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 nr. 72 455 van 22 december 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, thans de staatssecretaris voor Asiel, Immigratie en Maatschappelijke 

Integratie 

 
 

 

DE WND. VOORZITTER VAN DE IIde KAMER, 

 

Gezien het verzoekschrift dat X, die verklaart van Kosovaarse nationaliteit te zijn, op 27 oktober 2011 

heeft ingediend om de nietigverklaring te vorderen van de beslissing van de gemachtigde van de 

staatssecretaris voor Migratie- en asielbeleid van 15 september 2011 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 verwijdering van vreemdelingen ongegrond 

verklaard wordt, aan de verzoekende partij ter kennis gebracht op 29 september 2011. 

 

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

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

vreemdelingen. 

 

Gezien de nota met opmerkingen en het administratief dossier. 

 

Gelet op de beschikking van 24 november 2011, waarbij de terechtzitting wordt bepaald op 

20 december 2011. 

 

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

 

Gehoord de opmerkingen van advocaat A. DE POURCQ, die verschijnt voor de verzoekende partij en 

van advocaat D. VAN DER BEKEN, die loco advocaat E. MATTERNE verschijnt voor de verwerende 

partij. 

 

WIJST NA BERAAD HET VOLGENDE ARREST: 

 

1. Nuttige feiten ter beoordeling van de zaak 

 

Verzoeker die verklaart van Kosovaarse nationaliteit te zijn, komt op 4 maart 2009 België binnen en 

dient een asielaanvraag in op 6 maart 2009. 

 

Op 28 april 2009 dient verzoeker een aanvraag in om machtiging tot verblijf op grond van artikel 9ter 

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

en de verwijdering van vreemdelingen (hierna: de vreemdelingenwet). 
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Op 15 december 2009 dient verzoeker een aanvraag in om machtiging tot verblijf op grond van artikel 

9bis van de vreemdelingenwet. 

 

Op 16 december 2009 neemt de commissaris-generaal voor de vluchtelingen en de staatlozen de 

beslissing tot weigering van de vluchtelingenstatus en tot weigering van de subsidiaire 

beschermingsstatus. 

 

Op 8 april 2010 wordt de aanvraag om machtiging tot verblijf op grond van artikel 9ter van de 

vreemdelingenwet ontvankelijk verklaard en wordt verzoeker in het bezit gesteld van een tijdelijk 

verblijfsdocument. 

 

Bij arrest van 26 februari 2010 van de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen nr. 39 444 wordt het 

beroep tegen de beslissing van de commissaris-generaal voor de vluchtelingen en de staatlozen 

verworpen. 

 

Op 7 september 2011 geeft de arts-adviseur haar advies over de gezondheidstoestand van verzoeker. 

 

Op 15 september 2011 neemt de gemachtigde van de staatssecretaris voor Migratie- en asielbeleid de 

beslissing waarbij de aanvraag om machtiging tot verblijf op grond van artikel 9ter van de 

vreemdelingenwet ongegrond wordt verklaard. Dit is de bestreden beslissing: 

 

“Onder verwijzing naar de aanvraag om machtiging tot verblijf die op datum van 28.04.2009 werd ingediend 

door :  

(…) 

in toepassing van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tot het grondgebied, 

het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen, ingesteld door artikel 5 van de wet van 15 

september 2006 tot wijziging van de wet van 15 december 1980, aanvraag die door onze diensten 

ontvankelijk werd verklaard op 08.04.2010, heb ik de eer u mee te delen dat dit verzoek ongegrond is.  

Redenen :  

De aangehaalde medische problematiek van betrokkene kan niet weerhouden worden als grond om een 

machtiging tot verblijf toe te kennen 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.  

De arts-adviseur evalueerde de gezondheidstoestand van betrokkene aan de hand van de door hem 

neergelegde medische getuigschriften in zijn verzoekschrift en verstrekte ons op 07.09.2011 een medisch 

advies. De arts-adviseur geeft in haar advies aan dat de medische getuigschriften dateren van 2 jaar en 5 

maanden geleden en stelt dat er nadien geen aanvullende medische getuigschriften/verslagen meer 

werden neergelegd m.b.t. de verdere evolutie van de medische problematiek en/of m.b.t. een eventuele 

oppuntstelling en/of waaruit zou blijken dat betrokkene nog steeds medische zorgen krijgt en/of m.b.t. de 

precieze aard van een eventuele huidige noodzakelijke medische behandeling.  

