenwet niet worden weerhouden, noch
waarom, in het licht van de voorgelegde elementen ter ondersteuning van de nieuwe verblijfsaanvraag
van 31 oktober 2014, de gezondheidstoestand van de verzoeker als “ongewijzigd” moet worden
beschouwd en waarom het gaat om “exact dezelfde aandoeningen” (RvV, nr.149.5632 van 10.07.2015,
5.10).

In dezelfde zin ook een ander arrest dat oordeelt: “De verzoekende partijen kunnen dan ook gevolgd
worden waar zij stellen dat, in tegenstelling tot de bewering van de verwerende partij zij wel degelijk
elementen hebben ingeroepen die nog niet waren ingeroepen in het kader van de vorige aanvraag op
grond van artikel 9ter van de Vreemdelingenwet, minstens dient vastgesteld te worden dat de
verwerende partij niet aangeeft waarom de ‘nieuw” aangevoerde elementen niet duiden op een
gewijzigde gezondheidstoestand.”( RvV 24.09.2015, nr. 153.253).

Door in het advies en de weigeringsbeslissing te stellen dat de aandoening van 2015 identiek is aan
deze van 2012 en er geen nieuwe elementen zijn, terwijl verschillende medische attesten wijzen op een
ernstige verslechtering van de gezondheidstoestand en de noodzaak aan een gewijzigde behandeling,
schendt de beslissing de materiéle motiveringsplicht en artikel Ster, § 3, 5° Vreemdelingenwet. De arts-
adviseur stelt immers onterecht het begrip “nieuwe elementen” gelijk aan het begrip “nieuwe pathologie”.
Repliek op de nota van verwerende partij

Op blz. 3 en de eerste helft van blz. 4 geeft verwerende partij een aantal beschouwingen van algemene
aard en haalt ze de wettekst aan. Dit behoeft geen repliek.

Daarna stelt verwerende partij het volgende:

- het loutere feit dat de aandoening verslechterd is, belet niet dat verzoekster zich op dezelfde medische
elementen beroept, waardoor de aanvraag onontvankelijk kan verklaard worden; verzoeker toont niet
concreet aan dat de bestreden beslissing op dat viak kennelijk onredelijk is;

- verzoekster kan niet ontkennen dat het om dezelfde aandoening gaat als deze in een vorige aanvraag
ingeroepen;

- verwerende partij haalt de vorige beslissing van 16 januari 2013 aan;

- verzoekster stelt onterecht dat uit het SMG van 1 september 2015 blijkt dat er nieuwe elementen zijn;
de elementen zijn identiek aan die in de vorige aanvraag ingeroepen; het gevaar op zelfmoord kwam
ook reeds in de vorige aanvraag aan bod; verzoekster kan niet beweren dat de ernst van de aandoening
is gewijzigd; een actualisatie van de medische toestand door een nieuw SGM levert geen bewijs van
andere medische gegevens.

In hoofdorde stellen verzoekers hiertegenover het volgende: de arts-adviseur beperkt zich in zijn advies
om te stellen dat uit de nu voorgelegde medische attesten

“blijkt dat het nog steeds dezelfde aandoening van betrokkene betreft als de pathologie in de medische
documenten gevoegd bij de 9ter aanvraag d.d. 31/10/2012, waarvoor reeds een advies werd opgesteld
door collega dr. G. op 10/1/2013. Op de standaard medische getuigschriften d.d. 1/9/2015 wordt geen
nieuwe pathologie aangehaald voor betrokkene. De voorgelegde SMG’s herhalen enkel de destijds (in
oktober 2012) aangehaalde aandoening”.

Terwijl in het middel wordt gesteld, na aanhaling van het nieuwe SMG, dat de arts-adviseur niet
antwoordt op deze vaststellingen: hij stelt enkel dat de pathologie dezelfde is terwijl een gemotiveerde
beslissing vereist dat de ingeroepen elementen van de eerste en de tweede aanvraag met elkaar
worden vergeleken, wat niet gebeurde.

Op de ganse argumentatie op blz. 3 en 4 van het verzoekschrift antwoordt de nota niet.

In bijkomende orde stellen verzoekers dat de beschouwingen van verwerende partij een a posteriori
motivering uitmaken, waarmee geen rekening kan worden gehouden.
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In nog meer bijkomende orde stellen verzoekers dat de beschouwingen van verwerende patrtij feitelijke
grondslag missen:

- immers in het vorige SMG werd gesteld dat er actueel geen suicidale gedachten waren, maar enkel bij
de stopzetting van de behandeling; daarentegen is in het huidige SGM duidelijk sprake van actuele
suicidale gedachten;

- uit het huidige SMG wordt de behandeling aangepast, terwijl moet gemotiveerd worden waarom
bijkomende medicatie geen nieuw element zou uitmaken;

- eris in het huidige SMG ook sprake van nieuwe therapieén.”

