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EUROPEAN COURT OF HUMAN RIGHTS
COUR EUROPEENNE DES DROITS DE L'HOMME

CURTEA EUROPEANA A DREPTURILOR OMULUI

MAREA CAMERA

CAUZA VAVRICKA SI ALTII iMPOTRIVA REPUBLICII CEHE
(Cererile nr. 47621/13 si alte 5)

HOTARARE

Art. 8 » Viata privatd « Amenda aplicata unui parinte si excluderea copiilor din unitati
de invatamant prescolar pentru nerespectarea obligatiei legale de vaccinare a copiilor
» Consens european in general in favoarea obtinerii celui mai inalt nivel posibil
de acoperire vaccinala ¢ Solidaritate sociald fata de cele mai vulnerabile persoane
care necesita ca restul populatiei sa isi asume un risc minim prin vaccinare * Strategie
de vaccinare obligatorie care raspunde nevoii sociale imperioase de a proteja
sanatatea individuala si publica impotriva bolilor bine-cunoscute in medicina si
de a evita orice tendinta de scadere a ratelor de vaccinare a copiilor ¢ Politica
de vaccinare obligatorie in concordanta cu interesul superior al copiilor, care trebuie
luat Tn considerare atét la nivel individual, cat si de grup, si care impune ca fiecare
copil sa fie protejat impotriva bolilor grave prin vaccinare ¢ Sistem national care
permite acordarea de scutiri si include garantii procedurale « Adoptarea de masuri
de precautie necesare, in special controlul inofensivitatii vaccinurilor utilizate si
cercetarea de la caz la caz a eventualelor contraindicatii * Natura neexcesiva
a amenzii aplicate si absenta consecintelor pentru educatia copiilor de varsta scolara
* Natura limitatd in timp a efectelor suferite de copiii reclamanti, situatia vaccindrii
lor neavand niciun efect asupra iInscrierii lor in Invataméantul primar ¢ Masuri
in litigiu proportionale cu scopurile legitime urmarite * Marja larga de apreciere
nedepasita
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HOTARAREA VAVRICKA SI ALTII IMPOTRIVA REPUBLICII CEHE

in cauza Vav¥i¢ka si altii impotriva Republicii Cehe,
Curtea Europeana a Drepturilor Omului, reunitd in Marea Camera
compusa din:
Robert Spano, presedinte,
Jon Fridrik Kjglbro,
Ksenija Turkovié,
Paul Lemmens,
Siofra O’Leary,
Yonko Grozev,
Ales Pejchal,
Krzysztof Wojtyczek,
Armen Harutyunyan,
Pere Pastor Vilanova,
Marko Bosnjak,
Tim Eicke,
Jovan llievski,
Lado Chanturia,
Erik Wennerstrom,
Raffaele Sabato,
Anja Seibert-Fohr, judecatori,
si Johan Callewaert, grefier adjunct al Marii Camere,
dupa ce a deliberat in camera de consiliu, la 1 iulie 2020 si la 13 ianuarie
2021,
pronunta prezenta hotarare, adoptata la cea din urma data:

PROCEDURA

1. La originea cauzei se afla sase cereri (nr. 47621/13, 3867/14, 73094/14,
19298/15, 19306/15 si 43883/15) indreptate impotriva Republicii Cehe, prin
care sase resortisanti ai acestui stat, domnul Pavel Vavficka, doamna Markéta
Novotna, domnul Pavel Hornych, domnul Radomir Dubsky, domnul Adam
Brozik si domnul Prokop Rolecek (,,reclamantii”), au sesizat Curtea la date
diferite cuprinse Tn perioada 23 iulie 2013-31 august 2015, in temeiul art. 34
din Conventia pentru apdrarea drepturilor omului si a libertatilor
fundamentale (,,Conventia”).

2. Reclamantii au fost reprezentati initial de D. Zahumensky, apoi de Z.
Candigliota, J. Svejnoha, J. Novak si T. Moravec, avocati in Republica Ceha.
In fata Marii Camere, toti reclamantii au fost reprezentati de Z. Candigliota.
Guvernul ceh (,,Guvernul”) a fost reprezentat de agentul guvernamental,
domnul V.A. Schorm, din cadrul Ministerului Justitiei.

3. Reclamantii au sustinut, in special, ca diferitele consecinte cu care s-au
confruntat ca urmare a nerespectdrii obligatiei legale de vaccinare
sunt incompatibile cu dreptul lor la respectarea vietii private care decurge din
art. 8 din Conventie.
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4. Cererile au fost repartizate Sectiei intdi a Curtii (art. 52 § 1 din
Regulamentul Curtii — ,,Regulamentul”). La 7 si 9 septembrie 2015, Curtea
a comunicat Guvernului capatul de cerere sus-mentionat, precum si capetele
de cerere conexe formulate de domnul Vavficka, doamna Novotna si domnul
Hornych in raport cu art. 9 din Conventie, precum si de toti copiii reclamanti,
n contextul art. 2 din Protocolul nr. 1.

5. Organizatiile neguvernamentale Spolecnost pacientii s ndsledky po
ockovani, z.s. (Asociatia pacientilor cu probleme de sandtate cauzate de
vaccinuri), Centrul European pentru Drept si Justitie si ROZALIO — Rodice
za lepsi informovanost a svobodnou volbu v ockovani, z.s. (Colectivul
parintilor pentru o informare mai buna si libertate de alegere in materie de
vaccinare —,,ROZALIO”), au prezentat fiecare observatii scrise, cu autorizare
din partea presedintelui sectiei [art. 36 § 2 din Conventie si art. 44 § 3 din
Regulament].

6. La 17 decembrie 2019, o camera a Sectiei intdi, compusa din Ksenija
Turkovi¢, presedinte, AleS Pejchal, Armen Harutyunyan, Pere Pastor
Vilanova, Tim Eicke, Jovan Ilievski, Raffaele Sabato, judecatori, precum si
Abel Campos, grefier de sectie, s-a desesizat in favoarea Marii Camere;
niciuna din parti nu s-a opus (art. 30 din Conventie si art. 72 din Regulament).

7. Compunerea Marii Camere a fost stabilitd in conformitate cu art. 26 § 4
si 5 din Conventie, precum si art. 24 din Regulament.

8. Atat reclamantii, cat si Guvernul au depus un memoriu cu privire la
admisibilitatea si fondul cauzei.

9. Guvernele Frantei, Germaniei, Poloniei si Slovaciei au prezentat
observatii scrise, avand autorizare din partea presedintelui. Autorizatia de a
interveni in procedura a fost acordata si Forumului European pentru Vigilenta
fatd de Vaccinare. ROZALIO a prezentat si alte observatii, iar cele prezentate
Camerei de citre ceilalti terti intervenienti au fost retinute in dosarul cauzei.

10. La 1 iulie 2020, a avut loc o sedinta publicd la Palatul Drepturilor
Omului din Strasbourg. Au participat reprezentantii si consilierii partilor.

S-au infatisat:

— pentru Guvern
V. A. SCHORM, agent,
R. PRYMULA, presedinte Societatea Ceha de Vaccinologie
si agent guvernamental pentru stiinta si cercetare

medicala,

E. PETROVA, Biroul Agentului Guvernamental, Ministerul
Justitiel,

K. RADOVA, Biroul Agentului Guvernamental, Ministerul
Justitiel,

D. PRUDIKOVA, Ministerul Educatiei, Tineretului si
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Sporturilor,
T. SUCHOMEL, Ministerul Sanatatii,
H. CABRNOCHOVA, vice-presedinte Societatea Ceha de
Vaccinologie si Asociatia Medicilor Generalisti
pentru Copii si Tineri, consilieri;

— pentru reclamanti

Z. CANDIGLIOTA, consilier,
D. PETRUCHA,

K. LACH,

D. DUSANEK,

P. JANICKOVA, consilieri,
B. ROLECKOVA, mama unui reclamant.

Curtea a ascultat declaratiile prezentate de V. A. SCHORM, R. PRYMULA SI
Z. CANDIGLIOTA, precum si raspunsurile acestora la intrebarile adresate de
judecatori.

IN FAPT

I. CONTEXTUL CAUZEI

11. In Republica Ceha, art. 46 alin. (1) si (4) din Legea privind protectia
sanatatii publice (Zdkon o ochrané verejného zdravi) (Legea nr. 258/2000,
Culegere de legi, cu modificarile ulterioare — ,,Legea PSP”) obligd toti
rezidentii permanenti, precum si toti strainii aflati in tara cu permis de sedere
pe termen lung, sa se supuna unui set de vaccinari preventive in conformitate
cu procedurile specifice prevazute intr-un act normativ. Pentru copiii
Cu varsta mai mica de 15 ani, reprezentantii legali (zakonny zastupce) sunt cei
care au responsabilitatea de a asigura respectarea acestei obligatii.

12. Tn ordinea constitutionald cehd, o obligatie poate fi impusi doar
pe baza si in limitele legii (zakon) si, in mod similar, restrangerile drepturilor
st libertatilor fundamentale pot fi impuse doar prin lege, aceasta sintagma
fiind inteleasd in mod obisnuit ca facdnd referire la o lege adoptatd
de Parlament.

13. Legea PSP se incadreaza in aceasta categorie. Art. 46 alin. (6) si art. 80
alin. (1) prevad adoptarea de catre Ministerul Sandtdtii a normelor de aplicare
in domeniul vaccinarii.

14. Ministerul a adoptat aceste masuri de aplicare sub forma unui ordin
privind vaccinarea impotriva bolilor infectioase (Vyhldska o ockovani proti
infekcnim nemocem) (Ordinul nr. 439/2000 Culegere, cu modificarile
ulterioare — ,,Ordinul ministrului din 2000”, in vigoare de la 1 ianuarie 2001
panad la 31 decembrie 2006, si Ordinul nr. 537/2006, cu modificarile ulterioare
— ,,0rdinul ministrului din 20067, care a intrat in vigoare de la 1 ianuarie
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2007; in continuare, cele doua ordine sunt desemnate Tn comun prin sintagma
,»ordinul ministrului”).

15. Art. 50 din Legea PSP prevede ca la unitatile prescolare, cum sunt cele
in discutie in prezenta cauzd, pot sa se inscrie doar copiii care au facut
vaccinurile necesare sau pentru care un certificat atestda cd au dobandit
imunitate in alt mod ori cd, din motive de sanatate, nu pot sa fie vaccinati.
O dispozitie similard este prevazuta la art. 34 alin. (5) din Legea educatiei
[Zdkon o predskolnim, zdkladnim, stFednim, vyssim odborném a jiném
vzdélavani (Skolsky zakon)] (Legea nr. 561/2004 Culegere, cu modificarile
ulterioare).

16. Costul vaccindrii este acoperit de asigurarea de sanatate publica.
Vaccinurile din lista variantelor de vaccinuri specifice pentru vaccinarea
preventivd, publicate anual de minister, sunt gratuite. In locul acestor
vaccinuri se pot folosi altele, dupa ce au fost aprobate de autoritatea
competentd, dar costul lor nu este suportat de stat.

17. In conformitate cu art. 29 alin. (1) lit. ) si alin. (2) din Legea privind
infractiunile minore (Zdkon o prestupcich) (Legea nr. 200/1990 Culegere,
n versiunea in vigoare la momentul respectiv —,,Legea IM”), o persoana care
incalca o interdictie sau nu respectd o obligatie destinatd prevenirii bolilor
infectioase sau impusa in acest scop comite o infractiune minora care se
pedepseste cu amenda pana la 10 000 de coroane cehe (CZK) [suma
echivaleaza in prezent cu aproximativ 400 de euro (EUR)].

18. Tn caz de malpraxis medical in administrarea unui vaccin obligatoriu
care a cauzat vatdmarea sanatdtii pacientului vaccinat, persoana
raspunzatoare poate fi obligatd sd plateasca despagubiri pentru acest
prejudiciu in temeiul legislatiei rdspunderii civile delictuale.

19. In ceea ce priveste prejudiciile cauzate sanititii de vaccinurile
obligatorii administrate in conformitate cu normele si procedurile aplicabile
(lege artis), pana la 31 decembrie 2013 a existat posibilitatea de a solicita
despagubiri de la cadrele medicale care au efectuat actul de vaccinare, in baza
raspunderii obiective fard motiv de scutire, conform art. 421a din Codul civil
in vigoare la acea data (Legea nr. 40/1964 Culegere, cu modificarile
ulterioare). In cadrul recodificarii dreptului civil, acest tip de actiune a fost
anulat de la 1 ianuarie 2014. Cu toate acestea, o noua lege speciald care
aintrat in vigoare la 8 aprilie 2020 prevede ca statul poate fi considerat
raspunzator pentru un astfel de prejudiciu.

20. Pe langd problema despagubirii in astfel de circumstante, o persoana
care suferd de efecte secundare ale vaccinului in cauzd poate beneficia
de tratament medical al carui cost este suportat de asigurarea de sanatate
publica.

21. Pentru mai multe informatii privind dreptul si practica interne
relevante, a se vedea infra, pct. 65-93.
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Il. CEREREA DOMNULUI VAVRICKA (NR. 47621/13)

22. Reclamantul s-a nascut in 1965 si are domiciliul in Kutné Hora.

23. La 18 decembrie 2003, Centrul pentru Prevenirea si Controlul Bolilor
(hygienicka stanice) cu competenta in materie 1-a declarat vinovat de fapta
prevazuta la art. 29 alin. (1) lit. f) din Legea IM, pentru nerespectarea unei
decizii care il obliga sa ii aduca pe cei doi copii, cu varsta la momentul
respectiv de 13 ani si 14 ani, la unitatea sanitard care i-a fost indicata, pentru
efectuarea vaccinurilor mpotriva poliomielitei, hepatitei B si tetanosului.
Reclamantul a fost obligat sd plateascd o amendad de 3 000 CZK, precum si
500 CZK pentru cheltuieli aferente (suma totala era echivalentd cu 110 EUR
la momentul respectiv).

24. Reclamantul a contestat aceastd decizie la nivel administrativ si in fata
instantelor judecatoresti, inclusiv in ultimd instantd in fata Curtii
Constitutionale. Acesta a sustinut cd normele 1n cauzd erau contrare
drepturilor si libertatilor sale fundamentale, in special dreptului de a refuza
0 interventie medicala [se referea la art. 5 si art. 6 din Conventia privind
drepturile omului si biomedicina — ,,Conventia de la Oviedo”, care face parte
integranta din ordinea juridica a Republicii Cehe si are prioritate fata de orice
lege in caz de conflict (infra, pct. 141)] si dreptul de a avea convingeri
religioase si filozofice si de a le manifesta. Si-a declarat opozitia fata de ceea
ce considera a fi experimente iresponsabile asupra sanatatii umane si a atras
atentia asupra efectelor secundare dovedite sau potentiale ale vaccinurilor.
A sustinut ca ultimul caz de poliomielitd a fost in 1960, cd hepatita B
afecteazd doar anumite categorii de risc ridicat si ca tetanosul nu este
transmisibil la om, asa ca, Tn opinia sa, nu exista niciun risc pentru sdnatatea
publica in cazul sdu.

25. Intr-o prima faza, prin hotirarea din 28 februarie 2006, Curtea
Administrativa Supremd (,,CAS”) a respins recursul in casatie formulat
de reclamant. Aceastd hotarare a fost anulatd totusi printr-o hotarare
constitutionald (nalez), pronuntata de Curtea Constitutionald la 3 februarie
2011.

26. Curtea Constitutionald a hotarat ca CAS nu a prezentat un raspuns
corespunzdtor la argumentul reclamantului potrivit caruia decizia in litigiu
era contrarda dreptului sdu de a-si manifesta Tn mod liber religia sau
convingerile Tn temeiul art. 16 din Carta drepturilor si libertatilor
fundamentale (Listina zakladnich prav a svobod) (Legea constitutionald
nr. 2/1993 Culegere). Instanta a observat ca obligatia de vaccinare ca atare
(impusa reclamantului prin decizia din 3 iunie 2003, emisd in temeiul
Ordinului ministrului din 2000) nu era in discutie in prezenta cauza, intrucat
reclamantul a introdus recursul constitutional cu privire la sanctiunea care i-a
fost aplicatd la 18 decembrie 2003 in temeiul Legii IM pentru nerespectarea
obligatiei sale. Prin urmare, Curtea Constitutionald a precizat ca nu isi poate
exercita competenta de a controla constitutionalitatea obligatiei de vaccinare.
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A declarat ca, in orice caz, nu este competentd sa inlocuiasca cu opinia sa
aprecierea facutd de puterea legislativa sau puterea executiva cu privire la
bolile infectioase care necesitd vaccinare obligatorie. A remarcat ca, in raport
cu art. 26 din Conventia de la Oviedo, legiuitorul este cel care trebuia sa faca
evaluarea respectiva si ca aceasta era de natura politica si specializata si avea
o libertate destul de mare.

27. Curtea Constitutionala a facut o deosebire intre consacrarea obligatiei
de vaccinare in legislatie si asigurarea respectarii acesteia. Instanta a declarat
cd vaccinarea obligatorie este, in principiu, o restrangere admisibila
a dreptului fundamental la manifestarea liberd a religiei sau convingerilor,
afirmand ca este In mod clar o masura necesara, intr-o societate democratica,
pentru protejarea sigurantei publice, a sandtatii publice, precum si
a drepturilor si libertdtilor altora. A addugat insd ca, pentru a respecta
cerintele constitutionale, o interpretare a acestei restrangeri nu trebuie
sd implice aplicarea neconditionatd a obligatiei de vaccinare in privinta
fiecarei persoane, fara a lua in considerare aspectele sau motivele personale
ale reticentei sale.

28. In special, Curtea Constitutionald a declarat:

»Autoritatea publica ce decide cu privire la indeplinirea obligatiei de vaccinare sau cu
privire la sanctiunea care se impune in cazul nerespectarii acestei obligatii trebuie sa
aiba 1n vedere motivele exceptionale invocate de reclamant in sustinerea refuzului sdu
de a se vaccina. Daca existd circumstante care necesita in mod fundamental mentinerea
autonomiei persoanei in cauza in pofida existentei unui interes public contrar [...] si,
prin urmare, renuntarea in mod exceptional la pedepsirea [nerespectarii]| obligatiei de
vaccinare, autoritatea publica trebuie sa se abtina de la aplicarea unei sanctiuni sau de
la punerea in executare [a acestei obligatii] prin alte mijloace [...]

Autoritatea publica, si apoi instanta administrativa in cadrul recursului in contencios
administrativ, trebuie sa aiba in vedere in deciziile lor toate circumstantele relevante ale
cauzei, in special natura urgentd a motivelor invocate de persoana in cauza, relevanta
acestora din punct de vedere constitutional, precum si pericolul pe care comportamentul
persoanei in cauza il poate reprezenta pentru societate. Natura consecventa si credibilad
a afirmatiilor persoanei in cauza va fi, de asemenea, un aspect important.

In cazul in care persoana in cauzi nu comunica inci de la inceput cu autoritatea
publica competentd si nu isi justifica pozitia in privinta vaccinarii decét intr-o etapa
ulterioard a procedurii, conditiile privind coerenta pozitiei sale si natura urgentd a
interesului constitutional in protejarea autonomiei sale nu sunt, de regula, indeplinite.”

29. De asemenea, Curtea Constitutionald a considerat ca, daca aceste
criterii ar fi aplicate circumstantelor specifice cauzei reclamantului,
indeplinirea conditiei de coerentd a pozitiei adoptate ar parea problematica.
In aceasti privinta, instanta a observat ci reclamantul nu a explicat motivele
refuzului sdu de a permite vaccinarea copiilor sdi decat intr-un stadiu tarziu
al procedurii si cd, inclusiv in cadrul unei audieri in fata instantei, acesta
a aratat ca motivele respective erau mai presus de toate legate de sanatate,
deoarece vaccinarea era, in opinia sa, ddundtoare pentru copii $i ca orice
problema filozofica sau religioasa era, pentru el, pe al doilea loc. Cu toate
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acestea, Curtea Constitutionala a addugat ca aplicarea criteriilor in discutie
revine in primul rand CAS, careia i-a trimis cauza reclamantului in vederea
unei noi examinari.

30. Prin hotérarea din 30 septembrie 2011, CAS a respins argumentatia
reclamantului.

Raspunzand la indicatiile date de Curtea Constitutionald, CAS
a concluzionat ca abia intr-un stadiu tarziu al procedurii reclamantul
a invocat, fara nicio alta explicatie, protejarea convingerilor sale religioase si
filozofice. Instanta a ardtat ca ulterior acesta a explicat ca, in opinia sa,
convingerile sale 1i dau dreptul sa refuze vaccinarea obligatorie in cazul sau
si al copiilor sdi. Instanta a precizat cd reclamantul nu a prezentat totusi un
argument concret cu privire la religia sa si amploarea posibilei atingeri
cauzate acesteia prin vaccinare. In opinia CAS, interesul de a proteja
sdnatatea publica era, prin urmare, mai important decat dreptul reclamantului
de a-si manifesta religia sau convingerile.

31. Tn aceasti cauza, hotirrea definitiva a fost pronuntati la 24 ianuarie
2013 de Curtea Constitutionald, care a respins ca vadit nefondat recursul
declarat de reclamant Impotriva hotararii din 30 septembrie 2011.

I1l. CEREREA DOAMNEI NOVOTNA (NR. 3867/14)

32. Reclamanta s-a nascut la 12 octombrie 2002. A fost inscrisa
la 0 gradinita Montessori in urma unei decizii din 4 aprilie 2006, pe cand avea
aproximativ 3 ani si jumatate.

