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 nr. 58 252 van 21 maart 2011 

in de zaak RvV X/ II 

 

 

 In zake: X 

  Gekozen woonplaats: X 

  tegen: 

 

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

asielbeleid. 

 
 

 

DE WND. VOORZITTER VAN DE IIde KAMER, 

 

Gezien het verzoekschrift dat X, die verklaart van Armeense nationaliteit te zijn, op 27 januari 2011 heeft 

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

van de gemachtigde van de staatssecretaris voor Migratie- en asielbeleid van 16 december  2010 

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 ontvankelijk doch ongegrond verklaard wordt en van het bevel om het grondgebied te 

verlaten, beide beslissingen aan de verzoekende partij te kennis gebracht op 28 december 2010. 

 

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

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

vreemdelingen. 

 

Gezien de nota met opmerkingen en het administratief dossier. 

 

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

 

Gehoord de opmerkingen van advocaat T. VALCKE, die loco advocaat P. STAELENS verschijnt voor de 

verzoekende partij en van advocaat D. VAN DER BEKEN, die loco advocaat C. DECORDIER verschijnt 

voor de verwerende partij. 

 

 

WIJST NA BERAAD HET VOLGENDE ARREST: 

 

1. Nuttige feiten ter beoordeling van de zaak 

 

Verzoekster van Armeense nationaliteit, verklaart op 30 juli 2008 het Rijk te zijn binnengekomen en 

dient dezelfde dag een asielaanvraag in. 

 

 

 

Op 6 maart 2009 neemt de commissaris-generaal voor de vluchtelingen en de staatlozen de beslissing 

tot weigering van de vluchtelingenstatus en de subsidiaire beschermingsstatus.  

 



  

 

 

RvV  X- Pagina 2 

Op 12 oktober 2009 dient verzoekster 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 1 december 2009 dient verzoekster een nieuwe aanvraag in om machtiging tot verblijf in toepassing 

van artikel 9ter van de vreemdelingenwet, met een andere raadsvrouw en in het Frans. 

 

Op 6 september 2010 dient verzoekster aanvullingen in. 

 

Op 28 september 2010 vraagt de arts-attaché bijkomende informatie aan verzoekster. 

 

Op 26 oktober 2010, 9 november 2010 en 25 november 2010 dient verzoekster aanvullingen in 

 

Op 1 december 2010 geeft de arts-attaché zijn advies inzake de beoordeling van de 

gezondheidsproblemen aangehaald door verzoekster. 

 

Op 16 december 2010 neemt de gemachtigde van de staatssecretaris voor Migratie- en asielbeleid de 

beslissing waarbij de aanvraag om machtiging tot verblijf ontvankelijk doch ongegrond wordt verklaard. 

Dit is de eerste bestreden beslissing waarvan de motieven als volgt luiden: 

 

“Onder verwijzing naar de aanvraag om machtiging tot verblijf die op datum van 15/10/2009 bij 

aangetekend schrijven bij onze diensten werd ingediend door: 

M.A. (…) geboren te (…) 

+ dochter: M. H. geboren te(…) 

Nationaliteit: (…) 

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, ingesteld door artikel 5 van 

de wet van 15 september 2006 tot wijziging van de wet van 15 december 1980, heb ik de eer u mee te 

delen dat dit verzoek ontvankelijk doch ongegrond is. 

Reden(en): 

Uit het medisch advies van de controlearts blijkt het volgende: Analyse van dit dossier leert mij dat 

betrokkene in september 2008 is geopereerd voor een aandoening. Er is geen evidentie dat betrokkene 

nu nog enige vorm van behandeling neemt. Wel is het zo dat verdere opvolging van deze problematiek 

noodzakelijk is. Daarnaast is er sprake van andere medische problematiek, ze krijgt hiervoor 

behandeling met medicijnen. Betrokkene dient dan ook verder door een specialist opgevolgd te 

worden. De vraag stelt zich bijgevolg in hoeverre betrokkene voor opvolging en behandeling terecht kan 

in Armenië, land van herkomst. Verwijzend naar www.doctors.am (zie administratief dossier) blijkt dat er 

