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 nr. 81 047 van 11 mei 2012 

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 en Migratie, Maatschappelijke 

Integratie en Armoedebestrijding. 

 
 

 

DE WND. VOORZITTER VAN DE IIde KAMER, 

 

Gezien het verzoekschrift dat X en X, die verklaren van Azerbeidzjaanse nationaliteit te zijn, op 

3 maart 2011 hebben ingediend om de nietigverklaring te vorderen van de beslissing van de 

gemachtigde van de staatssecretaris voor Migratie- en asielbeleid van 28 juni 2010 waarbij 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 

ongegrond wordt verklaard en van de beslissing van de gemachtigde van de staatssecretaris voor 

Migratie- en asielbeleid van dezelfde datum tot afgifte van bevelen om het grondgebied te verlaten 

(bijlagen 13). 

 

Gezien titel Ibis, 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. 

 

Gelet op de beschikking van 7 maart 2011 waarbij de zaak wordt toegewezen aan de IIde kamer. 

 

Gezien de nota met opmerkingen en het administratief dossier. 

 

Gelet op de beschikking van 5 april 2012, waarbij de terechtzitting wordt bepaald op 27 april 2012. 

 

Gehoord het verslag van rechter in vreemdelingenzaken S. DE MUYLDER. 

 

Gehoord de opmerkingen van advocaat R. DANEELS, die verschijnt voor de verzoekende partijen en 

van advocaat E. MATTERNE, die verschijnt voor de verwerende partij. 

 

WIJST NA BERAAD HET VOLGENDE ARREST: 

 

 

 

 

 

1. Nuttige feiten ter beoordeling van de zaak 
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1.1. Verzoekers dienen op 14 november 2008 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).  

 

1.2. Op 28 juni 2010 beslist de gemachtigde van de staatssecretaris voor Migratie- en asielbeleid tot de 

ongegrondheid van de onder punt 1.1. vermelde aanvraag. Dit is de eerste bestreden beslissing, die 

luidt als volgt: 

 

“Me référant aux demandes d’autorisation de séjour introduite par courrier recommandé le 14.11.2008 

et le 24.11.2009 auprès de nos services par: 

S., I. {..} 

S., N.  {..} 

+enfant 

S., D. {..} 

Nationalité : Azerbaïdjan ( Rép. ) 

Adresse : {..} 

en application de l’article 9ter de la loi du 15 décembre 1980 sur l’accès au territoire, le séjour, 

l’établissement et l’éloignement des étrangers, introduit par l’article 5 de la loi du 15 septembre 2006 

modifiant la loi du 15 décembre 1980, demande déclarée recevable en date du 02.04.2009, j’ai 

l’honneur de vous informer que cette demande est rejetée. 

Motifs / Redenen : Zie bijlage / Voir annexe 

Redenen : 

Het aangehaalde medisch probleem van S., N. {..} kan niet worden weerhouden als grond om een 

verblijfsvergunning 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 te 

bekomen. 

Uit het verslag van de arts-attaché van 23.06.2010 (zie gesloten omslag) blijkt dat betrokkene aan een 

aandoening lijdt die, hoewel deze beschouwd kan worden als een aandoening 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 het herkomstland, Azerbeidjan. Betrokkene kan reizen, maar dient wel over haar medicatie te 

beschikken. De continuïteit van de zorgen moet gegarandeerd kunnen worden. De attaché-geneesheer 

concludeert dat er vanuit medisch standpunt geen bezwaar is tegen een terugkeer naar het 

herkomstland, Azerbeidjan. 

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

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

zijnde Azerbeidjan. 

Uit informatie beschikbaar in het administratief dossier (correspondentie met de Belgische ambassade 

te Baku, Azerbeidjan) blijkt dat het systeem van medische zorgen (artsconsultaties, labo, ziekenhuizen 

en levensbelangrijke geneesmiddelen) in Azerbeidjan gratis is. In realiteit worden patiënten ‘uitgenodigd’ 

om geneespersoneel zelf te betalen om betere behandeling te krijgen. Een private ziekteverzekering is 

eveneens mogelijk, deze worden meestal door de werkgever betaald. 

In het medisch advies van de arts staat niet vermeld dat betrokkene arbeidsongeschikt is. Op die manier 

kan zij zelf instaan voor de kosten die gepaard gaan met de noodzakelijke hulp. Gezien deze beslissing 

ook geldt voor haar echtgenoot kan worden verondersteld dat hij ook een steentje bijdragen in de 

financiële situatie van het gezin, bij terugkeer naar het land van herkomst. 

