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Mohamed M’Bodj
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Etat belge

[cerere de decizie preliminard formulata de Cour constitutionnelle (Belgia)]

»Sistemul european comun de azil — Directiva 2004/83/CE — Standarde minime referitoare la
conditiile pe care trebuie sa le indeplineasca resortisantii tarilor terte sau apatrizii pentru a putea
beneficia de statutul conferit prin protectia subsidiarda — Resortisantul unei téri terte care sufera de un
handicap si a carui sedere pe teritoriul unui stat membru este autorizata din motive medicale —
Includerea in domeniul de aplicare al Directivei 2004/83 — Articolul 2 litera (e) — Definitia «persoanei
care poate beneficia de protectie subsidiara» — Articolul 15 litera (b) — Definitia notiunii «vatamari
grave» — Risc real de a fi supus unui tratament inuman sau degradant la intoarcerea in tara de
origine — Continutul protectiei internationale — Articolele 28 si 29 — Prestatii sociale si medicale —
Egalitate de tratament”

1. Resortisantul unei tari terte care sufera de o boala grava si care, in cazul in care ar fi trimis in tara sa
de origine, ar fi supus unui risc real de a suferi un tratament inuman sau degradant ca urmare a
inexistentei unui tratament medical adecvat in aceasta tara poate fi considerat o ,persoana care poate
beneficia de protectie subsidiard”, in sensul articolului 2 litera (e) din Directiva 2004/83/CE?*? In cazul
unui raspuns afirmativ, statele membre sunt obligate sa confere persoanei in cauzid aceleasi prestatii
sociale si medicale precum cele prevazute in favoarea propriilor cetéteni si a refugiatilor?

2. Acestea sunt, in esentd, intrebérile adresate de Cour constitutionnelle (Curtea Constitutionald)
(Belgia).

3. Aceste intrebari se inscriu in cadrul unui litigiu referitor la plata de catre statul belgian a unei
alocatii pentru persoanele cu handicap catre domnul M’Bodj, un resortisant mauritan. Dupa ce a
eliberat persoanei in cauzd un permis de sedere pe teritoriul sdu din motive medicale, acest stat a
refuzat astfel sd ii plateascd respectiva alocatie pentru motivul ca acordarea ei este rezervati, in
conformitate cu legislatia nationald aplicabila, resortisantilor belgieni, cetatenilor Uniunii Europene,
resortisantilor algerieni, marocani si tunisieni, precum si apatrizilor si refugiatilor.

1 — Limba originald: franceza.

2 — Directiva Consiliului din 29 aprilie 2004 privind standardele minime referitoare la conditiile pe care trebuie sa le indeplineasca resortisantii
tarilor terte sau apatrizii pentru a putea beneficia de statutul de refugiat sau persoanele care, din alte motive, au nevoie de protectie
internationald si referitoare la continutul protectiei acordate (JO L 304, p. 12, rectificare in JO 2005, L 204, p. 24, Editie speciald, 19/vol. 7,
p. 52).
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4. In prezenta cauzi, instanta de trimitere ridica, in consecinti, problema diferentei de tratament pe
care legislatia nationala o realizeaza intre resortisantii unor téri terte care sufera de o boala gravs,
dupa cum acestia din urma beneficiaza de statutul de refugiat in conformitate cu Directiva 2004/83
sau dispun de un permis de sedere eliberat de statul respectiv pentru motive medicale.

5. Aceasta ridica in special problema dacd, tindind seama de dispozitiile acestei directive si de
jurisprudenta Curtii Europene a Drepturilor Omului® referitoare la returnarea fortati a persoanelor
grav bolnave, eliberarea unui astfel de permis de sedere nu constituie, in realitate, o forma subsidiara
de protectie internationala care ofera, in consecinta, dreptul la avantajele economice si sociale
prevazute de directiva mentionata.

6. Prezenta cauza va permite Curtii si precizeze domeniul de aplicare al Directivei 2004/83 in
contextul unei persoane care sufera de o boald grava si in special conditiile stabilite de legiuitorul
Uniunii in vederea acordarii statutului conferit prin protectia subsidiara.

7. In aceastid privintd, in prezentele concluzii, vom sustine ci resortisantul unei tiri terte care, la
intoarcerea in tara sa de origine, este supus unui risc real de a suferi un tratament inuman sau
degradant ca urmare a starii sale de sanatate si a inexistentei unui tratament medical adecvat in
aceastd tard nu poate intra in domeniul de aplicare al articolului 2 litera (e) din aceasta directiva.

8. Astfel, vom sublinia ci, intr-o asemenea ipoteza, nevoia de protectie internationald pe care se
intemeiazd sistemul european comun de azil lipseste, dat fiind ca tratamentul inuman indus de starea
de sanatate a individului si lipsa resurselor medicale suficiente in tara de origine nu provin dintr-o
actiune sau dintr-o omisiune intentionatd din partea autoritatilor acestei tdri sau a unor organe
independente de aceasta. Vom preciza totusi ca, intr-o asemenea situatie, statul membru poate fi
obligat sa acorde o protectie nationala dictatd de consideratii umanitare imperioase, intemeiata pe
articolul 4 si pe articolul 19 alineatul (2) din Carta drepturilor fundamentale a Uniunii Europene®,
precum si pe articolul 3 din Conventia Europeand pentru apararea drepturilor omului si a libertatilor
fundamentale, semnata la Roma la 4 noiembrie 1950°.

I — Cadrul juridic
A — Dreptul Uniunii

1. Directiva 2004/83

9. Directiva 2004/83 are ca obiectiv sd stabileasca criteriile comune tuturor statelor membre in ceea ce
priveste conditiile de fond pe care trebuie sa le indeplineasca resortisantii tarilor terte pentru a putea
beneficia de o protectie internationald®, precum si continutul material al protectiei mentionate’. In
acest cadru, Directiva 2004/83 stabileste la articolul 2 literele (c) si (e) persoanele care pot beneficia de
statutul de refugiat si de statutul conferit prin protectia subsidiara si, in cadrul capitolelor II, III si V,
conditiile de fond pe care acesta din urma trebuie sa le indeplineasca si stabileste, in capitolul VII,
drepturile inerente fiecaruia dintre aceste statute.