33. La 10 aprilie 2008, directoarea unitatii a decis redeschiderea procedurii
de nscriere, fiind informata de medicul pediatru al reclamantei ca, contrar
celor mentionate intr-un certificat medical din 15 martie 2006, in care
se preciza ca copilului ,,i s-a administrat vaccinarea de baza”, acesteia din
urmd nu 1 s-a facut, de fapt, vaccinul ROR (rujeold, oreion si rubeold).
Procedura redeschisa s-a incheiat, la 14 iulie 2008, printr-o decizie prin care
se anula decizia anterioara de Inscriere a reclamantei in unitate, cu motivarea
ca i lipsea un vaccin obligatoriu.

34. Tn procedurile succesive pe care le-a declansat ulterior, dar fira succes,
la nivel administrativ si in fata instantelor, inclusiv a Curtii Constitutionale,
reclamanta a sustinut ca o reglementare, si anume Ordinul ministrului din
2006, nu poate introduce o exceptie de la dreptul protejat prin art. 5
din Conventia de la Oviedo (care prevede ca o interventie in domeniul
sanatatii nu se poate efectua decat dupa ce persoana vizatd si-a dat
consimtdmantul liber si In cunostintd de cauza). De asemenea, a precizat ca
ordinul nu a stabilit o varsta minima pentru administrarea vaccinului ROR.
Pe baza ,,datelor statistice” si a ,,avizelor expertilor”, a sustinut cd vaccinarea
prezintd un risc pentru sanatate si nu este necesard intr-0 Societate
democratica. A adaugat ca decizia din 14 iulie 2008 este contrara intereselor
sale si dreptului sau la instruire. S-a plans ca nu isi poate continua scolarizarea
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in sistemul educational Montessori fard a fi nevoitd sd se supund
unei interventii medicale cu care nu este de acord.

35. Argumentele prezentate de reclamanta au fost respinse la toate
nivelurile. Decizia definitivd a fost pronuntatd la 9 iulie 2013 de Curtea
Constitutionala, ale carei concluzii pot fi rezumate dupa cum urmeaza.

36. In masura in care reclamanta a contestat temeiul legal al obligatiei
de vaccinare, Curtea Constitutionala a declarat ca restrangerea garantiilor
care decurg din art. 5 si art. 6 din Conventia de la Oviedo au fost prevazute
de o lege adoptata de Parlament (,,Legea PSP”), care prevedea obligatia
de vaccinare preventiva, doar aspectele specifice, ca de exemplu tipurile
de vaccinuri si conditiile de administrare, fiind definite in Ordinul ministrului
din 2006 emis in aplicarea legii mentionate. Curtea Constitutionala a
considerat ca acest dispozitiv indeplineste cerintele constitutionale conform
carora obligatiile pot fi impuse doar pe baza si in limitele legii (art. 4 pct. 1
din Cartd) si ca restrangerile aplicate drepturilor si libertdtilor fundamentale
pot fi stabilite doar prin lege (art. 4 pct. 2 din Carti). Inalta instantd a adaugat
ca neconcordantele jurisprudentei cu privire la acest aspect au fost inldturate
(infra, pct. 85 si urm.).

37. De asemenea, Curtea Constitutionald a respins, ca vadit nefondata,
obiectia reclamantei cu privire la necesitatea de a proteja sandtatea publica
prin administrarea vaccinului in discutie. Inalta instanti a constatat
ca reclamanta nu a invocat niciun argument referitor la ,,circumstante care
necesitd in mod fundamental mentinerea autonomiei persoanei”, in sensul
hotararii pronuntate de Curtea Constitutionala in cauza Vavricka (supra,
pct. 28).

38. In acest sens, Curtea Constitutionala a declarat, in special, ¢ protejarea
efectivd a drepturilor fundamentale care erau in conflict cu interesul general
de protejare a sanatdtii putea fi asiguratd printr-o evaluare atenta
a circumstantelor specifice fiecarui caz, mai degraba decat prin punerea
sub semnul intrebarii a vaccindrii ca atare. Aceasta a considerat ca,
n prezenta cauza, instantele au examinat obiectiile reclamantei si au raspuns
la acestea in mod corespunzdtor. A afirmat cd reclamanta nu a dovedit,
pe baza unor considerente de fapt, ca obligatia administrarii vaccinului ROR
constituie o ingerintd disproportionatd 1n exercitarea drepturilor sale
fundamentale. A addugat ca reclamanta nu a reusit nici sd dovedeasca
existenta unor circumstante care, in temeiul art. 50 din Legea PSP, i-ar fi
permis sa se inscrie Intr-o gradinita fara sa fi fost vaccinata.

39. Lasand nesolutionat aspectul daca frecventarea unei gradinite intrd
sub incidenta dreptului la instruire, Curtea Constitutionald a considerat totusi
ca, intr-o situatie In care prezenta In continuare a reclamantei in unitate era
de natura sa pund In pericol sdndtatea altora, dreptul subiectiv al cetatenilor
la protejarea sdnatatii era cel care avea prioritate. Potrivit instantei
constitutionale, respingerea cererii de inscriere a reclamantei la gradinitd nu a
fost asadar gresita.
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40. In plus, in opinia Curtii Constitutionale, refuzand sa indeplineasca
anumite conditii care erau identice pentru toti, reclamanta insasi s-a privat de
posibilitatea de a frecventa o unitate de Invatamant prescolar si, probabil, nu a
actionat cu bund-credintd anexand la cererea sa initiala de inscriere
un certificat medical incorect.

IV. CEREREA DOMNULUI HORNYCH (NR. 73094/14)

41. Reclamantul s-a nascut la 26 septembrie 2008. La o varsta frageda,
a suferit de diverse boli si nu i1 s-a administrat niciun vaccin. Sustine ca,
de fapt, parintii sai nu au refuzat niciodata vaccinarea sa si cd, daca a ramas
nevaccinat, a fost din cauza ca medicul sau pediatru nu a recomandat
0 vaccinare individualizata pentru el.

42. La momentul Inscrierii la gradinita, medicul sau pediatru a mentionat
in formularul necesar ca reclamantul nu a fost vaccinat. Formularul contine,
de asemenea, urmdtoarea mentiune scrisd de mana: ,[reclamantului]
nu Ti lipseste niciun vaccin de rutind prevazut de lege”. Ulterior, autoritatile
au stabilit cd mentiunea scrisd de manad fusese addugatd de altcineva
decat medicul pediatru, fapt necontestat de reclamant.

43. Prin decizia din 27 iunie 2011, cererea reclamantului de nscriere
la gradinita a fost respinsa in conformitate cu art. 50 din Legea PSP, pe motiv
ca nu a dovedit ca a fost vaccinat. Recursul sau administrativ a fost respins,
autoritatea competenta stabilind in cadrul unei convorbiri telefonice
cu medicul pediatru ca situatia nu s-a schimbat semnificativ de la data
eliberarii certificatului sus-mentionat.

44. Reclamantul a continuat procedura exercitand o actiune in contencios
administrativ si recurs in casatie. A sustinut, in principal, ca, intrucat
Nu a primit nicio recomandare pentru vaccinare individualizatd, nu se poate
considera ca i lipseste vreun vaccin prevazut de lege si cd, prin urmare,
a indeplinit toate conditiile legale pentru inscrierea la gradinitd. A considerat
ca autoritatile nu au fost in masura sa demonstreze contrariul si ca, atunci
cand acestea au obtinut informatii suplimentare in cadrul convorbirii
telefonice cu medicul sau pediatru, au actionat intr-un mod arbitrar si contrar
dreptului sdu la protectia datelor cu caracter personal. A sustinut ca a fost
lipsit de posibilitatea de a formula observatii si ca 1 se pare ca nu a fost comisa
nicio infractiune minord in legdturd cu situatia vaccinarii sale deoarece
nu s-a declansat nicio procedurd In acest sens.

45. Ciile sale de atac au fost respinse, printre altele, cu motivarea ca, desi
autoritatea care a solutionat recursul administrativ a obtinut informatii de la
medicul pediatru pe alte cai decat cele obisnuite, reclamantul a avut acces
la dosar si ca decizia atacatd se baza exclusiv pe fapte de care a avut
cunostintd. Un alt motiv a fost ca, In conformitate cu art. 50 din Legea PSP,
conditia relevantd pentru Inscrierea la gradinitd a fost aceea dacd obligatia
de vaccinare a fost respectatd, nu daca existau cauze ale eventualei
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nerespectdri a acestei cerinte. In final, reclamantului i s-a imputat ci
nici macar nu a invocat existenta unor ,,circumstante care necesita in mod
fundamental mentinerea autonomiei persoanei”, in sensul jurisprudentei
Vavricka (supra, pct. 28) si cd nu a invocat nici macar unul dintre drepturile
sale fundamentale.

46. In recursul constitutional pe care 1-a declarat ulterior, reclamantul
ainvocat o incilcare a drepturilor sale care decurg din art. 6 § 1 (caracter
echitabil) si art. 8 (respectarea vietii private si de familie, In special a dreptului
la dezvoltare personald) din Conventie, prezentand in esenta aceleasi capete
de cerere invocate 1n fata instantelor de grad inferior. A sustinut ca acestea
NU au examinat necesitatea medicald a vaccinurilor a cdror administrare i-a
fost cerutd. Mai mult, ,,in scopul integralitatii”, a sustinut Tn mod expres ca
parintii sai nu au refuzat vaccinarea sa si ca, prin urmare, nu li se poate imputa
acestora faptul ca nu au justificat un astfel de refuz pe baza convingerilor sau
credintelor lor.

47. La 7 mai 2014, Curtea Constitutionala a declarat recursul vadit
nefondat si l-a respins. A constatat cd instantele au examinat in mod
corespunzator toate elementele relevante si a subscris la concluziile acestora.

V. CERERILE DOMNILOR BROZIK SI DUBSKY (NR. 19298/15 SI
19306/15)

48. Reclamantii s-au nascut la 11 mai 2011 si, respectiv, 16 mai 2011.
Parintii au refuzat vaccinarea lor. Mai tarziu, autoritatile au constatat ca,
la cererea lor de inscriere la gradinita, acestia au anexat un certificat eliberat
de medicul lor pediatru, care mentiona cd nu au fost vaccinati din cauza
convingerilor si credintelor parintilor lor.

49. La 2 mai 2014, reclamantilor li s-a refuzat Tnscrierea la gradinita pe
baza jurisprudentei Vavricka (supra, pct. 28) si cu motivul ca vaccinarea
obligatorie era necesard pentru protejarea sandtdtii publice, precum si
a drepturilor si libertatilor altora si cd, prin urmare, constituia o restrangere
admisibila a dreptului de a-si manifesta liber religia sau convingerea.

50. Reclamantii au formulat recurs administrativ impotriva acestei decizii,
apoi au contestat respingerea acesteia printr-o actiune in contencios
administrativ.

51. La 18 iulie 2014, in paralel cu aceastd ultima actiune, reclamantii au
solicitat Curtii Regionale Hradec Kralové sa adopte o mdsura provizorie care
sa le permitd sd frecventeze o anumitd gradinitd ncepand din data de
1 septembrie 2014 sau ulterior acesteia, in asteptarea solutiei pe fondul
actiunii. Acestia au sustinut cd, In caz contrar, riscau sa sufere un prejudiciu
grav, respectiv o discriminare, o limitare a dezvoltarii lor personale si
0 restrangere a accesului la educatie prescolara. In plus, au dat asigurari
ca inscrierea lor la scoald nu putea prezenta nici cel mai mic risc pentru copiii
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care au fost vaccinati si cd multi adulti nu au fost sau nu mai erau imunizati
impotriva bolilor in discutie.

52. La 13 august 2014, instanta regionalad a respins cererea de masuri
provizorii. A constatat ca nu exista dreptul propriu-zis de a fi inscris intr-o
unitate de Tnvatamant prescolar si cd inscrierea este supusd unor conditii,
inclusiv cea prevazuta de art. 50 din Legea PSP. Prin urmare, potrivit Curtii
Regionale, refuzarea inscrierii era prevazuta de lege si nu era o raritate,
n special atunci cand nu existau locuri. Prin urmare, in opinia instantei
regionale, decizia atacatd nu ar fi putut cauza un prejudiciu grav
care sa justifice adoptarea unei masuri provizorii.

53. Invocénd art. 6 din Conventie, reclamantii au atacat aceasta hotarare
formuland un recurs constitutional. Totodatd, au solicitat Curtii
Constitutionale Insesi sd adopte o masurd provizorie similara celei pe care
au solicitat-o instantei regionale.

54. La 23 octombrie 2014, Curtea Constitutionala a respins ca vadit
nefondat recursul constitutional al reclamantilor, precum si cererea acestora
de masuri provizorii. Subliniind faptul ca procedura pe fond era in curs,
a considerat ca respingerea cererilor de masuri provizorii nu are consecinte
inacceptabile in raport cu Constitutia. In plus, Inalta Curte a considerat
ca reclamantii nu au demonstrat necesitatea adoptarii unor masuri provizorii
si cd rationamentul instantei regionale cu privire la acest aspect a fost logic,
usor de inteles si pertinent.

55. Odata solutionata prin hotdrare constitutionald problema masurii
provizorii, mai ramanea de solutionat fondul actiunii in contencios
administrativ formulatd de reclamanti. Capetele de cerere ale acestora au fost
respinse printr-o hotarare a instantei regionale din 10 mai 2016. Desi erau
disponibile si alte cdi de atac, reclamantii nu au continuat procedura.

VI. CEREREA DOMNULUI ROLECEK (NR. 43883/15)

56. Reclamantul s-a nascut la 9 aprilie 2008. Parintii sai, biologi, au decis
sa 11 stabileasca o schema de vaccinare individuala. Prin urmare,
a fost vaccinat mai tarziu decat la termenele prevazute de normele in vigoare
si nu a fost vaccinat Tmpotriva tuberculozei, poliomielitei si hepatitei B,
nici impotriva rujeolei, oreionului si rubeolei (ROR).

57.La 22 5130 aprilie 2010, directorii a doud gradinite au refuzat inscrierea
reclamantului invocand art. 50 din Legea PSP.

58. In ciile de atac pe care le-a formulat ulterior fara succes, la nivel
administrativ si In fata instantelor, inclusiv a Curtii Constitutionale,
reclamantul s-a plans, printre altele, de o incédlcare a dreptului sau
la respectarea vietii sale private si de familie, a dreptului sau la instruire si
a dreptului sdu de a nu fi discriminat. A sustinut ca nu au fost avute in vedere
nici convingerile parintilor sai, care i-au aparat interesul superior,
nici principiul proportionalitatii. A considerat ca art. 50 din Legea PSP
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ar trebui abrogat. A sustinut ca ingerinta in exercitarea drepturilor sale a fost
disproportionata si cd existau masuri mai putin radicale pentru protejarea
sandtdtii publice. A adaugat ca respingerea inscrierii sale a constrans-0
pe mama lui sa stea acasa pentru a se ocupa de el si, astfel, a avut repercusiuni
asupra intregii familii.

59. Argumentele reclamantului au fost respinse pentru motivele rezumate
mai jos. Principalele decizii in cauzd au fost pronuntate de Curtea
Constitutionala la 27 ianuarie 2015 (cu privire la validitatea art. 50 din Legea
PSP) si 25 martie 2015 (cu privire la fondul cauzei reclamantului).

60. Curtea Constitutionald a declarat ca art. 50 din Legea PSP nu a ignorat
in niciun fel regula conform careia anumite chestiuni pot fi solutionate
doar printr-o lege adoptata de Parlament. A afirmat ca acest articol prevedea
o conditie pentru Inscrierea la gradinitd sau la o unitate de invatdmant
prescolar prin referire la art. 46 din Legea PSP si cd acesta definea domeniul
de aplicare si continutul obligatiei aflate la baza acesteia. A adaugat ca,
in masura in care se poate considera ca reclamantul a dorit sd conteste
obligatia de vaccinare ca atare, aceastd problema depasea cadrul contestatiei
sale privind art. 50 din Legea PSP si ar fi trebuit sd fie ridicata separat.
Intrucat reclamantul nu a ficut niciun demers in acest sens, nu putea
si examineze obligatia de vaccinare in cadrul acestei proceduri. Insi a
subliniat cd fusese deja examinatd constitutionalitatea acestei obligatii si
confirmata intr-o alta hotdrare, pronuntati intr-o cauza (nr. P1. US 19/14) fara
legaturd cu cea in litigiu si cu privire la o altd consecintd (o amendad) a
nerespectarii obligatiei de vaccinare (supra, pct. 90 si urm.).

61. Curtea Constitutionala a declarat ca faptul de a dispune de o schema
de vaccinare individuala nu intra sub incidenta niciunui motiv de discriminare
prevazut de lege. A afirmat ca, spre deosebire de ceea ce reclamantul a lasat
sa se inteleagd, neinscrierea la o gradinita nu constituie o sanctiune. Cu privire
la proportionalitate, a adaugat ca reclamantul nu a invocat circumstante
exceptionale care ar fi avut precadere fata de interesul de a proteja sandtatea
publica, in sensul jurisprudentei Vavricka (supra, pct. 28).

62. Instanta constitutionald a precizat cd ceea ce continea dreptul
la instruire prevazut in art. 33 din Carta a fost descris in detaliu in Legea
educatiei (infra, pct. 80 si urm.) pentru toate tipurile si nivelurile
de invatamant. Dreptul respectiv includea invatamantul prescolar intrucat
acesta, departe de a se limita la a oferi un serviciu de cresa ori de ingrijire
pe timp de zi, implica un proces de dobandire a competentelor, atitudinilor si
cunostintelor. A considerat ca o restrangere a acestui drept, constind
in a impune respectarea obligatiei de vaccinare, nu inabusea insdsi esenta
dreptului in discutie si urmarea in mod clar scopul legitim de protejare
a sanatatii publice. In plus, mijloacele previzute pentru atingerea acestui scop
erau rationale si lipsite de arbitraritate. A addugat ca vaccinarea era un act
de solidaritate sociala din partea persoanelor care acceptau sa se expuna

vvvvvv
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era cu atat mai valabil cu cat era in crestere numarul copiilor vaccinati
care frecventeaza unitdtile de invatamant prescolar.

63. In final, in ceea ce priveste elementele enuntate in paragraful precedent
si in hotdrarea constitutionald sus-mentionati (cauza nr. P1. US 19/14), Curtea
Constitutionala a hotarat ca concluziile instantelor de grad inferior in cadrul
procedurii introduse de reclamant se intemeiau pe o baza faptica adecvata si
pe un rationament convingitor. In consecinti, inalta instantd a concluzionat
ca nu a existat nicio incalcare a drepturilor fundamentale ale reclamantului.

64. Hotararea din 27 ianuarie 2015 privind validitatea art. 50
din Legea PSP a fost adoptata cu majoritate de voturi. Aceasta hotarare
a fost anexata la opinia disidenta a unei doamne judecator care, printre altele,
a considerat excesiva Intinderea obligatiei de vaccinare, care acoperea noua
boli, ca cerintd de admitere Tn Tnvatamantul prescolar, si considera ca regimul
in vigoare incilca drepturile fundamentale ale reclamantului. In opinia
doamnei judecdtor, hotdrarea plenului Curtii Constitutionale, care avea
legatura cu dezbaterea publica privind efectele potential vatamatoare
ale vaccinarii, s-a limitat la declaratii generale privind solidaritatea.

CADRUL LEGAL SI PRACTICA RELEVANTE
I. DREPTUL SI PRACTICA INTERNE
A. Dreptul intern

1. Carta drepturilor si libertatilor fundamentale (Legea constitutionala

nr. 2/1993 Cul.)

65. Partea relevantd in prezenta cauzd a art. 4 din Cartd are urmatorul
cuprins:

,»1. Obligatiile pot fi impuse doar pe baza si in limitele legii si cu respectarea
drepturilor si libertatilor fundamentale ale persoanei.

2. Limitdrile drepturilor si libertdtilor fundamentale pot fi stabilite doar prin lege si
n conditiile prevazute in [prezenta Carta].”

66. Art. 7 pct. 1 prevede:

»Inviolabilitatea persoanei si a vietii sale private este garantatd. Aceasta nu poate fi
restransa decat in cazurile prevazute de lege.”

67. Partea relevanta a art. 15 pct. 1 are urmatorul cuprins:
»Libertatea de gandire, de constiintd si de credinta religioasa este garantata [...]
68. Art. 16 pct. 1 are urmatorul cuprins:

,Orice persoand are dreptul de a-si manifesta in mod liber religia sau convingerea,
n mod individual sau in colectiv, in particular sau in public, prin cult, invatamant,
practici religioase sau indeplinirea ritualurilor.”

69. Art. 31 prevede:
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,»Orice persoand are dreptul la protejarea sanatatii sale. Cetatenii au dreptul, pe baza
asigurarii publice, la asistenta medicala gratuita si la dispozitive medicale in conditiile
prevazute de lege.”

70. Cu privire la a doua teza a art. 31, Curtea Constitutionala a declarat
(hotararea constitutionald din 10 iulie 1996, publicatd in Culegerea de legi
nr. 206/1996) ca domeniul sau de aplicare era limitat la ceea ce era acoperit
de asigurarea publicd, aceasta acoperire fiind ea insdsi in functie de primele
de asigurare incasate. Tntregul capitol relevant din Carta depinde de nivelul
economic i social atins de stat si de nivelul de trai corespunzator.

71. Art. 33 pct. 1 are urmatorul cuprins:

,Orice persoand are dreptul la instruire. Durata invatdmantului obligatoriu se
stabileste prin lege.”

72. Partea relevanta a art. 41 pct. 1 prevede:

,»Nu se poate invoca [dreptul la instruire mentionat la art. 33] decat in limitele legilor
de aplicare a acestei dispozitii”.