Het gebrek aan een duidelijke identificatie van een actuele ernstige aandoening laat volgens de arts-adviseur 

niet toe de actuele noodzaak tot medische behandeling te bevestigen, noch de beschikbaarheid ervan te 

beoordelen in het land van herkomst. Op basis van de voorliggende medische getuigschriften kan de 

actuele aanwezigheid van een risico in de zin van artikel 9ter bij de betrokkene bijgevolg niet bevestigd 

worden. Uit de betreffende medische getuigschriften blijkt niet dat mantelzorg op dit ogenblik (nog steeds) 

medisch vereist is noch dat er bij de betrokkene sprake is van een actuele strikte medische contra-indicatie 

om te reizen. Op basis van bovenstaande vaststellingen oordeelt de arts-adviseur dat uit de 

voorgelegde medische getuigschriften, haar insziens, geen aandoening blijkt die een actueel reëel risico 

inhoudt voor betrokkenes leven of fysieke integriteit, noch een aandoening die een actueel reëel risico 

inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen behandeling in het land van 

herkomst is : cfr. het gebrek aan een duidelijke identificatie van een actuele ernstige medische aandoening bij 

de betrokkene laat niet toe de actuele noodzaak tot medische behandeling te bevestigen, noch de 

beschikbaarheid ervan te beoordelen in het land van herkomst.  

Derhalve komt de arts-adviseur finaal tot de conclusie dat er vanuit medisch standpunt geen bezwaar is 

tegen een terugkeer van betrokkene naar zijn herkomstland, Kosovo.  

Derhalve  

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

integriteit, 

of  

2) 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 
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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). 

(…) 

Gelieve eveneens bijgevoegde gesloten omslag aan betrokkene te willen overhandigen. 

(…).” 

 

Op 23 september 2011 dient verzoeker een aanvulling in op zijn aanvraag op grond van artikel 9ter van 

de vreemdelingenwet. 

 

2. Onderzoek van het beroep 

 

2.1 Verzoeker voert een enig middel aan dat luidt als volgt: 

 

“Schending van art. 9ter Vreemdelingenwet, de zorgvuldigheidsplicht als beginsel van behoorlijk bestuur 

en de materiële motiveringsplicht als algemeen rechtsbeginsel. 

Verweerder motiveerde de negatieve beslissing, zich baserend op het advies d.d. 07.09.2011, opgesteld 

door Dr. G.. Deze stelde dat de voorgelegde medische attesten geen aandoening bewijzen die een 

actueel risico zou inhouden voor verzoekers leven of zijn fysieke integriteit, omdat een actueel en 

ernstige psychiatrische en/of neurologische aandoening niet kon vastgesteld worden. 

Derhalve was er ook, volgens deze dokter, geen bezwaar tegen terugkeer naar Kosovo, 

Hieruit heeft verweerder geconcludeerd dat evenmin een terugkeer naar Kosovo een inbreuk zou 

uitmaken op de Richtlijn 2004/83/EG, noch op art. 3 EVRM. 

Argumentatie: 

1. 

De gesolliciteerde controledokter oordeelde, hierin gevolgd door verweerder, dat het niet nodig was een 

medisch onderzoek te organiseren en verzoeker hiertoe op te roepen in zijn kabinet, terwijl het nochtans 

meer dan twee jaar en vier maanden geleden was dat verzoeker zijn aanvraag indiende. 

Nochtans kon deze dokter, ook aan de hand van de twee voorgelegde medische getuigschriften, hieruit 

opmaken dat verzoeker te kampen had “met een depressie met angsten, slaapstoornissen en een 

spanningssyndroom van posttraumatische oorzaak…, als ook met migraine.” 

Tevens wist de controledokter dat Dr. V. L. melding had gemaakt van een psychologisch onderhoud met 

de huisarts en dat hij regelmatige opvolging door een arts noodzakelijk achtte i.v.m. deze depressie. 

Verzoeker volgde wel degelijk verdere therapie wat blijkt uit: 

- zijn bezoek aan Dr. R. S. op 08.07.2009 

- de minstens 10 ambulant toegediende zorgen door Dr. N. D. (psychiater verbonden aan het AZ 

Heilige Familie te Reet) 

Deze therapeutische momenten situeren zich op 18.09, 30.10 en 04.12.2009, 15.01, 19.02, 30.04, 30.06 

en 30.11.2010, 23.02 en 04.07.2011. Mogelijkerwijze zijn er nog meerdere, doch dit zijn alvast deze 

waarvan wel bewijs werd teruggevonden. 