— Denumita in continuare ,Curtea Europeand a Drepturilor Omului”.
— Denumiti in continuare ,carta”.

Denumiti in continuare ,CEDO”.

— A se vedea articolul 1 din aceasta directiva.

— A se vedea Concluziile noastre prezentate in cauza M. (C-277/11, EU:C:2012:253, punctul 19) in care s-a pronuntat Hotirarea M. (C-277/11,
EU:C:2012:744, punctul 72).
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10. In cadrul sistemului european comun de azil, protectia subsidiard completeazi normele referitoare
la statutul de refugiat previzute de Conventia privind statutul refugiatilor®.

11. Este vorba despre o protectie internationald care, in conformitate cu articolul 2 litera (e) din
Directiva 2004/83, priveste ,orice resortisant al unei tdri terte sau orice apatrid care nu poate fi
considerat refugiat, dar in privinta caruia existd motive serioase si intemeiate de a crede c3, in cazul in
care ar fi trimis in tara sa de origine [...], ar fi supus unui risc real de a suferi vatamarile grave definite
la articolul 15 [...] si nu poate sau, ca urmare a acestui risc, nu doreste protectia respectivei tari”.

12. Potrivit articolului 18 din directiva mentionata, ,statele membre acorda statutul conferit prin
protectie subsidiard unui resortisant al unei tari terte [...] eligibil pentru protectie subsidiard in

conformitate cu capitolele II si V”.

13. Capitolul II din directiva mentionata se refera la ,[e]valuarea cererilor de protectie internationald”.
Articolul 6, intitulat ,Agentii de persecutie sau vatamari grave”, are urmétorul cuprins:

»Agentii de persecutie sau vatamari grave pot fi:

(a) statul;

(b)  partidele sau organizatiile care controleaza statul sau o parte importanta din teritoriul acestuia;

(c) agenti neguvernamentali, in cazul in care se poate demonstra cd agentii mentionati la literele (a)
si (b), inclusiv organizatiile internationale, nu pot sau nu doresc sa acorde o protectie impotriva
persecutiilor sau a vatamarilor grave in sensul articolului 7.”

14. Capitolul V din Directiva 2004/83 priveste ,[c]onditii care trebuie indeplinite pentru a fi considerat

persoana ce poate beneficia de protectie subsidiard”. Articolul 15 din aceasta defineste notiunea

»vatamari grave” dupd cum urmeaza:

»Vatamarile grave sunt:

(a) pedeapsa cu moartea sau executia;

(b)  tortura sau tratamentele sau pedepsele inumane sau degradante aplicate unui solicitant in tara de
origine;

(c) amenintarile grave si individuale la adresa vietii sau a persoanei unui civil ca urmare a violentei
generalizate in caz de conflict armat intern sau international.”

15. In plus, in cadrul capitolului VII din aceasti directivd, referitor la ,[cJontinutul protectiei
internationale”, legiuitorul Uniunii prevede, la articolele 28 si 29 din aceasta directivd, cd acordarea
unei protectii internationale, fie ca este vorba despre statutul de refugiat sau despre statutul conferit
prin protectie subsidiara, impune statelor membre sd confere persoanei in cauza aceeasi asistenta

8 — Aceastd conventie, semnatd la Geneva la 28 iulie 1951 [Recueil des traités des Nations unies, vol. 189, p. 150, nr. 2545 (1954)], a intrat in
vigoare la 22 aprilie 1954. Ea a fost completata prin Protocolul privind statutul refugiatilor din 31 ianuarie 1967, intrat in vigoare la
4 octombrie 1967.
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sociald si aceleasi conditii de acces la ingrijirea sinatatii ca cele previazute pentru propriii resortisanti.
Statele membre pot realiza totusi o distinctie intre aceste doud statute intrucét dispozitiile mentionate
le permit sa limiteze asistenta sociald acordatd beneficiarilor de protectie subsidiard la prestatiile de
baza’.

16. In sfarsit, trebuie si se arate ci directiva mentionatd urmareste si stabileasci standarde minime.
Potrivit considerentului (8) si articolului 3 din aceasta, statele membre continug, in consecinta, sa fie
libere sd adopte sau sa mentina standarde mai favorabile pentru a decide care sunt persoanele care
indeplinesc conditiile de acordare a statutului de refugiat sau care sunt persoanele eligibile pentru
protectie subsidiard, in mésura in care respectivele standarde sunt compatibile cu aceeasi directiva.

17. Si totusi, in considerentul (9) al Directivei 2004/83, legiuitorul Uniunii precizeazd ca ,[r]esortisantii
tarilor terte sau apatrizii a céror sedere este autorizata pe teritoriul statelor membre din alte motive
decat nevoia de protectie internationald, ci cu titlu discretionar, din motive de compasiune sau
umanitare, nu intra in domeniul de aplicare al prezentei directive”.

2. Carta

18. Potrivit articolului 4 din carta, ,[n]imeni nu poate fi supus torturii si nici pedepselor sau
tratamentelor inumane sau degradante”.

19. In plus, potrivit articolului 19 alineatul (2) din aceastid carti, ,[n]imeni nu poate fi strimutat,
expulzat sau extradat catre un stat unde existd un risc serios de a fi supus pedepsei cu moartea,
torturii sau altor pedepse sau tratamente inumane sau degradante”.

B — Legislatia belgiand

1. Legea din 15 decembrie 1980 privind accesul pe teritoriu, sederea, stabilirea si indepartarea strainilor

20. Legea din 15 decembrie 1980 privind accesul pe teritoriu, sederea, stabilirea si indepartarea
striinilor '’ are drept obiectiv transpunerea in ordinea juridicd belgiana a Directivei 2004/83.