2. Legea privind protectia sanatatii publice (Legea nr. 258/2000 Cul., cu
modificarile ulterioare)

73. Legea PSP stabileste cadrul general pentru vaccinare: defineste scopul
sdu, domeniul de aplicare personal, tipurile de vaccinuri, conditiile de
administrare a acestora si evaluarea imunitatii, precum si alte aspecte. Art. 46
alin. (1) si (6) din lege prevede adoptarea, de catre Ministerul Sanatatii, a unor
masuri de aplicare contindnd detalii privind, printre altele, clasificarea
vaccinurilor, calendarul injectiilor si conditii legate de administrarea
vaccinurilor, precum si metode de verificare a imunitétii (a se vedea infra).
in plus, art. 50 prevede ci unititile de ingrijire de zi pentru copii cu varsta
sub 3 ani, precum si alte tipuri de unitdti de invatamant prescolar (respectiv,
care primesc copii pana la prima zi de scoala care urmeaza celei de-a sasea
aniversdri a acestora) pot sa accepte doar acei copii carora li s-au administrat
vaccinurile necesare sau pentru care un certificat atestd cd au dobandit
imunitate ntr-un alt mod ori ca vaccinarea lor este impiedicata
de o contraindicatie permanenta.

3. Ordinul privind vaccinarea impotriva bolilor infectioase

74. Conform prevederilor Legii PSP, ministerul a adoptat Ordinul privind
vaccinarea impotriva bolilor infectioase. In perioada examinata in prezenta
cauza, s-au aplicat succesiv doua ordine: Ordinul nr. 439/2000 Cul.,
cu modificarile ulterioare, in vigoare pand la 31 decembrie 2006, si apoi
inlocuit de la 1 ianuarie 2007 de Ordinul nr. 537/2006, cu modificarile
ulterioare. Intrucat dispozitiile relevante in prezenta cauzi sunt, in esentd,
identice in cele doud ordine, trimiterile la ordinul care apare in restul prezentei

hotarari se referd, cu exceptia cazului in care se indicd altfel, la textul
din 2006.
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75. Acest ordin reglementeaza clasificarea vaccindrilor, conditiile
de administrare a vaccinurilor si metodele de evaluare a imunitatii [art. 1
lit. a)].

76. Se defineste intinderea obligatiei de vaccinare, care include vaccinarea
impotriva difteriei, tetanosului, tusei convulsive, infectiilor cu Haemophilus
influenzae tip b, poliomielitei, hepatitei B, rujeolei, oreionului si rubeolei,
precum si — pentru copiii cu indicatii specifice — Tmpotriva infectiilor
Cu pneumococ (art. 4, 5 si 6).

77. Ordinul stabileste, de asemenea, fazele succesive ale administrarii
vaccinurilor, care incep in principiu in a noua saptamana de la nastere,
cu un interval de cel putin 2 luni Intre primele doua serii de vaccinuri, a treia
serie avand loc intre varstele de 11 luni si varsta de 13 luni (art. 4 si 5).
De asemenea, se prevede ca, pentru anumite boli, prima administrare
a vaccinului [art. 2 § 2 lit. a)] trebuie urmata de un rapel [art. 2 § 2 lit. b)].

4. Legea privind produsele si  medicamentele farmaceutice
(Legea nr. 378/2007 Cul.)

78. Art. 25-50 din aceastd lege reglementeazd omologarea produselor
farmaceutice, inclusiv a vaccinurilor, de catre Agentia Nationald
pentru Controlul Medicamentelor.

79. Art. 93b 1) prevede ca toti medicii, dentistii si alti profesionisti
din domeniul sanatatii sunt obligati sa raporteze agentiei sus-mentionate
orice efect secundar grav sau imprevizibil suspectat in legaturd cu un produs
farmaceutic, in caz contrar riscand aplicarea pedepsei amenzii in cuantum

de pana la 300 000 CZK (sumd in prezent echivalentd cu aproximativ
11 350 EUR).

5. Legea educatiei (Legea nr. 561/2004 Cul., cu modificarile ulterioare)

80. Art. 33 din lege defineste invatamantul prescolar ca avand scopul
deacontribui la dezvoltarea personalitatii unui copil prescolar.
Acest invatdmant intervine in buna dezvoltare emotionald, intelectuald si
fizica a copilului, in dobandirea de catre acesta a regulilor de conduita
esentiale si a valorilor fundamentale ale vietii, precum si in construirea
relatiilor sale cu ceilalti. Invatimantul prescolar oferi conditiile de baza
pentru continuarea parcursului educational. Ajuta la atenuarea diferentelor
observabile in dezvoltarea copiilor inainte de accesul la invatdmantul
elementar si permite acordarea unei atentii pedagogice adaptate
celor cu nevoi educationale specifice.

81. Art. 34 alin. (1) prevede ca invatamantul prescolar este organizat
pentru copiii cu varste cuprinse, in general, intre 3 si 6 ani, in niciun caz
mai putin de 2 ani. Un copil cu varsta mai mica de 2 ani nu poate fi inscris
la gradinita. Aceasta dispozitie a suferit o modificare care a intrat in vigoare
la 1 septembrie 2017 si a impus obligativitatea invatamantului prescolar
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incepand cu prima zi de scoald dupd implinirea de catre copil a varstei
de5ani si pand la inceputul scolarizarii obligatorii. Alin. 5 din art. 34
mentioneaza, printre conditiile de Tnscriere la scoala, obligatia de vaccinare
mentionata la art. 50 din Legea PSP (supra, pct. 73).

82. Art. 36 alin. (3) prevede ca scolarizarea obligatorie incepe In prima zi
a anului scolar dupa implinirea de catre copil a varstei de 6 ani, cu exceptia
cazului in care copilul beneficiaza de o amanare.

6. Legea privind infractiunile minore (Legea nr. 200/1990 Cul.,
cu modificarile ulterioare)

83. La data faptelor, art. 29 § 1 lit. f) din Legea privind infractiunile minore
in materie de sdndtate prevedea ca nerespectarea unei obligatii impuse pentru
prevenirea aparitiei sau raspandirii bolilor infectioase constituie infractiune
minora, care se poate pedepsi cu amenda pana la 400 EUR [alin. (2)].

7. Legea privind despagubirea pentru vatamarea sanatatii cauzata de
vaccinarea obligatorie (Legea nr. 116/2020 Cul.)

84. Aceastd lege, care a intrat in vigoare la 8 aprilie 2020, prevede
raspunderea obiectivd a statului pentru vatdmarea sandtdtii cauzata
de vaccinarea obligatorie (art. 1). In cazul unei vatimari deosebit de grave
asanatatii persoanei vaccinate (zvldst zdvazné ublizeni na zdravi),
se pot acorda despagubiri pentru suferintd, pierderea venitului, reducerea
capacitdtii de a aduce o contributie utild societatii (ztizeni spolecenského
uplatneni), costuri legate de ingrijirile medicale acordate persoanei in cauza,
precum si pentru asistenta acordatd acesteia si membrilor cdminului familial
al acesteia (art. 2). Legea stabileste ca prezumtie irefragabila existenta unei
legaturi de cauzalitate intre vaccinare si simptomele post-vaccinare, cu
conditia ca aceste simptome sa fie recunoscute — printr-un text normativ care
urmeaza sd fie adoptat — drept consecinte probabile ale vaccinului administrat
(art. 3 51 8).

B. Practica interna

1. Jurisprudenta CAS

85. Prin Decizia nr. 3 Ads 42/2010 din 21 iulie 2010, o camera ordinara
a CAS a hotarat ca Ordinul ministrului din 2000 a depasit limitele acceptabile
in sensul ca a reglementat aspecte care erau rezervate legiuitorului. A adaugat
ca, din cauza formularii foarte generale a art. 46 alin. (1) din Legea PSP,
ordinul ministrului a avut in vedere anumite drepturi si obligatii esentiale
depiasind limitele previazute de lege. In consecinti, camera respectiva a anulat
o decizie administrativa prin care unor parinti li s-a aplicat o amenda pentru
nerespectarea obligatiei de vaccinare in cazul copiilor acestora.
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86. Insi aceastid pozitie a fost infirmatd printr-o decizie pronuntati
de 0 camera extinsa a CAS la 3 aprilie 2012 (nr. 8 As 6/2011) in cauza
doamnei Novotnd, reclamanta in prezenta cauza. Camera extinsa a declarat,
in special, ca:

,Dispozitia-cadru prevazuta de art. 46 din Legea [PSP] privind obligatia persoanelor
de a se vaccina si clarificarile addugate de Ordinul ministrului [din 2006] indeplinesc
cerintele constitutionale in conformitate cu care obligatiile pot fi impuse doar pe baza
si in limitele legii (art. 4 pct. 1 din Cartd), iar limitarile drepturilor si libertatilor
fundamentale pot fi stabilite doar prin lege (art. 4 pct. 2 din Carta).”

87. Camera extinsd a ardtat ca o situatie in care obligatii esentiale
sunt prevazute de o lege (adoptatd de Parlament) si precizate de un act
normativ 1n limitele prevazute de aceasta lege este compatibila cu art. 4 pct. 2
din Carta. Cu privire la art. 26 pct. 1 din Conventia de la Oviedo, aceasta
a afirmat ca este similar cu art. 8-11 din Conventia europeana a drepturilor
omului. Aceasta a explicat cd, in jurisprudenta Curtii Europene, sintagma
»prevazut de lege” folositd in art. 8-11 a fost interpretatd in sens material,
astfel Incat sd se refere nu doar la o lege adoptatd de un parlament, ci si
la orice norma juridica accesibila si previzibila. De aici a dedus ca niciuna
dintre aceste dispozitii nu a Tmpiedicat ca subtilitatile obligatiei de vaccinare
sd fie reglementate de o norma de aplicare, cu conditia ca aceasta sa fi fost
efectuata in temeiul si in limitele legii. A explicat cd, In prezenta cauza,
Legea PSP a oferit un cadru suficient de clar si precis, impunand anumitor
categorii de persoane, in mod valabil si specific, vaccinarea obligatorie
dupa ce au trecut testul imunitatii. A adaugat ca, desi art. 46 din Legea PSP
nu defineste sintagma ,,vaccinare valida si specifica”, acesta a subliniat totusi
semnificatia lor fundamentald. De asemenea, instanta a declarat cd Ordinul
ministrului din 2000 a specificat apoi tipurile de boli, programul de vaccinare
st alte aspecte ale procesului de vaccinare. A considerat ca abordarea
legislativd aleasa facea posibil un raspuns flexibil la o anumita situatie
epidemiologicd si la progresele inregistrate in domeniul stiintei medicale si
al farmacologiei, dar nu impiedica, in anumite cazuri, sa prezinte instantelor,
in scopul examinarii proportionalitdtii, restrangerile aplicate drepturilor
fundamentale prevazute in ordinul ministrului.

88. In hotidrarea nr. 4 As 2/2011 din 25 aprilie 2012, CAS a subliniat,
n special, ca, contrar celor aplicabile vaccindrii ROR, Ordinul ministrului
din 2006 completa cu termene si limite de varstd obligatorii din punct
de vedere juridic obligatia de vaccinare referitoare la punerea in aplicare
a primelor serii de vaccinuri si/sau rapeluri impotriva difteriei, tetanosului,
tusei convulsive, hepatitei B si infectiilor cu Haemophilus influenzae tip B
[a precizat ca art. 4 alin. (1) prevedea ca ultima doza de vaccin hexavalent
trebuia sa fie administrata inainte de varsta de 18 luni]. A concluzionat de aici
ca era vorba de o norma juridica completa si fara deficiente (perfektni pravni
norma), ceea ce insemna ca nerespectarea acesteia era pasibila de pedeapsa
n temeiul Legii IM.
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89. In hotararea nr. 8 As 20/2012 din 29 martie 2013, CAS a constatat, cu
privire la circumstantele exceptionale care ar putea avea precadere fatd de
necesitatea protejdrii sdnatatii publice, in sensul jurisprudentei Vavricka
(supra, pct. 28), ca reclamantul nu a sustinut, de exemplu, ca faptul de a i se
administra vaccinarea in cauza ar fi de natura sa aduca atingere statutului sau
ori celui al parintilor sdi, presupunand ca acestia erau membri ai unui cult
religios, ori sa 1i impiedice in alt mod sa isi manifeste convingerile.
A considerat cd o opinie diferitd din partea parintilor reclamantului
nu era suficienta. A explicat ca vaccinarea obligatorie urmareste un scop
legitim, si anume protejarea sanatatii publice, care are o importantd mai mare
decat opiniile diferite exprimate de parintii copiilor in cauza. Adauga ca, desi
fiecare are dreptul de a avea o opinie si de a o exprima n mod liber (art. 15
si 16 din Carta), aceasta nu inseamna ca i se permite, intr-un stat de drept
democratic, s nu respecte normele in vigoare. A afirmat ca nerespectarea
acestora atrage dupa sine consecintele prevazute de lege.

2. Jurisprudenta Curtii Constitutionale
a) Hotirarea nr. Pl. US 19/14 din 27 ianuarie 2015

90. In contextul procedurii privind recursul constitutional
nr. I. US 1253/14 (infra, pct. 93), prin care parintii unui minor s-au plans
cdau fost condamnati fiecare la plata unei amenzi de 4 000 CZK
pentru refuzarea vaccinarii preventive a copilului lor, camera sesizata a trimis
plenului cererea separata (akcesoricky névrh) a autorilor recursului
in anularea art. 46 din Legea PSP si a art. 46 alin. (1) lit. f) din Legea IM.
Referindu-se la hotararea nr. 3 Ads 42/2010 a CAS (supra, pct. 85), parintii
au sustinut ca dispozitiile in litigiu erau contrare art. 4 din Carta.
De asemenea, au sustinut cd normele privind vaccinarea obligatorie
erau contrare art. 5, 6 si 26 din Conventia de la Oviedo, argumentand ca
aceasta nu era 0 masura necesara pentru protejarea sanatatii publice, avand
in vedere absenta unei baze obiective pe care ar fi oferit-o o analiza
exhaustiva si independenta. Invocand dreptul lor la demnitate si dreptul lor
la respectarea integritatii lor fizice, precum si libertatea lor de gandire si
de constiinta, au dat asigurdri ca au refuzat vaccinarea in interesul copilului,
pentru a proteja sanatatea acestuia. Prin urmare, au considerat cd puteau
sa pretinda o scutire in sensul jurisprudentei Vavricka (supra, pct. 28).
Tn acest sens, au aritat ci atitudinea fiecirei persoane fatd de vaccinare
se baza pe pozitia sa personali, nu pe date obiective. In opinia lor, era asadar
de neconceput ca o autoritate administrativd sa aibd posibilitatea
de asepronunta cu privire la natura ,corecta” sau ,justificatd”
a convingerilor parintilor in materie. Referindu-se la art. 24 din Conventia
de la Oviedo, autorii recursului au facut observatia ca statul nu si-a asumat
nicio raspundere pentru efectele secundare sau problemele de sdnatate
cauzate de vaccinare. In consecinti, acestia au considerat ci nu exista
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un echilibru just intre cerintele legate de interesul general si drepturile
individuale.

91. Prin Hotararea nr. Pl. US 19/14 din 27 ianuarie 2015, plenul Curtii
Constitutionale a respins cererea separatd sus-mentionata.

A observat ca normele privind obligatia de vaccinare se circumscriu
in totalitate competentei legiuitorului national. In ceea ce priveste norma
potrivit careia anumite aspecte pot fi reglementate doar prin lege adoptata de
Parlament (art. 4 din Cartd), Curtea Constitutionald a aprobat concluziile
camerei extinse a CAS in hotararea nr. 8 As 6/2011 (supra, pct. 86).
A considerat ca textul art. 46 din Legea PSP este suficient de clar si inteligibil
si ca defineste in mod adecvat setul de parametri necesari pentru adoptarea
unei reglementari privind detaliile. Acest dispozitiv facea posibil un raspuns
prompt la situatia epidemiologicd si la stadiul cunostintelor In domeniul
medical si farmacologic.

A afirmat ca obligatia de vaccinare constituie o ingerintd in exercitarea
dreptului unei persoane la integritate fizica si, In consecintd, a dreptului la
respectarea vietii sale private sau de familie. A addugat ca, fiind o restrangere
a acestui drept fundamental, obligatia de vaccinare era insotitd de garantii
menite sa limiteze pe cat posibil abuzurile eventuale si sa impiedice
efectuarea unei astfel de interventii medicale atunci cand conditiile nu erau
indeplinite (art. 46 § 2 si 3). Potrivit instantei, compatibilitatea acestei
restrangeri cu dreptul la respectarea vietii private trebuia sa se stabileasca in
urma unui control in cinci etape. In primul rand, problema in discutie trebuia
sd se Incadreze In domeniul de aplicare material al drepturilor restranse, ceea
ce era indubitabil in prezenta cauza. In al doilea rand, dreptul vizat trebuia sa
fie pus in discutie, ceea ce s-a intamplat in prezenta cauza, sub forma unei
vatdmari a integritatii corporale a persoanei vaccinate sau, in cazul copiilor
cu varsta mai mica de 15 ani, a unei ingerinte in dreptul parintilor acestora de
a lua decizii privind sdnatatea si educatia lor ori, dupd caz, dreptului fiecaruia
de a-si manifesta in mod liber religia sau convingerea. In al treilea rand,
restrangerea in litigiu trebuia sa fie Tn conformitate cu legea, iar in prezenta
cauza era, termenul ,lege” trebuind sa fie inteles in sensul sau material,
respectiv ca incluzand reglementirile. In al patrulea rand, restringerea trebuia
sd urmdreasca un scop legitim, conditie indeplinita in prezenta cauza, intrucat
era un aspect de protejare a sinatitii. In al cincilea rind, in sfarsit,
restrangerea trebuia sa para necesara, asa cum era in prezenta cauza, deoarece
din datele obtinute de la experti nationali si internationali — a caror evaluare
a fost lasata la latitudinea puterilor legislativd si executivd, nu a Curtii
Constitutionale — rezulta cd pentru bolile infectioase vizate trebuia
recomandata strategia de vaccinare generald si cd interesul pentru protejarea
sanatatii publice era mai important decat argumentele autorilor recursului,
care se opuneau vaccinarii.

Intr-un obiter dictum, Curtea Constitutionald a declarat, referindu-se la
art. 24 din Conventia de la Oviedo, ca, in cazul in care statul impunea
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sanctiuni pentru nerespectarea obligatiei de vaccinare, trebuia sa prevada si
situatia in care vaccinarea cauzeaza vatamarea sanatatii pacientului.
A concluzionat ca legiuitorului i revenea obligatia de a avea in vedere norme
privind raspunderea statului pentru astfel de consecinte si a precizat ca acest
lucru nu era o raritate in alte state.

b) Decizia nr. 111. US 3311/12 din 17 august 2015

92. Prin aceastd decizie, Curtea Constitutionald a respins un recurs
formulat de parinti care au refuzat vaccinarea preventivd a copilului lor si
care, in consecinta, au fost amendati in urma unei proceduri avand ca obiect
o infractiune minora. Inalta instanti a observat, printre altele, urmatoarele:

»29 [...] [PJrezenta cauzd nu este [...] o cauzad exceptionald in care circumstante
speciale ar impiedica impunerea respectirii obligatiei de vaccinare. In cazul autorilor
recursului [...], Curtea Constitutionald nu identifica motive exceptionale care justificd
nepedepsirea persoanelor in cauzd pentru refuzarea vaccindrii obligatorii [a copilului]
pe motiv cd o sanctiune ar constitui o atingere adusa libertdtii lor de gandire si de
congtiintd. Curtea Constitutionalad nu identifica motive exceptionale sau prezentate
intr-un mod convingétor si consecvent, care sd explice refuzul autorilor recursului
de a vaccina [copilul lor] si care ar necesita in mod fundamental respectarea autonomiei
lor, in pofida interesului general considerabil si incontestabil care consta in vaccinare.

30. Argumentele persoanelor in cauza [...] au rdmas pe deplin inrddacinate in
generalitate; autorii recursului [...] au actionat in baza unei convingeri generale relative
privind interesul superior al copilului. Au refuzat vaccinarea pe baza unei opinii pe care
si-au format-o (doar) prin studierea unor lucrari si a altor surse de informatii. O opinie
generald astfel prezentatd nu poate fi echivalatd cu motive singulare si relevante din
punct de vedere constitutional pentru refuzarea vaccindrii. Afirmatiile autorilor
recursului nu sunt suficient de convingdtoare. De-a lungul timpului, acestea
s-au dovedit chiar inconsecvente: intr-adevar, in cursul procedurii in fata autoritatilor
administrative, persoanele in cauza si-au prezentat motivele [...] Tntr-un mod
mult mai imperios decat in cadrul procedurii in fata instantelor administrative, in cursul
careia nu au pus in centrul argumentatiei lor motivele personale ale refuzului lor,
Ci 0 analizd generald relativa privind [...] conformitatea legislatiei privind obligatia
de vaccinare cu ordinea constitutionala. in fata Curtii Constitutionale, persoanele
n cauza s-au concentrat asupra motivelor pentru care au refuzat vaccinarea h cazul lor
particular. Cu toate acestea, nu au prezentat nicio circumstanta relevanta (au aritat ca
[copilul lor] era in stare buna de séndtate si cd se intdmpla pur si simplu sd contracte,
din cénd 1n cand, boli comune) pentru a corobora [ca exista] o ingerinta in exercitarea
drepturilor si libertatilor garantate de Constitutie.”

¢) Hotirarea nr. I. US 1253/14 din 22 decembrie 2015

93. Cauza a fost introdusa la Curtea Constitutionald de parinti care au fost
amendati pentru cd nu au refuzat administrarea mai multor vaccinari
obligatorii Tn cazul copilului lor. In hotirdrea sa privind recursul
constitutional, inalta instantd a elaborat si a clarificat concluziile pe care
le formulase in cauza Vavricka (supra, pct. 28). Cu privire la dreptul
la ,,obiectie pe motive de constiinta laica”, s-a pronuntat astfel:
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»42. Referitor la legitimitatea obiectiei pe motive de constiintd laicd, existenta
hotararii constitutionale [pronuntate in cauza Vavricka] conduce la urmatoarele criterii,
care trebuie sd fie indeplinite cumulativ: (1) relevanta constitutionald a argumentelor
continute in obiectia pe motive de constiinta, (2) caracterul imperios al motivelor
invocate de titularul libertatilor fundamentale in sustinerea obiectiei sale, (3) caracterul
consecvent si convingator al argumentelor persoanei in cauza si (4) consecintele sociale
pe care acceptarea unei obiectii pe motive de constiinta laica le-ar putea avea Th cauza
respectiva.

