| betwistingen

Arrest

nr. 77 479 van 19 maart 2012
in de zaak RvV X /I

In zake: X
Gekozen woonplaats: X
tegen:
de Belgische staat, vertegenwoordigd door de staatssecretaris voor Migratie- en

asielbeleid, thans de staatssecretaris voor Asiel en Migratie, Maatschappelijke
Integratie en Armoedebestrijding.

DE WND. VOORZITTER VAN DE llde KAMER,

Gezien het verzoekschrift dat X, die verklaart van Armeense nationaliteit te zijn, op 30 mei 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 19 april 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 de verwijdering van
vreemdelingen, ongegrond verklaard wordt, aan de verzoekende partij ter kennis gebracht op 2 mei
2011.

Gezien titel | bis, hoofdstuk 2, afdeling IV, onderafdeling 2, van de wet van 15 december 1980
betreffende de toegang tot het grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van
vreemdelingen.

Gezien de nota met opmerkingen en het administratief dossier.

Gelet op de beschikking van 9 februari 2012, waarbij de terechtzitting wordt bepaald op 13 maart 2012.
Gehoord het verslag van rechter in vreemdelingenzaken A. DE SMET.

Gehoord de opmerkingen van advocaat M. KALIN, die loco advocaat T. DECALUWE verschijnt voor de
verzoekende partij en van advocaat B. HEIRMAN, 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 die verklaart van Armeense nationaliteit te zijn, komt op 2 september 2010 Belgié binnen en
dient een asielaanvraag in op 21 september 2010.

Op 19 november 2010 dient verzoekster 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 3 december 2010 wordt deze aanvraag ontvankelijk verklaard en wordt verzoekster in het bezit
gesteld van een tijdelijk verblijfsdocument.

Op 6 april 2011 geeft de arts-adviseur haar advies inzake de gezondheidstoestand van verzoekster.

Op 19 april 2011 neemt de gemachtigde van de staatssecretaris voor Migratie- en asielbeleid de
beslissing dat deze aanvraag ongegrond is. Dit is de bestreden beslissing:

“..)

Onder verwijzing naar de aanvraag om machtiging tot verblijf die op datum van 19/11/2010 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 03/12/2010, heb ik de eer u mee te delen dat dit verzoek
ongegrond is.

Reden:

Het aangehaalde medisch probleem kan niet aanvaard worden als grond om een verblijfsvergunning in
toepassing van artikel 9ter van de wet van 15 december 1980 betreffende de toegang tof het
grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen, ingesteld door artikel 5 van
de wet van 15 september 2006 tof wijziging van de v/et van 15 december 1980 te bekomen.

In het verzoekschrift voor betrokkene, mevr. M. H. worden ter staving medische attesten voorgelegd. De
arts-attaché evalueerde deze gegevens op 06.04.2011 (zie gesloten omslag in bijlage) en concludeerde
dat rekening houdende met de beschikbare medicatie en mogelijkheden tot behandeling in het land van
herkomst, Armenié, er haar inziens geen bezwaar is tegen een terugkeer naar het herkomstland.

De arts-attaché stalt dat betrokkene kan reizen. Bovendien is er geen medische noodzaak tot
mantelzorg. De arts-attaché besluit dat, hoewel de aangehaalde medische problematieken kunnen
beschouwd worden als aandoeningen die een reéel risico kunnen inhouden voor haar leven of fysieke
integriteit indien deze niet adequaat behandeld en opgevolgd worden, geen reéel risico inhouden op een
onmenselijke of vernederende behandeling, gezien deze behandeling en opvolging beschikbaar zijn in
Armenié.

Hoewel in het verzoekschrift elementen worden aangehaald uit het Country Sheet Armenia (Juni 2009)
blijkt uit onze informatie, beschikbaar in het administratief dossier van DVZ, dat de zorgen gratis zijn
voor patiénten uit sociaal zwakkere groepen of voor patiénten met ziekten opgenomen op de lijst voor
gratis zorgen. Dat de eerste aandoening van de betrokkene opgenomen is op deze lijst. De nodige
zorgen zijn bijgevolg gratis op voorschrift van de huisarts. Eveneens blijkt dat opvolging voor de
aandoening van betrokkene betaalbaar is.