Dat deze stukken - die nochtans een redelijk bewijs vormen van de nood aan therapie - niet tijdig 

werden meegedeeld, heeft alles te maken met de medisch-psychiatrische problematiek van verzoeker, 

waarvan inderdaad vaststaat dat hij geplaagd werd door ernstige depressie, door angsten en 

slaapstoornissen. 

De controledokter en dus ook verweerder hadden een beslissing zonder een medisch onderzoek van de 

patiënt kunnen vermijden door verzoeker op te roepen voor een gesprek, wat niet is gebeurd. 

Dit is een gebrek in de zorgvuldigheidsplicht. 

2. 

Uitgaande van een verkeerde premisse - er is actueel geen aanwezigheid van een risico in de zin van 

art. 9ter - werd dan tevens, ten onrechte, aanvaard dat terugkeer geen probleem zou opleveren, noch 

voor de toepassing van de Richtlijn 2004/83/EG, noch voor die van art. 3 EVRM. 

Aldus werden de toegankelijkheid en de betaalbaarheid van medische zorgen in Kosovo zelfs niet eens 

onderzocht! 

In andere dossiers verwijst verweerder al eens naar een rapport van Caritas, Country Sheet Kosovo van 

januari 2010, waarin het bestaande gezondheidssysteem in Kosovo wordt uitgelegd: 

gezondheidszorgen op de eerste lijn, op de tweede lijn en zelfs op de derde lijn. Daarnaast bestaan de 

Mental Health Services 

In hetzelfde document worden echter ook – wat verweerder absoluut niet vermeld heeft – de enorme 

problemen in de geestelijke gezondheidszorg beschreven: 

(…) 

Zie de pag. 110-113 van hetzelfde document.( stuk 7) 
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Lees ook het rapport van OSAR; Kosovo, Mise à jour; Etat des soins de santé, van 1 september 2010: 

(…) ( stuk 4) 

Het volstaat inderdaad niet om enkel de theoretische mogelijkheden van toegankelijkheid en 

betaalbaarheid van medische zorg weer te geven, wanneer tevens uit dezelfde of ook andere 

documenten blijkt dat theorie en praktijk zeer ver uit elkaar liggen. 

Het is dus duidelijk dat in casu de toepassing van art. 9ter Vreemdelingenwet onvoldoende werd 

onderzocht, waar dit artikel inderdaad vermeldt: 

“ ... wanneer er geen adequate behandeling is in zijn land van herkomst of het land waar hij verblijft...”” 

 

2.2 In de nota met opmerkingen repliceert de verwerende partij dat de bestreden beslissing is genomen 

om reden dat de actuele aanwezigheid van een risico in de zin van artikel 9ter van de vreemdelingenwet 

niet kan worden bevestigd. Verwijzend naar artikel 9ter van de vreemdelingenwet en naar het verslag 

van de arts-adviseur d.d. 7 september 2011, betoogt de verwerende partij dat het niet als kennelijk 

onredelijk kan worden beschouwd dat in de bestreden beslissing wordt gesteld dat er geen aandoening 

is gebleken die een actueel reëel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling 

wanneer er geen behandeling is in het land van herkomst. Volgens de verwerende partij komt het 

immers aan verzoeker zelf toe om zijn dossier en aanvraag te actualiseren en de verwerende partij te 

voorzien van nieuwe medische stukken die de actualiteit van de eventuele aandoening aantonen en dit 

zeker wanneer de door verzoeker overgemaakte attesten dateren van meer dan een jaar geleden. De 

verwerende partij benadrukt dat er noch in haar hoofde noch in hoofde van de ambtenaar-geneesheer 

een verplichting bestaat om de vreemdeling-aanvrager te onderwerpen aan een medisch onderzoek. 

 

In de mate waarin verzoeker verwijst naar meerdere medische attesten, stelt de verwerende partij vast 

dat die attesten werden overgemaakt op 23 september 2011, zijnde nadat de bestreden beslissing werd 

genomen d.d. 15 september 2011. Volgens de verwerende partij kon zij er derhalve geen rekening mee 

houden. De reden waarom verzoeker deze elementen pas overmaakte op 23 september 2011 doet niet 

ter zake. 

 

Voor zover in de bestreden beslissing wordt gesteld dat het gebrek aan een duidelijke identificatie van 

een actuele ernstige aandoening bij verzoeker niet toelaat de actuele noodzaak tot medische 

behandeling te bevestigen noch de beschikbaarheid ervan te beoordelen in het land van herkomst, wijst 

de verwerende partij erop dat niet kan worden nagegaan of de nodige medicatie of zorgen wel 

beschikbaar en betaalbaar zijn daar er uit de door verzoeker bijgebrachte documenten niet kan worden 

afgeleid of hij nog een actuele aandoening heeft waarvoor hij medicatie en zorgen zou moeten krijgen. 