43, [In hotararea Vavricka,] Curtea Constitutionala a dispus ¢4, in cazul in care au fost
indeplinite toate conditiile sus-mentionate, vaccinarea (obligatorie) a persoanei in cauza
nu ar trebui sd fie impusd; cu alte cuvinte, nu era necesara pedepsirea nerespectarii
obligatiei de vaccinare sau, in acest caz, impunerea indeplinirii acesteia prin alte
mijloace [...]

44. Argumentele care stau la baza obiectiei pe motive de constiinta laica fata de
obligatia de vaccinare au o dimensiune constitutionala din cauza conflictului dintre,
pe de o parte, protejarea sanatatii publice si, pe de altid parte, sanatatea persoanei
n favoarea careia se ridica obiectia pe motive de constiintd [...] Nu se poate trece
cu vederea nici argumentul parintilor cu privire la ingerinta in exercitarea dreptului lor
de a avea grija de copilul lor [...] Art. 15 pet. 1 [din Carta] privind libertatea de constiinta
sau de convingere, drept fundamental, constituie esenta cauzei. De asemenea,
Nnu se poate ignora nici argumentul foarte des invocat, conform céruia vaccinarea este
0 atingere contra integritatii corporale [...] Pe de altd parte, toate aceste cauze se refera
la drepturi fundamentale care se pot pune in balantd unele cu altele (in vederea obtinerii
unui echilibru optim).

45. Caracterul imperios al motivelor care stau la baza obiectiei pe motive de constiinta
fata de vaccinarea obligatorie este, fara indoiala, subiectiv prin natura sa. Este faimoasa
situatie «aici si acumy, care impiedica [persoana in cauzd] sa respecte neconditionat
o cerintd legald. Este greu sd se identifice varietatea elementelor care constituie
0 obiectie; fard indoiala cd un element potential este convingerea cd exista riscul
ca 0 vitamare ireversibild si fie cauzati sanatatii unei persoane dragi. In cazul unui
minor care are un reprezentant legal ar trebui luate Tn considerare aspectele specifice
ale interesului sdu de a evita vaccinarea.

46. Caracterul convingator si consecvent al argumentelor care stau la baza
unei obiectii pe motive de constiinta laica trebuie si fie evaluat ad personam; nu poate
fi supus criteriului veridicitatii obiective. Continutul acestor argumente nu trebuie sa fie
lipsit de o dimensiune bazatd pe valori si nici nu ar trebui sa fie separat de contextul
social, ci, mai presus de toate, trebuie sa fie convenabil pentru persoana care formuleaza
aceste argumente si pentru apropiatii acesteia. Curtea Constitutionald a avut deja ocazia
[in cauza Vaviicka] sa ceara autorului obiectiei sd comunice cu autoritatea publica
competentd, respectiv sd evite sa astepte fazele avansate ale procedurii pentru
justificarea convingerilor sale. Ramane valabil, si este de la sine inteles, faptul ca modul
in care se exprima constiinta acestei persoane trebuie s fie lipsit de ambiguitate si
suficient (adecvat) de inteligibil.

47. In fine, cu tot respectul datorat naturii autonome a manifestarii vointei, daca
se admite o obiectie pe motive de constiintd laicd, atunci consecintele sociale care
decurg de aici nu trebuie sa depaseasca sfera scopurilor legitime legate de domeniul
de drept in discutie. In prezenta cauza, acest lucru inseamna, printre altele, ca nivelul
dorit de acoperire vaccinala [...] trebuie sa fie avut in vedere. Derogarea acordata nu
trebuie sa fie combinata cu concluzii care ar permite ca o astfel de exceptie sa devina
regula.
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L]

49. In ceea ce priveste relatia dintre cele doud tipuri de obiectii pe motive
de constiintd, cea de natura religioasa si cea de naturd laica, Curtea Constitutionala a
concluzionat cd intr-un stat laic (art. 2 pct. 1 din Cartd) nu este necesara tratarea lor
n mod diferit [...]

50. [...] [R]efuzarea vaccinarii obligatorii pe motive legate de religie si convingeri,
care nu pot fi excluse in totalitate, In functie de circumstantele specifice cauzei, trebuie
sd ramind o exceptie interpretatd in sens restrdns — s-a Tntmplat deja ca Curtea
Constitutionald s admita o astfel de exceptie pe motive solide —, dar nu trebuic sa
devina o scutire acordatd in mod automat unui cult specific sau unui grup de persoane
care profeseaza anumite convingeri.

51. Toate cele de mai sus se aplicd, cu forta egald, si In cauzele in care se formuleaza
o obiectie pe motive de constiintd laica, atunci cand unei persoane trebuie sd i se
administreze un vaccin obligatoriu [...] O derogare de la obligatia legald nu se poate lua
Tn considerare decét ntr-o situatie exceptionala care este strans legatd de persoana
supusa obligatiei de vaccinare sau de persoane foarte apropiate acesteia (de exemplu,
poate fi vorba de o reactie foarte negativd la o vaccinare anterioara care a afectat
persoana sau copilul acesteia). O concluzie diferitd ar contrazice faptul ca obligatia de
vaccinare serveste la protejarea sandtatii publice, alegerea [acestei abordari] facuta de
lege pentru atingerea scopului urmarit fiind aprobata in hotararile Curtii Constitutionale
nr. PL. US 19/14 si P1. US 16/14.”

II. JURISPRUDENTA COMPARATA
A. Jurisprudenta constitutionala

94. Jurisprudenta constitutionala relevantd prezentata mai jos se gaseste in
baza de date CODICES a Comisiei de la Venetia.

1. Franta

95. Tn cauza nr. 2015-458 QPC, Consiliul Constitutional francez a abordat
o chestiune prioritara de constitutionalitate sesizata de catre Curtea de Casatie
in legatura cu anumite dispozitii din Codul sandtatii publice. Aceste dispozitii
se refereau la obligatiile de vaccinare impotriva difteriei, tetanosului si
poliomielitei in cazul copiilor minori, aflati sub responsabilitatea parintilor
lor. Reclamantii din procedura initiald au sustinut cd aceste vaccindri
obligatorii pot constitui un risc pentru sandtate contrar cerintei constitutionale
de protejare a sdnatatii.

96. Prin decizia din 20 martie 2015, Consiliul Constitutional a declarat
dispozitiile in cauza conforme cu Constitutia. A precizat cd, impunand aceste
obligatii de vaccinare, legiuitorul intentiona sa combata trei boli grave si
contagioase sau boli care nu puteau sd fie eradicate. A aratat ca, procedand
astfel, legiuitorul a precizat ca fiecare dintre aceste obligatii de vaccinare se
impunea numai sub rezerva lipsei unei contraindicatii medicale recunoscute.

97. Consiliul Constitutional a considerat ca legiuitorului 1i este permis
sa defineasca o politica de vaccinare pentru protejarea sanatatii individuale si
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colective. Decizia prevede, de asemenea, cd nu este de competenta
Consiliului Constitutional, care nu are o putere generald de apreciere si
de decizie de aceeasi natura cu cea a Parlamentului, sd puna in discutie, in
raport cu stadiul cunostintelor stiintifice, dispozitiile luate de legiuitor,
nici sa verifice daca obiectivul de protejare a sanatatii pe care legiuitorul si
I-a stabilit ar fi putut realizat prin alte mijloace, cu conditia ca procedurile
retinute de lege sa nu fie vadit necorespunzatoare obiectivului urmarit.

2. Ungaria

98. Printr-o decizie constitutionala pronuntata la 20 iunie 2007 in cauza
nr. 39/2007, Curtea Constitutionald a Ungariei a solutionat un recurs formulat
de un cuplu casatorit care a refuzat vaccinarea copilului si care a contestat
constitutionalitatea Legii sanatatii din 1997, care prevedea vaccinarea
obligatorie. Nerespectarea obligatiei de vaccinare justifica adoptarea
unei decizii administrative prin care s-a dispus vaccinarea, iar aceasta decizie
era executorie in mod direct si inatacabila.

99. In hotirarea sa, Curtea Constitutionald a retinut, printre altele, ca
protejarea sanatatii copiilor justificd impunerea obligativitatii vaccinarii la
anumite varste si a acceptat pozitia legiuitorului, bazata pe dovezi stiintifice,
conform careia beneficiile vaccindrii pentru persoand si pentru societate
au precadere fatd de orice vatamare eventuala cauzata de efecte secundare.
Prin urmare, a declarat ca schema de vaccinare obligatorie nu aduce atingere
dreptului copiilor la integritate corporala. In acelasi timp, a recunoscut ci
aceastd schema le-ar putea ocaziona un prejudiciu mai mare parintilor care
refuzd vaccinarea pentru motive legate de constiinta lor sau de convingerile
lor religioase. Cu toate acestea, a considerat cd dispozitiile criticate
indeplineau cerintele de neutralitate a statului. A adaugat ca normele juridice
in cauza, care erau obligatorii pentru toti si care protejau sdnatatea copiilor in
cauza, a tuturor celorlalti copii si, de fapt, a societdtii in ansamblu, se bazau
pe datele biologiei, nu pe o ideologie care ar fi consideratd adevarata.

100. Cu toate acestea, Curtea Constitutionald a constatat existenta unei
omisiuni legislative neconstitutionale si a declarat in acest sens ca
Parlamentul nu a prevazut o cale de atac efectivd pentru persoanele carora
li s-a refuzat o scutire de la obligatia de vaccinare. In special, a declarat ci
dispozitia legala care permite executarea imediatd a unei decizii prin care
se dispune vaccinarea, fara posibilitatea exercitarii unei cdi de atac,
este neconstitutionald si, prin urmare, a fost anulata.

3. Macedonia de Nord

101. iIn cauza nr. U.Br. 30/2014, Curtea Constitutionald a Macedoniei
de Nord a examinat constitutionalitatea anumitor dispozitii legale referitoare
la obligatia de vaccinare a copiilor si la consecintele nerespectarii acesteia.
Legea relevantd prevedea vaccinarea obligatorie a tuturor persoanelor
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de 0 anumitd varsta impotriva tuberculozei, difteriei, tetanosului, tusei
convulsive, poliomielitei, rujeolei, oreionului, rubeolei, infectiilor
cu Haemophilus influenzae tip b si hepatitei B. In decizia sa din 8 octombrie
2014, Curtea Constitutionala a formulat, in special, urmatoarele concluzii.

102. A hotarat cd obligatia de vaccinare nu poate fi pusa in discutie, nici
in raport cu dispozitiile Constitutiei referitoare la dreptul si obligatia
cetatenilor de a proteja si a promova sdnatatea lor si pe cea a altora, nici
n raport cu dispozitiile privind dreptul si obligatia parintilor de a avea grija
de copiii lor si de a asigura cresterea acestora. A considerat ca, refuzand
vaccinarea, parintii puneau in pericol nu doar sanatatea propriilor copii, ci si
sandtatea tertilor nevaccinati din cauza unor contraindicatii medicale si
ca astfel le lipseau pe aceste persoane de dreptul la o viatd sanatoasa.

103. Inalta instanti a considerat ca sanitatea copilului si dreptul la sanitate
al copilului, care beneficiau de un nivel special de protectie, justifica
atingerea adusa libertatii parintilor de a refuza vaccinarea, pe motiv ca dreptul
la sanatate al copilului era mai important decat libertatea de alegere
a parintilor.

104. A adaugat cd nu existd nimic care sa impiedice legiuitorul sa
stabileascd politica penala si sa prevada pedepse cu amenzi in caz
de nerespectare a obligatiei de vaccinare.

105. De asemenea, a afirmat ca nu existd niciun obstacol ca legiuitorul
sa conditioneze 1Inscrierea copiilor in scoala primard de prezentarea
de citre parinti a dovezii vaccindrii copilului lor. In aceasti privinta,
a remarcat, in special, ca dreptul tuturor copiilor de o anumita varsta de a fi
inscrisi in primul an Insemna afluxul unui numér mare de scolari din diferite
sectoare si medii, ceea ce crea in sine un risc de raspandire a anumitor boli.
A adaugat ca parintilor ostili vaccinarii ar trebui sa 1i se reaminteasca faptul
ca si ceilalti parinti au dreptul la protectia copiilor lor impotriva bolilor grave
si ca copiil nevaccinati reprezentau un risc crescut de raspandire a bolilor,
inspecial in gradinite si unitati de ingrijire de zi, scoli si alte unitati
de invatamant.

4. ltalia
a) Hotararea constitutionala nr. 5/2018

106. In hotirarea din 22 noiembrie 2017, Curtea Constitutionali a Italiei
a examinat validitatea, in raport cu Constitutia, a unui decret-lege adoptat ca
masurd de urgentd pentru a creste numarul vaccinurilor obligatorii de la 4
la 10. Tn decretul-lege se arita ci cele 10 vaccinuri constituiau o conditie
pentru accesul la serviciile de invatdmant prescolar. Pedeapsa prevazuta
pentru nerespectarea acestei obligatii era o amenda administrativa. Acest
regim a fost contestat din mai multe motive, unul fiind acela ca reprezenta
0 incdlcare nejustificata a garantiei constitutionale a autonomiei individuale.
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Acest argument a fost respins de Curtea Constitutionala, care a formulat
rationamentul prezentat mai jos.

107. nalta instanta a subliniat natura preventivi a vaccinarii, nivelul critic
al acoperirii vaccinale existente pe atunci in Italia, precum si tendintele
momentului care sugerau o scadere a ratei de vaccinare. A considerat ca
masurile legislative adoptate se circumscriau puterii de apreciere si
responsabilitatii politice a autoritatilor, carora, In opinia sa, le revenea sarcina
sa evalueze necesitatea imperioasa de a interveni urgent inainte de aparitia
unor situatii de criza si sd procedeze astfel In lumina noilor informatii si a
noilor date epidemiologice. A adaugat ca autoritatile trebuie sa intervina
in conformitate cu principiul precautiei si a afirmat ca acest principiu
este inerent in abordarea medicatiei preventive si are o importantd
fundamentald in materie de sanatate publica.

108. Dupa ce a declarat ca nu aveau baza stiintifica tendintele din opinia
publica ce, In acel moment, ajunsesera sa considere ca vaccinarea este inutila
sau periculoasa, Curtea Constitutionald a mentionat ca, in practica medicala,
recomandarile si obligatiile erau notiuni corelate si ca, prin urmare, faptul ca
6 vaccinuri pur si simplu recomandate au devenit obligatorii nu schimba
in mod fundamental statutul acestora. De asemenea, instanta a considerat ca
cerinta de a prezenta un certificat medical In momentul inscrierii la scoala si
aplicarea de amenzi constituiau masuri rezonabile, in special daca legiuitorul
prevazuse aplicarea de masuri prealabile impunerii unor astfel de sanctiuni,
si anume intalniri individuale cu parintii si tutorii pentru a-i informa despre
eficacitatea vaccinarii.

109. Curtea Constitutionald a reamintit jurisprudenta sa constanta in sensul
cd, in domeniul vaccindrii, trebuie mentinut un echilibru intre dreptul
individual la sandtate (inclusiv libertatea in materie de tratament) si drepturile
paralele si reciproce ale celorlalte persoane, interesele comunitatii, precum s,
in cazul vaccindrii obligatorii, interesele copiilor, care trebuie sd fie protejati
chiar si fata de parintii care nu is1 indeplinesc obligatia de ingrijire.

110. Inalta instanti a declarat ca protejarea intereselor copiilor minori are
prioritate fata de exercitarea, de catre parinti, a dreptului si obligatiei in
comun de a lua masuri corespunzatoare de protejare a sanatatii copiilor lor.
A precizat, totusi, cd aceasta libertate nu mergea atat de departe incat sa
permitd alegeri care ar putea fi in detrimentul sanatatii copiilor minori.

111. Curtea Constitutionald a considerat cd, in urmatoarele conditii, o lege
care impune tratament in materie de sdndtate nu este incompatibild cu
Constitutia: dacd tratamentul in cauza era destinat nu doar pentru a imbunatati
sau proteja sdndtatea pacientului, ci si pentru a pastra sanatatea altora; daca
nu exista niciun motiv pentru a crede ca acest tratament ar putea avea
consecinte negative asupra sanatatii pacientului, cu singura exceptie
a efectelor obisnuite, asadar tolerabile; si dacd, in cazul producerii unui
prejudiciu, se prevedea plata unei despagubiri echitabile partii vatamate,
separat de orice despagubire la care ar putea avea de altfel dreptul.
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112. De asemenea, inalta instanta a observat cd problema vaccindrii avea
legaturd cu numeroase valori constitutionale, a caror coexistentd a lasat
legiuitorului o oarecare flexibilitate in alegerea modalitatilor de prevenire
eficientd a bolilor infectioase. A adaugat ca aceasta latitudine trebuia sa fie
exercitatd in lumina diferitilor parametri sanitari si epidemiologici identificati
de autoritatile de resort, precum si a progresului constant al cercetarii
medicale, care trebuie sa ghideze legiuitorul in alegerile sale in acest
domeniu.

b) Hotararile constitutionale nr. 307/1990 si nr. 118/1996

113. Tntr-o hotarédre anterioara (nr. 307/1990) din 14 iunie 1990, Curtea
Constitutionala declarase neconstitutionald o lege care impunea
obligativitatea vaccinarii impotriva poliomielitei, cu motivarea ca actul
respectiv nu prevedea despdgubiri, in lipsa rdspunderii pentru culpa, pentru
persoanele care au suferit o vatamare a sanatatii lor ca urmare a respectivei
vaccinari.

114. Legea adoptata ulterior (Legea nr. 210 din 25 februarie 1992) a fost
examinatd de Curtea Constitutionala, care a pronuntat in acest sens hotararea
nr. 118/1996 din 18 aprilie 1996. Inalta instant s-a referit la cele doud aspecte
ale sanatatii, din punctul de vedere al dreptului constitutional; unul, individual
si subiectiv, corespunzand unui drept fundamental al individului; celélalt,
social si obiectiv, privind sdnatatea ca interes al comunitatii. A declarat ca
nu este posibild excluderea in totalitate a riscului de vatdmare a sanatatii unei
persoane si cd legiuitorul a realizat asadar un echilibru, acordand prioritate
aspectului colectiv al sanatatii. A adaugat insa cd nu i Se poate pretinde
niciunei persoane sa isi sacrifice sdndtatea pentru a o proteja pe a altora, fard
a-1 acorda o reparatie echitabild pentru prejudiciul cauzat de un tratament
medical. A hotarit cd legea in cauzd era contrard Constitutiei intrucét
nu prevedea nicio despagubire pentru persoanele a caror sanatate a fost
vatdmata din cauza vaccinarii obligatorii inainte de intrarea in vigoare a legii.
A observat cd un astfel de prejudiciu dadea nastere unui drept la despagubiri
in temeiul Constitutiei insesi, fara a fi necesar sa se ia in considerare
raspunderea pentru culpa.

c) Hotararea constitutionala nr. 268/2018

115. Aceasta hotarare, pronuntatd la 22 noiembrie 2017, in mod similar
hotararii nr. 5/2018 (supra, pct. 106), avea ca obiect o situatie legislativa
caracterizatd prin absenta unei despdgubiri in cazul vatamarii sanatatii
cauzate de o vaccinare recomandatd, dar neobligatorie. Curtea
Constitutionala a considerat ca nu existd o diferentd de calitate intre
vaccinarea obligatorie si vaccinarea recomandata si ca principalul element era
obiectivul esential care se urmarea prin cele doua tipuri de vaccindri, si anume
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prevenirea bolilor infectioase. In consecintd, a considerat ca excluderea
oricarei despagubiri este contrara Constitutiei.

5. Republica Moldova

116. Prin hotararea nr. 26 din 30 octombrie 2018, Curtea Constitutionala
a Republicii Moldova s-a pronuntat intr-un recurs in cadrul caruia autorul s-
a plans ca anumite dispozitii legale au conditionat inscrierea copiilor in
comunitati, unitati de invatamant si centre de recreere, de vaccinarea
profilactica sistematica a acestora, fapt care, in opinia sa, limita accesul
copiilor la educatie.

117. Curtea Constitutionalda a mentionat, printre altele, ca scopurile
legitime urmarite de dispozitiile contestate constau in protejarea sanatatii
copiilor, precum si a sdnatatii publice impotriva bolilor grave care se
raspandesc i mai mult atunci cand ratele de vaccinare sunt scazute. Instanta
a adaugat ca limitarea accesului copiilor care nu au fost vaccinati dar care nu
au avut contraindicatii, pentru o perioada limitatd de timp, pand cand li se
administrau vaccinurile, era 0 masura care era mai putin intruziva pentru
dreptul la respectarea vietii private si dreptul la instruire si care putea face
posibild atingerea in mod eficient a scopurilor urmarite.

118. Inalta instantd a pus in balanti, pe de o parte, principiul protejarii
sanatatii si, pe de altd parte, principiile accesului la educatie si al respectarii
vietii private. Refuzul de a vaccina copiii In absenta unor contraindicatii nu
doar ca putea sa duca la excluderea acestora pana la administrarea
vaccinurilor, dar ii si expunea riscului de a contracta o boald. A addugat ca o
vatdmare cauzata sanatatii copiilor avea totodata efecte negative asupra altor
drepturi recunoscute acestora.