De benodigde medicatie is verkrijgbaar aan respectievelijk 2,4 AZN, 3,5 AZN en 30 AZN en de prijs van 

een consultatie bij een specialist varieert van 15 tot 90 AZN (1AZN= ongeveer €0,94), wat niet 

onoverkomelijk lijkt, gezien het gemiddeld inkomen per persoon in Azerbeidjan op $665.89 ligt (1$ = 

€0,74) (Bron: http://www.nationmaster.com/graph/eco_gro_nat_inc_percap-gross-national-income-per-

capita) en gezien betrokkene bij haar komst naar België 10.000$ kon betalen aan de chauffeur die haar 

naar hier bracht. Er zijn ongeveer 30 van deze specialisten in Baku, alwaar betrokkene vandaan kwam 

voor haar verblijf in België. 

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 een adequate behandeling is in het land van herkomst of het 

land waar de betrokkene gewoonlijk verblijft. 
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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).” 

 

1.3. Op 4 februari 2011 wordt aan verzoekers tevens het bevel gegeven om het grondgebied te verlaten 

middels de afgifte van twee bijlagen 13. Dit zijn de tweede en derde bestreden beslissing, die luiden als 

volgt:  

 

“MOTIF DE LA DECISION 

Les intéressés séjournent depuis plus longtemps dans le Royaume que le délai stipulé conformément à 

l’article 6 ou ne parvient pas à fournir la preuve qu’il n’a pas dépassé ce délai (art. 7 alinéa 1, 2° de la loi 

du 15 décembre 1980)” 

 

2. Onderzoek van het beroep 

 

2.1. In een enig middel voeren verzoekers de schending aan van de artikelen 9ter en 51/4 van de 

Vreemdelingenwet, van artikel 8 EVRM en van de motiveringsplicht.  

 

Verzoekers betogen als volgt:  

 

“Schending van artikel 9ter en artikel 51/4 van de wet van 15.12.1980 betreffende de toegang tot het 

grondgebied, het verblijf, de vestiging en de verwijdering van vreemdelingen, artikel 8 van het Europees 

Verdrag voor de Rechten van de Mens en van de motiveringsplicht 

Eerste onderdeel 

Doordat tegenpartij in de bestreden beslissing voor eerste verzoekster in §2 stelt dat:“...” 

en in § 5 van dezelfde bestreden beslissing stelt dat: “..” 

Terwijl deze motivatie in se tegenstrijdig is daar tegenpartij in het begin van de bestreden beslissing stelt 

dat verzoekster lijdt aan een aandoening die een reëel risico kan inhouden voor haar leven of fysieke 

integriteit; maar later in dezelfde beslissing stelt dat betrokkene niet lijdt aan een ziekte die een reëel 

risico inhoudt voor het leven of de fysieke integriteit. Deze motivatie is tegenstrijdig. De bestreden 

beslissing schendt de motiveringsplicht. 

Tweede onderdeel 

Doordat tegenpartij stelt dat: 

“...” 

Terwijl verzoekster uit de bestreden beslissing niet kan opmaken over welke informatie tegenpartij 

beschikt; Dat de advocaat van verzoekster op 11.02.2011 aan tegenpartij het verzoek heeft gericht om 

kopie van het administratief dossier te mogen bekomen, wat zij op 18.02.2011 bekwam; Dat de kopie 

van het administratief dossier de correspondentie met de Belgische ambassade te Baku, Azerbeidzjan, 

niet bevat; 

Dat verzoekster daarom niet over alle informatie beschikt om een beroep tegen de bestreden beslissing 

in te dienen (RvS arrest nr. 103.507); 

Tegenpartij schendt de motiveringsplicht. 

Derde onderdeel 

Doordat tegenpartij stelt dat: “..” 

Terwijl uit het medisch advies van de arts-attaché duidelijk blijkt dat verzoekster gezien de chroniciteit 

en de duidelijke nood aan opvolging, aan een ernstige aandoening lijdt die adequate behandeling 

vereist; wat tegenpartij niet betwist. 

a) beschikbaarheid 

Tegenpartij stelt dat de noodzakelijke medische behandeling en medicatie voor verzoekster in 

Azebeidzjan beschikbaar zijn. Dit blijkt echter niet uit de bestreden beslissing. Zo verwijst de beslissing 

naar “ongeveer 30 specialisten in Baku” terwijl tegenpartij niet duidelijk stelt om welke soort specialisten 

het hier gaat. Bovendien voegde verzoekster aan haar aanvraag documentatie toe waaruit blijkt dat 

Azerbeidzjan niet beschikt over een beleid mentale gezondheidszorg en dat de bestaande mentale 

gezondheidszorg in Azerbeidzjan grote gebreken vertoont. Verzoekster voegde volgende documenten 

toe aan haar aanvraag: - een document van de Wereldgezondheidsorganisatie met als titel “Stratégie de 

Coopération Un aperçu” waaruit blijkt dat de basisgezondheidszorg niet ontwikkelt is, dat de gebouwen 

vaak in heel erg slechte staat zijn en dat de opleiding van het medisch personeel te wensen overlaat 

(stuk 4); 

- een uittreksel uit de “Mental Health Atlas 2005” tevens van de wereldgezondheidorganisatie waaruit 

blijkt dat er in Azerbeidzjan geen beleid is inzake mentale gezondheidszorg (stuk 5). 