 

De verwerende partij merkt verder op dat haar geen onzorgvuldig gedrag kan worden verweten nu 

verzoeker niet aannemelijk maakt dat er met bepaalde gegevens geen rekening werd gehouden of dat 

de beslissing werd gebaseerd op een verkeerde voorstelling van feiten. 

 

De verwerende partij besluit dat een schending van artikel 9ter van de vreemdelingenwet, van de 

materiële motiveringsplicht en van het zorgvuldigheidsbeginsel niet wordt aangetoond. 

 

2.3.1 In het middel voert verzoeker de schending aan van de materiële motiveringsplicht. Bij de 

beoordeling van de materiële motiveringsplicht is de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen (hierna: de 

Raad) 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. 

 

De aangevoerde schending van de materiële motiveringsplicht wordt onderzocht in samenhang met de 

aangevoerde schending van artikel 9ter van de vreemdelingenwet. 

 

Artikel 9ter van de vreemdelingenwet luidt als volgt: 

 

“§ 1. De in België verblijvende vreemdeling die zijn identiteit aantoont overeenkomstig § 2 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 

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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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 België. 

De vreemdeling maakt samen met de aanvraag alle nuttige 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 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. 

§ 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, gecoördineerd 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 België 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° 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. 

§ 4. 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.” 

 

In het verzoekschrift betoogt verzoeker dat de verwerende partij ten onrechte heeft geoordeeld dat de 

actuele aanwezigheid van een risico in de zin van artikel 9ter van de vreemdelingenwet niet kan worden 

bevestigd. Volgens verzoeker kon de arts-adviseur uit de twee voorgelegde medische getuigschriften 

immers afleiden dat verzoeker leed aan een depressie en was de ambtenaar-geneesheer tevens op de 

hoogte van een psychologisch onderhoud met zijn huisarts. Verzoeker stelt voorts dat hij verdere 

therapie heeft gevolgd.  Verzoeker laat vervolgens gelden dat de verwerende partij of de arts-adviseur 

hem hadden moeten oproepen voor een medisch onderzoek nu hij zijn aanvraag om machtiging tot 

verblijf op grond van artikel 9ter van de vreemdelingenwet meer dan twee jaar geleden heeft ingediend.  
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Verzoeker uit ten slotte kritiek op het feit dat de verwerende partij de toegankelijkheid en de 

betaalbaarheid van de medische zorgen in Kosovo niet heeft onderzocht. Volgens verzoeker liggen de 

theorie en de praktijk betreffende de toegankelijkheid en de betaalbaarheid van de medische zorgen in 

Kosovo bovendien zeer ver uit elkaar. Verzoeker verwijst in dit verband naar twee aan het verzoekschrift 

toegevoegde documenten, met name een verslag van de Zwitserse Organisatie voor Hulp aan 

Vluchtelingen ‘OSAR’ d.d. 1 september 2010 en een landenfiche over Kosovo van Caritas International 

van januari 2010. 

 

Uit de stukken van het administratief dossier blijkt dat verzoekers aanvraag om machtiging tot verblijf in 

toepassing van artikel 9ter van de vreemdelingenwet op 28 april 2009 per aangetekend schrijven naar 

de Dienst Vreemdelingenzaken werd verstuurd. Uit het administratief dossier blijkt eveneens dat op 23 

september 2011 aanvullende stukken aan de Dienst Vreemdelingenzaken werden bezorgd, met name 

attesten van toegediende zorgen door dokter N. D. van 18 september 2009, 30 oktober 2009, 4 

december 2009, 15 januari 2010, 19 februari 2010, 30 april 2010, 30 juni 2010, 30 november 2010, 23 

februari 2011 en 4 juli 2011. 