119. Curtea Constitutionala a considerat, de asemenea, cd acei copii care
puteau fi inscrisi in pofida contraindicatiilor la vaccinare erau si ei expusi
riscului de a contracta o boald contagioasa de la copiii nevaccinati care nu
aveau contraindicatii. Aceasta a explicat cd nu pot fi ignorate consecintele
actiunilor unui individ asupra omologilor sdi nevinovati si ca, in contextul
respectiv, individul nu isi exercita drepturile Tntr-un vid, ci intr-o societate
organizata.

120. Potrivit inaltei instante, copiii ai caror parinti nu doreau sa fie
vaccinati, In pofida lipsei de contraindicatii, aveau la dispozitie si alte
modalititi de invitare. In ceea ce priveste posibilitatile de petrecere a timpului
liber pentru copiii din aceasta categorie, a adaugat ca exercitarea dreptului la
viata privatd sociald nu este un element esential al dreptului lor la respectarea
vietii private.

121. In final, instanta a considerat justificatd in mod obiectiv si rezonabil
diferenta de tratament Intre, pe de o parte, copiii vaccinati si, pe de alta parte,
copiii care ar fi putut fi vaccinati, dar carora nu li s-au administrat vaccinurile.
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6. Serbia

122.Tn cauza nr. 1Uz-48/2016, Curtea Constitutionald a Serbiei a examinat
mai multe recursuri avand ca obiect constitutionalitatea anumitor dispozitii
legislative privind vaccinarea obligatorie, precum si conformitatea acestora
cu anumite tratate internationale ratificate de Serbia.

123. Tn ceea ce priveste necesitatea, intr-o societate democratica,
a masurilor impuse de dispozitiile contestate, Curtea Constitutionald
a precizat ca registrele de vaccinare disponibile pentru anul 2015 au aratat
cea mai mica rata de vaccinare din ultimii 10 ani pentru vaccinurile incluse
in schema. A aratat cad aceasta situatie crestea riscul aparitiei unor epidemii
de boli transmisibile, care, in opinia sa, fusesera evitate timp de cateva decenii
prin vaccinare, si a explicat in acest sens ca prevenirea unui focar epidemic
necesita un nivel ridicat de imunitate colectivd. Avand in vedere toate
circumstantele, inclusiv obligatia fiecaruia de a respecta interesul general si
de a nu pune in pericol sdnatatea altora, instanta a concluzionat ca criteriul
necesitatii a fost Tndeplinit.

124. In ceea ce priveste argumentul potrivit caruia copiii nevaccinati ar fi
discriminati fata de copiii vaccinati, in sensul ca acestia ar fi privati de dreptul
lor constitutional la instruire, Curtea Constitutionala a decis ca faptul ca
vaccinarea copiilor conditiona inscrierea lor intr-o unitate scolara nu se poate
interpreta ca fiind sub incidenta Constitutiei pentru orice forma
de discriminare in dreptul acestora la instruire. In aceasta privinti, a explicat
ca toti copiii dintr-o anumitd grupa de varstd erau supusi obligatiei
de vaccinare, cu exceptia celor care aveau o contraindicatie medicala, si ca,
intrucat aceasta obligatie se aplica fara deosebire tuturor membrilor grupului
in cauza, cei care nu o respectau nu puteau fi considerati victimele
unei discrimindri in raport cu cei care indepliniserd aceastd obligatie,
din moment ce acestia nu se aflau intr-o situatie identica ori similara.

7. Slovacia

125. Jurisprudenta relevanta este mentionata infra, la pct. 229.

8. Slovenia

126. Intr-o hotirare pronuntatd la 12 februarie 2004 in cauza nr. U-I-
127/01, Curtea Constitutionala a Sloveniei a confirmat constitutionalitatea
unei scheme de vaccinare obligatorie Tmpotriva tuberculozei, difteriei,
tetanosului, tusei convulsive, paraliziei infantile, rujeolei, oreionului,
rubeolei si hepatitei B. Cu toate acestea, instanta a semnalat deficiente in
normele in vigoare si in aplicarea acestora in raport cu mecanismul prin care
0 persoand putea sa solicite scutire de la obligatia de vaccinare ca urmare
a unei contraindicatii medicale.

127. Pe de altd parte, a constatat o alta neregula in faptul ca legislatia
nu continea dispozitii privind dreptul la despagubire pentru vatamarea
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sanatatii cauzata de efectele secundare ale unui vaccin. In special, a declarat
ca, 1n raport cu principiul solidaritatii, pe care il considera Insusi temeiul
obligatiei de vaccinare, statul care a luat o astfel de masurd in beneficiul
tuturor ar trebui sa fie obligat sd despagubeasca persoanele care au suferit
efecte secundare prejudiciabile.

B. Regatul Unit

128. Tntr-o hotarare din 22 mai 2020 referitoare la o cauzi avand ca obiect
administrarea vaccinurilor, in pofida obiectiei parintilor, unui bebelus aflat
sub protectia unei autoritati locale [Re H (A Child)(Parental Responsibility:
Vaccination), [2020] EWCA Civ 664], curtea de apel a concluzionat
urmatoarele:

»1) Desi vaccindrile nu sunt obligatorii, dovezile stiintifice actuale stabilesc in mod
clar ca este in interesul superior al copilului in domeniul sanatatii sa fie vaccinat in
conformitate cu orientdrile Public Health England [autoritatea de sanatate publicd din
Anglia], cu exceptia cazului unei contraindicatii specifice pentru o anumita persoana.

ii) In temeiul [dispozitiei legale aplicabile], autoritatea localid desemnati printr-0
ordonanta de instituire a tutelei unui copil poate sa aranjeze si sé isi dea consimtamantul
pentru vaccinarea copilului in cazul in care considerd cd masura este in interesul
superior al copilului, In pofida obiectiei parintilor.

iii) Administrarea vaccinurilor uzuale sau preventive nu poate fi consideratd o
problema «serioasa» sau «grava». Cu exceptia cazului in care existd indicii importante
care sugereaza cd, in mod exceptional, este posibil ca vaccinarea sa nu fie in interesul
superior al unui copil, nu este nici necesar, nici oportun ca o autoritate locala sa sesizeze
High Court in fiecare caz in care un parinte refuza vaccinarea propusa pentru copilul
sau. O astfel de abordare din partea unei autoritati locale implica utilizarea timpului si
a resurselor, desi acestea sunt limitate, pentru a administra expertize medicale care nu
sunt necesare si pentru a consuma o parte din timpul High Court care este de preferat
sd fie dedicatd uneia dintre cauzele grave si urgente care sunt pendinte in permanenta
n fata camerei pentru litigii de familie.

iv) Este necesar sa se aiba intotdeauna in vedere opinia parintilor despre vaccinare,
dar cauza nu trebuie sa fie solutionatd pe baza acesteia, cu exceptia cazului in care
aceasta opinie are un impact real asupra bunastarii copilului.”

III. DREPTUL SI PRACTICA INTERNATIONALE SI EUROPENE

A. Pactul international cu privire la drepturile economice, sociale si
culturale

129. Acest pact face parte integranta din ordinea juridica a Republicii Cehe
(Ordinul Ministerului Afacerilor Externe nr. 120/1976 Cul., combinat cu
art. 1 din Legea constitutionald nr. 4/1993 Cul.). Partea relevantd in spetd
este redactata dupa cum urmeaza:
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Articolul 12

»1. Statele parti la prezentul pact recunosc dreptul pe care il are orice persoana de a se
bucura de cea mai buna sanatate fizica si mintald pe care o poate atinge.

2. Masurile pe care statele parti la prezentul pact le vor adopta in vederea asigurarii
exercitarii depline a acestui drept vor cuprinde masurile necesare pentru a asigura:

[.]

¢) profilaxia si tratamentul maladiilor epidemice, endemice, profesionale si a altora,
precum si lupta impotriva acestor maladii;

L]
130. In Comentariul general nr. 14 privind dreptul la cea mai buni sinitate
posibila, publicat la 11 august 2000 (E/C.12/2000/4), Comitetul pentru
Drepturi Economice, Sociale si Culturale al ONU a mentionat, printre altele:

»lalin. 2 lit. ¢) de la art. 12. Dreptul la profilaxia si tratamentul bolilor si la combaterea
bolilor]

16. [...] Combaterea bolilor presupune sd se instituie programe de vaccinare si
alte strategii pentru combaterea bolilor infectioase sau sa se imbunatiteasca programele
existente.

(-]
[Obligatii legale specifice]

36. Obligatia de indeplinire a dreptului la sanatate impune statelor parti, printre altele,
sa 1i acorde un loc suficient in sistemul politic si juridic national (de preferintd prin
adoptarea unor texte de lege) si sa elaboreze o politica nationald in domeniul sanatatii
incluzand un plan detaliat pentru concretizarea acestui drept. Statele sunt obligate
sa asigure furnizarea serviciilor de asistentd medicala, inclusiv realizarea programelor
de vaccinare impotriva bolilor infectioase majore [...]

L]
[Obligatii fundamentale]

44. Comitetul confirma, de asemenea, cd urmatoarele obligatii sunt la fel de prioritare:

b) vaccinarea comunitatii impotriva principalelor boli infectioase;

c¢) luarea de masuri pentru prevenirea, tratarea si controlarea bolilor epidemice si
endemice; [...]”

131. Comitetul pentru Drepturi Economice, Sociale si Culturale al ONU,
in observatiile sale finale facute in cursul examinarii periodice a unui anumit
stat, a subliniat in repetate randuri obligatia de vaccinare preventiva a celui
mai ridicat procent posibil din populatie (a se vedea, de exemplu, observatiile
din 7 iunie 2010 cu privire la Kazahstan — E/C.12/KAZ/CO/1, pct. 4).
De asemenea, acesta a criticat rata de vaccinare in scadere (a se vedea,
de exemplu, observatiile din 13 decembrie 2013 cu privire la Egipt —
E/C.12/EGY/CO/2-4, pct. 21) si a solicitat o inversare a tendintei de scadere
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(a se vedea, de exemplu, observatiile din 13 tunie 2014 cu privire la Ucraina
— E/C.12/UKR/CO/6, pct. 19).

B. Conventia cu privire la drepturile copilului, adoptata de Organizatia
Natiunilor Unite

132. Aceasta conventie face parte integrantd din ordinea juridica
a Republicii Cehe (notificarea Ministerului Federal al Afacerilor Externe
nr. 104/1991 Cul., combinat cu art. 1 din Legea constitutionald nr. 4/1993

Cul.).
Articolul 3 pct. 1 din Conventie prevede:

»In toate actiunile care privesc copiii, intreprinse de institutiile de asistenta sociala
publice sau private, de instantele judecatoresti, autoritatile administrative sau
de organele legislative, interesele copilului vor prevala.”

Articolul 24 contine urmatoarele dispozitii relevante:

,»1. Statele parti recunosc dreptul copilului de a se bucura de cea mai buna stare de
sdnatate posibila [...] Ele vor depune eforturi pentru a garanta ca nici un copil nu este
lipsit de dreptul de a avea acces [la aceste servicii].

2. Statele parti vor depune eforturi pentru a asigura aplicarea efectiva a acestui drept
si, in mod deosebit, vor lua masurile corespunzitoare pentru:

a) reducerea mortalitatii infantile si a celei 1n randul copiilor;

b) asigurarea asistentei medicale si a masurilor de ocrotire a sanatatii pentru toti copiii,
cu accent pe dezvoltarea masurilor primare de ocrotire a sanatatii;

¢) combaterea maladiilor [...], inclusiv in cadrul masurilor primare de ocrotire a
sanatatii [...] ;

[-]

e) asigurarea ca toate segmentele societatii, in mod deosebit parintii si copiii, sunt
informate [...] si sunt sprijinite in folosirea cunostintelor de baza despre sanatatea [...]
copilului [...];

2

f) crearea serviciilor de medicina preventiva [...]

133. Comentariul general nr. 15 al Comitetului pentru Drepturile Copilului
al ONU cu privire la dreptul copilului la cea mai bund stare de sandtate
posibild, publicat la 17 aprilie 2013 (CRC/C/GC/15), mentioneaza ca
realizarea acestui drept implicd accesul universal la vaccinarea
impotriva bolilor comune ale copilériei.

134. Comitetul pentru Drepturile Copilului al ONU, in observatiile sale
finale pe care le face In urma examindrii periodice a unui anumit stat, adesea
subliniaza necesitatea de a consolida mecanismul de vaccinare a copiilor,
inclusiv printr-o acoperire vaccinala mai mare, si recomanda vaccinarea
completi a tuturor copiilor. In observatiile sale din 18 martie 2003, Comitetul
a descris acoperirea vaccinala ca fiind excelentd in Republica Ceha
(CRC/C/15/Add.201, pct. 3).
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C. Documente ale Organizatiei Mondiale a Sanatatii (OMS)

135. In Planul mondial de actiune pentru vaccinare publicat in 2013, OMS
a recomandat atingerea unei rate de acoperire nationald de cel putin 90%
pentru toate vaccinurile incluse in programele nationale de vaccinare.
Cu privire la vaccinare in general, planul contine urmatoarele observatii:

,,Existd dovezi irefutabile ale beneficiilor vaccinarii ca fiind una dintre cele mai
eficiente si rentabile interventii cunoscute pentru sinitate. In ultimele decenii,
vaccinarea a dus la multe lucruri, inclusiv eradicarea variolei, o realizare considerati
unul dintre cele mai mari triumfuri ale omenirii. Vaccinurile au salvat nenumarate vieti,
au redus incidenta globala a poliomielitei cu 99% si au redus bolile, infirmitatile si
decesele legate de difterie, tuse convulsiva, rujeola, infectie cu Haemophilus influenzae
tip b, tetanos si epidemii de meningitd meningococica.

L]

Vaccinarea este o componentd esentiald a dreptului omului la sandtate si
o responsabilitate individuala, colectiva si guvernamentald si trebuie recunoscuta ca
atare. Se estimeaza ca previne 2,5 milioane de decese in fiecare an. Protejati de boli
evitabile prin vaccinare, copiii vaccinati pot sd creasca in conditii bune si sa isi
valorifice intregul potential. Aceste beneficii sunt sporite si mai mult prin vaccinarile
efectuate 1n adolescenta si la varsta adultd. Ca parte a unui set cuprinzator de interventii
pentru prevenirea si combaterea bolilor, vaccinurile si vaccinarea reprezinta o investitie
esentialad pentru viitorul unei tari si pentru viitorul planetei.

[-]

In multe privinte, secolul trecut a fost cel al tratamentelor, cu reduceri considerabile
ale morbiditatii si mortalitatii rezultdnd, in special, din descoperirea si utilizarea
antibioticelor, principalii factori ai schimbarii in materie de sanatate. Acest secol
promite sa fie cel al vaccinurilor, cu posibilitatea eradicarii, eliminarii sau controlarii
unui numar de boli infectioase grave, potential mortale sau debilitante, si cu vaccinarea
n centrul strategiilor preventive. [...]”

136. Unul dintre scopurile principale ale initiativei OMS ,,Vaccinarea
in lume: viziune si strategie” este de a vaccina ,,mai multi oameni [...]
impotriva mai multor boli”.

D. Carta sociala europeana

137. Carta sociala europeana a intrat in vigoare pentru Republica Ceha la 3
decembrie 1999 (notificarea Ministerului Afacerilor Externe nr. 14/2000,
Culegere de tratate internationale). Face parte integranta din ordinea juridica
a Republicii Cehe si are prioritate fata de oricare lege in caz de conflict
(art. 10 din Constitutie). Dispozitia din Carta relevanta in speta este formulata
dupa cum urmeaza:

Art. 11 — Dreptul la protectia sanatatii

,»In vederea exercitdrii efective a dreptului la protectia sanatatii, partile se angajeaza
sa ia fie, direct, fie In cooperare cu organizatiile publice si private mdsuri
corespunzatoare, care vizeaza, In special:
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L]

3. s@ prevind, In masura in care este posibil, bolile epidemice, endemice si alte boli,
precum si accidentele.”

138. Tn cauza Médecins du Monde — International impotriva Frantei
(plangere colectiva nr. 67/2011, decizie privind temeinicia, din 11 septembrie
2012), Comitetul European pentru Drepturi Sociale a explicat in special
urmatoarele:

,»160. Art. 11 pct. 3 prevede obligatia statelor de a mentine o rata ridicata de acoperire
vaccinald nu doar pentru a reduce incidenta acestor boli, ci si pentru a neutraliza
rezervorul virusului si a atinge astfel obiectivele stabilite de [OMS]. Comitetul
subliniaza cd vaccinarea in masa este recunoscuta ca fiind cel mai eficient si cel mai
rentabil mijloc de combatere a bolilor infectioase si epidemice (a se vedea Concluziile
XV-2, Belgia, art. 11 pct. 3). Asa ceva trebuie sa fie de interes pentru populatie in
general [...]”

139. Tn cazul n care constati ci acoperirea vaccinald este prea mici
intr-un stat membru al Consiliului Europei, Comitetul concluzioneaza ca
situatia nu este in conformitate cu art. 11 pct. 3 din Cartd (a se vedea,
de exemplu, Concluziile XV-2, Belgia, 31 decembrie 2001); de asemenea,
poate sd adreseze un avertisment statului respectiv. Comitetul considera
obiectivele OMS ca fiind criteriile de referinta.

140. n concluziile sale din 2 ianuarie 2010 (X1X-2/def/CZE/11/3/FR)
privind examinarea dedicatd Republicii Cehe, Comitetul, in asteptarea
informatiilor solicitate, a concluzionat ca situatia din acest stat, inclusiv
Tn materie de vaccinare, era in conformitate cu art. 11 pct. 3 din Carta.

E. Conventia europeana pentru protectia drepturilor omului si
a demnitatii fiintei umane fata de aplicatiile biologiei si medicinei:
Conventia privind drepturile omului si biomedicina (Conventia
de la Oviedo)

141. Conventia de la Oviedo a fost deschisa spre semnare la 4 aprilie 1997
si a intrat in vigoare pentru Republica Ceha la 1 octombrie 2001 (notificarea
Ministerului  Afacerilor Externe nr. 96/2001, Culegere de tratate
internationale). Face parte integranta din ordinea juridica a Republicii Cehe
st are prioritate fata de oricare lege in caz de conflict (art. 10 din Constitutie).
Pasajele relevante in speta prevad urmatoarele:

Articolul 5 — Regula generala

,O interventie n domeniul sanatétii nu se poate efectua decat dupa ce persoana vizata
si-a dat consimtdmantul liber si in cunostinta de cauza.

Aceastd persoand primeste in prealabil informatii adecvate in privinta scopului si
naturii interventiei, precum si in privinta consecintelor si riscurilor.

Persoana vizata poate in orice moment sa isi retraga in mod liber consimtamantul.”
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Articolul 5 — Protectia persoanelor lipsite de capacitatea de a consimti

polee]

2. Atunci cand, conform legii, un minor nu are capacitatea de a consimti
la 0 interventie, aceasta nu se poate efectua fara autorizatia reprezentantului sau,
a unei alte autoritéti sau a unei alte persoane ori instante desemnate prin lege.

Parerea minorului va fi luata in considerare ca un factor din ce in ce mai hotarator,
n functie de varsta si de gradul sdu de maturitate.

[.]

Avrticolul 24 — Compensarea pentru daune nejustificate

»Persoana care a suferit daune nejustificate de pe urma unei interventii are dreptul la 0
reparatie echitabild conform conditiilor si procedurilor prevazute de lege.”

Articolul 26 — Restrictii la exercitarea drepturilor

»1. Exercitarea drepturilor si dispozitiilor de protectie continute in prezenta conventie
nu poate face obiectul altor restrictii decat cele care, prevazute de lege, constituie masuri
necesare ntr-o societate democratica pentru siguranta publica, prevenirea infractiunilor
penale, ocrotirea sanatatii publice sau protectia drepturilor si libertatilor altora.

L]

F. Recomandarea 1317 (1997) a Adunarii Parlamentare a Consiliului
Europei (APCE) privind vaccinérile in Europa

142. Pasajele relevante din aceasta recomandare, care a fost adoptata la
19 martie 1997, au urmatorul cuprins:

»>. Adunarea considera ca eforturile pentru imbunatatirea nivelului imunitatii
nu ar trebui sa se refere exclusiv la situatia tarilor in curs de tranzitie. Nivelul
de imunitate al populatiilor din Europa de Vest a scdzut constant in ultimii ani.
Procentul scazut de persoane vaccinate corespunzitor, asociat cu aparitia unor focare
de boli infectioase in aceeasi zona geografica, genereaza temeri fatd de epidemii majore
si in Europa de Vest.

6. Prin urmare, Adunarea recomandd Comitetului de Ministri sa invite statele
membre:

6.1. sd elaboreze ori sa reactiveze pentru populatiile lor programe de vaccinare
n masa, care sunt cele mai eficiente si rentabile mijloace de combatere a bolilor
infectioase si sa asigure sisteme eficiente de supraveghere epidemiologica;

[]
7. Adunarea invitd, de asemenea, Comitetul de Ministri:

7.1. sa defineasca o politica paneuropeana concertata privind imunizarea populatiilor,
in cooperare cu toti partenerii relevanti, ca de exemplu OMS, UNICEF si Uniunea
Europeana, cu scopul de a dezvolta si a Tndeplini criterii comune de calitate
a vaccinurilor si de a asigura disponibilitatea acestora intr-o cantitate suficientd si
la un pret accesibil;
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7.2. sa indemne statele membre sd ratifice Carta sociala europeand a Consiliului
Europei, in special art. 11 privind «Dreptul la protectia sanatatii», si sa insarcineze
mecanismele de monitorizare ale acestei conventii sd acorde atentia cuvenitd
indeplinirii acestui angajament.”