3.2. In de nota had de verwerende partij het volgende gerepliceerd op het verzoekschrift:

“Betreffende het eerste middel

In een eerste middel beroept verzoekende partij zich op een schending van:

- Artikel 9 ter, 83, 5° Vreemdelingenwet en de materiéle motiveringsplicht.

Ter ondersteuning houdt de verzoekende partij voor dat de aandoening sedert de vorige aanvraag in die
mate is verergerd dat er thans sprake is van een gewijzigde behandeling en een verslechtering van de
psychische toestand.

Vooral de dreigende uitwijzing zou een weerslag hebben op de psychische toestand.

In antwoord op de concrete kritiek van verzoekende partij, die de inhoud van de bestreden beslissing
betreft, laat de verweerder gelden dat de beschouwingen van verzoekende partij niet kunnen worden
aangenomen.

Uit de motieven van de bestreden beslissing blijkt afdoende dat de gemachtigde van de Staatssecretaris
voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding na grondig en zorgvuldig
onderzoek van de verzoekende partij hun situatie heeft geoordeeld dat de aanvraag tot
verblijffsmachtiging overeenkomstig artikel 9ter van de Vreemdelingenwet onontvankelijk diende te
worden verklaard.

De verweerder laat gelden dat artikel 9ter van de wet als volgt luidt:

“§ 1. 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 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°(...);

2°(...);

3°(...)

4° (...)

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.” (onderlijning en vetschrift toegevoegd).

Uit de voormelde bepaling blijkt dat de gemachtigde van de Staatssecretaris voor Asiel en Migratie,
Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding een aanvraag tot verblijfsmachtiging overeenkomstig
artikel 9ter van de Vreemdelingenwet onontvankelijk dient te verklaren, indien de ingeroepen elementen
reeds bij een vorige aanvraag tot verblijffsmachtiging werden ingeroepen.

De bedoeling van de wetgever is redelijkerwijze te verhinderen dat aanvragen om machtiging tot verblijf
om medische redenen ad infinitum worden ingediend (R.v.V. nr. 135.826 van 5 januari 2015).

Het loutere feit dat de verzoekende partij beweert dat er sprake is van een verergering van de toestand,
doet uiteraard op generlei wijze afbreuk aan het feit dat door de gemachtigde van de Staatssecretaris
voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding kon worden vastgesteld dat
de verzoekende partij zich op dezelfde medische elementen beroept, als bij de eerdere aanvraag tot
verblijffsmachtiging dd. 31.10.2012 dewelke op 16.01.2013 onontvankelijk werd verklaard.

De verweerder laat dienaangaande gelden dat verzoekende partij in gebreke blijft om aan de hand van
concrete elementen aannemelijk te maken dat de gemachtigde van de Staatssecretaris voor Asiel en
Migratie, Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding een kennelijk onredelijke beslissing zou
genomen hebben.

De verweerder laat gelden dat de verzoekende partij niet ernstig kan ontkennen dat de ingeroepen
aandoening beantwoordt aan elementen die reeds in een vorige aanvraag werden ingeroepen.

De verweerder wijst erop dat verzoekende partij haar vorige aanvraag om machtiging tot verblijf op
grond van art. 9ter Vreemdelingenwet onontvankelijk werd verklaard op 16.01.2013. In deze
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onontvankelijkheidsbeslissing verwijst de gemachtigde van de Staatssecretaris naar het advies van de
arts-adviseur dd. 10.01.2013, waarin volgende aandoeningen werden weerhouden:

“Ik kom terug op uw vraag om evaluatie van het standaard medisch getuigschrift voorgelegd door
voornoemde persoon in het kader van haar aanvraag om machtiging tot verblijf, bij onze diensten
ingediend op 31/1 0/201 2.

Uit het standaard medisch getuigschrift (SMG) d.d. 19/10/2012 en de bijlage waarnaar in dit SMG
verwezen wordt en die over dezelfde pathologie handelt, blijkt dat betrokkene lijdt aan een
posttraumatische stress-stoornis. Deze psychiatrische problematiek houdt geen onmiddellijk gevaar in
voor het leven en de fysieke integriteit van betrokkene.