Bovendien blijkt uit het dossier niet dat betrokkene arbeidsongeschikt zou zijn. Ze heeft tevens reeds
gewerkt in Armenié als secretaresse en zij beschikt over een diploma hoger secundair onderwijs (cfr.
haar eigen verklaring tav. de asieldiensten op 22/12/2010). Er kan dan ook vanuit gegaan worden dat ze
in staat is een inkomen te verwerven en zodoende in te staan voor eventuele bijkomende kosten
verbonden aan haar beide aandoeningen. Dat de financiéle toegankelijkheid van de benodigde
medische zorgen bijgevolg voldoende gegarandeerd is.

Patiénten met de aandoening van betrokkene kunnen terecht in de lokale poliklinieken in de hoofstad of
in de regio's, ofwel in gespecialiseerde medische centra. Betrokkene was voorafgaand aan haar verblijf
in Belgié woonachtig in Aschtarag/Ashtaran (cfr. haar eigen verklaring tav. de asieldiensten op
22/12/2010). Zij kan voor de nodige medische behandeling en opvolging terecht in de lokale medische
centra/poliklinieken of in de gespecialiseerde centra van Erevan. Dat de geografische toegankelijkheid
van de benodigde medische zorgen bijgevolg voldoende gegarandeerd is.

Verder kan betrokkene 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 Armenié. Zo assisteert de I0M terugkerende
Armeniérs bij hun reintegratie. Deze terugkeerders kunnen microkredieten krijgen om een nieuw leven
op te bouwen.

Derhalve

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

of
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2) blijkt niet dat betrokkene lijdt aan een ziekte die een reéel risico inhoudt op een onmenselijke of
vernederende behandeling wanneer er geen adequate behandeling is in het land van herkomst of het
land waar 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).

Het attest van immatriculatie welk werd afgegeven in het kader van de procedure op basis van genoemd
artikel Ster dient te worden ingetrokken.

Gezien de asielprocedure van betrokkenen nog lopende is, verzoek ik u het attest van immatriculatie
welk aan betrokkenen werd afgegeven verder te verlengen tot nadere berichtgeving over de
asielprocedure

Gelieve eveneens hijgevoegde gesloten omslag aan betrokkenen te willen overhandigen.

(..).”

Op 6 mei 2011 neemt de commissaris-generaal voor de viuchtelingen en de staatlozen de beslissing tot
weigering van de vluchtelingenstatus en tot weigering van de subsidiaire beschermingsstatus.

Bij arrest van de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen van 26 september 2011 met nummer 67 214
wordt aan verzoekster eveneens de vluchtelingenstatus en de subsidiaire beschermingsstatus
geweigerd.

2. Over de ontvankelijkheid

De verwerende partij werpt een exceptie van onontvankelijkheid op van de vordering tot schorsing
omdat verzoekster geen ernstig middel aanvoert en niet aantoont op basis van concrete gegevens een
moeilijk te herstellen ernstig nadeel te zullen ondervinden bij de tenuitvoerlegging van de bestreden
beslissing. Uit hetgeen hierna volgt zal blijken dat het beroep tot nietigverklaring niet wordt ingewilligd.
Het is bijgevolg niet vereist deze exceptie te beantwoorden.

3. Onderzoek van het beroep
3.1.1. Verzoekster voert een eerste middel aan dat luidt als volgt:

“Doordat de verwerende partij stelt dat de behandeling en opvolging van verzoeksters medische
problemen beschikbaar is in Armenié, hiervoor verwijzend naar informatie beschikbaar in het
administratief dossier van DVZ.

Terwijl nazicht van deze informatie precies aantoont dat de behandeling en opvolging van verzoeksters
medische problemen juist niet, dan wel onvoldoende, beschikbaar is in Armenié.

De verwerende partij stelt meerbepaald: "Hoewel in het verzoekschrift elementen worden aangehaald uit
het Country Sheet Armenia (juni 2009) blijkt uit onze informatie, beschikbaar in hei administratief dossier
van DVZ, dat de zorgen gratis zijn voor patiénten uit sociaal zwakkere groepen of voor patiénten met
ziekten opgenomen op de lijst voor gratis zorgen. Dat de eerste aandoening van de betrokkene
opgenomen is op deze lijst De nodige zorgen zijn bijgevolg gratis op voorschrift van de huisarts,
Eveneens blijkt dat opvolging voor deze aandoening van betrokkene betaalbaar is. "

Hierbij dient opgemerkt te worden dat de informatie beschikbaar in het administratief dossier

van DVZ, zijnde de Caritas Country Sheet januari 2010, zo goed als volledig hetzelfde is als de
informatie voorgelegd door verzoekster, zijnde het CRI Country Sheet juni 2009.