talrijke specialisten werkzaam zijn in Armenië. Een voorbeeld is dr. A. S. M; (…). Verwijzend naar 

www.pharm.am. een lijst van essentiële geneesmiddelen in Armenië, blijkt dat de geneesmiddelen die 

betrokkene nodig heeft aanwezig zijn. Verwijzend naar de mail dd. 16-12-2008 van prof. A. B. (…), blijkt 

dat gespecialiseerde opvang in lokale eerstelijnscentra en in gespecialiseerde ziekenhuizen aanwezig 

is. Hieruit blijkt dat betrokkene voor verdere opvolging en behandeling in principe terecht zou moeten 

kunnen in Armenië, land van herkomst. Deze pathologie vormt geen bezwaar om te reizen. Derhalve is 

er dan ook geen medisch bezwaar tegen terugkeer naar land van herkomst. Om continuïteit van zorgen 

te garanderen dient betrokkene wel in het bezit te zijn van een uitgebreid (Engelstalig) medisch 

doorverwijsverslag. Vanuit medisch standpunt kunnen we mijns inziens dan ook besluiten dat de 

medische problematiek, hoewel dit kan beschouwd worden als pathologie die een reëel risico kan 

inhouden voor haar leven of fysieke integriteit indien deze niet adequaat behandeld wordt, geen reëel 

risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling, gezien deze behandeling beschikbaar 

is in Armenië.  

Derhalve is er vanuit medisch standpunt dan ook geen bezwaar tegen een terugkeer naar het 

herkomstland.  

 

 

 

 

Dusdanig stelt zich de vraag naar de toegankelijkheid van de benodigde medische zorgen, zijnde de 

nodige medicatie en de noodzakelijk opvolging dooreen specialist, in het herkomstland van betrokkene, 

zijnde Armenië. In Armenië bestaat geen systeem van sociale zekerheid. Echter, de zorgen zijn gratis 

voor patiënten met aandoeningen die opgenomen zijn in de lijst voor gratis zorgen. Dat de aandoening 
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van betrokkene in deze lijst voor gratis zorgen is opgenomen, en zowel de nodige medicatie als de 

nodige opvolging door een specialist gratis zijn. De gespecialiseerde zorgen zijn beschikbaar in de 

poliklinieken en in de gespecialiseerde centra. Uit het medisch advies van de controlearts blijkt niet dat 

betrokkene arbeidsongeschikt is, zij kan dus instaan voor de kosten van de eventuele opvolging.   

Verder kunnen betrokkenen beroep doen op hulp van de International Organisation for Migration. De 

IOM ondersteunt de Armeense regering op het gebied van migratie. De IOM wil tevens de 

zelfstandigheid en integratie verbeteren voor mensen die terugkeren naar Armenië. Zo assisteert de 

IOM terugkerende Armeniërs bij hun reïntegratie. Deze terugkeerders kunnen microkredieten krijgen om 

een nieuw leven op te bouwen. 

Derhalve blijkt niet dat betrokkene lijdt aan een ziekte die een reëel risico inhoudt voor het leven of de 

fysieke integriteit, of blijkt niet dat betrokkene lijdt aan een ziekte die een reëel risico inhoudt op een 

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

herkomst of het land waar de betrokkene gewoonlijk verblijft. Bijgevolg is geen bewijs aanwezig dat een 

terugkeer naar het land van herkomst of het land waar de betrokkene gewoonlijk verblijft een inbreuk 

uitmaakt op de Europese richtlijn 2004/83/EG, noch op het artikel 3 van het Europees Verdrag voor de 

Rechten van de Mens (EVRM).” 

 

Op 28 december 2010 wordt aan verzoekster bevel gegeven om het grondgebied te verlaten. Dit is de 

tweede bestreden beslissing (bijlage 13). 

 

Op 28 december 2010 wordt eveneens aan de dochter van verzoekster bevel gegeven om het 

grondgebied te verlaten. 

 

Op 26 januari 2011 wordt ten opzichte van verzoekster opnieuw een bevel om het grondgebied te 

verlaten genomen, het betreft een bevel om het grondgebied te verlaten – asielzoeker (bijlage 

13quinquies).  