 

Uit het advies van de ambtenaar-geneesheer van 7 september 2011, waarnaar wordt verwezen in de 

bestreden beslissing en dat bij de bestreden beslissing werd gevoegd, blijkt dat de arts-adviseur de door 

verzoeker bij zijn aanvraag om machtiging tot verblijf bijgebrachte medische getuigschriften d.d. 6 april 

2009 van dokter W. V. heeft onderzocht, maar van oordeel is dat geen actuele aandoening blijkt in de 

zin van artikel 9ter van de vreemdelingenwet. In het verslag van de ambtenaar-geneesheer wordt 

hierover het volgende overwogen: “De voorgelegde medische getuigschriften dateren van 2 jaar en 5 

maanden geleden, we ontvingen van de betrokkene nadien geen aanvullende medische (psychiatrische 

en/of neurologische) getuigschriften/verslagen meer m.b.t. de verdere evolutie van de beschreven 

medische problematiek en/of m.b.t. een eventuele psychiatrische oppuntstelling (psychiatrische 

anamnese/bevindingen bij het psychiatrisch onderzoek en DSM IV-diagnostiek, beschrijving van het 

uitlokkend trauma, evolutie, …) of een eventuele neurologische oppuntstelling (klinisch neurologisch 

onderzoek, eventuele aanvullende onderzoeken zoals EEG, CT) en/of waaruit zou blijken dat hij nog 

steeds medische (psychiatrische en/of neurologische) zorgen krijgt en/of m.b.t. de precieze aard van 

een eventuele huidige noodzakelijke medische behandeling”.   

 

De arts-adviseur komt tot de conclusie dat niet blijkt dat verzoeker lijdt aan een aandoening die een 

reëel risico inhoudt voor zijn leven of fysieke integriteit noch een aandoening die een reëel risico inhoudt 

op een onmenselijke of vernederende behandeling wanneer er geen behandeling is in het 

herkomstland. Voormelde besluitvorming wordt vervolgens door de verwerende partij overgenomen in 

de motivering van de bestreden beslissing. De loutere omstandigheid dat verzoeker het niet eens is met 

deze motieven maakt geen grond tot vernietiging uit. 

 

De Raad benadrukt dat de bestreden beslissing is genomen in toepassing van artikel 9ter van de 

vreemdelingenwet. Voornoemde bepaling stelt duidelijk dat “de vreemdeling […] samen met de 

aanvraag alle nuttige inlichtingen [overmaakt] 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.”.  

De bewijslast voor het bestaan van de ziekte rust derhalve op de schouders van de vreemdeling; 

verzoeker kan zijn eigen nalatigheid niet verschuiven naar de verwerende partij. De Raad merkt tevens 

op dat het aan verzoeker toekomt om, indien hij een aanvraag om machtiging tot verblijf op grond van 

artikel 9ter van de vreemdelingenwet indient, zijn actuele medische problematiek aan te tonen met 

actuele medische attesten. Dit houdt ook in dat verzoeker, indien hij in de loop van de procedure over 

recentere medische attesten beschikt, deze dient over te maken aan de verwerende partij zodat deze er 

bij het nemen van de bestreden beslissing rekening mee kan houden. 

 

De Raad herhaalt dat hij in de uitoefening van zijn wettelijk toezicht, enkel bevoegd is om na te gaan of 

de 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.  

Het komt aldus niet aan de Raad toe om een opportuniteitsonderzoek te doen over de door verzoeker 

aangebrachte medische attesten. De verwerende partij heeft zich bij het nemen van de bestreden 

beslissing gebaseerd op het verslag van de arts-attaché die rekening heeft gehouden met de door 

verzoeker bijgebrachte stukken.  Verzoeker toont met zijn uiteenzetting in zijn verzoekschrift niet aan dat 

het kennelijk onredelijk was van de verwerende partij om zich bij het nemen van de bestreden beslissing 

te baseren op het verslag van de arts-attaché die daarenboven rekening hield met de door verzoeker 

bijgebrachte stukken. De verwerende partij is bij het nemen van de bestreden beslissing uitgegaan van 

een volledige en correcte feitenvinding. 
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In de mate waarin verzoeker opwerpt dat hij verdere therapie heeft gevolgd en ter staving hiervan 

verscheidene attesten van toegediende zorgen door dokter N. D. voorlegt, merkt de Raad op dat deze 

stukken pas op 23 september 2011 aan de verwerende partij ter kennis werden gebracht, i.e. nadat 

deze een beslissing aangaande de aanvraag om machtiging tot verblijf op grond van artikel 9ter van de 

vreemdelingenwet had genomen. De Raad merkt op dat de regelmatigheid van een administratieve 

beslissing dient te worden beoordeeld in functie van de gegevens waarover het bestuur ten tijde van het 

nemen van de beslissing kon beschikken om deze te nemen (RvS 23 september 2002, nr. 110.548 en 

vaste rechtspraak van de Raad). Het kan de verwerende partij dan ook niet ten kwade worden geduid 

geen rekening te hebben gehouden met stukken die pas na de bestreden beslissing werden 

overgemaakt. 

