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Ioschakelen Medisch Adviseur, standaardvraagstelUngen en beoordelen van 
medische adviezen 

Drse werkb~st?uctia veyanpt wefkb~strucUs 197~ van 12 april 1999, dia tot 
heden heeft gegolden. Werkinstructie DT. 214 (procedure voorafgaand aan het 
v’rqen van advIes) bUjft van kracht. Voor traumata geldt werkinstr~ctte nr. 31. 

In de werkj~~st~~cdes nr. 187 en 187a is aangegeven welks vragen aan her Bureau 
van de medische adviseur @MA) kunnen morden gesteld, teneinde een advies te 
verkrijgen over de medische situatie waarin een vreemdeling verkeert. 
Inmiddels zijn er voortschrijdende inzichten op het gebied van de vraagstelling 
en de beantwoording daarvan, die nopen tof het aanpassen van de modelvraag- 
stelliien. Ook is inmiddels dc hcrbeoordeling van oude adviezen zd&mnd. 

Het Bh4A gaat uit van de in Nederland binnen de kring van medische beroeps- 
beoefenaren geldende profe.ssionele standaarden. Dit geldt zowel ten aanzien 
van ztjo eigen wexkwíjze die is vastgelegd in het protocol “Medische adviering 
ten behoeve van IND en Kantoor Landsadvocaat” als ten aanzien van de werk- 
wijze van behandelaars van betiokkene. 
Dit betekent dat niet zonder meer iedere hulpverlener als medisch behandelw 
wordt erkend door het BMA maar dat er tenminste sprake moet zijn van een 
professionele status als bevoegd belandelaar, hetgeen onder andere kan blijken 
uit een inschrijving als arts in het BIG-register of als klinisch-psycholoog in het 
register van het NW Het BMA zal bier bij de advisering rekening mee houden. 
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mm-werklnstructie 

De asielorocedwe emet BM4 

Statusdeterminatie vindt op de gebruikelijke wijze plaats. De behandelend beslis- 
medewerker moet zelf beoordelen of het asielrelaas voldoende grond opleveri 
voor statusverlening. Het is uitdrukkdljk niet de bedoeliog dat de artsen van het 
BMA worden ingeschakeld om de inhoudelijke beoordeling te steunen of over te 
nemen. Het vragen om advies aan het BMA om zekerheid te krijgen over cau- 
saliteit tussen een gestelde gebeurtents en bijvoorbeeld littekens of medische 
stoornissen zal in beginsel zinloos zijn. 

Nota bene: heeft de asielzoeker de gestelde medische aspecten gestaafd met een 
rapporrage van de medische ondenoeksgmep v-an Anme+ Lntemational, dan 
moet deze rapportage, gelet op de bijzondere waarde die het BMA aan deze 
rapportqes hecht, in begin.4 feswnen met de .apny~aap om medisch advies 
worden voorgelegd aan het BMA. 
Aan het BMA wordt gevraagd of bij kanttekeningen heeft bij de bevindingen van 
de medtsche onderzoeksgroep van Amoesty International. De inhoudelijke 
beoordeling van de asielmotieven blijR echter een zaak van de behandelend 
beslismedewerker van de IND. 

In dergelijke gevallen wordt de volgende w-aqs.teltIng aan het BMA voorgelegd. 

(Dit model dient door de beslisambtenaar in notawxm aan het BMA te worden 
voorgelegd De nota dient gedateerd te zijn op de datum van verzending aan het 
BMAI. 

Hierbtj doe ik u een kop& toekomen van de rq~portage van de medische onder- 
wekgroep van Amnedy International a+fkmmtig uit het dossier betnzffende de bo- 
vengenoemde vreemdeling. De vreemdeling heeft een arlelaanvmag ingediend 

Heeft u kanttehwtlngen bfj de inhoud van bovengenoemde rapportu@ 1 

Gaarne ontvang Ik uw nota met beantu~ording van deze vraag uitedijk op * 
[datum invullen die voor uiterst beslisdatum ligt, dan wel datum die ligt op drk 
maanden M datum nota). 
N.B. De uiterste beslistermijn noemen als deze ligt binnen drie maanden na de 
adviesaattvfuag. 