21. Articolul 9 ter din legea mentionatd prevede conditiile de acordare a unui permis de sedere din
motive medicale. Alineatul 1 al acestuia are urmatorul cuprins:

»otrdinul care locuieste in Belgia, care isi dovedeste identitatea in conformitate cu § 2 si care suferd de
0 boald care determind un risc real pentru viata sau integritatea sa corporald sau un risc real de
tratament inuman sau degradant atunci cand nu exista niciun tratament adecvat in tara de origine sau
in tara in care are resedinta poate solicita ministrului sau delegatului sau eliberarea unui permis de
sedere in Regat.

Cererea trebuie sa fie depusd prin scrisoare recomandatd adresatd ministrului sau delegatului acestuia
si contine adresa resedintei efective a strainului in Belgia.

9 — In Hotirarea M. (EU:C:2012:744), Curtea a aratat ci natura drepturilor inerente statutului de refugiat si cea a drepturilor inerente statutului
conferit prin protectia subsidiard sunt, astfel, diferite (punctul 92). Trebuie sa se arate totusi ca Directiva 2011/95/UE a Parlamentului
European si a Consiliului din 13 decembrie 2011 privind standardele referitoare la conditiile pe care trebuie sa le indeplineasca
resortisantii tarilor terte sau apatrizii pentru a putea beneficia de protectie internationald, la un statut uniform pentru refugiati sau
pentru persoanele eligibile pentru obtinerea de protectie subsidiara si la continutul protectiei acordate (JO L 337, p. 9), care
procedeazi la o reformare a Directivei 2004/83, elimind diferentele existente in ceea ce priveste nivelul drepturilor conferite refugiatilor si
beneficiarilor unei protectii subsidiare in ceea ce priveste accesul la ingrijirea sanatatii (articolul 30). O astfel de diferentd nu a fost totusi
eliminati in ceea ce priveste protectia sociald (articolul 29).

10 — Lege astfel cum a fost modificatd prin Legea din 15 septembrie 2006 (denumiti in continuare ,Legea din 15 decembrie 1980”).

4 ECLLEU:C:2014:2113



CONCLUZIILE AVOCATULUI GENERAL BOT — CAUZA C-542/13
M'BOD]J

Strainul transmite, impreund cu cererea, toate informatiile utile si recente cu privire la boala sa si
posibilitatile si caracterul accesibil al unui tratament adecvat in tara sa de origine sau in tara in care
isi are resedinta.

El transmite un certificat medical-tip stabilit de Rege, prin decretul adoptat in cadrul Conseil des
[m]inistres. Certificatul medical in cauza, care dateaza de cel putin trei luni anterioare depunerii
cererii, indica boala, gravitatea acesteia si tratamentul considerat necesar.

Aprecierea riscului vizat [la primul paragraf] a posibilititilor de tratament, a caracterului accesibil in
tara sa de origine sau in tara in care are resedinta si a bolii, a gravitatii sale si a tratamentului apreciat
necesar indicate in certificatul medical se efectueaza de un functionar medic sau de un medic desemnat
de ministru sau de delegatul sau care emite un aviz cu privire la aceasta. Acest medic poate, daci
apreciaza necesar, sa examineze strainul si sa solicite parerea complementara a unor experti.

[...]"

22. In ceea ce priveste articolul 48/4 din aceeasi lege, acesta prevede conditiile care trebuie indeplinite
pentru a beneficia de statutul conferit prin protectie subsidiara''. Acesta transpune articolul 2 litera (e)
si articolele 15 si 17 din Directiva 2004/83 si are urmatorul cuprins:

»1) Statutul de protectie subsidiara este acordat strainului care nu poate fi considerat refugiat, care nu
poate beneficia de articolul 9 ter si in privinta ciruia existd motive serioase de a crede ca, in cazul in
care ar fi trimis in tara sa de origine sau, in cazul unui apatrid, in tara in care avea resedinta
obisnuitd, ar fi supus unui risc real de a suferi vatamadrile grave vizate la alineatul 2) si care, tinand
cont de acest risc, nu poate sau nu doreste protectia respectivei tari si aceasta in pofida faptului ca nu
este vizat de clauzele de excludere prevazute la articolul 55/4.

2) Sunt considerate viatamari grave:
a)  pedeapsa cu moartea sau executia sau

b)  tortura sau tratamentele sau pedepsele inumane sau degradante aplicate unui solicitant in tara de
origine sau

¢)  amenintirile grave la adresa vietii sau a persoanei unui civil ca urmare a violentei generalizate in
caz de conflict armat intern sau international.”

2. Legea din 27 februarie 1987 privind alocatiile acordate persoanelor cu handicap

23. Potrivit articolelor 1 si 2 din Legea din 27 februarie 1987 privind alocatiile acordate persoanelor cu
handicap (denumitd in continuare ,Legea din 27 februarie 1987”), persoanele cu handicap pot beneficia
de o alocatie de inlocuire a veniturilor sau de integrare sau li se poate acorda o alocatie de asistenta a
varstnicilor.

11 — Statutul protectiei subsidiare permite persoanei care beneficiazi de aceasta si dispuna de un permis de sedere cu durata de un an, care
poate fi reinnoit timp de cinci ani. Dincolo de aceastd perioada de cinci ani, persoanei in cauzi i se poate permite sederea pentru o perioada
nelimitata in temeiul articolului 49/2 alineatele 2 si 3 din Legea din 15 decembrie 1980.
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24. Articolul 4 alineatul 1 din legea mentionatd are urmatorul cuprins:

»Alocatiile prevazute la articolul 1 nu pot fi acordate decat unei persoane care are resedinta efectiva in
Belgia si care este:

1° cetatean belgian;
2°  resortisant al unui stat membru al Uniunii Europene;

3°  cetatean marocan, algerian sau tunisian care indeplineste conditiile prevazute de Regulamentul
(CEE) nr. 1408/71["];

4°  apatrid care intra in sfera de aplicare a Conventiei privind statutul apatrizilor, semnata la New
York la 28 septembrie 1954 si aprobata prin legea din 12 mai 1960;

5°  refugiat la care se refera articolul 49 din [Legea din 15 decembrie 1980];

[...]”