 

 

2. Over de rechtspleging 

 

Ambtshalve wordt vastgesteld dat de Raad vooralsnog geen gerechtskosten kan opleggen en derhalve 

evenmin het voordeel van de rechtsbijstand kan toekennen. Het verzoek hierom van de verzoekende 

partij, en haar verzoek om de kosten van het geding ten laste te leggen van de verwerende partij, wordt 

om die reden verworpen. 

 

 

3. Over de ontvankelijkheid 

 

De verwerende partij werpt in haar nota een exceptie van onontvankelijkheid op van de vordering tot 

schorsing omdat verzoekster geen ernstig middel ontwikkelt en niet aantoont op basis van concrete 

gegevens een moeilijk te herstellen ernstig nadeel te zullen ondervinden bij de tenuitvoerlegging van de 

bestreden beslissingen. Uit hetgeen hierna volgt, zal blijken dat het beroep tot nietigverklaring wordt 

ingewilligd. Het is bijgevolg niet vereist deze exceptie te beantwoorden. 

 

 

4. Onderzoek van het beroep 

 

4.1. Verzoekster voert een eerste middel aan dat als volgt luidt: 

 

“11.1. Eerste Middel 

Schending artikel 9ter Vreemdelingenwet Schending Materiële motiveringsverplichting 

11.1.1. In de bestreden beslissing leest men: 

In Armenië bestaat geen systeem van sociale zekerheid. Echter, de zorgen zijn gratis voor patiënten 

met aandoeningen die opgenomen zijn in de lijst voor gratis zorgen. Dat de aandoening van betrokkene 

in deze lijst voor gratis zorgen is opgenomen, en zowel de nodige medicatie als de nodige opvolging 

door een specialist gratis zijn. De gespecialiseerde zorgen zijn beschikbaar in de poliklinieken en in de 

gespecialiseerde centra. Uit het medisch advies van de controlearts blijkt niet dat betrokkene 

arbeidsongeschikt is, zij kan dus instaan voor de kosten van de eventuele opvolging. 

11.1.2. Waar in bestreden beslissing (hoger) niet in twijfel wordt getrokken dat de medische 

toestand van de verzoekende partij opgevolgd moet worden door een oncoloog - mammoloog - 

gynaecoloog (er wordt in de tekst van de bestreden beslissing zelfs nominatim naar een Armeens 
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oncoloog verwezen), wordt in de bestreden beslissing ten onrechte gesteld dat deze noodzakelijke hulp 

quasi gratis zou verstrekt worden in Armenië. 

Er zouden volgens de verwerende partij zelf zeer kwalitatief hoogstaande oncologische zorgen verstrekt 

worden. 

Anderzijds erkent de verwerende partij wel dat er geen enkele vorm van sociale zekerheid bestaat in 

Armenië. 

Het hoeft geen betoog dat het uiteraard onmogelijk is dat er in een land, i.c. Armenië, gratis zeer 

kwalitatieve (dus zeer kostelijke) medische zorgen verstrekt worden zonder dat er enige vorm van 

sociale zekerheid bestaat. 

Hoe wordt deze gratis gezondheidszorg anders gefinancierd ? 

11.1.3. In een recent wetenschappelijk artikel van de wereldgezondheidsoranisatie formuleren 

Matthew Jowett en Elisabeth Danielyan (beiden werkzaam voor de WHO) bedenkingen bij de 

hervormingen van het gezondheidszorg in Armenië. 

De centrale boodschap in dit artikel is dat adequate medische zorg, a fortiori hospitalisaties zoals de 

verzoekende partij geregeld nodig heeft, onbetaalbaar blijven voor niet kapitaalkrachtigen (zoals de 

verzoekende partij). 

In het artikel staat duidelijk te lezen dat patiënten in Armeense ziekenhuis verplicht worden om in het 

zwart cash bij te betalen. Dit zou ondermeer te maken hebben met het feit dat dokters er zeer slecht 

betaald worden. 

(…) 

De stelling van de verwerende partij, dat kwalitatieve medische zorgen gratis ter beschikking staan van 

de verzoekende partij in Armenië is dan ook niet correct. 