De toelatinz voor medische behandel& 

In de gevallen waarin mast de asielaanvraag nog een aanvraag Is gedaan VOOI 
een vergunning tot verblijf zonder beperkingen Wd3. welke mogelijkhetd be- 
stond tot de datum van hwerkingtreding van het gewijzigde arC 1% Vw, dient 
beoordeeld te worden of de aangevoerde en met documenten onderbouwde 
medische aspecten aanleiding vormen voor het verlenen van een vergunning tot 
verblijf “ooi het ondeqam van een medische behandeling. Bii dit oordeel dient 
een advies van het BMA te worden betrokken. In de modelwaagstelling is hier 
niet apart oaar verwezen. 
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h, de over@ asïebcaken en reguliere raken dht de vreemdeling verwezen te 
worden naar de korpschef MOT her doe” va” ee” aanvraag “oor een Vergu”Id”g 
tot verblijf met als doel: medische behandel%+ 

Ook wanneer reeds direct duidelijk is dat de vreemdeliq “iet voldoet aan de 
watge voomarden voor toelating voor het ondergaan vzm een medische be- 
handeling h.tl. moet een oordeel van het BMA “ver de gestelde behandeling 
worden gevraagd. De i”dMduele IND-ambtenaar beschikt immers “iet “ver de 
vweiste medische kennis om zich zelfstandig ee” oordeel te vorme” omtrent de 
gezo”dheidstoestand van de vreemdeling. Ook is het een taak van het BMA om 
te advisere” over de medische situatie ln het land vax herkomst; daarbij zal hij 
“iet oardeIe” over de daadwerkelIjke toega”ke4ijkheid van de medische voor- 
zieningen. (De grondslag daarvan is het zorpvuldighei&begi~sbepinsel VU” art.3:2 Awb 
en het motivexlngsbe&sel va” de artt.3~46 tot en met 3~50 Awb). 

Het is i” verband met de voortgang van de toelatingsprocedure wenselijk om zo 
snel mogelijk het BMA in te schakelen. Van belang is dat alle relevante infor- 
matie wordt meegezonde” (art. 3.~7 Awb). Het BMA wordt ook gevraagd of de 
medische behandeunp. waar de vreemdel@ zich op beroept, in een ander land 
(bijvoorbeeld een land va” eerder verblljfJ dan Nederland of het land van her- 
komst mogelijk is, indien is besloten om verblijf in een derde land tege” te 
werpen. Het medisch advies wordt dan gevraagd om te kunnen beoordele” of 
overdracht va” de betmkke” asIelzoeker aan dat land mogelijk is. 

Hierbij wordt de volgende vraagstelling aan het Bh4A voorgelegd, voorzien MD 
een kopie van het rapport van eerste en nader gehoor indien dasrin reeds sprake 
is van medische omstandl~eden es-voonover van toqmsbq, alsmede van alle 
medische stnkken die reeds aanwazig zijn In het dossier. Om de afhaadellng te 
bespoedigen wordt de aanvraag voorzie” ïan de uiterste datum waarop het 
advies moet zijn ontvange” bij de aanvrager, in verband met de beslistermijn. 
Het BMA hanteert een streeftermijn van drie manden voor het geve” van een 
advies; het BMA moet inlichtingen bwbme” bfj de behandclaar(s), en dat kost 
enige tijd. 