Tegenpartij weerlegt de door verzoekster gevoegde informatie niet. 
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Daarenboven blijkt ook uit het rapport van de “European Committee for the Prevention of Torture and 

Inhuman or Degrading Treatment or Punishment” dat de gebouwen verouderd zijn, dat de 

levensomstandigheden in psychiatrische ziekenhuizen heel erg moeilijk zijn door het gebrek aan 

opleiding van het personeel, overbevolking, gebrek aan plaats en privacy en gebrek aan hygiëne (p. 26 

— 28 van stuk 7). De levensomstandigheden in psychiatrische ziekenhuizen in Azerheidzjan kunnen 

leiden tot onmenselijke en onterende behandelingen. Dat gezien de medische verleden van verzoekster 

het niet uitgesloten is dat zij in de nabije toekomst opnieuw zou dienen te worden opgenomen. 

Dat bovendien uit hetzelfde rapport blijkt dat de psychiatrische behandeling in Azerbeidzjan bijna 

exclusief bestaan uit het toedienen van medicatie. 

Verzoekster heeft echter niet enkel nood aan toegang tot medicatie, maar zij heeft ook nood aan de 

voor haar Ievensnoodzakelijke behandeling door een psychiater, welke in Azerbeidzjan niet bestaat (p. 

29 stuk 7). 

b) toegankelijkheid 

Dat voor zover de medische behandeling zou bestaan — quod non — de voor verzoekster levensnood 

zakelijke behandeling en medicatie, niet financieel toegankelijk zijn (stuk 6). 

bi.) Vooreerst stelt tegenpartij dat omdat het medisch advies van de arts niet vermeldt dat verzoekster 

arbeidsongeschikt is, zij — alsook haar echtgenoot — in geval van terugkeer naar Azerbeidzjan, zouden 

kunnen instaan hun levensonderhoud en voor de medische kosten van verzoekster. 

Het feit dat het medisch attest van verzoekster niet expliciet stelt dat zij niet arbeidsongeschikt is, neemt 

niet weg dat zij arbeidsongeschikt zou kunnen zijn, vooral niet nu het om een psychische en niet om een 

fysieke aandoening gaat. Teneinde deze motivering te kunnen inroepen diende tegenpartij verzoekster 

op te roepen voor een medische consultatie met de arts-attaché, wat niet is gebeurd. Bovendien daar 

verzoekers reeds bijna 3 jaar in België verblijven, kan tegenpartij niet aannemen dat bij terugkeer ze 

onmiddellijk toegang zouden hebben tot de arbeidsmarkt. Tegenpartij motiveert dus niet in hoeverre 

verzoekers daadwerkelijk werk zouden vinden en bijgevolg over welk inkomen verzoekers zouden 

kunnen beschikken, daar ook mensen die niet arbeidsongeschikt zijn werkloos kunnen zijn. 

b.2.) Op het eerste zicht lijkt de bestreden beslissing aan te nemen dat de benodigde medicatie en 

behandeling door een specialist niet financieel onoverkomelijk lijkt, maar bij de nadere studie van de 

beslissing blijkt, wanneer de bedragen omgezet worden in euro, dat de prijs voor één consultatie tot 

84,60 € kan oplopen en dat het gemiddelde inkomen per persoon in Azerbeidzjan slechts 492,76 € 

bedraagt. 

Vooreerst bewijst tegenpartij niet dat verzoekster, in geval van tewerkstelling bij terugkeer, een inkomen 

van 492,76 € / maand zou bekomen. Het gaat immers om een gemiddeld inkomen. Bovendien, gezien 

verzoekster wekelijks op consultatie gaat bij haar psychiater, zou enkel de psychiatrische consultaties 

haar reeds 338,40 € / maand kosten. Hierbij dienen nog de kosten voor de noodzakelijke medicatie te 

worden gevoegd. 

Tegenpartij bewijst niet dat verzoekster met het verschil, oftewel ongeveer 150 €, in de levensnood-

zakelijke behoeften van zichzelf en haar familie zou kunnen voorzien. 

b.3.) De bestreden beslissing stelt dat: “..” 

Hieruit dient opgemaakt te worden dat verzoekster, in geval van terugkeer, veel meer zal moeten 

betalen dan de indicatieve prijzen die tegenpartij in de beslissing aanhaalt. 

Dat tegenpartij bijgevolg zelf stelt dat de toegang tot medische behandeling in Azerbeidzjan onmogelijk, 

dan wel erg bemoeilijkt, wordt door de corruptiepraktijken van medisch personeel. Tegenpartij stelt dat 

omdat verzoekers voor de vlucht van het voltallig gezin naar België, in 2008, 10.000 S hebben betaald, 

de noodzakelijke medische behandeling voor verzoekster financieel toegankelijk is. 