Het betreft hier geen kritieke gezondheidstoestand en evenmin een zeer vergevorderd stadium van
Ziekte.

Hieruit blijkt kennelijk niet dat betrokkene lijdt aan een aandoening die een directe bedreiging inhoudt
voor haar leven of fysieke integriteit. De beschreven aandoeningen vereisen geen dringende
maatregelen zonder welke er acuut levensgevaar zou kunnen zijn. Met betrekking tot het aspect van de
mensonterende en vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in het land
van herkomst, volstaat bovendien het vaststellen van het kennelijk en manifest ontbreken van een
ernstig actueel gevaar voor de gezondheid om betrokkene in casu van het toepassingsgebied van art.
9ter Vreemdelingenwet en art. 3 EVRM uit te sluiten.”

Verzoekende partij kan niet worden gevolgd waar zij stelt dat uit de standaard medisch getuigschriften
dd. 01.09.2015, die werden opgesteld door dr. R., en dat bij verzoekende partij haar nieuwe aanvraag
om machtiging tot verblijf op grond van art. 9ter Vreemdelingenwet werd gevoegd, andere elementen
zouden blijken.

Immers wordt in dit standaard medisch getuigschrift dd. 01.09.2015 vermeld onder ‘DIAGNOSE’:
‘post-traumatische stressstoornis met intense herbeleving. Het betreft een ernstige stoornis met
slaapstoornissen, vermijding van stressoren, voortdurende angst en secundaire depressieve
symptomen.”

Deze elementen zijn identiek aan de elementen die door verzoekende partij bij hun vorige aanvraag
werden aangevoerd.

Het suiciderisico kwam al aan bod in het standaard medisch getuigschrift d.d. 04.07.2012 van dokter R.
onder punt D/ Wat zouden de gevolgen en mogelijke complicaties zijn indien de behandeling wordt
stopgezet :

“Indien patiénte zou moeten terugkeren naar het land van herkomst zou een toename van die angst
reéel zijn en zou er ook een risico ontstaan op suicide.”

De stelling van verzoekende partij als zou de ernst van de aandoening zijn gewijzigd, stemt dus niet
overeen met de inhoud van het door haar voorgelegde standaard medisch getuigschriften en het advies
van de arts-adviseur dd. 02.10.2015

Het loutere feit dat verzoekende partij door middel van andere standaard medische getuigschriften de
medische toestand heeft geactualiseerd, betekent nog niet dat zij het bewijs levert van andere medische
gegevens.

Zie in die zin:

Betreffende het eerste middel

In een eerste middel beroept verzoekende partij zich op een schending van:

- Artikel 9 ter, 83, 5° Vreemdelingenwet en de materiéle motiveringsplicht.

Ter ondersteuning houdt de verzoekende partij voor dat de aandoening sedert de vorige aanvraag in die
mate is verergerd dat er thans sprake is van een gewijzigde behandeling en een verslechtering van de
psychische toestand.

Vooral de dreigende uitwijzing zou een weerslag hebben op de psychische toestand.

In antwoord op de concrete kritiek van verzoekende partij, die de inhoud van de bestreden beslissing
betreft, laat de verweerder gelden dat de beschouwingen van verzoekende partij niet kunnen worden
aangenomen.

Uit de motieven van de bestreden beslissing blijkt afdoende dat de gemachtigde van de Staatssecretaris
voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding na grondig en zorgvuldig
onderzoek van de verzoekende partij hun situatie heeft geoordeeld dat de aanvraag tot
verblijfsmachtiging overeenkomstig artikel 9ter van de Vreemdelingenwet onontvankelijk diende te
worden verklaard.

De verweerder laat gelden dat artikel 9ter van de wet als volgt luidt:

“§ 1. 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 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.
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(---)

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

1°(...);

2°(...);

3°(...)

4° (...)

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.” (onderlijning en vetschrift toegevoegd).

Uit de voormelde bepaling blijkt dat de gemachtigde van de Staatssecretaris voor Asiel en Migratie,
Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding een aanvraag tot verblijffsmachtiging overeenkomstig
artikel 9ter van de Vreemdelingenwet onontvankelijk dient te verklaren, indien de ingeroepen elementen
reeds bij een vorige aanvraag tot verblijffsmachtiging werden ingeroepen.

De bedoeling van de wetgever is redelijkerwijze te verhinderen dat aanvragen om machtiging tot verblijf
om medische redenen ad infinitum worden ingediend (R.v.V. nr. 135.826 van 5 januari 2015).