ln de tiaagstelli”g wordt gesproken over de ‘medische “oo&t”atie”, waarmee 
een ocdd gevraagd wordt over het bestam ra” ea” tijdelijke of permanente 
acute medische noodsItuatie (zie B16/5). Het BMA hanteert het begrip medische 
“oodsiiuatie, en verstaat daaronder het volgende. Lodlen het achterwege blijven 
van de medische behaodelhxg “aar alle waarschijnlijkheld op korte termijn leidt 
tot betrokkane’s overlijden dan wel een Paijwel) Miledig verlies van ADL-zelf- 
stzmdigbeid @DL is Activiteiten LIagelIjks Leven) of gedwongen opname in een 
psychhtdsche khdek. dan is sprake van een medische “oodsit”ade. 
De ISuopese Co n”nissie heeft in de zaak Karara VS Finland (40900/98, 29 mei 
1998) vastgesteld dat er geen sprake was yar, schending van art. 3 EVRM indien 
de situaffe waarin de vreemdeling verkeert niet direct levensbedreigend is. 

tDii model dient door de bedisamhte”aar Ingevuld te worden en in “otavwm 
aan het BMA te worden voorgelegd De nota dient gedateerd te zijn op de danun 
van VenendIng ae” het BMA. dus na o”tv~npst van de volledigè tcaestemmings- 
verklaring.). 
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Hferbfj doe Ik u h kopie roekomen ‘(over fs leggen sh&ken noeme& uft het 
dorsier beneffende de bovengenoemde vrwwndeling. De weemdeifng heep een 
amwraag ingediend uaor een uwgunning tot uerbliif voor medfsche behandeling. 

Gaarne uw ~himord op de volgende urngen: 

Ia H8ep betrokkene 6611 of meerderw medische kkzchfen 2 
1 b. Zo ja, wzt is de aard wn de klachten 1 

.?a Stad betrokkene MOT de bornngenoemde klachtTen) onder medfsche behan- 
deling of wordt medische beha?xieling binnenkort gatai? ? 
2h Zo ja. waf is de aard van &ze Lwhandelfng. door wfe wordr dez behandeling 
gegeven en is de behandeling van tfjdelfjke oJuan blijvende awd ? 
2~. Zo de behandeffng von tijdelijke aard L% wan~er is deze op basir van de 
huidige medische inzichten a.@erond 1 

3a Worden dqeìijke kn%chten behan&lcì in het fund w herkomst ? 
3b. Zo ja. op welkz wfjze 1 
3.~7. Zo nee, worden &?rgelfjke klachten alleen in Nedetind behandeld of worden 
ze ook elders behandeld 1 

4 Zal, geler op de hufdige medische inzich@& het ultblfjuen van de onder 2 ge- 
noemde behandeling leiden tof een acute medische noodsfhuatfe7 

5~. kán betrokkene op harb UM de huidige medische inzfchfen gezien 
diens klachten reizen 1 
5b. Zo ja, met wefk[e) voerauiglen) kan worden geretid en welke medfsche uoonie- 
ningen dienen voos. tfjdenr of direct M de reis te worden gwedfseerd ? 
Sc. Zo nee, kan betrokkene ffjdelfjk of bffjwnd niet refzn 1 
5d Indien betrokkene tijdelijk niet kan reizon. wanneer zaf deze op b&c van’& 
hufdige medfsche inzichten wd umw kunnen relzen en welke medische uoonie- 
nfngen dfenen voor. tfjdem of direct na de reic !e worden gerelfseeti 7 

Ik snoek LI bij de beanWoording van deze wagen aan tegewn op welke 
geget.em uw antvoorden .zijn gebaseerd. 

Gaarne onhmtg ik uw nota met beanfwoordfag van &ze wagen uiterl~k op l 

(dohun invullen die voor uirerste beslfsdanrm lf@< dan wel datum die ligt op drie 
manden nu dahbm noia) 
N.B.L. De uiteMe beslistermijn noemen ais deze lfgt binnen brie maanden na de 
adviesaanvraag. 