Vooreerst is het niet ongewoon dat asielzoekers hij de vlucht uit hun thuisland, hun hele hebben en 

houden verkopen, om de persoon die instaat voor de organisatie van hun reis, te kunnen betalen. Dat 

dit ten hoogste betekend dat verzoekers in 2008 over dit bedrag beschikt hebben, maar het geeft 

absoluut geen indicatie over de actuele financiële situatie van verzoekers in geval van terugkeer 

vandaag, in 2011. 

De bestreden beslissing schendt de motiveringsplicht, en de derhalve op foutieve motieven genomen 

beslissing schendt artikel 9ter van de wet van 15.12.1980. Vierde onderdeel 

Volgens artikel 51/4, §3 van de wet van 15.12.1980 geldt, dat indien het verzoek tot toekenning van de 

machtiging tot verblijf op grond van artikel 9ter tijdens de behandeling van de asielaanvraag wordt 

gedaan, wat in casu het geval was, de taal gebruikt in het asieldossier van toepassing is op de 

regularisatieaanvraag. Het asieldossier van verzoekster was in het Nederlands, bijgevolg dient ook haar 

aanvraag 9ter in het Nederlands te worden behandeld. Dit geldt volgens artikel 51/4, §1, laatste lid voor 

de beslissing alsmede voor de eventuele daaropvolgende beslissing tot verwijdering van het grond-

gebied. Bestreden beslissing werd, in lijn met artikel 51/4, in het Nederlands gemotiveerd, maar de 

bevelen om het grondgebied te verlaten voor beide verzoekers zijn in het Frans opgesteld. De bevelen 

om het grondgebied te verlaten hadden tevens in het Nederlands dienen opgesteld te worden. 
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Tegenpartij schendt artikel 51/4 van de wet van 15.12.1980. 

Vijfde onderdeel 

Verzoeker verwijst in hoofdorde naar het vierde onderdeel, daar het ook voor hem van toepassing is, 

omdat ook ten aanzien van verzoeker een bevel om het grondgebied te verlaten werd uitgevaardigd. 

Indien Uw Raad het vierde onderdeel niet zou weerhouden, en achten dat artikel 51/4 niet werd 

geschonden, maar de bestreden beslissing op grond van 9ter zou vernietigen ten aanzien van 

verzoekster — en bijgevolg ook het bevel om het grondgebied te verlaten voor verzoekster —; dient het 

bevel om het grondgebied te verlaten voor verzoeker tevens vernietigd te worden om het respect van 

artikel 8 EVRM te waarborgen.” 

 

2.1. De uitdrukkelijke motiveringsplicht heeft tot doel de bestuurde, zelfs wanneer een beslissing niet is 

aangevochten, in kennis te stellen van de redenen waarom de administratieve overheid ze heeft 

genomen, zodat hij kan beoordelen of er aanleiding toe bestaat de beroepen in te stellen waarover hij 

beschikt. De uitdrukkelijke motiveringsplicht verplicht de overheid ertoe in de akte de juridische en 

feitelijke overwegingen op te nemen die aan de beslissing ten grondslag liggen en dit op een “afdoende” 

wijze. Het begrip “afdoende” impliceert dat de opgelegde motivering in rechte en in feite evenredig moet 

zijn aan het gewicht van de genomen beslissing.  

 

De bestreden beslissing moet duidelijk de determinerende motieven aangeven op grond waarvan zij is 

genomen. In casu geven de bestreden beslissingen duidelijk de motieven en de juridische grond aan op 

basis waarvan zij zijn genomen.  

 

Uit het verzoekschrift blijkt dat de verzoekende partijen de motieven van de bestreden beslissingen 

kennen, zodat het doel van de uitdrukkelijke motiveringsplicht in casu is bereikt. 

 

Waar de verzoekende partijen inhoudelijke argumenten ontwikkelen tegen de bestreden beslissingen, 

voeren zij in wezen de schending aan van de materiële motiveringsplicht, zodat dit onderdeel van het 

middel vanuit dit oogpunt wordt onderzocht. Bij de beoordeling van de materiële motivering behoort het 

niet tot de bevoegdheid van de Raad zijn beoordeling in de plaats te stellen van deze van de administra-

tieve overheid. De Raad is in de uitoefening van zijn wettelijk toezicht enkel bevoegd na te gaan of deze 

overheid bij de beoordeling 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. 

 

Onderzoek naar de schending van de materiële motiveringsplicht vergt in casu onderzoek naar de 

schending van artikel 9ter van de Vreemdelingenwet.  

 

2.2. Uit artikel 9ter van de Vreemdelingenwet vloeit voort dat het onderzoek tweeledig is. Ten eerste 

dient te worden aangetoond dat de aanvrager lijdt aan een ziekte en ten tweede dient te worden 

aangetoond 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 land van verblijf. De ziekte moet aldus voldoende ernstig zijn 

en een reëel risico inhouden voor de fysieke integriteit wanneer er geen behandeling mogelijk is. 