G. Rezolutia APCE 1845 (2011) privind drepturile si responsabilitatile
fundamentale

143. Pasajele relevante din aceastd rezolutie, care a fost adoptatd la
25 noiembrie 2011, au urmatorul cuprins:

»1. Drepturile, indatoririle si responsabilitatile nu pot fi separate unele de altele. Viata
ca membru al societdtii implica In mod inevitabil indatoriri si responsabilitati, precum
si drepturi.

L]

4. Anumite indatoriri sunt deja stabilite in instrumente internationale privind
drepturile omului si in sistemele juridice nationale. Aceste indatoriri dezvaluie existenta
unor responsabilitati fundamentale implicite.

5. Indatoririle impuse prin lege se supun principiului proportionalitatii. Atunci cind
0 sarcind este impusd unei persoane, in numele interesului public, trebuie gasit
un echilibru just intre diferitele interese implicate.

6. Tn mod similar, responsabilititile nu trebuie si fie niciodata impovaratoare pana la
punctul de a compromite drepturile persoanei Insarcinate sa si le asume, in special
drepturile sale fundamentale. Responsabilitatile trebuie sd rdméana intotdeauna
rezonabile.

[-]
8. Adunarea:
8.1. identifica urmatoarele responsabilitati fundamentale in ansamblu:

8.1.1. toate persoancle au o responsabilitate fundamentald generald [...]
de a respecta drepturile altora in timp ce isi exercita propriile drepturi;

8.1.2. in plus, toate persoanele au ca responsabilitati fundamentale speciale
sd respecte si sa protejeze viata umand, [...] sd dea dovada de solidaritate,
sd actioneze in mod responsabil in privinta copiilor [...] ;

8.2. subliniazd ca aceste responsabilitdti fundamentale nu pot fi interpretate
niciodatd ca un obstacol, o restrangere sau o derogare de la drepturile si libertatile
enuntate in [Conventie], Carta sociald europeand revizuita [...] si alte instrumente
internationale si regionale in materie de drepturile omului;

8.3 invita statele membre ale Consiliului Europei sa ia in considerare in mod
proportional aceste responsabilitati fundamentale generale si speciale in relatiile lor
cu persoanele.”

H. Dreptul Uniunii Europene

144, Titlul X1V din Partea a treia din Tratatul privind functionarea Uniunii
Europene (versiune consolidata) se referd la sanatatea publica. Pasajele
relevante in speta prevad urmatoarele:
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Articolul 168

(1) In definirea si punerea in aplicare a tuturor politicilor si actiunilor Uniunii
se asigurd un nivel ridicat de protectie a sanatatii umane.

Actiunea Uniunii, care completeaza politicile nationale, are In vedere imbunatatirea
sanatatii publice si prevenirea bolilor si afectiunilor umane, precum si a cauzelor
de pericol pentru sanitatea fizicd [...] Aceastd actiune cuprinde, de asemenea,
combaterea marilor epidemii, [...] a transmiterii si prevenirii acestora, precum si
informarea si educatia In materie de sanatate, precum si supravegherea amenintarilor
transfrontaliere grave privind sdnatatea, alerta in cazul unor asemenea amenintari si
combaterea acestora.

L]

(2) Uniunea incurajeaza cooperarea intre statele membre in domeniile care intrd
sub incidenta prezentului articol [...] Aceasta incurajeaza, in special, cooperarea
dintre statele membre pentru imbundtatirca complementaritatii serviciilor lor
de sanatate in regiunile transfrontaliere.

L]

(3) Uniunea si statele membre favorizeaza cooperarea cu tarile terte si cu organizatiile
internationale competente in domeniul sanatatii publice.

(-]

(5) Parlamentul European si Consiliul [...] pot adopta, de asemenea, masuri
de incurajare in scopul [...] combaterii epidemiilor transfrontaliere, masuri privind
supravegherea amenintarilor transfrontaliere grave asupra sanatatii [...] si combaterea
acestora [...]”

145. Articolul 35 din Carta drepturilor fundamentale a Uniunii Europene,
care se ocupa de protectia sdnatatii si face parte din Titlul IV, intitulat
»Solidaritatea”, prevede:

,»Orice persoana are dreptul de acces la asistenta medicala preventiva si de a beneficia
de ingrijiri medicale in conditiile stabilite de legislatiile si practicile nationale.
Tn definirea si punerea in aplicare a tuturor politicilor si actiunilor Uniunii se asigura
un nivel ridicat de protectie a sanatatii umane.”

146. Raspunzand la o cerere de pronuntare a unei hotarari preliminare care
a fost formulatd de Curtea Suprema a Slovaciei si care isi avea originea in
cadrul unui proces avand ca obiect obligatia parintilor de a permite vaccinarea
copiilor lor minori impotriva anumitor boli, Curtea de Justitie a Uniunii
Europene a pronuntat la 17 iulie 2014 o ordonanti in cauza Milica Sirokd
impotriva Urad verejného zdravotnictva Slovenskej republiky (cauza C-
459/13, EU:C:2014:2120, pct. 25), in care a dispus urmatoarele:

»l...] decizia de trimitere nu contine niciun element concret care sd permita
sa se considere ca obiectul actiunii principale, referitor la vaccinarea copiilor minori
impotriva anumitor boli, vizeaza interpretarea sau aplicarea unei norme din dreptul
Uniunii, altul decét cele prevazute in Cartd, cu consecinta ca litigiul din actiunea
principald nu se incadreaza intr-o situatie in care dreptul Uniunii este pus in aplicare,
n sensul art. 51 pct. 1 din Carta.”
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147. Tn 2005, s-a infiintat Centrul European de Prevenire si Control
al Bolilor. Misiunea acestui organism este de a detecta, a analiza si a face
publice amenintarile actuale si emergente reprezentate de bolile infectioase
pentru sandtatea oamenilor.

148. La 1 decembrie 2014, Consiliul Uniunii Europene a adoptat
»Concluziile Consiliului privind vaccindrile ca instrument eficace
in domeniul sanatatii publice”; se mentioneaza urmatoarele:

»...] bolile transmisibile, inclusiv unele care sunt in curs de reaparitie, precum
tuberculoza, rujeola, tusea convulsiva si rubeola, reprezintd in continuare o provocare
in materie de sanatate publica si pot provoca un numar mare de infectii si decese,
precum si faptul cd recenta aparitie a unor focare de boli transmisibile, cum ar fi
poliomielita, gripa aviara H5N1 si H7NO, [...] si boala provocatd de virusul Ebola,
au confirmat ca vigilenta trebuie sa ramana ridicata, inclusiv in ceea ce priveste boli
care nu sunt inca prezente pe teritoriul Uniunii.

L]

programele de vaccinare sunt responsabilitatea fiecarui stat membru in parte si [...]
Tn UE exista diverse scheme de vaccinare [...]

L]

multe dintre vaccinurile utilizate in programele de vaccinare din Comunitate au reusit
sd prevind aparitia bolilor la indivizi si, In acelasi timp, sd Intrerupa circulatia
patogenilor prin asa-numitul fenomen al «imunitétii de grup», contribuind la o societate
globald mai sanatoasa. Imunitatea la nivel de Comunitate ar putea fi, asadar, considerata
un obiectiv 1n cadrul planurilor de vaccinare nationale.”

149. Rezolutia Parlamentului European din 19 aprilie 2018 referitoare
la reticenta fatd de vaccinuri si scaderea ratelor de vaccinare in Europa invita
statele membre sd se asigure cd toti lucratorii din domeniul medical
sunt vaccinati in mod corespunzator, sa ia masuri eficiente Tmpotriva
propagarii acestei dezinformari si sd pund in aplicare madsuri
pentru imbunatatirea accesului la medicamente. De asemenea, rezolutia
invitd Comisia sd faciliteze un calendar de vaccinare mai bine armonizat
in ntreaga UE.

150. La 7 decembrie 2018, Consiliul Uniunii Europene a adoptat
Recomandarea privind consolidarea cooperarii in combaterea bolilor care pot
fi prevenite prin vaccinare. In recomandare se recunoaste faptul ci vaccinarea
este una dintre masurile cele mai puternice si mai rentabile elaborate
n secolul XX in domeniul sanatatii publice si raimane principalul instrument
de prevenire primara a bolilor transmisibile. De asemenea, statelor membre
li se recomanda:

»1. Sa elaboreze si sa puna in aplicare planuri de vaccinare la nivel national si/sau
regional, dupd caz, care sa vizeze cresterea acoperirii vaccinale in vederea atingerii
obiectivelor si a tintelor Planului european de actiune pentru vaccinare al OMS péna in
2020. Aceste planuri ar putea sd cuprinda, de exemplu, prevederi referitoare
la 0 finantare sustenabila si la o aprovizionare sustenabila cu vaccinuri, la o abordare
a vaccindrii care sa tind seama de toate etapele vietii, la capacitatea de a reactiona
n situatii de urgentd si la activitatile de comunicare si de promovare.
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Sa 1si propuna sa asigure, in special pentru rujeold, o rata de vaccinare de 95% pana n
2020, cu administrarea a doua doze de vaccin la populatia pediatrica vizata, si sa faca
eforturi in directia elimindrii deficientelor in materie de imunizare la toate celelalte
categorii de varstd, in vederea eradicarii rujeolei in UE.

Sa introduca verificari de rutina ale situatiei vaccindrii si s ofere cu regularitate
posibilitatea vaccinarii in etape diferite ale vietii, prin intermediul unor vizite de rutind
in sistemul de asistentd medicala primara si prin luarea unor masuri suplimentare,
de exemplu in momentul intrarii in mediul (pre)scolar, la locul de munca sau
n institutiile de ingrijire, in functie de capacitatile nationale [...]”

151. Raportul Comisiei Europene din 2018 privind stadiul Tncrederii
in vaccinuri in UE (,,State of vaccine confidence in the EU 2018”) contine
urmatoarele observatii [traducere in limba franceza efectuata de grefa]:

,»O mare incredere in schemele de vaccinare este esentiala pentru mentinerea unei rate
ridicate de acoperire vaccinald, in special la niveluri mai ridicate decat cele necesare
pentru asigurarea imunitatii de grup. Insa in Uniunea Europeana (UE) intarzierea si
refuzarea vaccindrii contribuie la o scadere a ratelor de vaccinare in mai multe tari si
conduc la o crestere a numarului de focare epidemice. Focarele recente de rujeold —
cele mai puternice din UE din ultimii 7 ani — atesta efectul imediat al scaderii acoperirii
vaccinale asupra aparitiei bolilor”.

IV. AVIZE SPECIALIZATE INVOCATE DE GUVERN

152. La 6 noiembrie 2015, Societatea Cehd de Vaccinologie (Ceskd
vakcinologicka spolecnost), principalul organism consultativ al Republicii
Cehe privind politica publicd de vaccinare, si Societatea Ceha de Pediatrie
(Ceské pediatrickd spolecnost) au ficut publici o declaratie comuni
in legaturd cu aceasta procedura in fata Curtii. Ca si Asociatia Medicilor
Generalisti pentru Copii s1 Tineri (Sdruzeni praktickych lékaii pro déti a
dorost) si Ordinul Medicilor din Republica Ceha (Ceskd lékarskd komora),
ambele societdti si-au exprimat sprijinul hotarat pentru mentinerea schemei
de vaccinare obligatorie in forma existenti in tara. In opinia lor, aceste entitati
observa, printre altele, ca vaccinarea este, fara indoiald, una dintre masurile
preventive cele mai eficiente pentru sanatatea publica si ca, de la instituirea
obligatiei de vaccinare, au scazut drastic frecventa si numarul deceselor
cauzate de boli care pot fi prevenite prin vaccinare. Acestea aratd ca masura
are ca scop n primul rand protejarea copiilor cu boli cronice severe, pentru
care vaccinarea este ineficienta sau contraindicata, si cd permite obtinerea un
nivel ridicat de acoperire vaccinala globala si previne decese si pierderi
economice.

Cele douad societati adauga ca nerespectarea calendarului pentru vaccinare
este periculoasd nu doar pentru persoana nevaccinatd, in sensul ca creste
riscul unei vatamari a sanatatii, ba chiar, in cazuri extreme, de deces cauzat
de o boald infectioasa evitabild, ci si pentru populatia generald, atunci cand
creste numarul copiilor care nu sunt vaccinati corespunzator. Acestea dau
asigurdri ca, chiar si in cazul unei usoare scaderi a acoperirii vaccinale si
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al unei cresteri a proportiei persoanelor nevaccinate, pot sa reapara epidemii,
chiar si in cazul bolilor care nu mai sunt comune in prezent.

153. Directorul Serviciilor de sanatate din Republica Ceha (Hlavni
hygienik Ceské republiky) a emis, de asemenea, un aviz in cadrul prezentei
proceduri in fata Curtii. S-a referit la notiunea de ,,imunitate de grup”,
un fenomen imunitar particular care apare atunci cand o mare parte
a populatiei a fost vaccinatd impotriva unei anumite boli, oferind astfel
0 anumitd protectie indirectd persoanelor care nu au fost vaccinate sau la care
imunitatea indusa prin vaccinare nu s-a dezvoltat. Acesta arata ca, in cazul
unei scaderi semnificative a acestei acoperiri, de exemplu sub 95% 1n cazul
rujeolei, pragul imunitatii de grup nu ar fi atins, transmiterea infectiilor
in cadrul populatiei ar putea sda ia amploare, iar numarul de cazuri noi
sa creasca.

154. In 2010, Comisia Nationald de Vaccinare (Ndrodni imunizacni
komise —,,CNV?”) a fost infiintata cu titlu de organ consultativ al ministerului
sl 1 s-au incredintat ca principale sarcini identificarea bolilor infectioase
pentru care vaccinarea ar putea afecta rata de incidenta, definirea celei mai
bune strategii pentru politica de vaccinare a Republicii Cehe, stabilirea
prioritatilor statului in materie de vaccinare si examinarea propunerilor
de modificare a strategiei de vaccinare. CNV este alcatuita din reprezentanti
ai ministerului si ai unor societdti de stiintd cu competentele necesare.
Aceasta poate solicita cooperarea unor experti externi. Procesele-verbale
de sedinta ale acesteia se publica pe website-ul ministerului.

155. Agentia Nationala de Control al Medicamentelor (supra, pct. 78)
a dedicat un numar special al buletinului sau informativ din 2015 problemei
efectelor adverse ale vaccinurilor care au fost raportate in 2014. Aceasta
a aratat cd marea majoritate a acestor efecte au fost, de fapt, reactii previzibile
deja descrise in prospectul produsului in cauza.

156. In iunie 2015, ministerul a infiintat Comisia de lucru pentru vaccinare
(Pracovni komise pro problematiku ockovani). Conceputa sa ofere un forum
larg pentru dezbateri intre experti si public cu privire la strategia de vaccinare
a Republicii Cehe, comisia are printre membrii sdi Liga Ceha pentru
Drepturile Omului si ROZALIO, terti intervenienti in fata Curtii in prezenta
procedura.

157. In 2012, Noua Initiativa Europeani Integrati de Colaborare pentru
Vaccinare (VENICE — Vaccine European New Integrated Collaboration
Effort), o retea de experti nationali din toate statele membre ale Uniunii
Europene, precum si din Islanda si Norvegia, care lucreaza in domeniul
vaccinarii, a publicat un studiu privind vaccinarea obligatorie sau
recomandata in UE, Islanda si Norvegia (,,Mandatory and recommended
vaccination in the EU, Iceland and Norway: results of the VENICE 2010
survey on the ways of implementing national vaccination programmes” —
Vaccinarea obligatorie si recomandata in UE, Islanda si Norvegia: rezultatele
sondajului  VENICE 2010 privind modalitatile de implementare
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a programelor nationale de vaccinare). In special, acest studiu oferi o imagine
de ansamblu a situatiei vaccindrii obligatorii in tarile respective. O alta
imagine de ansamblu a acestei situatii a fost realizatd de Institutul
Parlamentar Ceh intr-un raport din iunie 2014. Potrivit acestor surse, 15 tari
nu impun vaccinarea obligatorie, iar 14 tari impun o vaccinare sau mai multe;
in 8 tari din al doilea grup, vaccinarea este obligatorie impotriva unui numar
de boli egal cu cel din Republica Cehd sau mai mare. Desi in unele state
vaccinarea copiilor nu este obligatorie in general, aceasta poate fi impusa in
cazuri specifice, fie in mod colectiv, ca raspuns la o urgenta, fie in alte
circumstante. In ceea ce priveste legislatia privind raspunderea obiectivi
pentru prejudiciul cauzat sanatatii de vaccinare, reiese dintr-un studiu
publicat de OMS 1in 2011 ca doar 19 tari din lume dispun de mecanisme
speciale pentru despagubiri, din care 13 sunt state membre ale Consiliului
Europei.

IN DREPT

I. OBSERVATIE PRELIMINARA

158. Curtea subliniazd pentru inceput cd prezenta cauza are ca obiect
vaccinarea uzuala si preventiva a copiilor impotriva bolilor care sunt bine
cunoscute Tn domeniul medicinei. Astfel cum s-a aratat mai sus, cele sase
cereri au fost depuse in perioada 2013-2015 si au ca obiect politica statului
parat de a prevedea caracterul obligatoriu al tuturor vaccinurilor in cauza.

Il. CUPRIVIRE LA CONEXAREA CERERILOR

159. Avand in vedere similitudinea cererilor cu privire la obiectul lor,
Curtea considera oportund examinarea in comun a acestora intr-o singura
hotarare (art. 42 § 1 din Regulament).

lIl. CU PRIVIRE LA PRETINSA INCALCARE A ART.8 DIN
CONVENTIE

160. Reclamantii considera ca au fost arbitrare aplicarea unei amenzi
domnului Vaviicka si refuzarea inscrierii copiilor reclamanti la gradinita pe
motiv cd parintii acestora din urmd nu au indeplinit obligatia legald de
vaccinare in conformitate cu calendarul de vaccinare stabilit. Acestia invoca
art. 8 din Conventie, care in partea relevanta in spetd prevede urmatoarele:

,1. Orice persoana are dreptul la respectarea vietii sale private [...]

2. Nu este admis amestecul unei autorititi publice in exercitarea acestui drept decét
in masura In care acest amestec este prevazut de lege si daca constituie o masura care,
intr-o societate democraticd, este necesard pentru securitatea nationald, siguranta
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publica, bundstarea economica a tarii, apararea ordinii si prevenirea faptelor penale,
protejarea sanatatii sau a moralei, ori protejarea drepturilor si libertatilor altora.”

A. Cu privire la admisibilitate

1. Cererea domnului Vavricka

161. Guvernul considera ca cuantumul amenzii aplicate reclamantului este
mai degraba neglijabil (echivalentul a 110 EUR la momentul faptelor) si ca
acesta nu a suferit asadar un prejudiciu important in sensul art. 35 § 3 lit. b)
din Conventie. In plus, in opinia sa, celelalte conditii necesare pentru
aplicarea acestei dispozitii au fost de asemenea indeplinite, ceea ce, in opinia
sa, facea ca cererea sa fie inadmisibila In ansamblu.

162. Reclamantul sustine ca, la momentul faptelor, era somer, nu incasa
niciun venit, se afla in plind procedurda de divort si ca valoarea amenzii
reprezenta mai mult de jumatate din salariul minim lunar prevazut de lege.
Pe langa povara financiard pe care i-ar fi impus-o amenda, reclamantul
a fost tulburat de incertitudinea legata de celelalte masuri pe care autoritatile
urmau si le ia deoarece nu respectase calendarul de vaccinare
pentru copiii sai.

163. Curtea va examina aici exceptia ridicatd de Guvern in masura in care
are legatura cu capatul de cerere formulat de reclamant in temeiul art. 8.
Considera ca aceasta exceptie nu poate fi admisa. Motivul pentru care cererea
domnului Vavficka, precum si celelalte cereri, este examinata in prezent de
Marea Camera a Curtii este acela ca s-a considerat ca aceasta a ridicat
probleme serioase privind interpretarea Conventiei sau a protocoalelor la
aceasta si, prin urmare, a facut obiectul unei desesizari in conformitate
cuart. 30 din Conventie, intrucit niciuna dintre parti nu s-a folosit
de posibilitatea de a o contesta. In plus, cererea domnului Vaviicka are un
aspect singular, fiind singurul care a fost amendat pentru nerespectarea
obligatiei de vaccinare. Curtea considera asadar cd nu sunt indeplinite
conditiile prevazute la art. 35 § 3 lit. b), deoarece, in orice caz, respectarea
drepturilor omului garantate de Conventie si protocoalele la aceasta necesitad
o examinare a fondului acestei parti din cererea domnului Vaviicka.

164. Prin urmare, trebuie respinsa exceptia ridicatd de Guvern in temeiul
art. 35 § 3 lit. b) din Conventie in masura in care se refera la capatul de cerere
formulat de domnul Vaviicka in temeiul art. 8.

2. Cererile domnilor BrozZik si Dubsky

165. In ceea ce priveste cererile domnilor Brozik si Dubsky in ansamblu,
Guvernul ridica o exceptie de neepuizare a cailor de atac interne si arata ca
aceastd cauza a fost solutionata pe fond prin hotdrarea Tribunalului Regional
Hradec Kralové din 10 mai 2016 (supra, pct. 55) si ca reclamantii ar fi putut
si ar fi trebuit sd continue cauza declardnd recurs 1n casatie si recurs
constitutional.

41



HOTARAREA VAVRICKA SI ALTII IMPOTRIVA REPUBLICII CEHE

166. Reclamantii sustin ca cererile lor au ca obiect cererea de masuri
provizorii adresata tribunalului regional la 18 iulie 2014, precum si solutia
pronuntati in cadrul acestei proceduri. In acest sens, precizeazi ca Curtea
Constitutionala a fost cea care, la 23 octombrie 2014, a pronuntat hotararea
interna definitiva (supra, pct. 54). Acestia subliniaza ca hotararea nu putea fi
atacatd si considerd, in consecintd, cd obligatia de a epuiza cdile de atac
interne a fost, fara indoiala, indeplinita.