Het BMA zal de nog In behandeling zijnde aanvragen om advies beantwoorden 
volgens de nieuwe vraagstelling (en dus de wrspronkeUJke nota lezen alsof de 
vragen van de nieuwe modefvrea&steMng 2 -n gesteld). DaarbiJ ken het BMA 
de vragen in samenhang beantwoorden; niet elke vraag zal dan ook afionderlijk 
worden beantwoord. Bovendien kan het BMA niet aitIJd een antwoord op een 
vraag geven, hij gebrek aan fnformatie. Wel dfent uit het advies te blijken dat 
alle vragen biJ het oordeel zijn betrokken. 
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N.B.2 Informatie atkomstig van gespecialkwarde centra als De Vonk, Phoenix en 
dergelijke wordt niet apart behandeld. Deze centm worden beschouwd als 
behaadelaars en als zodar@ door het BMA benaderd indien daartoe de nood- 
zaak bestaat. 

De voorwaarden van hoofdsti BI6 van de Vc moeteo strikt worden gehand- 
haafd. Slechts in zoer bijzondere omstandigheden kan om redenen van humani- 
taire aard worden voorbijgegaan aan het feit dat bemkkene niet voldoet aan de 
voorwaarden “oor een medtsche behandeling. 
Daarvan kan sprake zijn als door of oanxns de vreemdeling concrete gegevens 
worden verschaft maruIt hUjkt dat wanneer de behandeling en controle niet in 
Nederland plaatsvinden er sprake zal zijn ven een acute medische nood.Gtuatie 
bij terugkeer van de vreemdeling in het land van herkomst. 
Het BMA zal terzake om advies moeten worden gewaagd 

Daarbij wordt opgemerkt dat het enkele feit dat de kwaliteit van de gezondhei&. 
zorg In Nederland gunstig afsteekt bij die van het land van herkomst onvoldoen- 
de is om wn anaanvaardbare Mic& te kunnen spreken. 

Voor beperkingen en wonchriften: zie Vc B16/5. In de beschikking dient dolde- 
lijk aangegeven te worden dat niet voklaan wdt aan de voorwaarden voor een 
VN voor medische behandtig. maar dat gebruik is gemaakt van de inherente 
afwijkingsbevae@heid (art. 4~84 Awb). Bij een permanente noodsituatie kan een 
veay~“W”~ zonder be@zingen worQ.m v$le$nd (zie eveneens yc 61.615). 

Indien de vreemdeling een s~atbaar feit heeft gepleegd, dient het openbare 
ordebeleid van Vc A4/4.3.2 te worden toegepast indien terugzending naar het 
land van herkomst, alwaar medische behandeling oiet mogelijk Is, een oomen- 
selijke behandeling In de zin van art. 3 FXRM kan opleveren, wordt de verblljfs- 
vem verleend met voorbijgaan aan de algemene to&ttngsvoorwaarden, 
waaronder de openbare orde. Zie de hiervoor aangehaalde uitspraak inzake 
Kamero voor de toepasselijkheid van artikel 3 EVRM. In dat geval wordt de 
maatregel van ongewenrwerklarblg niet toegepast of wordt zij opgeheven. 

Het tiidstio ~vexlening van de va 

Wanneer toelating wegens medische behandeling wordt toegestaan, wordt de 
VlV verleend vanaf de datum vao de aanvraag voor het doel medische behande- 
ling of vanaf het moment dat de medische behandeling is aangevangen Ongeval 
de beoordeling velt binnen de A&F-procedurel. De verlenging van de vergunning 
wordt voorbehouden. teneinde te kunnen beoordekn of de medische be- 
handeling nog voortduwt 
De vreemdeU”~ moet &qzv.ss ommt de datum van de aanvang van de be- 
handeling hebben overgelegd. Is de datum van aanvang vao de medtsche beha-- 
deling niet bekend, dan wordt de VN verleend met ingang w de datum van de 
medische gegevens (dus: de datom medische verklaring ven de behandelaar) die 
hebben geleid tot verbUjfsaanvaarding. 



Bij vedeninp van een VIT’ zonder beperkingen wordt io bef$sel de datom van 
de aanvraag om toelating als ingangsdatum gehanteerd, tenzij de aandoening 
pas op een later tijdstip is ontstaan. 