 

2.3. In casu heeft de ambtenaar-geneesheer, blijkens de stukken van het administratief dossier, op 23 

juni 2010 zijn advies gegeven over de medische problematiek van S.N. Na weergave van alle medische 

stukken die verzoekers hebben ingediend, stelt de ambtenaar-geneesheer: “Analyse van dit dossier 

leert mij dat betrokkene sinds 2008 opgevolgd wordt in het kader van een posttraumatische depressie 

en een persoonlijkheidsstoornis. Zij is hiervoor reeds twee maal opgenomen, telkens voor enkele 

maanden. Ze wordt gevolgd door een psychiater en een psycholoog, en dient psychofarmaca in te 

nemen. M.i. betreft dit, gezien de chroniciteit en de duidelijke nood aan opvolging, een ernstige 

aandoening die adequate behandeling vereist. De vraag stelt zich dan ook of betrokkene hiervoor 

terecht kan in Azerbeidjan, land van herkomst. Verwijzend naar de correspondentie dd. 19-03-2008 met 

de ambassade in Baku, blijkt dat psychotherapie en psychofarmaca beschikbaar zijn in Azerbeidjan. 

Hieruit blijkt dat betrokkene in principe terecht zou moeten kunnen voor verdere opvolging en 

behandeling in land van herkomst. Uit de laatste verslagen blijkt niet dat zij gehospitaliseerd is of dat 

haar toestand onvoldoende stabiel is om te reizen. Wel is het belangrijk dat betrokkene over haar 

medicatie kan beschikken, alsook dat de continuïteit van zorgen kan gegarandeerd worden. Conclusie: 

Vanuit medisch standpunt kunnen we mijns inziens dan ook besluiten dat post-traumatische stress 

stoornis, hoewel dit kan beschouwd worden als een aandoening die een reëel risico kan inhouden voor 

haar leven of fysieke integriteit indien deze niet adequaat behandeld wordt, geen reëel risico inhoudt op 

een onmensenlijke of vernederende behandeling, gezien deze behandeling beschikbaar is in 
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Azerbeidjan. Derhalve is er m.i. vanuit medisch standpunt dan ook geen bezwaar tegen een terugkeer 

naar het herkomstland. Betrokkene dient te kunnen beschikken over haar medicatie voor de terugreis.” 

Na ook de toegankelijkheid nagegaan te hebben, besluit de gemachtigde op grond van voormeld advies 

finaal tot de ongegrondheid van de aanvraag in toepassing van artikel 9ter van de Vreemdelingenwet.  

 

2.4. Verzoekers menen dat de eerste bestreden beslissing een tegenstrijdige motivering bevat, doch zij 

kunnen in deze stelling niet gevolgd worden. Immers blijkt dat verzoekers uitgaan van een gedeeltelijke 

lezing van de bestreden beslissing, dit terwijl uit een volledige lezing blijkt dat gesteld wordt: “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 een adequate behandeling is in het land van 

herkomst of het land waar de betrokkene gewoonlijk verblijft.” De gemachtigde oordeelde aldus terecht, 

rekening houdende met het advies van de ambtenaar-geneesheer dat de noodzakelijke medische 

zorgen beschikbaar zijn in het herkomstland, alsook dat deze toegankelijk zijn, dat niet blijkt dat S.N. lijdt 

aan een ziekte die een reëel risico inhoudt op een onmenselijke of vernederende behandeling nu er een 

adequate behandeling is in het land van herkomst. Dit is volledig conform de motieven inzake het 

verslag van de ambtenaar-geneesheer: “Uit het verslag van de arts-attaché van 23.06.2010 (zie 

gesloten omslag) blijkt dat betrokkene aan een aandoening lijdt die, hoewel deze beschouwd kan 

worden als een aandoening 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 het herkomstland, Azerbeidjan.” 

 

2.5. Verzoekers menen vervolgens dat zij geen kennis hebben van de informatie waarop de 

gemachtigde zich baseerde, en dat het administratief dossier evenmin een kopie van deze informatie 

bevat.  