25. Prin decretul regal din 9 februarie 2009, Regele a extins domeniul de aplicare al acestei dispozitii,
incepand cu 12 decembrie 2007, la strainii care sunt inscrisi in registrul populatiei.

IT — Situatia de fapt din litigiul principal

A — Procedura privind acordarea unui permis de sedere din motive medicale intemeiata pe articolul 9
ter din Legea din 15 decembrie 1980

26. La 4 ianuarie 2006, domnul M’Bodj a introdus o cerere de azil la Office des étrangers [Oficiul
pentru strdini], care a considerat aceasta cerere inadmisibild, intrucat este vadit nefondata.

27. In aceste conditii, la 24 august 2007, domnul M’Bodj a introdus o cerere de permis de sedere din
motive medicale intemeiata pe articolul 9 ter din Legea din 15 decembrie 1980. Temeiul acestei cereri
este un handicap important la ochi ca urmare a unei agresiuni a cérei victima ar fi fost la centrul Crucii
Rosii pentru solicitanti de azil unde era cazat. Aceasta cerere a fost declaratd initial inadmisibila de
catre Office des étrangers, inainte de a cunoaste, in urma unei proceduri contencioase, o solutionare
favorabila la 19 septembrie 2008. Domnul M’Bodj a fost inscris, asadar, in registrul strainilor.

28. La 17 mai 2010, el a fost autorizat sd ramana pe teritoriul statului pentru o perioadd nelimitatd in
temeiul articolelor 9 si 13 din Legea din 15 decembrie 1980.

B — Procedura privind acordarea unei alocatii persoanelor cu handicap intemeiatd pe articolul 4 din
Legea din 27 februarie 1987

29. La 19 februarie 2009, autoritatile competente au aprobat cererea de recunoastere medicala a
handicapului formulatd de domnul M’Bodj, care ii permite sa beneficieze de avantaje sociale si fiscale.

12 — Regulamentul Consiliului din 14 iunie 1971 privind aplicarea regimurilor de securitate sociald in raport cu lucratorii salariati, cu lucrétorii
care desfasoara activititi independente si cu membrii familiilor acestora care se deplaseazd in cadrul Comunititii, in versiunea acestuia
modificatd si actualizatd prin Regulamentul (CE) nr. 118/97 al Consiliului din 2 decembrie 1996 (JO 1997, L 28, p. 1, Editie specialg,
05/vol. 4, p. 35).
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30. La 21 aprilie 2009, in timp ce domnul M’Bodj se afla inca in cadrul procedurii contencioase pe care
a initiat-o pentru a obtine un permis de sedere in temeiul articolului 9 ter din Legea din 15 decembrie
1980, el a introdus o cerere pentru acordarea de alocatii de inlocuire a veniturilor si a alocatiilor de
integrare. Aceasta cerere a fost respinsd la 5 octombrie 2009 pentru motivul cd persoana in cauza nu
indeplinea conditiile prevazute la articolul 4 alineatul 1 din Legea din 27 februarie 1987, care rezerva
beneficiul acestor alocatii resortisantilor belgieni si resortisantilor Uniunii, resortisantilor algerieni,
marocani si tunisieni, precum si apatrizilor si refugiatilor.

31. Domnul M’Bodj a introdus in aceste conditii o actiune impotriva acestei decizii la tribunal du
travail de Liége [Tribunalul pentru Litigii de Munci din Liége] la 31 decembrie 2009. In cadrul
examindrii acestei actiuni, instanta mentionata a considerat, mai intai, cd resortisantii térilor terte care
suferd de un handicap, indiferent daca acestia sunt refugiati sau au obtinut un permis de sedere din
motive medicale, beneficiazd de statutul de protectie internationala previzuta de Directiva 2004/83,
care ar impune statelor membre sa acorde acestor persoane aceeasi asistenta sociald ca cea prevazuta
in favoarea propriilor resortisanti.

32. Tribunal du travail de Liége a ridicat, asadar, problema compatibilitatii articolului 4 din Legea din
27 februarie 1987 in special in raport cu principiile egalitatii si nediscriminarii garantate de Constitutia
belgiana si, pentru acest motiv, a adresat Cour constitutionnelle [Curtea Constitutionald] o intrebare
preliminara.

33. In cadrul examindrii acestei intrebari preliminare, Cour constitutionnelle ridica, la randul siu,
problema daci trebuie sa se asigure o egalitate de tratament intre resortisantii tarilor terte care sufera
de un handicap dupd cum acestia din urma beneficiaza de statutul de refugiat sau dispun de un permis
de sedere eliberat din motive medicale. In consecinti, solicitd sa se stabileasci daci un astfel de permis
de sedere, intemeiat pe existenta unui risc de tratament inuman sau degradant ca urmare a starii de
sanatate a reclamantului si a lipsei unui tratament adecvat in tara sa de origine, tine de protectia
subsidiara garantatd de Directiva 2004/83.

34. Din elementele dosarului, precum si din dezbaterile care au avut loc in cursul sedintei reiese ca
existd un dezacord intre autoritatile nationale cu privire la acest aspect.

35. In ceea ce priveste autoritatile judiciare, reiese in mod clar din modul de redactare a intrebarii
preliminare adresate de tribunal du travail de Liége cd resortisantul unei tari terte care locuieste in
mod legal in Belgia pe baza unui permis de sedere eliberat in temeiul articolului 9 ter din Legea din
15 decembrie 1980 beneficiaza de statutul conferit prin protectie subsidiara. Aceasta instanta se refera
la o hotérare pronuntata de Cour constitutionnelle, in care aceasta a confirmat ca ,articolele 9 ter
si 48/4 din Legea din 15 decembrie 1980 constituie, impreund, transpunerea in dreptul belgian a
articolului 15 din [directiva mentionatd]” .