De VW zonder beperk& die na drie jaar medische behandeling kan worden 
verleend, wordt bij de derde verlenging verstrekt (zie voor de verlengingsproce- 
d,nx Vc A4/6.13.2). 

De uiworocedure 

In Vc B16/5.3 is aangegeven hoe gehandeld dient te wonieo indien de vreemde- 
ling zich op zijn gezondheidstoestand beroept bij een ophanden zijnde uitiet- 
áng. 

Er wordt gebruik gemaakt van de volgende modelvraagstell ing. 

(Dit model dient ingevuld te worden en in notavorm aan het BMA te warden 
voorgelegd. De nota dient gedateerd te zijn op de datum van verzending aan het 
BMA, dus na ontvangst van de volledige toestemmingsveddaring.). 

Modelvrm 

Hierbij doe ik u in kopie toekmnen *@wer te leggen stikken nmmsn) uit het 
dossier beneffende de bouengenmwnde vreemdeling. Deze heer zich beroepen op 
een medische hekmmeting mor de uitzetting Wihl25 Vu4 

Gaarne uw nnhuwrd op de volg+mde vragen: 

la Heeft betrokkene Mn of meerdere medische klahten ? 
lb Zo ja, wat k de aard tezn de kkachkn 1 

2a Kan betrokkene op basir van de huldige medtsche inzichten gezien 
diens klachten reizen 7 
2b. Zo ja, met welk(e) voertuigfen) kan worden gereisd en uelke medische voonie- 
ningen dienen voors tijdens of direct na de r& te worden gema&wd ? 
Zc. Zo nee, kan betrokkene tijdeltjk of blijwnd niet reizzn 1 
2d hdkn betrokkene tijdelijk nkt kan reizen, u~anneerznl deze op basis uan de 
huid+ tmzdkche inzichten dl WBBT kunnen mizen en welks medische VOOJZ&- 
nlngen dienen voors ti jdem of direct na de reis te worden gereultsewd 1 

Ik verzoek u bij de beantwowding van &e wagen aan te geven op wetke 
gegwen.9 uw antwoorden sfjn gebpreerd 
Gaarne ontvang ik uw nota met beantwoording van deze vmgen ulterfijk op * 
@alurn invulkn waarop het advies moet worden gege~n; kt daarbij op streef- 
remi/” van drie manndsn~. 
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IND-Werklnstmctle 

Is er geen sprake (meer) van een voorlopige voorziening, dan geldt het volgende. 
De korpschef beoordeelt of arUke1 25 Vw. in de “eg staat aan uitzetting van de 
vreemdeling. Geeft gedurende de uitiettingsprocedure de toets aan atikel 25 
Vw. MOT de Korpschef aanleiding om een politieats of forensisch geneeskundi- 
ge van een GGD te raadplegen, dan zal dat zo spoedig mogelijk moeten gebeu- 
ren. (De grondslag daarvan is het zorgwldigt&l.sbegbwl ven art. 3:2 Awb en 
het motiveringsbginsel van artt. 3:46 tot en met 3:50 Awb). 
Hierbij dient model%nw@zUn g 3 te worden gebruikt. 

Indien de korpschef het daarna alsnog noodzakelijk acht dat nader medisch 
onderzoek wordt ingesteld, dan meldt bij dit aan de IND die vervolgens het BMA 
inschakelt WC. A6.7.1) 
De UVD maakt hierbij gebruik van modelvraagstell ing 3 en zendt, naast de ave- 
rige medische stuklas uit het dossier, 66k de bevindingen ven de door de 
KoTschef ingeschekelde arts naar het BMA. 

Toepassing van artil<& 25 Vw leidt tot opschoften ven de uitzetting (Vc A6.7). 
De uitzetdng wordt - gelet op de aard van de stoornissen die tot toepassing van 
at. 25 Vw lelden - In beginsel opgeschort voor de periode waarin het reizen om 
medische redenen onmogeli jk ia. 