Welnu, de verwerende partij stelt dat de eerste aandoening van, de betrokkene, hiermee wordt wellicht
bedoeld de recidiverende paniekstoornissen met hyperventilatie, opgenomen is op de lijst voor gratis
zorgen.

Hiermee zal de lijst op p. 121 van het stuk van DVZ — en op p. 79 van het stuk van verzoekster -
bedoeld worden.

Deze lijst bevat inderdaad psychiatrische zorg, hetgeen door verzoekster in haar aanvraag ook werd
erkend.

Echter voegde verzoekster er meteen aan toe dat de psychiatrische hulp in Armenié heel wat problemen
kent en de psychiatrische behandelingen in Armenié dan ook te wensen overlaten, hierbij verwijzend
naar p. 89 van haar toegevoegd stuk, overeenstemmend met p, 139 van het stuk van DVZ.

Hieromtrent heeft de verwerende partij zich op geen enkele manier uitgesproken.

Bovendien spreekt de verwerende partij zich evenmin uit over de behandeling van de hartproblemen
van verzoekster. Nochtans zijn cardiologische behandelingen niet opgenomen in de bovenvermelde lijst
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van gratis zorgen en zijn dergelijke behandelingen geenszins goedkoop, met name 215,39 € - zie p. 80
stuk verzoekster en p. 125 stuk DVZ.

De verwerende partij heeft haar beslissing dan ook niet op een correcte wijze gemotiveerd, en heeft
hiermee haar beslissing dan ook niet in alle redelijkheid genomen.”

3.1.2. In de nota repliceert de verwerende partij dat de overwegingen van de bestreden beslissing
verzoekster toelaten om te achterhalen om welke redenen haar aanvraag om machtiging tot verblijf in
toepassing van artikel 9ter van de vreemdelingenwet ongegrond werd verklaard. Inzake de materiéle
motiveringsplicht merkt de verwerende partij op dat de Raad zijn oordeel niet in de plaats kan stellen
van het bestuur. De motieven van de bestreden beslissing volstaan opdat zou komen vast te staan dat
de gemachtigde geenszins op kennelijk onredelijke wijze tot het besluit is gekomen dat verzoeksters
aanvraag ongegrond is. De verwerende partij laat dan ook slechts gelden dat de bestreden beslissing
deugdelijk en afdoende werd gemotiveerd. Er is naar behoren voldaan aan de materiéle
motiveringsplicht, wat onmiddellijk kan worden vastgesteld wanneer men de motieven van de bestreden
beslissing op naslaat.

Het loutere feit dat verzoekster stukken heeft voorgelegd waaruit zij zelf afleidt dat ze voldoet aan de
voorwaarden van artikel 9ter van de vreemdelingenwet en op die grond moet worden gemachtigd tot
verblijf, maakt volgens de verwerende partij niet dat de aanvraag zonder meer gegrond dient te worden
verklaard. De ambtenaar-geneesheer dient immers ook zijn advies te geven. Uit dit advies blijkt dat de
gezondheidsproblemen die werden aangehaald door verzoekster geen actuele aandoeningen uitmaken
die een reéel risico inhouden voor haar leven of fysieke integriteit, noch een aandoening die een reéel
risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling en dit gelet op het gegeven dat er in
Armenié behandeling en opvolging beschikbaar en toegankelijk zijn, terwijl verzoekster ook kan reizen
naar dit land. Uit dit advies blijkt zeer duidelijk dat de door verzoekster naar voor gebrachte medische
stukken zeer grondig werden onderzocht en dat de toestand in Armenié zorgvuldig werd nagegaan. In
tegenstelling tot wat verzoekster poogt voor te houden, werd bij het opstellen niet enkel rekening
gehouden met de informatie uit het landensheet maar ook met andere informatie die door de arts-
attaché werd opgevraagd. Gelet op het feit dat de ambtenaar-geneesheer adviseert dat er geen
bezwaar is vanuit medisch oogpunt voor een terugkeer naar Armenié&, is het niet kennelijk onredelijk van
de gemachtigde om het advies van de ambtenaar-geneesheer te volgen. Verzoeksters beschouwingen
falen in rechte en kunnen niet worden aangenomen.