 

2.6. Uit nazicht van het administratief dossier blijkt evenwel dat dit wel degelijk de correspondentie met 

de Belgische ambassade van 19 maart 2008 bevat. Hierin wordt inderdaad gesteld: “Het systeem van 

medische zorgen is in Azerbeidjan gratis (artsconsultaties, labo, ziekenhuizen en levensbelangrijke 

geneesmiddelen). In realiteit worden patiënten “uitgenodigd” om geneespersoneel zelf te betalen, om 

betere behandeling te krijgen. Er bestaan private verzekeringen, die verschillende dekkingen bieden. De 

gemiddelde prijs voor een private verzekering bedraagt +/- 500 AZN per jaar. Deze verzekeringen 

worden meestal door de werkgever betaald.” Verzoekers betogen wel gebruik gemaakt te hebben van 

de regels inzake de passieve openbaarheid van bestuur, maar tonen dit geenszins aan. Evenmin tonen 

zij aan dat, indien zij werkelijk inzage genomen hebben in het administratief dossier, het aan hen 

voorgelegde administratief dossier deze informatie niet bevatte. Bovendien, wanneer – zoals uit voor-

gaande blijkt – de informatie waarnaar verwezen wordt is opgenomen in de bestreden beslissing, 

volstaat het dat in het kort het voorwerp en de inhoud van het stuk worden vermeld, zonder dat het 

nodig is het stuk in extenso over te nemen of het als bijlage te voegen. Immers, de formele motiverings-

plicht, zoals hoger besproken, heeft als bestaansreden dat de rechtsonderhorige zou weten waarom 

een te zijnen opzichte genomen ongunstige beslissing werd genomen en dit, onder meer, teneinde hem 

in staat te stellen eventueel op nuttige wijze daartegen op te komen. Hiertoe volstaat dat duidelijk, maar 

desnoods bondig, in de bestreden beslissing zelf wordt aangegeven op welke gronden zij berust (RvS 

29 juni 1993, nr. 43.526; RvS 30 juni 1993, nr. 43.596).  

 

Nu duidelijk blijkt dat hetgeen is opgenomen in de bestreden beslissing bovendien een vrijwel woorde-

lijke weergave is van de inhoud van de informatie waarnaar verwezen wordt, en waarover verzoekers 

aldus onterecht stellen dat zij hiervan geen kennis te hebben, stond het hen vrij zich hiertegen te 

verweren in het kader van huidig beroep. 

 

2.7. Waar verzoekers betogen dat de beschikbaarheid van de nodige medische zorgen en medicatie 

niet blijkt uit de bestreden beslissing en verweerder niet duidelijk stelt om wat voor soort specialisten het 

gaat, kunnen zij evenmin worden gevolgd. In het advies van de ambtenaar-geneesheer, waarvan 

verzoekers kennis hebben nu zij dit stuk ook hebben toegevoegd aan hun verzoekschrift, blijkt dat deze 

wat betreft de beschikbaarheid van de noodzakelijke medische zorgen eveneens verwijst naar de 

correspondentie van 19 maart 2008 met de ambassade in Baku. Uit deze informatie blijkt, zo stelt de 

ambtenaar-geneesheer, dat psychotherapie en psychofarmaca beschikbaar zijn in Azerbeidzjan. Wat 

betreft de specialisten stelt deze informatie uitdrukkelijk: “Er zijn ongeveer 30 psychologen en psycho-

therapeuten in Bakou”. De Raad verwijst naar zijn bespreking onder punt 2.6. De verwerende partij kon 

aldus volstaan met de motivering: “Er zijn ongeveer 30 van deze specialisten in Baku”. In de bestreden 
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beslissing wordt aldus wel degelijk uitdrukkelijk gemotiveerd omtrent de beschikbaarheid van de nodige 

zorgen.  

 

2.8. Verzoekers verwijzen voorts naar informatie die zij hebben toegevoegd aan hun aanvraag om de 

beschikbaarheid van de benodigde medische zorgen te betwisten. De Raad merkt op dat verzoekers 

met hun verwijzing niet aantonen dat de bestreden beslissing de in het middel aangehaalde bepalingen 

en beginselen schendt wanneer zij, verwijzend naar het verslag van de arts-attaché en de info die zich 

bevindt in het administratief dossier die toegespitst is op verzoeksters aandoening, niet alleen motiveert 

met betrekking tot de behandelings- en opvolgingsmogelijkheden alsmede de toegankelijkheid ervan in 

Azerbeidzjan voor verzoeksters concrete aandoening maar tevens motiveert met betrekking tot de 

persoonlijke situatie die verzoekster in concreto kenmerkt.  Verzoekers halen in hun verzoekschrift aan 

dat de situatie voor patiënten met psychische gezondheidsproblemen in Azerbeidzjan uiterst zorg-

wekkend is zowel wat de beschikbaarheid als de toegankelijkheid ervan betreft. Vooreerst dient vermeld 

te worden dat een verblijfstitel niet enkel afgegeven kan worden op basis van het feit dat de 

toegankelijkheid van de behandelingen in het land van onthaal en het land van herkomst sterk uiteen 

lopen. Naast de verificatie van de behandelingsmogelijkheden in het land van herkomst of het land waar 

de verzoeker gewoonlijk verblijft, vindt de in het kader van een aanvraag uitgevoerde evaluatie ook 

plaats op het niveau van de mogelijkheden om toegang te krijgen tot deze behandelingen. Rekening 

houdend met de organisatie en de middelen van elke staat, zijn de nationale gezondheidssystemen zeer 