~dehnaeste ujne bii een ~eay~~ae voor vriistelline van het Mw-- 

hdien een beroep wordt gedaan op wijstellmg van het MVVverelste vanwege 
medische problemen en voor een “second opinion” een medisch advies noodza- 
kelíjk is om tot een oordeel op dit bemep te komen, wordt advies aangevraagd 
bij de politie-arts, de forensisch-geneeskundige ven een GGD (door de korps- 
chefJ of bij het BMA (door de IND). 

Hierbij wordt de volgende VraagsteIling voorgelegd, voor zover mogelijk voorzien 
ven een kopie van alle medische stukken die reeds aanwezig zijn in het dossier. 
Om de afhandelIng te bespoedigen wordt de aanvraag voorzien van de uiterste 
dabmi waarop het advies moet zijn ontvangen bij de aanvmger. 

(Dit model dient door de beslisambtenaar Ingevuld te worden en in notavorm 
aan de politie-arts, de forensisch-genee&uuulige of het BMA te worden voorge- 
legd.) 

Hierbij doe ik u in kopie mekmen l lwer te leggen mkken noemen) uit het 
dossier bett@&.fe de bovengenoemde vrwmdeling. De mmdellng heeft mistel- 
ling wzn her Mw-uerelste aangeumagd 

Gaarne YW antumord op de volgende vroge~ 

la He+ betrokkmw 6611 of meerdere medische klachten 7 
lb.Zoj~wrrrirdeannlvon&klnch~~? 
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2a KM betrokkene op basis VM de huidige medische inzichten gezien diens 
klachten reizen ? 
2b. zo ja. met welk@) voemtg(en) kan worden gereisd en welke medische uoonie- 
ningen dienen vooq tijdens of direct na de re& te worden gerealiseerd ? 
Zc. Zo nee, kan betrokkene tijdelijk of blijvend niet r&mz ? 
Zd. Indien betrokkene tijdelijk niet kun reize?~~ WCVUU?W zal deze op basis van de 
huidige medische inzichten wel weer kunnen reizen en welke medische monie- 
ningen dienen voor: tijdens of dimt na de reis te worden gerealiseerd 1 

Ik venoe~ u bij de beantwoording wzn deze “ragen aan te reuen op welkegege- 
vent uw nn~oorden zijn &bareerd. 
Gaarne onhang ik uu, nota met beantwoording van deze vragen uiter@‘k op ’ 
Idatum invullen u>aamp het advies moet worden gegeven; let danrbij op shwf- 
rerm ijJ2 uan drie nzclan&nJ. 

Procedurele a.wect_en 

Vragen naar voortgang bij het BMA Deze vragen dienen middels de e-mail 
(dus niet per fax of brie0 te worden gesteld. Een uitdraai van het mailbericht 
kan in het dossier worden gevoegd als hetieringsbeticht. 

- De toestemmin gwerlladng die bij TBV 1999126 is gevoegd, bevat ook ruimte 
voor het invulIen van het CR% Indien het CWnwnmer bekend is, moer dat ook 
op de toestemmingsverklaring worden vermeld, alvorens deze bij de adviesaan- 
vraag te voegen. 

- Gemachtigden vragen soms om toezending van de stukken die aan een advies 
ten grondslag liggen. In het ene geval vraagt een gemachtigden dat aan de regio- 
nale ctirectie. in het andere geval rechtstreeks aan het BMA. Voonover deze 
stukken geen medische geheimen bevatten, kunnen ze worden toegezonden. 
Corrcspondcntie met gemachtigden loopt altijd via de regionale directies, en niet 
via het BMA. 

- Het advies van het Bh%4 kan. voorafgaand aan het nemen van een afwijzende 
beslissing. aan de gemachtigde van de vreemdeling worden toegezonden op 
grond van attikel4:7 Awb, met het verzoek om een reactie. 