Waar verzoekster voorhoudt dat de gemachtigde zich niet heeft uitgesproken over de behandeling voor
hartproblemen die 215,39 euro per behandeling zou kosten, merkt de verwerende partij op dat
verzoekster voorbijgaat aan de motieven van de bestreden beslissing, waarin wordt vermeld dat er
vanuit kan worden gegaan dat verzoekster in staat is om een inkomen te verwerven en zodoende in te
staan voor eventuele kosten verbonden aan haar aandoeningen. Dit wordt ook niet ontkend door
verzoekster.

3.1.3.1. Bij de beoordeling van de materiéle 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.

Verzoekster stelt dat, in tegenstelling tot wat in de bestreden beslissing wordt overwogen, de
behandeling en opvolging van verzoeksters medische problemen niet of enkel onvoldoende beschikbaar
zijn in Armenié. Verzoekster verwijst naar de informatie die zij heeft gevoegd bij haar aanvraag (CRI
Country Sheet Armenia van juni 2009). Inzake de lijst met gratis zorgen stelt verzoekster dat deze lijst
inderdaad psychiatrische zorg bevat maar dat de psychiatrische behandeling in Armenié te wensen
overlaat. Verzoekster meent dat de verwerende partij zich hierover niet heeft uitgesproken. Volgens
verzoekster heeft de verwerende partij zich evenmin uitgesproken over de behandeling van de
hartproblemen van verzoekster: cardiologische behandelingen zijn niet opgenomen in de lijst met gratis
zorgen en kosten 215,39 euro.

3.1.3.2. Verzoekster heeft een aanvraag om machtiging tot verblijf ingediend op basis van artikel 9ter
van de vreemdelingenwet. Op het ogenblik van de bestreden beslissing luidde dit artikel als volgt:
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“§ 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.

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

De vreemdeling maakt samen met de aanvraag alle nuttige 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, gecodrdineerd op 12 januari 1973, toelaatbaar cassatieberoep
heeft ingediend en dit tot op het ogenblik waarop een verwerpingsarrest inzake het toegelaten beroep is
uitgesproken. De vreemdeling die van deze vrijstelling geniet, toont dit uitdrukkelijk aan in de aanvraag.
§ 3. De gemachtigde van de minister verklaart de aanvraag onontvankelijk:

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

2° indien, in de aanvraag, de vreemdeling zijn identiteit niet aantoont op de wijze bepaald in 8 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, vijffde 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.”

Uit de stukken van het dossier blijkt dat verzoekster bij haar aanvraag een rapport heeft gevoegd,
namelijk CRI Country Sheet juni 2009. Op 6 april 2011 gaf de arts-adviseur haar advies, waarin gebruik

gemaakt werd van de medische stukken die verzoekster had voorgelegd, namelijk een patiéntdossier
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met afdrukdatum 14 oktober 2010 en een medisch attest van 22 oktober 2010 van dokter K.L, huisarts.
Naar dit advies wordt verwezen in de bestreden beslissing en het werd bij de bestreden beslissing
gevoegd. De arts-adviseur stelt in dit advies dat uit de beschikbare medische gegevens niet blijkt dat het
een actuele ernstige en/of levensbedreigende medische problematiek betreft met actuele noodzakelijke
medische behandeling/opvolging. Vervolgens gaat de arts-adviseur in op de behandelings- en
opvolgingsmogelijkheden in het herkomstland. Hierbij wordt verwezen naar een e-mail van 4 november
2008 van professor A.B, naar een schrijven van 25 mei 2009 van professor A.B, naar een e-mail van 29
september 2010 van M.G. van het Armeense ministerie van Volksgezondheid en naar lijsten van
geregistreerde geneesmiddelen van het SCDMTE. Deze stukken bevinden zich in het administratief
dossier. De arts-adviseur vermeldt dat hieruit blijkt dat medicamenteuze behandeling met de drie
geneesmiddelen waaraan verzoekster behoefte heeft, beschikbaar is in Armenié, en dat ook
psychotherapie, psychologische opvolging, psychiatrische zorgen en cardiologische zorgen beschikbaar
zijn in Armenié. De arts-attaché besluit dat verzoekster lijdt aan een aandoening die een reéel risico kan
inhouden voor haar leven of fysieke integriteit indien deze aandoening niet adequaat behandeld en
opgevolgd wordt, maar dat deze aandoening in casu geen reéel risico inhoudt op een onmenselijke of
vernederende behandeling omdat deze behandeling en opvolging beschikbaar zijn in Armenié.
Voormelde besluitvorming wordt vervolgens door de gemachtigde van de staatssecretaris overgenomen
in de motivering van de bestreden beslissing.