167. Curtea va Incepe cu examinarea exceptiei ridicate de Guvern in ceea
ce priveste capetele de cerere formulate de reclamanti in temeiul art. 8. Pentru
a pune in perspectiva exceptia ridicatd de Guvern si raspunsul reclamantilor,
aceasta observa cd, in formularele de cerere, persoanele in cauza au invocat
art. 6 8 1 din Conventie si au indreptat capetele de cerere impotriva respingerii
cererii lor de masuri provizorii in cadrul procedurii pe fond. Prevazand ca
procedura respectiva va depasi ca duratd implinirea varstei prescolare si ca
solutia pronuntatd nu va mai putea atunci sd remedieze faptul ca au fost
impiedicati sa frecventeze o gradinitd, reclamantii au sustinut ca,
neacordandu-le masura provizorie, instantele nationale le-au refuzat, de fapt,
o cale de atac efectiva, in sensul art. 13, cu privire la ceea ce considerau a fi
o Incdlcare a drepturilor lor care decurg din art. 8 si art. 14 din Conventie si
art. 2 din Protocolul nr. 1.

168. Curtea a caracterizat deja aceste capete de cerere ca fiind
sub incidenta, printre altele, a art. 8 din Conventie. Aceasta este baza legala
pe care au fost comunicate cele doua cereri, iar partile nu au formulat obiectii
in aceasta privinta.

169. Curtea aminteste ca este responsabila cu incadrarea juridica a faptelor
cauzei si ca nu este obligatd de cea atribuitd acestora de catre reclamanti sau
guverne [a se vedea, de exemplu, Molla Sali Tmpotriva Greciei (MC),
nr.20452/14, pct. 85, 19 decembrie 2018; si Radomilja si altii Timpotriva
Croatiei (MC), nr. 37685/10 si 22768/12, pct. 123-126, 20 martie 2018].
Avand n vedere interpretarea obiectului tuturor capetelor de cerere formulate
de reclamanti in temeiul art. 8 — care vor fi tratate mai detaliat in continuare
— Curtea considera ca exceptia de neepuizare a cdilor de atac interne ridicata
de Guvern cu privire la cererile domnilor Brozik si Dubsky ridica probleme
strans legate de fondul capatului de cerere formulat de reclamanti in temeiul
dispozitiei in litigiu.

170. In consecinta, in masura in care se refer la acest aspect al celor doui
cereri, exceptia ridicatd de Guvern trebuie sd fie conexatd cu examinarea
pe fond a capatului de cerere formulat in contextul art. 8.

3. Concluzie privind toate cererile

171. Constatand cd aceste capete de cerere formulate de reclamanti in
temeiul art. 8 nu sunt vadit nefondate in sensul art. 35 § 3 lit. a) din Conventie
si ca, de altfel, nu prezintd niciun alt motiv de inadmisibilitate, Curtea
le declara admisibile.
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B. Cu privire la fond

1. Argumentele partilor
a) Reclamantii

172. Domnul Vavticka a considerat ca a fost arbitrar faptul de a i se aplica
o amenda pentru nevaccinarea copiilor in conformitate cu calendarul de
vaccinare in vigoare. Copiii reclamanti considera cad a fost arbitrar faptul
deali se refuza inscrierea la gradinita din cauza nerespectarii aceleiasi
obligatii de catre parintii lor.

173. Tn ceea ce priveste aplicabilitatea art. 8, reclamantii invoca dreptul lor
la autonomie personald in ceea ce priveste deciziile referitoare la sanatatea
lor si, in privinta domnului Vaviicka, la sandtatea copiilor sai. Copiii
reclamanti se bazeaza, de asemenea, pe dreptul lor la dezvoltare personala
prin frecventarea unei gradinite. In plus, reclamantii invoca dreptul parintilor
de a avea grija de copiii lor in functie de opiniile, convingerile si constiinta
lor, precum si cu respectarea interesului superior al copiilor. In aceasti
privinta, considera cd, in primul rdnd, pdrintii sunt cei care au sarcina
sa evalueze si sd protejeze interesul superior al copilului si ca interventia
statului este permisd numai 1n ultima instanta, in cazurile extreme.

174. Tn plus, acestia declard ca procedurile specifice de realizare
a obligatiei de vaccinare sunt enuntate numai intr-0 reglementare (ordinul
ministrului) si, prin urmare, aceastd obligatie nu poate fi considerata
»prevazutd de lege” in sensul art. 8 din Conventie.

175. In plus, acestia considera ci stabilirea calendarului de vaccinare este
un proces netransparent, care nu conduce la o analiza corespunzatoare sau la
o dezbatere publica si care este afectata negativ de conflictul de interese in
care, n opinia lor, sunt implicati unii membri ai organelor oficiale relevante.
Bazandu-se n special pe scrisoarea din 7 februarie 2020, Tn care ministerul
araspuns la cererea lor de informatii, reclamantii sustin ca autoritatile nu
le-au furnizat informatii suficiente pentru a demonstra cd vaccinarile
obligatorii in prezent sunt, de fapt, necesare si justificate. Adauga ca,
n definirea politicii de vaccinare, ministerul a exercitat o putere discretionara
nelimitata.

176. Reclamantii sustin, de asemenea, ca un regim de vaccinare obligatorie
incurajeaza persoanele sa dea informatii false despre situatia vaccinarii lor.
Considera cd aceastd problema nu apare in sistemele bazate pe vaccinare
voluntard, care, din acest motiv, genereaza date statistice mai fiabile privind
acoperirea Vvaccinala. Considera ca aceste date ar putea fi utilizate
pentru a concepe un sistem mai adecvat si mai eficient.

177. Intrucat Guvernul se bazeazi pe autoritatea OMS sau a societitilor
cehe de savanti specializate in vaccinologie (supra, pct. 152 si urm.),
reclamantii sustin cd aceste entitdfi sunt in mare parte sponsorizate
de societati farmaceutice. In special, acestia isi exprima dezacordul cu privire
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la aspecte precum eficacitatea vaccindrii in reducerea mortalitatii,
sensibilitatea sugarilor la infectii, efectele negative ale nevaccindrii si
eficacitatea unora dintre vaccinurile necesare. In plus, abordeaza diferite
aspecte ale functiondrii si evolutiei sistemului de vaccinare, de exemplu
interpretarea datd in Republica Ceha criteriului contraindicatiei permanente
pentru vaccinare. De asemenea, considera ca, atita timp cat efectele
secundare potentiale fac parte din evaluarea caracterului necesar si justificat
al vaccinurilor obligatorii, trebuie avute in vedere nu doar efectele imediate,
ci si cele care, pe termen lung, duc la o slabire generald a imunitatii
pacientului vaccinat fata de diverse boli.

178. In opinia copiilor reclamanti, nu a fost justificat s li se interzica
accesul la gradinitd ca sanctiune pentru faptul cd nu au fost vaccinati.
Neinscrierea la gradinita a fortat familiile sa acorde ingrijire pe cont propriu
copiilor reclamanti, ceea ce a avut repercusiuni atat financiare, cat si sociale,
asupra caminelor respective. Faptul ca au fost lipsiti de educatie prescolara
I-a penalizat sever pe reclamanti dupa scolarizare; acest lucru este valabil
mai ales pentru doamna Novotna, care a declarat ca dorea sa isi continue
studiile intr-un cadru educational special.

179. Reclamantii sustin ca scutirea de obligatia de vaccinare care decurge
din jurisprudenta Vavricka (supra, pct. 28 si 93) nu a fost acordata aproape
niciodata in ceea ce priveste Inscrierea la gradinitd. Domnul Vavficka afirma
de altfel ca, in cauza sa, aceastd scutire a fost definitd retroactiv
de citre Curtea Constitutionala. In aceasta privinta, sustine ci, la momentul
respectiv, legea era deficitara si ca nu putea sa o foloseasca in mod eficient.

180. In ceea ce priveste coerenta pozitiei sale fata de vaccinare, domnul
Vavficka, care si-a vaccinat copiii impotriva tuturor bolilor, cu exceptia
poliomielitei, hepatitei B si tetanosului, a declarat prin intermediul avocatului
sau ca are dreptul sd is1 schimbe convingerile in timp. A addugat ca, dupa cum
a recunoscut Curtea Constitutionald, important era sa se stabileasca daca
pe parcursul procedurilor in cauza convingerile au ramas constante si daca
acest lucru era valabil 1n cazul sau.

181. In plus, reclamantii arati ci un eventual control judecitoresc nu poate
fi decat pur formal si lipsit de o examinare reald a fondului in ceea ce priveste
rationalitatea si proportionalitatea obligatiei de vaccinare.

182. Tn plus, la momentul faptelor, legea nu prevedea niciun mijloc
de a solicita despagubiri pentru vatimarea cauzatd sanatatii de un vaccin
in absenta culpei. In cadrul mecanismului de despagubiri care a fost instituit
ulterior, era posibild obtinerea de despagubiri numai in cazul unei ,,vatamari
deosebit de grave a sanatatii”, ceea ce constituia un prag prohibitiv (supra,
pct. 84).

183. Desi pentru copiii reclamanti vaccinarea era o conditie prealabila
pentru inscrierea la gradinita, personalul acestui tip de unitate nu era supus
unei astfel de cerinte pentru angajare. Unele dintre vaccinurile prevazute
de lege vizau boli netransmisibile, cel putin in gradinita.
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184. In opinia reclamantilor, scopul de a proteja sanatatea altor copii
ar putea fi atins prin mijloace mai putin intruzive, ca de exemplu excluderea
copiilor nevaccinati din unitdtile de invatamant numai in cazul
unei amenintari, sau al unui focar real, in legatura cu una dintre bolile in
cauza.

185. Reclamantii recunosc cd vaccinarea implicd aspecte de interes
general, de solidaritate sociald si de responsabilititi comune. In opinia lor,
problema consta in proportionalitate. Un model de vaccinare voluntara
s-ar baza pe o motivatie pozitiva, oferind astfel atit o eficacitate globald mai
mare, cat si o proportionalitate mai mare decat modelul obligatoriu existent
in Republica Ceha, bazat pe constrangere, ceva inacceptabil
pentru reclamanti.

186. In consecintd, reclamantii considerd ca ingerinta in exercitarea
drepturilor lor care decurg din art. 8 nu era necesara intr-0 societate
democratica.

b) Guvernul

187. Guvernul sustine ca este important ca in fiecare cauza sa se clarifice
cine este reclamantul — un copil sau un parinte — pentru a stabili daca si in ce
masura problemele in litigiu tin de competenta ratione personae a Curtii.

188. Considera cd problema interesului superior al copilului, care,
in opinia sa, face obiectul unor cauze precum cele aflate la originea
prezentelor cereri, se reflectd in dreptul copilului la cea mai buna stare
de sanatate posibila, in sensul art. 24 din Conventia cu privire la drepturile
copilului. Considera ca, intr-0 anumita cauza, acest interes ar trebui evaluat
avand in vedere orice eventuald obiectie a pdrintilor, care trebuie
sa fie examinata in cadrul unei proceduri corespunzatoare ce oferd in cele
din urma un control judecatoresc.

189. Prin urmare, Guvernul sustine ca nu este posibil a priori
sa se presupuna cd interesele parintilor sunt identice cu cele ale copiilor si cd,
cel putin potential, exista o divergenta de interese intre parinti si copii.

190. Raspunzand la argumentul formulat de domnul Rolecek, care afirma
ca neinscrierea sa la gradinitd a constrans-o pe mama sa sa stea acasa cu el si
ca viata lor de familie a fost perturbatd, Guvernul a observat ca faptul de a fi
constrans in acest mod sa profite de compania altor membri ai caminului
familial nu poate sd constituie o ingerintd in exercitarea dreptului
la respectarea vietii de familie.

191. In plus, Guvernul considerid ci parametrii prezentelor cereri se
limiteaza la fapte care ii privesc Tn mod direct pe reclamanti si cd exclud
alte aspecte ale sistemului ceh de vaccinare, asa cum a evoluat acesta in timp.

192. Cu toate acestea, nu contesta ca faptele aflate la originea celor sase
cereri intrd in domeniul de aplicare al dreptului la respectarea vietii private si,
in ceea ce 1l priveste pe domnul Vavficka, recunoaste ca amenda in litigiu
a constituit o ingerinta in exercitarea acestui drept.
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193. In ceea ce priveste copiii reclamanti, Guvernul considerd ca,
indiferent de micile diferente existente in modul in care capetele lor de cerere
in temeiul art. 8 au fost formulate in fata Curtii, acestia se afla, de fapt,
n aceeasi situatie, avand in vedere consecintele practice pe care le-au suferit,
si anume neinscrierea la gradinitd. Guvernul considerd ca, in sine, existenta
cadrului legal aplicabil nu se interpreteaza ca o ingerintd in exercitarea
drepturilor persoanelor vizate care decurg din art. 8. In aceastd privinta,
urmareste sa faca o deosebire intre cauzele copiilor reclamanti si alte cauze
precum, de exemplu, Dudgeon impotriva Regatului Unit (22 octombrie 1981,
pct. 41, seria A nr. 45), Norris impotriva Irlandei (26 octombrie 1988, pct. 38,
seria A nr. 142) si Modinos impotriva Ciprului (22 aprilie 1993, pct. 29, seria
A nr. 259), argumentind ca restrangerile impuse de legislatie copiilor
reclamanti nu erau absolute, ci puteau sd faca obiectul unei derogari si
nu se aplicau decat pe o perioada limitatd (pana la implinirea varstei pentru
a incepe invatamantul obligatoriu — supra, pct. 82).

194. Guvernul adauga ca neinscrierea copiilor reclamanti la gradinita este
rezultatul nerespectdrii de catre parintii lor a unei obligatii legale,
nerespectare pe care au justificat-o prin consideratii subiective. Se intreaba
daca era 1n interesul superior al reclamantilor sa fie impiedicati de parintii lor
sa frecventeze gradinita si sa petreacd timp cu copii de aceeasi varsta. Spre
deosebire de reclamantii din cauza Boffa si altii impotriva San Marino
[nr. 26536/95, decizia Comisiei din 15 ianuarie 1998, Decizii si rapoarte (DR)
92-A, pag. 27], actualii reclamanti erau copii minori si esenta cauzei lor
0 constituia neinscrierea lor la o unitate de invatdmant prescolar, nu aplicarea
unei amenzi sau a unei alte forme de pedeapsa. In plus, potrivit Guvernului,
frecventarea unei gradinite este o activitate publicd; prin urmare,
nu se incadreaza in domeniul de aplicare al art. 8 din Conventie. In plus,
Guvernul considera cd exista si alte modalitdti de dezvoltare a propriei
personalitati si cd imposibilitatea copiilor reclamanti de a frecventa gradinita
nu a constituit o ingerintd fundamentald in exercitarea, de catre acestia,
adreptului lor la dezvoltare si la instruire. In consecinti, in opinia
Guvernului, nu a existat o ingerintd In exercitarea drepturilor copiilor
reclamanti care decurg din art. 8.

195. In cazul in care Curtea ar concluziona totusi ci ar fi existat o ingerinta,
Guvernul sustine cd aceasta a fost ,,prevazutd de lege” in mod corespunzator.
Potrivit acestuia, cadrul legal intern este constituit de normele privind
obligatia de vaccinare, combinate cu normele privind raspunderea in cazul
comiterii unei infractiuni minore in legdturd cu nerespectarea acestei
obligatii, precum si cu normele privind Inscrierea in unitatile de primire copii.
in opinia Guvernului, aceste norme au statut de ,lege”, in sensul pe care
jurisprudenta Curtii il confera acestei notiuni si, in masura in care acestea
provin din acte statutare, pot fi supuse controlului judecitoresc. In plus,
constitutionalitatea mecanismului legislativ in litigiu a fost examinata si
confirmata in mai multe randuri atat de CAS, cat si de Curtea Constitutionala.
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196. Guvernul adauga ca nu exista un litigiu real cu privire la legitimitatea
scopului urmarit de ingerinta in litigiu, si anume, in opinia sa, de a servi
interesului general al societatii de protejare a sandtitii publice, precum si
a drepturilor si libertatilor altora. Mai precis, vaccinarea ar proteja nu doar
persoanele vaccinate, ci si pe celelalte, in special persoanele vulnerabile care
nu pot fi ele Tnsele vaccinate sau pentru care imunizarea s-a dovedit
ineficienta. In opinia Guvernului, desi vaccinarea este voluntari in unele tari
si obligatorie in altele, scopul de baza este acelasi in ambele cazuri si, pentru a
atingerea acestuia, vaccinarea este modul cel mai sigur si cel care prezintd
cel mai avantajos raport cost—eficacitate.

197. In ceea ce priveste necesitatea unei ingerinte in abstracto, Guvernul
face referire la obligatiile sale pozitive care 1i revin, in temeiul Conventiei,
de a lua masuri in domeniul protejarii vietii; se referd, de asemenea, la
obligatiile sale de acelasi tip care decurg din alte instrumente juridice
internationale. Mai precis, acesta afirma ca statele au o obligatie pozitiva de
a institui o politica eficientd de sanatate publicd pentru combaterea bolilor
grave §i contagioase si pentru protejarea vietii si integritdtii fizice
a persoanelor aflate sub jurisdictia lor. In acest sens, ar trebui remarcat faptul
ca bolile pentru care vaccinarea este obligatorie sunt toate grave si, in
cea mai mare parte, foarte contagioase. Riscul raspandirii acestor boli
ar fi amplificat de actualul nivel ridicat al migratiei. Aceste boli sunt acum
supuse unui control eficient si, prin urmare, atentia publicului si a mass-
mediei s-a mutat de la prevenirea bolilor la siguranta vaccinurilor.
Aceasta situatie risca sa distorsioneze perceptia realitatii si sd duca
la dezinformare in privinta vaccinurilor si, prin urmare, sa duca la o scadere
a ratelor de vaccinare si la o posibild revenire a bolilor prevenite
prin vaccinare care au fost tinute sub control. Reticenta fatd de vaccinare
a fost recunoscutda ca o problemd grava la nivel mondial. Introducerea
obligatiei de vaccinare ar fi un raspuns normal, deoarece s-a demonstrat ca
duce la o mai bund acoperire vaccinald. Si alte state europene au optat
pentru aceasta strategie.

198. Guvernul aratd ca, in Republica Ceha, vaccinurile sunt asigurate
gratuit de catre stat. Adaugd ca obligatia de vaccinare vizeaza in principal
copiii, care sunt considerati a fi cei mai vulnerabili. In opinia sa, intr-un mediu
prescolar, in mod inevitabil, copiii sunt expusi unui risc mai mare
de contaminare. Prin urmare, efectuarea vaccinarii in cazul copiilor de varsta
micad ar contribui la realizarea obiectivelor generale ale politicii de vaccinare.
In acest sens, Guvernul recunoaste ci nu toate vaccinurile care
sunt obligatorii in Republica Ceha sunt destinate obtinerii imunitatii de grup
si afirmd cd pragul pentru o astfel de imunitate este variabil, In functie
de boala in discutie.

199. Guvernul adauga ca obligatia de vaccinare nu este direct executorie,
ca orice sanctiune pentru nerespectarea acestei obligatii este doar de natura
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administrativd si cd o amendd poate fi aplicatd doar in ultimd instantd si
0 singura data.

200. A aratat ca Intinderea obligatiei de vaccinare a fost definita
de minister, la recomandarea comisiei consultative alcatuite din epidemiologi
si, din 2010, de CNV (supra, pct. 154). La inceputul fiecarei sedinte a CNV,
fiecare dintre membrii sdi era obligat sa declare orice conflict de interese care
I-ar putea afecta in legatura cu un punct de pe ordinea de zi, in conformitate
cu cerintele Codului privind publicarea (Disclosure Code) al Federatiei
Europene a Industriilor si Asociatiilor Farmaceutice si cele ale OMS. In ceea
ce priveste componenta CNV, faptul ca aceasta se limiteaza la functionari si
experti este Tn conformitate cu practica actuala din statele europene.

201. Guvernul respinge critica reclamantilor potrivit careia sistemul de
vaccinare din Cehia nu se bazeazi pe o analiza stiintificd adecvata. In special,
aratda ca incepand din 1960 s-au efectuat studii serologice accesibile
publicului. Acesta sustine ca intinderea si parametrii sistemului in discutie
se afla sub control constant si ca existd un mecanism complet de monitorizare
a efectelor adverse la produse farmaceutice, inclusiv la vaccinuri.

202. Guvernul afirmd cd un vaccin poate fi administrat numai dupa
verificarea faptului ca pacientul este apt pentru administrare si ca se prevad
derogari atat in legislatie, cat si in jurisprudenta. Arata ca acestea au fost
definite de Curtea Constitutionald in cauza Vavricka (supra, pct. 28) si
NU necesitd nicio masurd legislativd. Recunoaste ca nu pot fi prezentate
exemple concrete de aplicare, In legdturd cu inscrierea la o gradinita,
a obiectiei pe motive de constiinta care decurge din jurisprudenta, dar sustine
ca derogarea este aplicabild in acest context, in special in cazul in care
vaccinarea a produs efecte adverse asupra sandtdtii in familia copilului
respectiv.

203. Adauga ca legislatia ofera parintilor o anumitd flexibilitate,
permitandu-le s aleagd vaccinurile care urmeaza sa fie administrate si datele
vaccindrilor intr-o perioadda predefinitd. De asemenea, considera ca
experienta a ardtat ca politica de vaccinare in vigoare este in realitate una
de succes si ca toate societatile de savanti de resort din Cehia sunt in mod clar
in favoarea mentinerii acesteia (supra, pct. 152 si urm.). Acesta declard ca
orice amenda sau neinscriere la gradinita legatd de neindeplinirea obligatiei
de vaccinare trebuie sa se bazeze pe o decizie motivata si supusa unui control
judecitoresc exercitat in mai multe grade de jurisdictie. In opinia Guvernului,
la nivel european existd o lipsd clard de consens cu privire la problema
obligatiei de vaccinare si, prin urmare, statele beneficiaza de o largd marja
de apreciere n materie. Un alt motiv pentru a le permite o mare latitudine are
de a face cu faptul c@ problema necesita analiza unor date specializate si
stiintifice de cétre autoritatile nationale.