uiteenlopend. Het gaat dus om een systeem dat de aanvrager in staat stelt om de vereiste zorgen te 

verkrijgen. Het gaat er niet om zich ervan te verzekeren dat het kwaliteitsniveau van dit systeem 

vergelijkbaar is met het systeem dat in België bestaat. Deze vergelijking zou tot gevolg hebben dat een 

verblijfsrecht zou worden toegekend aan elke persoon in wiens herkomstland het systeem voor de 

toegang tot zorgverlening van minder goede kwaliteit zou zijn dan het systeem in België. Dit zou niet in 

overeenstemming zijn met de belangrijkste doelstelling van de verificaties op het gebied van de toegang 

tot de zorgverlening, namelijk zich ervan verzekeren dat deze zorgverlening toegankelijk is voor de 

aanvrager in zijn herkomstland of het land waar hij gewoonlijk verblijft. Daarnaast geldt tevens: "(...) 

L'article 3 ne fait pas obligation a l'Etat contractant de paltier lesdites disparités en fournissant des soins 

de santé gratuits et illimités a tous les étrangers dépourvus du droit de demeurer sur son territoire." Van 

de verwerende partij kan niet verwacht worden dat zij bij het treffen van een beslissing over de 

gegrondheid van verzoekers’ aanvraag om verblijfsmachtiging dient te motiveren omtrent of rekening te 

houden met de kwaliteit van de algehele gezondheidszorg in Azerbeidzjan. Globaal dient de Raad te 

concluderen dat verzoekers met hun algemeen betoog inzake de kwaliteit en toegankelijkheid van de 

gezondheidszorg in Azerbeidzjan niet in concreto aantonen dat zij voor verzoeksters aandoening in hun 

land van herkomst geen toegankelijke medische verzorging van een aanvaardbaar kwalitatief niveau 

kunnen verkrijgen. 

 

2.9. Waar verzoekers het motief betwisten dat verzoekster niet arbeidsongeschikt zou zijn, dient 

vastgesteld dat zij, zelfs indien zou aangenomen worden dat verzoekster arbeidsongeschikt zou zijn, de 

overige motieven inzake de financiële toegankelijkheid niet weerleggen, met name dat ook verzoeker 

zelf kan bijdragen in de financiële situatie van het gezin, bij terugkeer naar het land van herkomst. Het 

argument van verzoekers dat zij niet onmiddellijk toegang zullen krijgen tot de Azerbeidzjaanse 

arbeidsmarkt betreft een blote bewering die geenszins aannemelijk wordt gemaakt. Uit het administratief 

dossier blijkt dat verzoekers tot 2008 in Azerbeidzjan verbleven hebben en dat zij een eigen immobiliën-

zaak hadden. Voorts blijkt dat verzoekers inderdaad 10 000 dollar betaald hebben aan een chauffeur 

om naar België te reizen. Hieruit kan afgeleid worden dat verzoekers bij machte waren zich via 

tewerkstelling een aanzienlijk inkomen te verschaffen. Er is geen enkel element voorhanden waaruit zou 

kunnen blijken dat minstens wat betreft verzoeker, hij niet in staat zou zijn om opnieuw arbeid te 

verrichten in Azerbeidzjan en zo mee in te staan voor de financiële kosten van de medische zorgen voor 

verzoekster.  

 

Waar verzoekers nog een uitgebreide berekening maken omtrent de medische kosten, wijst de Raad 

tevens op het arrest nr. 26.565/05 van 27 mei 2008 van het EHRM, de zaak N. vs. het Verenigd 

Koninkrijk. In dit arrest geeft het Hof een overzicht van zijn jarenlange consistente rechtspraak sinds het 

arrest D. vs The United Kingdom (EHRM 2 mei 1997, nr. 30240/96) en herhaalt het de principes die het 

aanwendt met betrekking tot ernstig zieke vreemdelingen. Het Hof bevestigt dat er slechts sprake kan 

zijn van een schending van artikel 3 van het EVRM in het zeer uitzonderlijke geval (“a very exceptional 

case”), wanneer de humanitaire redenen die pleiten tegen de uitwijzing dwingend zijn (EHRM, grote 

kamer, 27 mei 2008, N. t. Verenigd Koninkrijk, §42). Het Hof oordeelt dat artikel 3 van het EVRM niet 

het recht waarborgt om op het grondgebied van een Staat te blijven louter om reden dat die Staat betere 

medische verzorging kan verstrekken dan het land van herkomst: de omstandigheid dat de uitwijzing de 
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gezondheidstoestand of de levensverwachting van de betrokkene beïnvloedt, volstaat niet 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, kan een schending van artikel 3 van het 

Europees Verdrag aan de orde zijn (EHRM, grote kamer, 27 mei 2008, N. t. Verenigd Koninkrijk, §42). 