Het loutere feit dat de verzoekende partij beweert dat er sprake is van een verergering van de toestand,
doet uiteraard op generlei wijze afbreuk aan het feit dat door de gemachtigde van de Staatssecretaris
voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding kon worden vastgesteld dat
de verzoekende partij zich op dezelfde medische elementen beroept, als bij de eerdere aanvraag tot
verblijfsmachtiging dd. 31.10.2012 dewelke op 16.01.2013 onontvankelijk werd verklaard.

De verweerder laat dienaangaande gelden dat verzoekende partij in gebreke blijft om aan de hand van
concrete elementen aannemelijk te maken dat de gemachtigde van de Staatssecretaris voor Asiel en
Migratie, Maatschappelijke Integratie en Armoedebestrijding een kennelijk onredelijke beslissing zou
genomen hebben.

De verweerder laat gelden dat de verzoekende partij niet ernstig kan ontkennen dat de ingeroepen
aandoening beantwoordt aan elementen die reeds in een vorige aanvraag werden ingeroepen.

De verweerder wijst erop dat verzoekende partij haar vorige aanvraag om machtiging tot verblijf op
grond van art. 9ter Vreemdelingenwet onontvankelijk werd verklaard op 16.01.2013. In deze
onontvankelijkheidsbeslissing verwijst de gemachtigde van de Staatssecretaris naar het advies van de
arts-adviseur dd. 10.01.2013, waarin volgende aandoeningen werden weerhouden:

“Ik kom terug op uw vraag om evaluatie van het standaard medisch getuigschrift voorgelegd door
voornoemde persoon in het kader van haar aanvraag om machtiging tot verblijf, bij onze diensten
ingediend op 31/1 0/201 2.

Uit het standaard medisch getuigschrift (SMG) d.d. 19/10/2012 en de bijlage waarnaar in dit SMG
verwezen wordt en die over dezelfde pathologie handelt, blijkt dat betrokkene lijdt aan een
posttraumatische stress-stoornis. Deze psychiatrische problematiek houdt geen onmiddellijk gevaar in
voor het leven en de fysieke integriteit van betrokkene.

Het betreft hier geen kritieke gezondheidstoestand en evenmin een zeer vergevorderd stadium van
ziekte.

Hieruit blijkt kennelijk niet dat betrokkene lijdt aan een aandoening die een directe bedreiging inhoudt
voor haar leven of fysieke integriteit. De beschreven aandoeningen vereisen geen dringende
maatregelen zonder welke er acuut levensgevaar zou kunnen zijn. Met betrekking tot het aspect van de
mensonterende en vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in het land
van herkomst, volstaat bovendien het vaststellen van het kennelijk en manifest ontbreken van een
ernstig actueel gevaar voor de gezondheid om betrokkene in casu van het toepassingsgebied van art.
9ter Vreemdelingenwet en art. 3 EVRM uit te sluiten.”

Verzoekende partij kan niet worden gevolgd waar zij stelt dat uit de standaard medisch getuigschriften
dd. 01.09.2015, die werden opgesteld door dr. R., en dat bij verzoekende partij haar nieuwe aanvraag
om machtiging tot verblijf op grond van art. 9ter Vreemdelingenwet werd gevoegd, andere elementen
zouden blijken.

Immers wordt in dit standaard medisch getuigschrift dd. 01.09.2015 vermeld onder ‘DIAGNOSE’:
‘post-traumatische stressstoornis met intense herbeleving. Het betreft een ernstige stoornis met
slaapstoornissen, vermijding van stressoren, voortdurende angst en secundaire depressieve
symptomen.”

Deze elementen zijn identiek aan de elementen die door verzoekende partij bij hun vorige aanvraag
werden aangevoerd.

Het suiciderisico kwam al aan bod in het standaard medisch getuigschrift d.d. 04.07.2012 van dokter R.
onder punt D/ Wat zouden de gevolgen en mogelijke complicaties zijn indien de behandeling wordt
stopgezet :
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“‘Indien patiénte zou moeten terugkeren naar het land van herkomst zou een toename van die angst
reéel zijn en zou er 0ok een risico ontstaan op suicide.”

De stelling van verzoekende partij als zou de ernst van de aandoening zijn gewijzigd, stemt dus niet
overeen met de inhoud van het door haar voorgelegde standaard medisch getuigschriften en het advies
van de arts-adviseur dd. 02.10.2015

Het loutere feit dat verzoekende partij door middel van andere standaard medische getuigschriften de
medische toestand heeft geactualiseerd, betekent nog niet dat zij het bewijs levert van andere medische
gegevens.