36. In ceea ce priveste legiuitorul national, din decizia de trimitere reiese ci, in cadrul lucririlor
pregititoare ale acestei legi privind transpunerea in dreptul belgian a Directivei 2004/83", acesta a
indicat urmatoarele:

,Strainii care suferd de o boald de asa naturd incat aceasta reprezintd un pericol real pentru viata sau
integritatea lor corporala sau este de asa natura incat reprezinta un pericol real de tratament inuman
sau degradant atunci cand niciun tratament adecvat nu exista in tara lor de origine sau in tara in care
pot avea resedinta sunt protejati de articolul 15 litera (b) din Directiva [2004/83] ca urmare a
jurisprudentei [Curtii Europene a Drepturilor Omului] (tratamente inumane sau degradante)”.

13 — A se vedea Hotararea nr. 193/2009 din 26 noiembrie 2009, B.3.1. A se vedea de asemenea Hotararea nr. 43/2013 din 21 martie 2013, B.4.1.
14 — Document parlamentar, camerd, 2005-2006, DOC 51-2478/001, p. 9.
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37. In cadrul procedurii in fata Cour constitutionnelle, Conseil des ministres sustine, la randul siu, c
regularizarea sederii din motive medicale ,este exclusa din protectia subsidiara”, aceasta fiind
reglementata de articolul 9 ter din Legea din 15 decembrie 1980, care constituie o dispozitie specifica.
Acesta apreciazi ca permisul de sedere mentionat se intemeiaza pe articolul 3 din CEDO. In plus, arati
ca este vorba despre o procedura distincta de cea stabilita in fata Commissariat général aux réfugiés et
aux apatrides [Comisariatul general pentru refugiati si apatrizi], intrucat continua sa fie de competenta
ministre de I'Intérieur [Ministerul de Interne] si a Office des étrangers.

38. In consecintd, Cour constitutionnelle a decis sa suspende judecarea cauzei si sd adreseze Curtii
urmatoarele intrebéri preliminare:

»1)  Articolul 2 literele (e) si (f) si articolele 15, 18, 28 si 29 din Directiva 2004/83[...] trebuie
interpretate in sensul cd nu numai persoana careia i s-a acordat, la cerere, statutul de protectie
subsidiara de catre o autoritate independenta a statului membru trebuie sd poatd beneficia de
protectia sociala si de ingrijirea sanatatii vizate la articolele 28 si 29 din aceastd directiva, ci si
straiinul a carui sedere pe teritoriul unui stat membru este autorizata de o autoritate
administrativa a acestui stat membru si care sufera de o boald de asa natura incat determina un
risc real pentru viata sau integritatea sa corporald sau un risc real de tratament inuman sau
degradant atunci cand nu exista niciun tratament adecvat in tara sa de origine sau in tara in
care are resedinta?

2)  Dacd prima intrebare preliminara impune un raspuns care implicd faptul ca cele doud categorii
de persoane care sunt descrise in cuprinsul sdu trebuie sa poatd beneficia de protectia sociala si
de ingrijirea sanatatii vizate acolo, articolul 20 alineatul (3), articolul 28 alineatul (2) si
articolul 29 alineatul (2) din aceeasi directiva trebuie interpretate in sensul cd obligatia care
revine statelor membre de a tine cont de situatia specifica a persoanelor vulnerabile precum
persoanele cu handicap implica faptul ca trebuie sa fie acordate acestora alocatii prevazute de
Legea din 27 februarie 1987 [...], tindnd cont de faptul cd un ajutor social care ia in considerare
handicapul poate fi acordat pe baza Legii organice din 8 iulie 1976 a centrelor publice de actiune
sociala?”

39. Partile din litigiul principal, guvernele belgian, german, grec si francez, precum si Comisia
Europeana au depus observatii.

III — Analiza

40. Prin intermediul primei intrebdri, instanta de trimitere solicitd Curtii, in esentd, sa stabileasca daca
resortisantul unei tari terte care sufera de o boala grava si care, in cazul in care este trimis in tara sa de
origine, este supus unui risc real de a suferi un tratament inuman sau degradant ca urmare a lipsei
unui tratament medical adecvat in tara sa trebuie considerat o ,persoand care poate beneficia de
protectie subsidiard”, in sensul articolului 2 litera (e) din Directiva 2004/83.

41. Amintim c4, potrivit acestei dispozitii, o ,persoana care poate beneficia de protectie subsidiard” este
o persoand in privinta cireia existd motive serioase si intemeiate de a crede cd, in cazul in care ar fi
trimisa in tara sa de origine, ar fi supusa unui risc real de a suferi vatamarile grave definite la
articolul 15 din directiva mentionata, dat fiind ca aceastd persoand nu poate sau, ca urmare a acestui
risc, nu doreste protectia respectivei tari.

42. Articolul 15 din Directiva 2004/83 defineste trei tipuri de vatamari grave printre care identificam,
la litera (b), tratamentele inumane sau degradante aplicate unui solicitant in tara de origine.
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43. Intrebarea adresata de instanta de trimitere se pune in masura in care, astfel cum a aratat Curtea in
Hotéréarea Elgafaji'® si astfel cum reiese din lucririle pregititoare ale Directivei 2004/83'°, aceastd
dispozitie ,corespunde, in esenta, articolului 3 [...] din CEDO”.

44. Or, din jurisprudenta Curtii Europene a Drepturilor Omului reiese ca suferinta cauzata de o boala
care survine natural, fie cd aceasta este fizicd sau psihica, poate constitui un tratament inuman sau
degradant in sensul articolului 3 din CEDO in cazul in care este sau riscd sa fie agravata de un act sau
de un tratament care decurge, printre altele, din conditiile de detentie, din expulzare sau din alte
masuri pentru care autorititile pot fi considerate raspunzitoare .