Volgens het Hof kan artikel 3 van het EVRM niet beschouwd worden als een verplichting voor de 

verdragspartijen om de ongelijkheden tussen landen op het vlak van medische voorzieningen te 

overbruggen door het voorzien van gratis en onbeperkte gezondheidszorg aan illegale vreemdelingen. 

Het Hof heeft in het arrest N. t. Verenigd Koninkrijk de hoge drempel zoals gehanteerd in voornoemd 

arrest D. t. Verenigd Koninkrijk aldus behouden. Door zelf een overzicht van zijn rechtspraak te geven 

van 1997 tot aan het arrest N. t. Verenigd Koninkrijk en door de principes op te sommen die hieruit 

moeten worden afgeleid, laat het Hof er geen twijfel meer over bestaan hoe uitzonderlijk de situatie van 

een ernstig zieke vreemdeling moet zijn alvorens zijn uitzetting in strijd zou zijn met artikel 3 van het 

EVRM. Gelet op het belang dat de Belgische wetgever heeft willen toekennen aan het EVRM en de 

rechtspraak van het EHRM bij de vraag of een verblijfsrecht om ernstige medische redenen moet 

worden toegekend, is de hoge drempel bepalend bij de toepassing van artikel 9ter van de Vreemde-

lingenwet. 

 

Waar verzoekers aldus met hun betoog lijken te willen aangeven dat de toegankelijkheid inhoudt dat het 

niveau van de gezondheidszorg vergelijkbaar moet zijn met de medische zorgen die verzoeker in België 

krijgt en dat de medische verzorging kosteloos moet zijn, dient gesteld dat deze interpretatie in strijd is 

met de rechtspraak van het EHRM. Het Europees Hof voor de Rechten van de Mens oordeelde immers 

dat artikel 3 van het Europees Verdrag voor de Rechten van de Mens 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 waarheen de vreemdeling zich dient te begeven en dat zelfs de 

omstandigheid dat de uitwijzing de gezondheidstoestand van een vreemdeling beïnvloedt niet volstaat 

om een schending van die bepaling op te leveren. Het EHRM heeft in zijn rechtspraak voorts meermaals 

bevestigd dat het feit dat de medicatie aanwezig is, ook al is dat tegen een aanzienlijke kost, voldoende 

is (EHRM 27 mei 2008, N. t. Verenigd Koninkrijk, §§ 48, 49 en 50). 

 

Op basis van de gegevens van het dossier die verzoekers’ zaak kenmerken en rekening houdende met 

de rechtspraak van het Europees Hof, kon de gemachtigde aldus in redelijkheid oordelen dat de 

medische zorgen ook financieel toegankelijk blijken voor verzoekers.  

 

2.10. Verzoekers menen tenslotte dat ingevolge artikel 51/4, §3 van de Vreemdelingenwet, de bevelen 

om het grondgebied te verlaten tevens in het Nederlands dienden opgesteld te zijn.  

 

2.11. De Raad wijst erop dat de bevelen om het grondgebied te verlaten geen antwoord zijn op de 

aanvraag op grond van artikel 9ter van de Vreemdelingenwet van verzoekers maar werden afgegeven 

op basis van de niet door verzoekers betwiste vaststelling dat zij op het grondgebied verblijven zonder 

te beschikken over de daartoe vereiste documenten. De bevelen om het grondgebied te verlaten dienen 

dan ook niet in de taal van de aanvraag om machtiging tot verblijf in toepassing van artikel 9ter van de 

Vreemdelingenwet te zijn opgesteld en betekend. De door verzoekers aangevoerde wetsbepaling is in 

casu niet van toepassing (cf. RvS 22 februari 2000, nr. 85.469).  

 

2.12. Verzoekers voeren slechts de schending van artikel 8 EVRM aan ingeval de eerste bestreden 

beslissing in hoofde van verzoekster zou vernietigd worden en zij aldus dreigen van elkaar gescheiden 

te worden. Uit de bespreking hoger blijkt evenwel dat verzoekers er niet in slagen afbreuk te doen aan 

de motieven van de eerste bestreden beslissing noch van de tweede en derde bestreden beslissing. 

Een schending van artikel 8 EVRM wordt niet aannemelijk gemaakt.  

 

Het enig middel is in al zijn onderdelen ongegrond.  

 

 

 

 

 

 

 

 

OM DIE REDENEN BESLUIT DE RAAD VOOR VREEMDELINGENBETWISTINGEN: 
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Enig artikel 

 

Het beroep tot nietigverklaring wordt verworpen. 

 

 

 

Aldus te Brussel uitgesproken in openbare terechtzitting op elf mei tweeduizend en twaalf door: 

 

mevr. S. DE MUYLDER, wnd. voorzitter, rechter in vreemdelingenzaken, 

 

dhr. T. LEYSEN, griffier. 

 

 

 

 De griffier,    De voorzitter, 

 

 

 

 

 

 

 T. LEYSEN    S. DE MUYLDER 

 