Zie in die zin:

“Een later gedateerd medisch attest is niet noodzakelijk een “nieuw” medisch attest in de zin van artikel
9ter van de vreemdelingenwet. Er dienen immers “andere” medische gegevens te worden aangebracht.”
(R.v.V. nr. 97.029 dd. 13.02.2013)

“Het feit dat eerste verzoekster nog steeds ziek is, betekent niet dat haar aanvraag om machtiging tot
verblijf opnieuw zou moeten worden onderzocht op basis van nagenoeg identieke elementen.” (R.v.V.
nr. 107.339 dd. 25.07.2013)

‘De Raad herhaalt dat de aanvraag om machtiging tot verblijf onontvankelijk werd verklaard omdat de
door verzoekers aangehaalde elementen reeds het voorwerp hebben uitgemaakt van een vorige
aanvraag. Deze loutere vaststelling volstaat om de bestreden

6/7

beslissing te kunnen nemen, zodat de gemachtigde niet diende na te gaan of er in het land van
herkomst de nodige medische zorgverstrekking beschikbaar is.” (R.v.V. nr. 123.086 dd. 25.04.2014)

De beschouwingen van de verzoekende partij falen in rechte.

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

3.3.1. Bij de beoordeling van de materiéle motiveringsplicht is de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen
niet bevoegd zijn beoordeling in de plaats te stellen van die van de administratieve overheid. De Raad is
in de uitoefening van zijn wettelijk toezicht enkel bevoegd om na te gaan of deze overheid bij de
beoordeling van de aanvraag is uitgegaan van de juiste feitelijke gegevens, of zij die correct heeft
beoordeeld en of zij op grond daarvan niet in onredelijkheid tot haar besluit is gekomen.

Artikel 9ter, § 1 van de vreemdelingenwet luidt als volgt:

“g§ 1 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 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.”

Artikel 9ter, § 3, 5° van de vreemdelingenwet luidt als volgt:

% 3
De gemachtigde van de minister verklaart de aanvraag onontvankelijk:

1°(..);

2°(...);

3°(...);

4° (...);

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.”

Uit artikel 9ter, § 3, 5° van de vreemdelingenwet blijkt dat het de elementen zijn die bij de verschillende
aanvragen werden voorgelegd die met elkaar moeten vergeleken worden, waarbij de aanvraag
onontvankelijk moet worden verklaard indien deze elementen dezelfde zijn (RvS 20 oktober 2015, nr.
232.626). De bedoeling van de wetgever is redelijkerwijze te verhinderen dat aanvragen op grond van
dezelfde medische redenen ad infinitum worden ingeroepen.

Wat onder de term “ingeroepen elementen ter ondersteuning van de aanvraag” moet worden begrepen,
wordt echter niet in artikel 9ter, § 3, 5° van de vreemdelingenwet gepreciseerd. Gelet op het gegeven
dat krachtens artikel 9ter, 8 1, derde en vierde lid van de vreemdelingenwet niet enkel de ziekte op
zichzelf van belang is maar ook de graad van ernst van deze ziekte (en de noodzakelijk geachte
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behandeling), kan de verwerende partij niet worden gevolgd waar zij in de nota met opmerkingen lijkt
voor te houden dat een algemene achteruitgang van de gezondheidstoestand, hetgeen onmiskenbaar
betrekking heeft op de graad van ernst van de aandoening, onmogelijk een nieuw element kan vormen.

In casu wordt in de bestreden beslissing het volgende overwogen:

“Reden(en):

Artikel 9ter — § 3 5° — van de wet van 15 december 1980 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 gevallen bepaald in artikel 9bis, § 2, 1° tot 3°, of de ingeroepen elementen ter
ondersteuning van de aanvraag tot machtiging tot verblijf in het Rijk werden reeds 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.

Op 16.01.2013 werd er door de Dienst Vreemdelingenzaken een beslissing genomen aangaande de
aanvraag tot machtiging tot verblijf d.d. 31.10.2012. Betrokkene legt in de nieuwe verblijfsaanvraag een
standaard medisch getuigschrift (en de bijlage) voor. Het voorgelegde medisch getuigschrift (en bijlage)
bevat reeds eerder aangehaalde medische elementen van betrokkene waarin in de beslissing d.d.
16.01.2013 uitgebreid werd op ingegaan. (zie bevestiging arts d.d. 02.10.2015 in bijgevoegde gesloten
omslag). Indien de elementen reeds werden ingeroepen in het kader van een vorige aanvraag tot het
bekomen van een machtiging tot verblijf in het Rijk, dient de gemachtigde van de minister de aanvraag
onontvankelijk te verklaren op basis van artikel 9ter 83 — 5° van de wet van 15 december 1980 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).”