45. Astfel, in anumite imprejuréri exceptionale precum cele avute in vedere in Hotérérea D. impotriva
Regatului Unit'®, Curtea Europeana a Drepturilor Omului a statuat cd punerea in executare a deciziei
de expulzare a unui individ bolnav de SIDA ar constitui, in caz de returnare in tara de origine, o
incélcare a articolului 3 din CEDO, in masura in care acesta ar fi supus unui risc real de a muri in
imprejurari deosebit de dureroase. In hotirare, Curtea Europeana a Drepturilor Omului a tinut seama
de faptul ca persoana in cauzi se afla intr-un stadiu avansat al bolii si ca retragerea brusca a ingrijirilor
medicale obtinute in statul gazda conjugatd cu lipsa unui tratament adecvat in tara de origine, precum
si cu lipsa oricérei forme de sprijin moral si de asistenta sociald ar grabi moartea persoanei in cauza si
ar supune-o la suferinte fizice si psihice acute .

46. Curtea Europeana a Drepturilor Omului a declarat astfel ca isi rezerva o flexibilitate suficienta
pentru a trata aplicarea articolului 3 din CEDO in situatiile in care riscul ca persoana in cauza sa fie
supusa unor tratamente interzise in tara de destinatie provine din factori care nu pot angaja nici in
mod direct, nici indirect raspunderea autoritatilor publice ale acestei tari sau care, priviti izolat, nu
incalcid in sine standardele previzute de acest articol®”. Intr-o astfel de ipotezd, tinind seama de
consideratii umanitare apreciate ca fiind imperative, statele contractante nu pot pune, asadar, in
executare decizia lor de expulzare, si aceasta cu riscul de a-si angaja raspunderea in temeiul articolului
3 din CEDO™.

47. Instanta de trimitere ridica, in esentd, problema dacd imprejurari comparabile sunt susceptibile sa
facd obiectul notiunii ,vatdmari grave”, prevazuta la articolul 15 din Directiva 2004/83, si sa justifice, in
consecintd, acordarea statutului conferit prin protectie subsidiara.

48. Nu credem ca o persoana care sufera de o boala gravd poate intra, pentru acest motiv, in domeniul
de aplicare al acestei directive.

15 — C-465/07, EU:C:2009:94, punctul 28.

16 — A se vedea nota presedintiei Consiliului Uniunii Europene catre Comitetul strategic pentru imigratie, frontiere si azil din 25 septembrie
2002, 12148/02, p. 5.

17 — Curtea Europeana a Drepturilor Omului, Hotérarea Josef impotriva Belgiei din 27 februarie 2014, nr. 70055/10, § 118. Curtea Europeana a
Drepturilor Omului aminteste totusi cd, potrivit jurisprudentei sale, resortisantii térilor terte care fac obiectul unei mésuri de indepértare nu
pot pretinde, in principiu, dreptul de a ramane pe teritoriul unui stat contractant pentru a continua si beneficieze de asistentd si de servicii
medicale, sociale sau de altd naturd furnizate de statul care aplici mésura de expulzare. Faptul ci, in cazul expulzirii din statul contractant,
reclamantul poate suferi o degradare importanta a situatiei sale si in special o reducere semnificativd a sperantei sale de viatd nu este
suficient in sine pentru a implica o incélcare a articolului 3 din CEDO.

18 — Curtea Europeana a Drepturilor Omului, Hotérarea D impotriva Regatului Unit, nr. 30240/96, CEDO 1997-1IL.

19 — Ibidem (§ 51-54).

20 — Ibidem (§ 49).

21 — In Hotirarea Josef impotriva Belgiei, citati anterior, Curtea Europeani a Drepturilor Omului a precizat totusi ci o astfel de situatie nu poate
exista decat ca urmare a unor circumstante umanitare imperative, ficand astfel trimitere la cauzele in care s-au pronuntat Hotararea N.
impotriva Regatului Unit ([GC] nr. 26565/05, CEDO 2008-I1I) si Hotérarea Yoh-Ekale Mwanje impotriva Belgiei (nr. 10486/10, 20 martie
2012). In aceste cauze, reclamantele erau de asemenea bolnave de SIDA. Cu toate acestea, Curtea Europeand a Drepturilor Omului a
considerat cd indepartarea acestora nu putea ridica o problemd prin prisma articolului 3 din CEDO, in mdsura in care, la momentul

n

indepartarii acestora, starea lor de sdnatate era stabild, cd acestea nu erau intr-o ,stare critica” si cd erau apte si calatoreasca.
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49. In cazul in care, in anumite circumstante speciale, suferinta provocati de o boald poate constitui
un tratament inuman sau degradant, nu este mai putin adevarat ca unul dintre criteriile esentiale
pentru acordarea protectiei subsidiare, si anume identificarea agentului aflat la originea vatamarii si
impotriva céruia se impune protectia, lipseste.

50. Astfel, sistemul european comun de azil se intemeiaza pe necesitatea de a asigura indivizilor care se
tem fie de a fi persecutati pe motiv de rasa, religie, cetatenie, opinii politice sau apartenenta la un grup
social, fie de a fi supusi riscului unor vatamari grave in tara lor de origine o protectie pe care tara lor
nu este sau nu mai este in masura sa o garanteze intrucat sdvarseste cu intentie aceste acte sau omite
sd previna comiterea acestora.

51. Sistemul privind acordarea unei protectii internationale de cétre un stat membru, indiferent daca
este vorba despre statutul de refugiat sau despre statutul conferit prin protectie subsidiara, urmareste,
asadar, un scop special si instituie un mecanism de protectie specific* care presupune intrunirea a
doua elemente esentiale. Primul element este reprezentat de existenta unui risc de persecutii sau de
vatamari grave a cdror victimd ar fi persoana in cauzd la intoarcerea in tara sa de origine. Cel de al
doilea element este reprezentat de raspunderea directd sau indirectd a acestei tari in ceea ce priveste
existenta acestui risc. Acordarea statutului de refugiat sau a celui conferit prin protectie subsidiara se
limiteazd, asadar, la cazurile in care autorititile publice din tara de origine nu s-au preocupat si
asigure aceastd protectie fie prin faptul ca s-au aflat la originea persecutiilor, fie prin faptul ci au
incurajat sau au tolerat persecutiile din partea militiilor sau a altor grupuri private.

52. Aceste doud elemente sunt determinante pentru acordarea unei protectii internationale, intrucat
stau la baza temerii individului si explica imposibilitatea sau refuzul acestuia de a se prevala de
protectie in tara sa de origine.