Aangezien de verwerende partij in de bestreden beslissing erkent dat de verzoekende partij weldegelijk 

nood heeft aan gespecialiseerde medische hulp, maar er anderzijds niet in slaagt aan te tonen dat deze 

medische hulp (financieel) toegankelijk is in Armenië, schendt de bestreden beslissing artikel 9bis 

Vreemdelingenwet en de materiële motiveringsverplichting.” 

 

4.2. In haar nota repliceert de verwerende partij dat de gemachtigde van de staatssecretaris voor 

Migratie- en asielbeleid geheel terecht en binnen de hem ter zake toebedeelde bevoegdheid heeft 

geoordeeld dat verzoeksters aanvraag ontvankelijk doch ongegrond is. Zoals meer dan afdoende blijkt 

uit de motieven van de bestreden beslissing is deze niet lichtzinnig tot stand gekomen, doch werd 

volgens de verwerende partij uitvoerig en zorgvuldig onderzocht in hoeverre de nodige opvolging en 

behandeling in Armenië beschikbaar is en werd onderzocht of de nodige medische zorgen toegankelijk 

zijn. Bovendien werd er ook op gewezen dat verzoekster niet arbeidsongeschikt is en dat zij dus ook 

kan instaan voor de kosten van eventuele opvolging. In het administratief dossier bevinden zich heel wat 

stukken nopens de toestand in Armenië en de verwerende partij is van oordeel dat verzoekster deze 

stukken niet dienstig kan tegenspreken door de loutere stelling dat het geen betoog behoeft dat deze 

zorgen niet beschikbaar zijn en door de enkele verwijzing naar één algemeen artikel dat op geen enkele 

wijze ingaat op de problematiek van verzoekster en de specifieke behandeling/opvolging die zijn nodig 

heeft. Verzoeksters beschouwingen blijven volgens de verwerende partij bijzonder summier en zij staaft 

op geen enkele wijze aan de hand van concrete en specifieke stukken waarom het oordeel van de 

ambtenaar-geneesheer en de gemachtigde van de staatssecretaris onredelijk zou zijn. Tenslotte stelt de 

verwerende partij dat de bestreden beslissing ten genoege van recht met draagkrachtige motieven die 

de bestreden beslissing inhoudelijk ondersteunen, is omkleed.  

 

4.3. Verzoekster voert in haar eerste middel de schending aan van de materiële motiveringsplicht en 

artikel 9ter van de vreemdelingenwet aan.  

 

Bij de beoordeling van de materiële motiveringsplicht is de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen niet 

bevoegd zijn beoordeling van de aanvraag 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 luidde op het moment van de bestreden beslissing als volgt: 

 

“§ 1. De in België verblijvende vreemdeling die beschikt over een identiteitsdocument en die op 

zodanige wijze lijdt aan een ziekte dat deze ziekte een reëel risico inhoudt voor zijn leven of fysieke 

integriteit of een reëel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er 
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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 vreemdeling dient alle nuttige inlichtingen aangaande zijn ziekte over te maken. De beoordeling van 

het bovenvermeld risico en van de mogelijkheden van behandeling in het land van oorsprong of het land 

waar hij verblijft, gebeurt door een ambtenaar-geneesheer die daaromtrent een advies verschaft. Hij kan 

zonodig de vreemdeling onderzoeken en een bijkomend advies inwinnen van deskundigen. 

De voorwaarde dat de vreemdeling beschikt over een identiteitsdocument 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, gecoördineerd op 12 januari 1973, 

toelaatbaar verklaard administratief cassatieberoep heeft ingediend en dit tot op het ogenblik waarop 

een verwerpingsarrest inzake het toegelaten beroep is uitgesproken; 

-de vreemdeling die zijn onmogelijkheid om het vereiste identiteitsdocument te verwerven in België, op 

geldige wijze aantoont.” 