Het advies van de arts-adviseur van 2 oktober 2015 luidt als volgt:

“Ingevolge uw brief van 17.09.2015 kan ik u meedelen dat een beslissing genomen werd in de aanvraag
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, zoals
vervangen door Artikel 187 van de wet van 29 december 2010 houdende diverse bepalingen.

Uw cliénten zullen door de gemeente worden ontboden voor mededeling en overhandiging van deze
beslissing.

Betrokkene legt in de aanvraag d.d. 17/9/2015 twee standaard medische getuigschriften (SMG) voor
d.d. 1/9/2015 opgesteld door dr R. + bijlage d.d. 26/8/2015. Uit deze medische attesten blijkt dat het nog
steeds dezelfde aandoening van betrokkene betreft als de pathologie in de medische documenten
gevoegd bij de 9ter aanvraag d.d. 31/10/2012, waarvoor reeds een advies werd opgesteld door collega
dr. G.op 10/1/2013. Op de standaard medische getuigschriften d.d. 1/9/2015 wordt geen nieuwe
pathologie aangehaald voor betrokkene. De voorgelegde SMG's herhalen enkel de destijds (in oktober
2012) aangehaalde aandoening.”

3.3.2. Verzoekers voeren aan dat de psychische toestand van verzoekster in ernstige mate verslechterd
is. Zij werd reeds psychiatrisch opgevolgd omwille van een PTSS en in het standaard medisch
getuigschrift van 1 september 2015 verduidelijkt de behandelende psychiater dat er sinds september
2015 een plotse verergering is van de klachten. In dit attest wordt tevens vermeld dat er op heden
suicidale gedachten zijn, dat in het kader van de toenemende angst tijdelijk de dosis benzodiazepines
verhoogd werd en dat Venlafaxine gewijzigd wordt naar Paroxetine. Ook wordt melding gemaakt van
een nieuwe therapie, met name SSRI of EMDR. Verzoekers benadrukken dat er dus een verslechtering
is van de gezondheidstoestand van verzoekster, met name een acuut karakter van het risico op
zelfmoord, een wijziging in de medicatie en in de behandeling. Verzoekers stellen dat de verwerende
partij niet aangeeft waarom de nieuw aangevoerde elementen niet duiden op een gewijzigde
gezondheidstoestand.

3.3.3. Uit de stukken van het administratief dossier blijkt dat het standaard medisch getuigschrift van 4
juli 2012 en 19 oktober 2012, opgesteld door de behandelende psychiaters en gevoegd bij de vorige
aanvraag van 31 oktober 2012, melding maken van volgende diagnose:

“Posttraumatische stress stoornis (cfr ook bijgevoegde verslagen)
Het betreft een ernstige stoornis met intense herbelevingen en voortdurende paniekaanvallen.”

Als behandeling wordt vermeld in het attest van 19 oktober 2012:

Rw X Pagina 10



“Start met medicamenteuze behandeling vanaf februari 2010. Sindsdien werden verscheidene
medicamenteuze strategieén geprobeerd (cfr bijlage).

Sinds februari 2010 psychiatrische consultaties

In totaal 20 consultaties laatste dateert van 9/10/2012

Exacte duur van behandeling is op heden niet te voorzien mede doordat deze wordt gecompliceerd door
de mogelijke terugkeer naar het land van herkomst van patiénte.”

Op de vraag “Wat zouden de gevolgen en mogelijke complicaties zijn indien de behandeling wordt
stopgezet?” wordt in de attesten geantwoord: “Het stopzetten van de behandeling zou kunnen leiden tot
een toename van de klachten (foename van paniekaanvallen, nachtmerries,...) Indien patiénte zou
moeten terugkeren naar het land van herkomst zou een toename van de angst reéel zijn en zou er ook
een risico ontstaan op suicide”.

In het kader van de huidige aanvraag, daterend van 17 september 2015, leggen verzoekers twee
standaard medische getuigschriften voor van de behandelend psychiater van 1 september 2015 en
bijlagen (verslagen). Als diagnose wordt in de standaard medische getuigschriften vermeld:

“Post-traumatissche stress stoornis (PTSS)
Het betreft een ernstige aandoening met intense herbelevingen, slaapstoornissen, vermijding van
stressoren, voortdurende angst en secundaire depressieve symptomen.”