Vervolgens wordt in de bestreden beslissing hieraan toegevoegd dat uit de informatie waarover de
gemachtigde beschikt en die zich in het administratief dossier bevindt, blijkt dat de zorgen gratis zijn
voor patiénten uit sociaal zwakkere groepen of voor patiénten met ziekten opgenomen op de lijst voor
gratis zorgen en dat de eerste aandoening van verzoekster opgenomen is op deze lijst, zodat de nodige
zorgen bijgevolg gratis zijn op voorschrift van de huisarts. Eveneens blijkt dat opvolging voor de
aandoening van betrokkene betaalbaar is. Hiervoor wordt verwezen naar Caritas Country Sheet
Armenié van januari 2010. Vervolgens wordt in de bestreden beslissing gewezen op het feit dat uit het
dossier niet blijkt dat verzoekster arbeidsongeschikt zou zijn, zodat er vanuit kan worden gegaan dat ze
in staat is een inkomen te verwerven en zodoende in te staan voor eventuele bijkomende kosten
verbonden aan haar beide aandoeningen. De financiéle toegankelijkheid van de benodigde medische
zorgen is bijgevolg voldoende gegarandeerd. Er wordt tevens vermeld dat pati€énten met de aandoening
van verzoekster terecht kunnen in de lokale poliklinieken in de hoofstad of in de regio's, ofwel in
gespecialiseerde medische centra en dat verzoekster voorafgaand aan haar verblijf in Belgié
woonachtig was in Aschtarag/Ashtaran. Zij kan voor de nodige medische behandeling en opvolging
terecht in de lokale medische centra/poliklinieken of in de gespecialiseerde centra van Erevan. Hiervoor
wordt verwezen naar de correspondentie van 6 juli 2010 met een Armeense arts. Deze correspondentie,
een schriftelijke neerslag van een conversatie tussen een ambtenaar van de Dienst
Vreemdelingenzaken en de Armeense dokter A.B, bevindt zich in het administratief dossier. Verder
wordt vermeld dat verzoekster beroep kan doen op hulp van de International Organisation for Migration.

3.1.3.3. Waar verzoekster aanvoert dat het een motiveringsgebrek uitmaakt dat geen rekening werd
gehouden met pagina 89 van het door haar ingediende rapport waaruit zou blijken dat de psychiatrische
behandelingen in Armenié te wensen overlaten, wat volgens haar bevestigd wordt in de informatie
gebruikt in de bestreden beslissing, dient te worden vastgesteld dat verzoekster het motief niet betwist
dat psychiatrische behandeling beschikbaar is in Armenié. Er wordt in de bestreden beslissing vermeld
waar verzoekster terecht kan voor deze behandeling en tevens dat deze behandeling gratis is.
Verzoekster uit enkel kritiek op het feit dat niet zou zijn geantwoord op haar argument dat deze
behandeling te wensen overlaat.

De Raad wijst dienaangaande op de tekst van artikel 9ter, § 1, vijfde lid van de vreemdelingenwet:

“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.”