 

Vooreerst merkt verzoekster op dat waar in de bestreden beslissing niet in twijfel wordt getrokken dat 

haar medische toestand dient opgevolgd te worden door een oncoloog, een mammoloog en een 

gynaecoloog, er wel ten onrechte wordt gesteld dat deze noodzakelijke hulp quasi gratis zou verstrekt 

worden in Armenië. Het hoeft volgens verzoekster geen betoog dat het onmogelijk is dat er in Armenië 

gratis zeer kwalitatieve, en dus zeer kostelijke, medische zorgen verstrekt worden zonder dat er enige 

vorm van sociale zekerheid bestaat. Verzoekster verwijst in haar verzoekschrift naar een recent 

wetenschappelijk artikel van de wereldgezondheidsorganisatie waarin de auteurs bedenkingen hebben 

bij de hervormingen van de gezondheidszorg in Armenië. Volgens verzoekster is de centrale boodschap 

dat adequate medische zorgen onbetaalbaar blijven voor niet kapitaalkrachtigen zoals zijzelf. In dit 

artikel staat duidelijk te lezen dat patiënten in Armeense ziekenhuizen verplicht worden om in het zwart 

cash bij te betalen. Dit zou ondermeer te maken hebben met het feit dat dokters er zeer slecht betaald 

worden. Verzoekster is dus de mening toegedaan dat de stelling van de verwerende partij niet correct is 

waar die stelt dat kwalitatieve medische zorgen gratis ter beschikking staan van verzoekster. 

 

Uit de bestreden beslissing blijkt dat de gemachtigde van de staatssecretaris heeft onderzocht hoe de 

toegankelijkheid van de medische zorgen in het herkomstland voor verzoekster is en dat deze tot de 

conclusie kwam:  

 

“Dusdanig stelt zich de vraag naar de toegankelijkheid van de benodigde medische zorgen, zijnde de 

nodige medicatie en de noodzakelijk opvolging dooreen specialist, in het herkomstland van betrokkene, 

zijnde Armenië. In Armenië bestaat geen systeem van sociale zekerheid. Echter, de zorgen zijn gratis 

voor patiënten met aandoeningen die opgenomen zijn in de lijst voor gratis zorgen. Dat de aandoening 

van betrokkene in deze lijst voor gratis zorgen is opgenomen, en zowel de nodige medicatie als de 

nodige opvolging door een specialist gratis zijn. De gespecialiseerde zorgen zijn beschikbaar in de 

poliklinieken en in de gespecialiseerde centra. Uit het medisch advies van de controlearts blijkt niet dat 

betrokkene arbeidsongeschikt is, zij kan dus instaan voor de kosten van de eventuele opvolging.   

Verder kunnen betrokkenen beroep doen op hulp van de International Organisation for Migration. De 

IOM ondersteunt de Armeense regering op het gebied van migratie. De IOM wil tevens de 

zelfstandigheid en integratie verbeteren voor mensen die terugkeren naar Armenië. Zo assisteert de 

IOM terugkerende Armeniërs bij hun reïntegratie. Deze terugkeerders kunnen microkredieten krijgen om 

een nieuw leven op te bouwen.” 

 

In de bestreden beslissing wordt vermeld dat de aandoeningen van verzoekster op de lijst van gratis 

zorgen zijn opgenomen waardoor zowel de nodige medicatie als de nodige opvolging door een 

specialist voor haar gratis zijn, dat verzoekster niet arbeidsongeschikt is en dat zij dus kan instaan voor 

de kosten van de eventuele opvolging en tenslotte dat verzoekster ook beroep kan doen op hulp van de 

International Organisation for Migration. In de motieven van de bestreden beslissing wordt hiervoor 

verwezen naar een lijst voor gratis zorgen en naar de beschikbaarheid van de zorgen in poliklinieken en 

in gespecialiseerde centra. 

 

 

 

 

Deze elementen steunen echter niet op de stukken van het dossier. In het administratief bevindt zich 

geen informatie inzake het feit of verzoeksters aandoening voorkomt op de lijst met gratis zorgen, zodat 

het motief “Dat de aandoening van betrokkene in deze lijst voor gratis zorgen is opgenomen, en zowel 
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de nodige medicatie als de nodige opvolging door een specialist gratis zijn.” niet steunt op de stukken 

van het dossier.  