Als medicamenteuze behandeling wordt in de twee attesten vermeld: Paroxetine, Etumine, Alprazolam,
Mirtazapine. Tevens wordt als behandeling vermeld “2-3 wekelijkse psychiatrische consultatie met
medicamenteuze opvolging, ademhaling en relaxatieoefeningen en exposure en respons preventie”.

Als “resultaten van de huidige behandeling” wordt vermeld “wegens exacerbatie van klachten werd
recent overgeschakeld van venlafaxine naar paroxetine waar het effect nhog van moet worden
ingeschat”. In een bijlage bij de standaard medische getuigschriften vermeldt de behandelende
psychiater tevens “In kader van de toenemende angst werd tijdelijk de dosis benzodiazepines verhoogd.
In tweede instantie wordt venlafaxine geswitched naar paroxetine. Onderbreking van huidige
behandeling zou zeker ernstige gevolgen kunnen hebben voor patiént. Ons inziens kan in Bosnié geen
garanties tot viotte opvolging van therapie geboden worden. Medicatie: mirtazapine (...) paroxetine (...),
etumine (...), xanax (...), bisoprolol.”

In één van de twee attesten van 1 september 2015 wordt onder de vraag “Bestaan er alternatieven voor
de huidige behandeling? Zo ja, welke” vermeld “behandeling met een SSRI (of SNRI) en cognitieve
gedragstherapie zijn de meest effectieve behandelingen bij PTSS. EMDR zou een mogelijk alternatief
kunnen zijn.” Op de vraag “Gaat het om een volwaardig alternatief? Zo nee, waarom niet?” wordt
geantwoord “EMDR zou als bijkomende behandeling gegeven kunnen worden maar vervangt niet de
psychiatrische begeleiding”.

In één van de twee attesten van 1 september 2015 wordt op de vraag “Wat zouden de gevolgen en
mogelijke complicaties zijn indien de behandeling wordt stopgezet?” geantwoord “Wegens de grote
impact van de aandoening op alle levensdomeinen van patiénte is suicide een reéel risico indien de
behandeling wordt stopgezet”. In het ander attest wordt vermeld “als voornaamste complicatie zien we
het risico op suicide” en als “prognose zonder behandeling” wordt vermeld “toename van klachten en
secundaire depressieve symptomen en reéel risico op suicide.” Op de vraag “’is de nabijheid van een
ziekenhuis noodzakelijk? Zo ja, over welke voorzieningen moet dit ziekenhuis beschikken?” wordt
geantwoord “Indien de huidige suicidaliteit zou toenemen is een hospitalisatie met de nodige

psychiatrische begeleiding noodzakelijk”.

3.3.4. Het kan niet betwist worden dat zowel in de vorige aanvraag als in huidige aanvraag de diagnose
PTSS betreft. Inzake de verslechtering van verzoeksters toestand wordt in de synthesememorie
vermeld dat er een acuut risico op zelfdoding is. In de nota wordt opgemerkt dat het suiciderisico reeds
werd vermeld in het standaard medisch getuigschrift van 4 juli 2017.

Uit de stukken van het dossier blijkt dat in de attesten van 4 juli 2012 en 19 oktober 2012 werd gesteld
als antwoord op de vraag wat de gevolgen en mogelijke complicaties zouden zijn indien de behandeling
wordt stopgezet: “Indien patiénte zou moeten terugkeren naar het land van herkomst zou een toename
van de angst reéel zijn en zou er ook een risico ontstaan op suicide.” In de medische getuigschriften van
1 september 2015 wordt suicide ook als een reéel risico vermeld “indien de behandeling wordt
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stopgezet” en als prognose zonder behandeling. Daarnaast is er ook sprake van “als voornaamste
complicatie zien we het risico op suicide” en wordt “de huidige suicidaliteit” vermeld. Hieruit blijkt dat
waar het risico op suicide voorheen en ook nu gekoppeld werd en wordt aan het stopzetten van de
behandeling en een eventuele terugkeer naar het land van herkomst, dit risico nu ook op zichzelf wordt
vermeld, er is immers sprake van een “huidige suicidaliteit” en van een risico op suicide als
voornaamste complicatie.

Wat betreft de door verzoekers aangevoerde verslechtering van de toestand van verzoekster,
verduidelijken zij in het verzoekschrift wel degelijk dat deze verslechtering van de toestand het huidig
risico op zelfmoord betreft. Dit werd ook vermeld in hun aanvraag van 17 september 2015.