 

In zoverre verzoeker opwerpt dat de arts-adviseur nagelaten heeft hem persoonlijk te onderzoeken, laat 

de Raad gelden dat uit de bestreden beslissing blijkt dat de ambtenaar-geneesheer op basis van de 

door verzoeker voorgelegde medische attesten tot het besluit is gekomen dat niet blijkt dat verzoeker 

lijdt aan een aandoening die een actueel reëel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende 

behandeling wanneer er geen behandeling is in het land van herkomst. Uit de bewoordingen van artikel 

9ter van de vreemdelingenwet kan geen verplichting worden afgeleid om de vreemdeling te 

onderzoeken of om bijkomend advies in te winnen van deskundigen. 

 

Waar verzoeker ten slotte kritiek uit op het feit dat de verwerende partij geen onderzoek heeft gevoerd 

naar de toegankelijkheid en de betaalbaarheid van de medische zorgen in Kosovo, merkt de Raad op 

dat dit onderzoek niet diende te worden ingesteld nu in de bestreden beslissing wordt geoordeeld dat uit 

de voorgelegde medische getuigschriften niet blijkt dat verzoeker lijdt aan een aandoening die een 

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

behandeling is in het land van herkomst.  Ingeval er geen aandoening is zoals bedoeld in artikel 9ter van 

de vreemdelingenwet, dienen de beschikbaarheid en de toegankelijkheid van de verscheidene 

behandelings- en opvolgingsmogelijkheden logischerwijze ook niet te worden onderzocht. 

 

Ten overvloede merkt de Raad op dat in zoverre verzoeker met zijn uiteenzetting tracht een nieuwe 

beoordeling van zijn verblijfsrecht te verkrijgen, dat wanneer hij als annulatierechter een administratieve 

beslissing aan de wet toetst, hij niet optreedt als rechter in hoger beroep, die op aanvraag van de 

rechtzoekende de ware toedracht van de feiten gaat beoordelen. Hij onderzoekt enkel of de 

gemachtigde van de staatssecretaris voor Migratie- en asielbeleid in redelijkheid is kunnen komen tot de 

door hem gedane vaststelling van feiten en of er in het dossier geen gegevens voorhanden zijn welke 

met die vaststelling onverenigbaar zijn. In het raam van een marginale toetsing wordt de aangeklaagde 

onwettigheid slechts dan gesanctioneerd wanneer daarover geen redelijke twijfel kan bestaan, m.a.w. 

wanneer de beslissing kennelijk onredelijk is. 

 

In het licht van het voorgaande besluit de Raad dat verzoeker in casu niet aannemelijk maakt dat de 

gemachtigde van de staatssecretaris op kennelijk onredelijke wijze of op basis van een foutieve 

feitenvinding tot zijn conclusie is gekomen. De bestreden beslissing steunt op afdoende, pertinente, 

deugdelijke en ter zake dienende motieven. De schending van de materiële motiveringsplicht en van 

artikel 9ter van de vreemdelingenwet kan niet worden aangenomen. 

 

2.3.2 Het zorgvuldigheidsbeginsel legt aan de gemachtigde van de staatssecretaris de verplichting op 

zijn beslissingen op een zorgvuldige wijze voor te bereiden en te stoelen op een correcte feitenvinding.  

Het respect voor het zorgvuldigheidsbeginsel houdt derhalve in dat de gemachtigde bij het nemen van 

een beslissing moet steunen op alle gegevens van het dossier en op alle daarin vervatte dienstige 

stukken. De zorgvuldigheidsplicht bij de feitenvinding vereist dat het bestuur slechts na een behoorlijk 

onderzoek van de zaak en met kennis van alle relevante gegevens een beslissing mag nemen (RvS 23 

februari 2004, nr.128.424). Verzoeker toont in casu niet aan dat de gemachtigde van de staatssecretaris 

bij het nemen van de bestreden beslissing is uitgegaan van een foutieve feitenvinding, zodat de 

schending van het zorgvuldigheidsbeginsel niet kan worden aangenomen. 

 

Het enig middel is in al zijn onderdelen ongegrond. 

 

OM DIE REDENEN BESLUIT DE RAAD VOOR VREEMDELINGENBETWISTINGEN: 

 

Enig artikel 
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Het beroep tot nietigverklaring wordt verworpen. 

 

Aldus te Brussel uitgesproken in openbare terechtzitting op tweeëntwintig december 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 

 