Uit deze tekst blijkt dat de mogelijkheden van en toegankelijkheid tot de behandeling in het land van
herkomst moeten worden onderzocht, niet dat een afzonderlijk onderzoek dient te worden gevoerd naar
de kwaliteit van de ter beschikking zijnde behandeling. Uit artikel 9ter, § 1, eerste lid van de
vreemdelingenwet blijkt dat deze behandeling in het land van herkomst adequaat moet zijn. Artikel 9ter
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van de vreemdelingenwet houdt ter zake geen afzonderlijke motiveringsplicht in. Nu in het advies van de
arts-attaché en in de bestreden beslissing uitvoerig wordt verwezen, onder verwijzing naar tal van
informatie daterend van 2008, 2009 en 2010, naar de behandelingsmogelijkheden voor verzoekster in
haar land van herkomst en naar de geografische en financiéle toegankelijkheid ervan, en verzoekster
niet aantoont dat deze motieven steunen op een niet correcte feitenvinding of kennelijk onredelijk zijn,
kan niet worden aangenomen dat het een motiveringsgebrek uitmaakt dat niet afzonderlijk werd
geantwoord op verzoeksters argument inzake het gebrek aan kwaliteit van de behandeling.

In dit verband wordt tevens gewezen op rechtspraak van het Europees Hof voor de Rechten van de
Mens dat artikel 3 van het EVRM niet het recht waarborgt om op het grondgebied van een Staat te
blijven louter om de reden dat die Staat betere medische verzorging kan verstrekken dan het land van
herkomst (EHRM 27 mei 2008, nr. 26.565/05, N./ Verenigd Koninkrijk).

3.1.3.4. Waar verzoekster aanvoert dat de beslissing geen motivering betreft over haar hartproblemen
en de hoge kost daarvan, dient erop te worden gewezen dat in het advies van de arts-attaché wordt
vermeld dat opvolging door een cardioloog mogelijk is en dat cardiologische zorgen beschikbaar zijn in
Armenié. Dit advies wordt vermeld in de bestreden beslissing en werd bij de bestreden beslissing
gevoegd. In de bestreden beslissing wordt overwogen:

“Bovendien blijkt uit het dossier niet dat betrokkene arbeidsongeschikt zou zijn. Ze heeft tevens reeds
gewerkt in Armenié als secretaresse en zij beschikt over een diploma hoger secundair onderwijs (cfr.
haar eigen verklaring tav. de asieldiensten op 22/12/2010)2. Er kan dan ook vanuit gegaan worden dat
ze in staat is een inkomen te verwerven en zodoende in te staan voor eventuele bijkomende kosten
verbonden aan haar beide aandoeningen. Dat de financiéle toegankelijkheid van de benodigde
medische zorgen bijgevolg voldoende gegarandeerd is.”

en

“Verder kan betrokkene 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 Armenié. Zo assisteert de |IOM terugkerende
Armeniérs bij hun reintegratie. Deze terugkeerders kunnen microkredieten krijgen om een nieuw leven
op te bouwen4”

Hieruit blijkt dat wel degelijk werd gemotiveerd over de hartproblemen van verzoekster en over de
financiéle toegankelijkheid daarvan voor verzoekster: er wordt op gewezen dat zij kan werken en zo een
inkomen kan verwerven zodat ze kan instaan voor bijkomende kosten. Verzoekster toont niet aan dat dit
motief kennelijk onredelijk zou zijn of zou steunen op een foutieve feitenvinding.

De schending van de materiéle motiveringsplicht kan niet worden aangenomen.

3.1.3.5. De keuze die een bestuur in de uitoefening van een discretionaire bevoegdheid maakt, schendt
slechts het redelijkheidsbeginsel wanneer men op zicht van de opgegeven motieven zich tevergeefs
afvraagt hoe het bestuur tot het maken van die keuze is kunnen komen. Met andere woorden, om het
redelijkheidsbeginsel geschonden te kunnen noemen, moet men voor een beslissing staan waarvan
men ook na lectuur ervan ternauwernood kan geloven dat ze werkelijk genomen is, wat in casu niet het
geval is. Gelet op voorgaande analyse blijkt dat verzoekster met haar betoog op generlei wijze een
schending van het redelijkheidsbeginsel aannemelijk maakt.

Het eerste middel is ongegrond.
3.2.1. Verzoekster voert een tweede middel aan dat luidt als volgt:

“Tweede middel: schending van art. 3 EVRM

Doordat de verwerende partij stelt dat er geen reéel risico is op een onmenselijke of vernederende
behandeling, gezien de behandeling en opvolging beschikbaar is in Armenié.