De Raad stelt vast dat verzoekers kunnen worden gevolgd waar zij aangeven dat de in het kader van de
thans voorliggende aanvraag ingeroepen gezondheidstoestand niet geheel dezelfde is als deze die
werd ingeroepen in het kader van de eerdere aanvraag. Zo stelt de Raad samen met verzoekers vast
dat er in het kader van de thans voorliggende situatie voor het eerst melding wordt gemaakt van een
“huidige suicidaliteit” en van een risico op suicide dat niet gekoppeld is aan het stopzetten van de
behandeling en aan een eventuele terugkeer naar het land van herkomst. Door er in de nota met
opmerkingen op te wijzen dat er ook in een eerdere aanvraag reeds sprake was van een risico op
suicide indien verzoekster zou moeten terugkeren naar het land van herkomst en dat huidige standaard
medische attesten slechts een actualisatie betreffen van de medische toestand, overtuigt de verwerende
partij niet. De vermelding dat er sprake is van een huidige suicidaliteit voert wel degelijk een nieuwe
dimensie toe aan het ziektebeeld.

De Raad kan enkel vaststellen dat de arts-adviseur er zich toe beperkt te stellen dat er sprake is van
“nog steeds dezelfde aandoening” en het gegeven dat er thans sprake is van een huidige suicidaliteit
compleet onbesproken laat. Er blijkt niet dat hij dit element in rekening heeft gebracht. De arts-adviseur
lijkt eraan voorbij te gaan dat artikel 9ter, 8 3, 5° van de vreemdelingenwet niet uitsluit dat ook een
wijziging in de ernst van de aandoening kan worden beschouwd als zijnde een nieuw gegeven.

De Raad stelt aldus vast dat de verwerende partij heeft nagelaten haar beslissing te steunen op een
correcte feitenvinding waar zij oordeelde dat de elementen ingeroepen in het kader van de thans
voorliggende verblijffsaanvraag dezelfde zijn als de elementen zoals ingeroepen in het kader van de
eerdere verblijfsaanvraag op grond van artikel 9ter van de vreemdelingenwet.

Een schending van de materiéle motiveringsplicht juncto artikel 9ter van de vreemdelingenwet wordt
aangetoond.

Het middel is, in de aangegeven mate, gegrond en leidt tot de nietigverklaring van de eerste bestreden
beslissing. Een onderzoek van de overige middelonderdelen en van het tweede middel dringt zich niet
langer op.

3.3.5. Blijkens de gegevens van het dossier heeft de verwerende partij het klaarblijkelijk zelf nuttig en
nodig geacht om haar bevoegdheid tot het afleveren van bevel om het grondgebied te verlaten slechts
uit te putten nadat werd beschikt op de door verzoekers ingediende aanvraag tot medische regularisatie.
Op die manier heeft zij zich geconformeerd aan artikel 74/13 van de vreemdelingenwet dat oplegt dat bij
het nemen van een beslissing tot verwijdering, de minister of zijn gemachtigde onder meer rekening
houdt met de gezondheidstoestand van de betrokken onderdaan van een derde land. Door aldus te
handelen erkent zij dat de uitkomst van deze aanvraag bepalend kan zijn voor het al dan niet afleveren
van de bevelen om het grondgebied te verlaten. Gelet op het feit dat uit de bespreking van het eerste
middel is gebleken dat dit gegrond is en dat de eerste bestreden beslissing moet worden vernietigd,
moeten derhalve ook de daaropvolgende bevelen om het grondgebied te verlaten worden vernietigd.

4. Kosten

Gelet op het voorgaande past het de kosten van het beroep ten laste te leggen van de verwerende
partij.
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OM DIE REDENEN BESLUIT DE RAAD VOOR VREEMDELINGENBETWISTINGEN:

Artikel 1

De beslissing van de gemachtigde van de staatssecretaris voor Asiel en Migratie en Administratieve
Vereenvoudiging van 5 oktober 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 onontvankelijk verklaard wordt en de beslissingen van 5
oktober 2015 tot afgifte van bevelen om het grondgebied te verlaten, worden vernietigd.

Artikel 2

De kosten van het beroep, begroot op 372 euro, komen ten laste van de verwerende partij.

Aldus te Brussel uitgesproken in openbare terechtzitting op twintig februari tweeduizend achttien door:

mevr. A. DE SMET, wnd. voorzitter, rechter in vreemdelingenzaken,
dhr. M. DENYS, griffier.

De griffier, De voorzitter,

M. DENYS A. DE SMET
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