 

In het dossier bevindt zich enkel een “Algemeen ambtsbericht Armenië” van de Nederlandse overheid 

van augustus 2010, maar daarin is geen sprake van een lijst van gratis zorgen en de aandoeningen die 

daarin zijn opgenomen. In het dossier bevindt zich eveneens een “Country Sheet Armenia” van Caritas 

International van januari 2010, maar het hoofdstuk “3.4. Health” dat begint op pagina 121, werd niet 

bijgevoegd. Een e-mail van professor A.B. van 16 december 2008 geeft informatie over de behandeling 

van paranoïde schizofrenie, wat niet de aandoening van verzoekster is. Een andere e-mail van dezelfde 

professor van 26 november 2008, handelt over de behandeling van diabetes, wat evenmin verzoeksters 

aandoening is.  

 

Dit motief van de bestreden beslissing vindt geen steun in de stukken van het dossier. 

 

Dit onderdeel van het eerste middel is gegrond. 

 

Gelet op de gegrondheid van dit onderdeel van het middel, dienen de overige onderdelen en het tweede 

middel niet te worden onderzocht. 

 

4.4. Verzoekster voert geen middelen aan die gericht zijn tegen de tweede bestreden beslissing. 

 

De eerste bestreden beslissing, waartegen een gegrond middel werd aangevoerd, vermeldt tevens: 

 

“Bijgevolg verzoek ik u door afgifte van het model van bijlage 13 van het K.B. van 8 oktober 1981 

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

vreemdelingen (B.S. van 27 oktober 1981), zoals ingevoegd bij het K.B. van 22 november 1996 (B.S. 

van 6 december 1996) en gewijzigd door het K.B. van 22 juli 2008 (B.S. van 29 augustus 2008), aan de 

betrokkene kennis te geven van de beslissing van de gemachtigde van de staatssecretaris van Migratie- 

en asielbeleid waarbij hun bevel wordt gegeven om het grondgebied te verlaten binnen de 30 (dertig) 

dagen na de kennisgeving. 

Reden van de maatregel: De betrokkene verblijft langer in het Rijk dan de overeenkomstig artikel 6 

bepaalde termijn of slaagt er niet in bewijs te leveren dat hij deze termijn niet overschreden heeft (art. 7, 

alinea 1, 2° van de Wet van 15 december 1980). 

Het bevel om het grondgebied te verlaten, moet worden opgesteld in drie exemplaren (…).” 

 

Uit deze bewoordingen blijkt dat het bevel dat aan verzoekster werd gegeven, gesteund is op deze 

beslissing. Nu de Raad een middel gegrond acht gericht tegen deze beslissing en overgaat tot de 

vernietiging ervan, is de rechtsgrond van het bevel verdwenen. Gelet op een goede rechtsbedeling en 

het rechtszekerheidsbeginsel dient bijgevolg ook dit bevel uit het rechtsverkeer te verdwijnen. 

 

5. Korte debatten 

 

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

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

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

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

nietigverklaring, samen met het beroep tot nietigverklaring verworpen.  

 

 

OM DIE REDENEN BESLUIT DE RAAD VOOR VREEMDELINGENBETWISTINGEN: 

 

 

 

 

 

 

 

Artikel 1 

 

De beslissing van de gemachtigde van de staatssecretaris voor Migratie- en asielbeleid van 16 

december 2010 waarbij de aanvraag om machtiging tot verblijf op basis van artikel 9ter van de wet van 
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15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de 

verwijdering van vreemdelingen ontvankelijk doch ongegrond wordt verklaard, wordt vernietigd, evenals 

het daarop steunende bevel om het grondgebied te verlaten van 28 december 2010. 

 

Artikel 2 

 

De vordering tot schorsing is zonder voorwerp. 

 

Aldus te Brussel uitgesproken in openbare terechtzitting op eenentwintig maart tweeduizend en elf door: 

 

mevr. A. DE SMET, wnd. voorzitter, rechter in vreemdelingenzaken 

 

dhr. M. DENYS, griffier. 

 

 

De griffier, De voorzitter, 

 

 

 

 

 

 

M. DENYS A. DE SMET 

 