Terwijl hierboven werd aangetoond dat de behandeling en opvolging geenszins beschikbaar is in
Armenié, zodat er wel degelijk een reéel risico is op een onmenselijke of vernederende behandeling,
temeer daar de verwerende partij wel erkent dat de aangehaalde medische problematieken kunnen
beschouwd worden als aandoeningen die een reéel risico kunnen inhouden voor verzoeksters leven of
fysieke integriteit indien deze niet adequaat behandeld en opgevolgd worden.”
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3.2.2. In de nota repliceert de verwerende partij dat een blote bewering of eenvoudige vrees voor
onmenselijke behandeling op zich niet volstaat om een inbreuk uit te maken op artikel 3 van het
Europees Verdrag ter bescherming van de Rechten van de Mens en de fundamentele vrijheden,
ondertekend te Rome op 4 november 1950 en goedgekeurd bij de wet van 13 mei 1955 (hierna: EVRM).
Een eventualiteit dat dit artikel kan worden geschonden, volstaat op zich niet. Verzoekster kan, mede
gelet op het duidelijke advies van de ambtenaar-geneesheer, niet aannemelijk maken dat er een risico
is op een schending van artikel 3 van het EVRM. In het advies van de ambtenaar-geneesheer werd
uitvoerig toegelicht dat er behandeling beschikbaar is in het herkomstland en in de bestreden beslissing
wordt er ook uitdrukkelijk op gewezen dat deze behandeling beschikbaar is in Armenié. Verzoeksters
ongestaafde beweringen kunnen hieraan geen afbreuk doen.

3.2.3. Artikel 3 van het EVRM vereist dat verzoekster doet blijken dat er ernstige en zwaarwichtige
gronden aanwezig zijn om aan te nemen dat zij in het land waarnaar zij mag worden teruggeleid, een
ernstig en reéel risico loopt om te worden blootgesteld aan foltering of mensonterende behandeling. De
bescherming verleend via artikel 3 van het EVRM vindt immers slechts in uitzonderlijke gevallen
toepassing. Degene die aanvoert dat hij een dergelijk risico loopt, moet zijn beweringen staven met een
begin van bewijs. Een loutere bewering of eenvoudige vrees voor onmenselijke behandeling op zich
volstaat niet om een inbreuk uit te maken op voornoemd artikel.

Verzoekster meent dat zij in het eerste middel heeft aangetoond dat de behandeling en opvolging voor
haar aandoening niet beschikbaar zijn in Armenié. Uit de bespreking van het eerste middel blijkt echter
dat dit niet het geval is.

Er wordt ook verwezen naar het advies van de ambtenaar-geneesheer van 6 april 2011, waarin
uitdrukkelijk wordt vermeld dat verzoekster kan reizen. Tevens wordt herhaald dat het EHRM reeds
oordeelde dat artikel 3 van het EVRM niet het recht waarborgt om op het grondgebied van een Staat te
blijven louter om de reden dat die Staat betere medische verzorging kan verstrekken dan het land van
herkomst en dat zelfs de omstandigheid dat de uitwijzing de gezondheidstoestand van een vreemdeling
beinvloedt niet volstaat om een schending van die bepaling op te leveren. Enkel in zeer uitzonderlijke
gevallen wanneer de humanitaire redenen die pleiten tegen de uitwijzing dwingend zijn — hetgeen in
casu niet blijkt — kan een schending van artikel 3 van het EVRM aan de orde zijn (EHRM 27 mei 2008,
nr. 26.565/05, N./ Verenigd Koninkrijk).

Volledigheidshalve wordt erop gewezen dat huidige bestreden beslissing geen verwijderingsmaatregel
bevat.

Verzoekster brengt geen concrete, op haar persoonlijke situatie betrokken feiten aan ter staving van
haar kritiek. Zij toont bijgevolg niet aan dat ze een ernstig en reéel risico loopt te worden blootgesteld
aan foltering of mensonterende behandeling.

De schending van artikel 3 van het EVRM kan niet worden aangenomen. Het tweede middel is
ongegrond.

4. Korte debatten

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

OM DIE REDENEN BESLUIT DE RAAD VOOR VREEMDELINGENBETWISTINGEN:

Enig artikel

De vordering tot schorsing en het beroep tot nietigverklaring worden verworpen.
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Aldus te Brussel uitgesproken in openbare terechtzitting op negentien maart tweeduizend en twaalf
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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