53. In ceea ce priveste protectia subsidiara, aceste doua elemente reies in mod clar din dispozitiile
articolului 2 litera (e) din Directiva 2004/83. Astfel, legiuitorul Uniunii precizeazd, fard ambiguitati, cd o
spersoand care poate beneficia de protectie subsidiard” este o persoand care poate nu numai sa fie
supusa unui risc real de a suferi vatamadrile grave definite la articolul 15 din aceasta directivd, in cazul
in care ar fi trimisa in tara sa de origine, dar care, de asemenea, nu poate sau, ca urmare a acestui risc,
nu doreste protectia respectivei tari.

54. Pe de alta parte, acest articol defineste notiunea ,vitamari grave” drept acte sau circumstante
pentru care autoritatile publice din tara de origine sunt in mod direct sau indirect raspunzatoare.

55. Astfel, articolul 15 din directiva mentionata trebuie interpretat prin coroborare cu articolul 6 din
aceasta.

56. La articolul 15 din Directiva 2004/83, legiuitorul defineste, astfel cum am vézut, elementul material
al vatamadrii grave. Este vorba despre pedeapsa cu moartea sau executia, tortura, tratamentele sau
pedepsele inumane sau degradante aplicate unui solicitant in tara sa de origine si despre amenintérile
grave la adresa vietii sau a persoanei sale ca urmare a violentei generalizate in caz de conflict armat
intern sau international. Aceste acte implicd in sine o intentie deliberatd din partea unui agent de a
aplica suferinte fizice sau psihice de o intensitate deosebita.

22 — A se vedea in aceasta privinta Hotararea Diakité (C-285/12, EU:C:2014:39, punctul 24).
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57. La articolul 6 din Directiva 2004/83, acesta defineste, in schimb, elementul personal intrucat
stabileste ,agentii vatamadrilor grave”. Legiuitorul Uniunii limiteazd astfel, in mod expres, cadrul
vatamarilor prevazute la articolul 15 din directiva mentionata la cele savarsite fie de stat, fie de partide
sau organizatii care controleaza acest stat sau o parte semnificativd a teritoriului sau, fie de agenti
neguvernamentali, in cazul in care se poate demonstra cd statul sau partidele sau organizatiile care il
controleaza nu pot sau nu doresc sa acorde o protectie impotriva persecutiilor sau a vatamadrilor
grave.

58. Pentru ca o persoana sa poata fi considerata eligibild sa beneficieze de protectie subsidiara nu este,
asadar, suficient sd se demonstreze ca aceasta ar fi supusa riscului de a suferi un tratament inuman sau
degradant la intoarcerea in tara sa de origine, ci mai trebuie si se demonstreze ca acest risc provine din
factori care sunt in mod direct sau indirect imputabili autoritatilor publice din aceastd tara, fie ca
amenintarile la care este supusd persoana in cauzd presupun fapta autorititilor din tara a carui
cetatean este sau sunt tolerate de aceste autoritati, fie cd aceste amenintari presupun fapta unor
grupuri independente impotriva cérora autorititile din tara sa nu sunt in masurd sa asigure o
protectie efectiva resortisantilor lor.

59. Or, astfel cum arata guvernul francez in observatiile sale, in cazul unui individ a céarui stare de
sandtate necesita ingrijiri medicale si care nu ar putea beneficia de un tratament adecvat in tara sa de
origine, tratamentul inuman sau degradant pe care riscd sa il suporte la intoarcerea in aceastd tara nu
provine dintr-o actiune sau dintr-o omisiune intentionata a autoritatilor publice sau a organelor
independente ale statului. Cu alte cuvinte, intr-un asemenea caz, unul dintre criteriile esentiale pentru
recunoasterea beneficiului protectiei subsidiare prevazut la articolul 6 din Directiva 2004/83, si anume
responsabilitatea directd sau indirecta a autorititilor publice din tara de origine la sivarsirea unei
vatamari grave si impotriva cdrora se impune protectie, lipseste in mod necesar.

60. Intr-o astfel de situatie, protectia oferitd de statul membru nu raspunde unei necesitati de protectie
internationald in sensul articolului 2 litera (a) din aceastd directivd si nu se poate inscrie, asadar, in
cadrul sistemului european comun de azil.

61. Potrivit dispozitiilor articolului 2 litera (g) in fine din directiva mentionata®, este vorba despre un
»alt tip de protectie”, care nu se incadreazd in domeniul de aplicare al aceleiasi directive. Aceasta
protectie se acorda din alte motive, cu titlu discretionar si din motive de compasiune, sau este dictatd
de consideratii umanitare, intemeiate pe respectarea articolului 3 din CEDO si a articolului 4 si a
articolului 19 alineatul (2) din carti. In aceastd din urma ipotezi, punerea in executare a deciziei de
expulzare a persoanei in cauza de catre statul membru gazda coroborata cu lipsa unor resurse
medicale adecvate in tara de origine poate constitui un tratament inuman.

62. Or, legiuitorul Uniunii a dorit in mod evident sd excludi situatiile intemeiate pe motive umanitare
din domeniul de aplicare al Directivei 2004/83.

63. Astfel, acesta precizeaza in mod expres in cadrul considerentului (9) al Directivei 2004/83 ca
»[r]esortisantii tarilor terte sau apatrizii a caror sedere este autorizata pe teritoriul statelor membre din
alte motive decat nevoia de protectie internationald, ci cu titlu discretionar, din motive de compasiune
sau umanitare, nu intrd in domeniul de aplicare [al directivei mentionate]”*".

23 — Astfel cum a aritat Curtea in Hotéréarea B si D (C-57/09 si C-101/09, EU:C:2010:661), din articolul 2 litera (g) in fine din Directiva 2004/83
reiese ca aceasta nu se opune posibilitatii ca o persoani si solicite sa fie protejata in cadrul unui ,alt tip de protectie” care nu se incadreazi
in domeniul sdu de aplicare (punctul 116).

24 — Directiva 2004/83, la fel ca si Conventia privind statutul refugiatilor, semnata la Geneva la 28 iulie 1951, porneste de la principiul ca statele
membre gazda pot acorda, in conformitate cu dreptul lor national, o protectie nationala insotitd de drepturi care sa autorizeze sederea
persoanelor excluse de la statutul de refugiat, in temeiul articolului 12 alineatul (2) din directiva mentionatd, pe teritoriul statului membru in
cauza.
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64. Pe de alta parte, este interesant a se referi la lucrérile pregatitoare ale Directivei 2004/83 referitoare
la redactarea articolului 15 litera (b)?*, in care legiuitorul Uniunii precizeazi dupd cum urmeaz:

»Cu toate acestea, in cazul in care litera (b) ar trebui si includé toata jurisprudenta [Curtii Europene a
Drepturilor Omului] referitoare la articolul 3 din CEDO, ar trebui sa se includd cauzele intemeiate
exclusiv pe motive umanitare precum cauza D impotriva Regatului Unit (1997), cunoscutd si sub
denumirea de cauza Saint-Kitts.

In cauza Saint-Kitts, desi lipsa accesului la un sistem de sanétate dezvoltat, precum si lipsa unui anturaj
nu sunt considerate torturd sau tratament inuman sau degradant in sine, expulzarea cétre aceastd tara,
care ar constitui o amenintare la adresa vietii persoanei in cauzi, era descrisa ca atare.

In consecintd, pentru a evita cauzele intemeiate pe motive umanitare in cadrul sistemului de protectie
subsidiara, ceea ce nu a fost niciodata intentia [Directivei 2004/83], presedintia propune limitarea
domeniului de aplicare al literei (b), prevazind cd un risc real de torturd sau de pedepse sau
tratamente inumane sau degradante trebuie sd predomine in tara de origine”*.

65. Desi, astfel cum a aratat Curtea in Hotararea Elgafaji”, articolul 15 litera (b) din Directiva 2004/83
,corespunde, in esentd, articolului 3 [din CEDO]”*, legiuitorul Uniunii a limitat totusi domeniul de
aplicare al acestuia la tratamentele ,aplicate unui solicitant in tara sa de origine””, ceea ce implicd
responsabilitatea directd sau indirecta a autoritatilor publice ale acestei tari. Sistemul de protectie
internationald si in special statutul conferit prin protectie subsidiard instituie, asadar, chiar un
mecanism de protectie care se vrea a fi propriu si specific®, diferit de obligatiile care revin statelor
contractante in temeiul articolului 3 din CEDO.

66. Avand in vedere aceste elemente, consideram, asadar, cd articolul 2 litera (e) din Directiva 2004/83
trebuie interpretat in sensul ca se opune ca un stat membru sa il considere o ,persoand care poate
beneficia de protectie subsidiara” pe resortisantul unei tari terte care sufera de o boala grava si care, in
cazul in care este trimis in tara de origine, este supus unui risc real de a suferi un tratament inuman
sau degradant ca urmare a lipsei unui tratament medical adecvat in tara sa.

67. Un permis de sedere precum cel eliberat domnului M'Bodj, intemeiat pe articolul 9 ter din Legea
din 15 decembrie 1980, nu poate constitui, asadar, in sensul articolului 2 litera (e) din aceasta
directiva, o forma subsidiara de protectie internationala.

68. El nu poate constitui nici un ,standard mai favorabil”, in sensul articolului 3 din directiva
mentionata.

69. Astfel, desi, potrivit acestei dispozitii, statele membre pot adopta sau mentine standarde mai
favorabile pentru a decide, printre altele, care sunt persoanele care indeplinesc conditiile de acordare a
statutului de refugiat sau care sunt persoanele eligibile pentru protectie subsidiard, aceste standarde
trebuie si fie totusi compatibile cu Directiva 2004/83°'.

25 — A se vedea nota presedintiei Consiliului Uniunii Europene catre Comitetul strategic pentru imigratie, frontiere si azil din 25 septembrie
2002, 12148/02, p. 6.
26 — Sublinierea noastra.

27 — EU:C:2009:94.
28 — Ibidem (punctul 28).

29 — McAdam, J., ,The Qualification Directive: An Overview”, in The Qualification Directive: Central Themes, Problem Issues, and
Implementation in Selected Member States, Wolf Legal Publishers, Nimegue, 2007, p. 19.

30 — A se vedea in aceastd privintd Hotérarea Diakité (EU:C:2014:39, punctul 24).
31 — A se vedea in aceastd privintd consideratiile Curtii in Hotarérea B si D (EU:C:2010:661, punctele 114-120).
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70. Or, pentru motivele pe care tocmai le-am prezentat, acordarea de citre un stat membru a
statutului conferit prin protectie subsidiara unui individ care se afla intr-o situatie precum cea a
domnului M'Bodj nu ar fi compatibila cu modul de redactare si cu finalitatea acestui text.

71. Tinand seama de raspunsul pe care ne propunem sa il dam la prima intrebare, nu este, asadar,
necesar sa se raspunda la cea de a doua.

IV — Concluzie

72. In lumina consideratiilor de mai sus, propunem Curtii si rispundd Cour constitutionnelle dupa
cum urmeaza:

»Articolul 2 litera (e) din Directiva 2004/83/CE a Consiliului din 29 aprilie 2004 privind standardele
minime referitoare la conditiile pe care trebuie si le indeplineasca resortisantii tarilor terte sau
apatrizii pentru a putea beneficia de statutul de refugiat sau persoanele care, din alte motive, au
nevoie de protectie internationala si referitoare la continutul protectiei acordate trebuie interpretat in
sensul cd se opune ca un stat membru sa il considere o «persoand care poate beneficia de protectie
subsidiara» pe resortisantul unei tari terte care suferd de o boalad grava si care, in cazul in care ar fi
trimis in tara sa de origine, ar fi supus unui risc real de a suferi un tratament inuman sau degradant
ca urmare a lipsei unui tratament medical adecvat in tara sa.”
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