204. Cu privire la cele sase cereri in concreto, Guvernul sustine ca, de fapt,
nu a existat nicio vaccinare Impotriva vointei pdrintilor si, prin urmare,
nu a existat niciun fel de vatamare corporald a nimanui. Potrivit Guvernului,
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niciunul dintre reclamanti nu a stabilit la nivel national existenta unuia dintre
criteriile care ar fi justificat o scutire de la obligatia de vaccinare pe motive
religioase, de constiinta sau de alta naturd. Reclamantii s-au multumit mai
degraba sa adopte pur si simplu o atitudine dispretuitoare in general fata de
vaccinare. In special, In cadrul proceselor introduse de doamna Novotn4,
domnul Hornych si Hornych Rolecek, CAS a subliniat Tn mod expres ca
acestia nu au invocat deloc drepturile si libertatile fundamentale si
nici nU au invocat circumstante exceptionale.

205. Guvernul recunoaste ca nu se aplicd nicio conditie specifica
de vaccinare pentru incadrarea in muncad a personalului din gradinite, dar
precizeaza cd acesti angajati sunt supusi obligatiei generale de vaccinare care
este aplicabila tuturor persoanelor cu resedinta pe teritoriul Republicii Cehe.
Astfel, concluzioneazd ca este foarte putin probabil ca membrilor
personalului sa nu li se fi administrat prima serie de vaccinuri sau rapelurile,
in conformitate cu aceasta obligatie.

206. Tn ceea ce priveste posibilitatea de a solicita despagubiri pentru
vatamarea sandtdtii cauzatd de o vaccinare efectuatd in conformitate cu
reglementarile si normele aplicabile, Guvernul confirma ca, pentru un astfel
de prejudiciu survenit dupa 31 decembrie 2013, legislatia nu prevedea
acordarea de despagubiri. Insa adaugi ca prejudiciul cauzat inainte de aceasta
datd era acoperit de un regim legislativ anterior, care prevedea despagubiri.
Precizeaza ca o noud lege adoptata in 2020 a restabilit acest tip de despagubire
(supra, pct. 84). Potrivit explicatiei sale, aceasta modificare a legislatiei
se datoreaza faptului ca, in cadrul regimului initial, cadrul medical care
a administrat vaccinul era cel a carui raspundere obiectiva putea fi angajata
in caz de vatamare a sanatatii pacientului. Considera insd cd aceasta
raspundere are legaturd in special cu interesul general si, prin urmare, trebuie
sa revind statului.

207. Guvernul aratd cd costul tratamentului de administrat pentru
eventualele efecte secundare adverse ale vaccinarii este acoperit de asigurarea
de sanatate publicd. Cu toate acestea, adauga ca efectele secundare grave —
cu alte cuvinte, care implica sechele pe viatd — sunt rare si ca nu exista mai
mult de 6 astfel de cazuri pe an la fiecare 100 000 de nou-nascuti vaccinati.

208. Guvernul declara ca, desi derogarea jurisprudentiald de la obligatia
de vaccinare Intemeiatd pe dreptul la libertatea de religie sau de convingeri
a fost stabilita pentru prima data de Curtea Constitutionald in cauza Vavricka,
aceastd derogare nu a facut sd devind arbitrard interpretarea si aplicarea
de citre instantele nationale a legislatiei in vigoare. In ceea ce o priveste
pe doamna Novotnd, faptul ca decizia de neinscriere la gradinita a fost luata
in cadrul unei proceduri redeschise dupd ce reclamanta a fost Inscrisa
intr-o prima faza si cé a frecventat efectiv scoala timp de 2 ani trebuie, potrivit
Guvernului, sd fie luat in considerare avand in vedere faptul ca, potrivit
acestuia, Inscrierea initiala a fost aprobata pe baza unor informatii incorecte
prezentate de persoana in cauzi. In opinia Guvernului, reclamanta,
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prezentand aceste informatii, si-a asumat riscul de revizuire a deciziei
de inscriere odati ce s-a descoperit situatia. In privinta domnului Hornych,
0 anomalie de acelasi fel a fost inclusa in informatiile prezentate de parintii
sdi in momentul depunerii cererii de inscriere la gradinita. In fine, Guvernul
sustine cu privire la doamna Novotnd cd frecventarea unui anumit tip de
gradinitd nu constituie, de fapt, o conditie prealabild pentru Inscrierea
intr-o scoald primara care foloseste aceleasi metode de predare. Sustine ca,
n orice caz, neinscrierea copiilor reclamanti la gradinita nu i-a impiedicat pe
niciunul dintre acestia sa creeze relatii sociale in alte medii si in alte contexte.

209. Citand jurisprudenta Curtii Constitutionale, acesta a declarat
in concluzie ca vaccinarea in general, ca metoda de imunizare pentru
prevenirea anumitor boli, constituie un beneficiu social care necesita
0 raspundere comuna Intre membrii societatii si solidaritate sociala din partea
tuturor persoanelor, fiecare asumandu-si un risc minim pentru protejarea
sanatatii publice.

2. Observatiile tertilor intervenienti
a) Guvernul francez

210. Guvernul francez subliniaza ca este important, pentru state, sa poata
pune in aplicare o politica de sanatate publica eficientd, care sa permita
sa se combata bolile grave si/sau contagioase, ceea ce pandemia de COVID-
19 a demonstrat in mod clar.

211. Acesta indica faptul ca, in Franta, Legea din 30 decembrie 2017
aimpus obligativitatea a 11 vaccindri pentru copiii cu varste cuprinse
intre 0 si 24 de luni, n timp ce, anterior, doar 3 dintre aceste vaccinuri
erau impuse si celelalte 8 erau doar recomandate. Subliniaza ca, cu o singura
exceptie, lista bolilor in cauza este identica cu cea stabilitd in Republica Ceha.
Sustine cd legislatia franceza prevede o dispensa de la vaccinare in cazul
unei contraindicatii medicale. Declard ca Legea din 30 decembrie 2017
a crescut sanctiunea de la 6 luni de inchisoare si 0 amenda de 3 750 EUR la 2
ani de Inchisoare si 30 000 EUR amenda ca sanctiune maxima pentru parintii
care nu respectd obligatia de vaccinare a copilului. Adaugd cd vaccinarile
obligatorii sunt necesare pentru primirea in colectivitate, si anume
n structurile si serviciile de ingrijire a copiilor, precum si in sistemul
educational. Precizeaza cd, in cazul in lipsa vaccindrii obligatorii, copilul
poate fi admis provizoriu cu conditia ca toate vaccinarile impuse
sa fie efectuate in termen de 3 luni, si ca mentinerea copilului in colectivitate
sa fie conditionatd de prezentarea, in fiecare an, a unei probe ca obligatia
de vaccinare a fost respectata.

212. Admitdnd ca vaccinarea obligatorie constituie o ingerintd
n exercitarea dreptului la respectarea vietii private, guvernul francez sustine
ca aceasta urmdreste totusi scopul legitim de a proteja sanatatea. Considera
ca necesitatea unei ingerinte trebuie apreciatd in lumina obligatiilor pozitive
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care le revin statelor de a proteja viata si integritatea fizica a persoanelor aflate
sub jurisdictia lor. Reaminteste ca importanta acestor obligatii a fost recent
subliniata de Secretarul General al Consiliului Europei intr-un document
intitulat ,,Respectarea democratiei, a statului de drept si a drepturilor omului
in contextul crizei sanitare cauzate de COVID-19 — un set de instrumente
pentru statele membre”. Considerand cd miza o reprezinta drepturi
concurente si cad nu existd un consens european cu privire la vaccinarea
obligatorie, guvernul francez invita Curtea sa precizeze ca, in ceea ce priveste
politica de sandtate publica si de prevenire a raspandirii bolilor grave si/sau
contagioase, statele dispun de o marja largd de apreciere, in sensul ca
sunt cele mai in masurd sd evalueze, avand in vedere situatia sanitard
de pe teritoriul lor si mijloacele de care dispun, masurile necesare
pentru a proteja sanatatea publica.

213. Guvernul francez sustine ca obligatia de vaccinare este justificata de
gravitatea efectelor adverse ale ratei scazute de vaccinare asupra sanatatii
publice. Afirma ca este important ca copilul sa fie protejat inca de la o varsta
frageda si Tnainte de intrarea intr-o perioada de risc si ca, pentru a proteja
Tn mod eficient colectivitatea, politica de vaccinare trebuie sa se aplice cat
mai multor persoane posibil. Adduga ca o rata de vaccinare ridicata este
deosebit de importanta pentru a proteja persoanele care nu pot fi vaccinate.

214, Considera ca este evident ca, daca vaccinarea ar fi pur voluntara,
anumite persoane ar incerca sa beneficieze de imunitatea colectiva
fara a se supune riscului rezidual asociat actului de vaccinare. Considera ca
generalizarea unei astfel de atitudini ar conduce in mod inevitabil
la 0 reducere a acoperirii vaccinale si, in timp, la reaparitia unor patologii
despre pe care le-am crede in recul.

215. Guvernul francez invoca Recomandarea nr. 1317 (1997) a Adunarii
Parlamentare a Consiliului Europei intitulata ,,Vaccinarea in Europa”, art. 11
din Carta sociala europeana (revizuitd) si Recomandarea Consiliului Uniunii
Europene privind consolidarea cooperarii impotriva bolilor care pot fi
prevenite prin vaccinare (2018/C466/01) (supra, pct. 137, 142 si 150).
Observa ca toate bolile in cauza sunt grave si, In cea mai mare parte, foarte
contagioase, si cd eficacitatea vaccinurilor obligatorii este recunoscuta,
efectele lor secundare sunt limitate, iar contraindicatiile sunt luate
in considerare. Concluzioneaza cad ingerinta pe care o reprezintd sistemul
de vaccinare obligatorie in exercitarea dreptului la respectarea vietii private
este proportionald cu scopul care constd in obtinerea acoperirii vaccinale care
permite atingerea pragului necesar unei imunitdti colective, in beneficiul
intregii populatii.

b) Guvernul german

216. Guvernul german precizeazd cd vaccinarea obligatorie se refera
la obligatia de a fi vaccinat in anumite situatii definite, si nu la administrarea
fortata a unui vaccin. Descrie contextul in care o lege nationald care prevede
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vaccinarea obligatorie impotriva rujeolei a fost adoptatd (pentru a intra
in vigoare la 1 martie 2020), in urma unei vaste dezbateri in cadrul societatii
si al Parlamentului. Explica faptul ca anumite categorii de persoane trebuie
sd prezinte proba vaccindrii, imunitatii sau contraindicatiei medicale
la vaccinare Tnainte de a primi ingrijire sau de a fi angajate Th anumite tipuri
de structuri, inclusiv scolile si alte institutii educationale. Indica faptul ca
in Germania se recurge la o metoda indirecta, amenintarea cu o amenda
de pana la 2 500 EUR, care poate fi reinnoitd in anumite circumstante, si
cu excluderea din institutiile educationale, pentru a se respecta obligatia de
vaccinare. Adaugd cd aceste institutii sunt obligate sd semnaleze copiii
nevaccinati autoritatilor de sdnatate publica. Precizeaza cd nu este posibila
constrangerea unei persoane sa fie vaccinata si ca este intotdeauna necesar
consimtdmantul. Copiii cu varsta mai micd de un an sunt exceptati.
Alte scutiri sunt acordate din motive pur medicale sau atunci cand un vaccin
nu este disponibil. Nu exista nicio posibilitate de derogare pe baza de religie
sau convingeri. Despdgubirea in caz de efecte adverse este posibila,
chiar daca vaccinul a fost administrat in conformitate cu normele aplicabile.

217. Guvernul german observda ca vaccinarea obligatorie urmareste
nu doar protectia persoanelor vaccinate, ci si a intregii populatii, In special
a persoanelor vulnerabile care nu pot fi vaccinate din cauza varstei sau a starii
lor de sanatate. Explica faptul ca, daca rata de vaccinare este suficient
de ridicata (pentru rujeold, pragul este fixat la 95% din populatie), o boala
poate fi eradicata. Adauga cd, in ciuda eforturilor de sensibilizare depuse, rata
vaccindrii voluntare atinse in Germania nu a depasit niciodatd 93%.
Tocmai aceastd problema a fost abordata de legiuitor prin adoptarea legii
n cauza.

218. Potrivit guvernului intervenient, dacd se doreste atingerea pragului
de 95%, vaccinarea obligatorie trebuie aplicata copiilor inca de la o varsta
frageda. Copiii de varstd mica sunt, de altfel, deosebit de vulnerabili
la rujeold, avand in vedere lipsa de maturitate a sistemului lor imunitar.
Tn aceasta privinta, guvernul german face trimitere la recomandarea comisiei
competente a Institutului Robert Koch, principala institutie stiintifica a tarii
in domeniul biomedicinei, potrivit careia copiii trebuie vaccinati de doud ori
impotriva rujeolei inainte de varsta de doi ani. De altfel, considera ca
gestionarea programului de vaccinare obligatorie este mai eficace atunci cand
face parte din structurile de ingrijire a copiilor pe termen lung, cum ar fi
gradinitele si serviciile de Ingrijire a copiilor, in special avand in vedere,
n opinia sa, cresterea numarului de copii care frecventeaza aceste structuri.

219. Astfel cum s-a stabilit in jurisprudenta relevantd intemeiata
pe Conventie, vaccinarea obligatorie constituie o ingerintd in dreptul
la respectarea vietii private, a carei compatibilitate cu art. 8 depinde
n principal de respectarea principiului proportionalitatii.

220. O sanctiune pentru nerespectarea obligatiei de vaccinare si
excluderea subsecventa dintr-o institutie educationald constituie o atingere
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reald, dar strict indirecta, adusd integritatii personale. Interesul de a proteja
sdnatatea publica si, mai ales, sdnatatea persoanelor care nu pot fi vaccinate
are o importanti fundamentald. In acest sens, statului ii revin obligatii
pozitive in temeiul art. 2 din Conventie. Persoana vaccinata nu doar suporta
sarcina vaccindrii, ci si beneficiaza de protectia oferitd in acest mod. Rata
de vaccinare de 93% sus-mentionata a fost atinsa pe baza de voluntariat,
ceea ce aratd cd vaccinarea este larg acceptata de populatie. Daca unii parinti
nu isi vaccineaza copiii, acest lucru se intampla in principal din comoditate
sau din neglijentd. O obligatie legald de vaccinare este adecvatd
pentru a solutiona cu usurintd aceste cazuri si nu aduce o atingere majora
drepturilor individuale, ci constituie doar un mic sacrificiu personal.
Doar 0 micad parte a populatiei se opune in principiu vaccinarii. Guvernul
german considerd ca, odatd atins pragul de 95%, boala ar fi eradicata,
nu ar mai fi necesard vaccinarea populatiei impotriva acestei patologii si
obligatia de vaccinare ar deveni astfel superflua.

221. Guvernul intervenient considera ca, in orice caz, partile contractante
dispun de o larga marja de apreciere in ceea ce priveste sistemele si politicile
lor de sanatate.

¢) Guvernul polonez

222. Guvernul polonez considera ca sistemele de vaccinare obligatorie
nu incalcd Conventia si cd sanctiunile aplicabile In acest context sunt
compatibile cu paragraful al doilea al art. 8 si cu paragraful al doilea al art. 9.

223. Sustine ca consimtamantul pentru tratamentul medical joaca un rol
esential in principiile autodeterminirii si autonomiei personale. In opinia sa,
tratamentul medical neconsimtit constituie o atingere adusa integritatii fizice
st morale. Epidemiile de boli infectioase pot conduce la crize sanitare, sociale
si economice, iar partile contractante sunt obligate sa combatd aceste boli
la oameni. Vaccinarea este o masura preventivd optima care permite nu
numai reducerea numarului de persoane infectate, ci si eradicarea bolii
in cauza. Favorizand ,,imunitatea de grup”, protejeaza persoanele vaccinate
si deopotriva pe cele care nu pot fi vaccinate. Potrivit guvernului polonez,
cu cat numadrul persoanelor vaccinate este mai ridicat, cu atat populatia este
mai rezistentd. Prin urmare, vaccinarea se adreseaza in primul rand tinerei
generatii. Potrivit stadiului actual al cunostintelor medicale, nu exista
0 profilaxie mai buna. Centrul European de Prevenire si Control al Bolilor
pledeaza, de asemenea, pentru o vaccinare generalizata (supra, pct. 147).

224. Potrivit guvernului polonez, vaccinarea joaca un rol important
in configurarea sinitatii publice. In opinia sa, aceasta atenueazi consecintele
sociale ale complicatiilor medicale legate de bolile infectioase, In special
cele legate de costul tratamentului necesar. Prin urmare, sistemul
de vaccinare obligatorie permite prevenirea in mod eficient a raspandirii
bolilor infectioase periculoase, asigurand un echilibru intre, pe de o parte,
obligatia pe care statul trebuie sa si-o indeplineasca fata de cetdteni — si anume
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de a asigura un nivel cat mai ridicat de sandtate publica — si, pe de alta parte,
obligatia de vaccinare pe care cetatenii trebuie sa o respecte in raport cu statul.
Raportul cost-eficacitate al vaccinarii constituie, de asemenea, un factor care
trebuie luat Tn considerare.

225. In Polonia, obligatia de vaccinare existi de aproximativ saizeci de ani
sub o forma administrativa. Aceasta este prevazuta in prezent printr-o lege
din 2008, reflectatd printr-un ordin adoptat in 2011 de ministrul sanatatii
in temeiul legii mentionate. In plus, inspectorul general pentru sinitate
publica editeazd anual programe de vaccinare preventivda adresate
profesionistilor din domeniul sanatatii care pun in aplicare sistemul
de vaccinare obligatorie. Vaccinarea impotriva a unsprezece boli prezente
lamomentul actual pe teritoriul european este obligatorie pentru orice
persoand cu resedinta Tn Republica Polona. Inspectia de sdnatate publica
are responsabilitatea sd fie respectatd obligatia de vaccinare a copiilor
prin intermediul competentelor de naturd administrativa, iar legislatia
corespunzdtoare si aplicarea acesteia nu au fost niciodatd puse sub semnul
intrebdrii. Statul este responsabil de siguranta procedurilor de vaccinare si
suportd costurile vaccindrii, precum si tratamentul eventualelor efecte
secundare. De asemenea, este posibil sd se opteze pentru vaccinuri
disponibile in comert, al caror cost nu este suportat de stat.

226. Guvernul polonez considerd cd, avand 1n vedere diversitatea
sistemelor juridice si de sanatate, este inevitabil ca partile contractante sa
recurgd la solutii variate pentru a atinge un nivel de vaccinare suficient si ca
aceasta varietate reflecta diferentele sociale, economice si culturale
dintre aceste tari, precum si conditiile, obiceiurile si asteptarile locale,
precum si oportunitdtile economice ale fiecareia dintre acestea. Adauga ca,
in lipsa unui consens paneuropean, partile contractante dispun de o larga
marjd de apreciere in ceea ce priveste luarea de masuri, in functie de stadiul
evaluarea sistemului de sanctiuni specific fiecarei parti contractante
nu trebuie sa conduca la o slabire a sistemului de vaccinare obligatorie,
in general. In opinia sa, proportionalitatea solutiilor adoptate trebuie
mai degraba evaluata de la caz la caz.

d) Guvernul slovac

227. Guvernul slovac observd ca prezentele cauze nu privesc obligatia
de vaccinare ca atare, ci mai degraba consecintele nerespectarii acestei
obligatii, distinctie care este in opinia sa relevantd pentru examinarea
din perspectiva art. 8 din Conventie.

228. Constatand ca nu exista o abordare comuna in randul statelor membre
ale Consiliului Europei, guvernul intervenient face trimitere la regimul aplicat
in Slovacia. Precizeaza ca, In aceasta tard, obligatia de vaccinare este definita
de legislatie, si anume de o lege adoptata de Parlament si un decret de punere
in aplicare adoptat de executiv. Indica faptul ca obligatia se aplica tuturor,
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Cu exceptia unei contraindicatii medicale. Adaugd ca nu existd
niciun mecanism care sa permita constrangerea fizicd pentru a respecta
aceasta obligatie. Explica faptul ca medicul curant este totusi obligat
sd explice pacientului sau reprezentantilor legali ai acestuia toate aspectele si
efectele relevante ale vaccinarii care urmeaza sa fie administratd si ca,
n cazul in care vaccinul nu este acceptat, medicul trebuie sa semnaleze cazul
autoritatilor de sdnatate publicd competente, care vor convoca persoana
in cauza pentru o discutie. Potrivit guvernului slovac, refuzul sistematic
de ase conforma poate fi considerat o infractiune minora sanctionata
cuoamendd de pana la 331 EUR. Legislatia in vigoare nu prevede
excluderea copiilor nevaccinati din institutiile prescolare.

229. Guvernul slovac mentioneaza o hotarare din 10 decembrie 2014
(cauza nr. PL. US 10/2013), 1n care Curtea Constitutionald slovaca a declarat
cd obligatia de vaccinare este constitutionala. Inalta instantd a considerat ca
statul are obligatia pozitiva de a asigura protectia sandtdtii publice. Aceasta
a considerat ca decizia legiuitorului de conformare la aceastd obligatie
prin impunerea vaccinarii obligatorii este, in principal, de natura politica si
stiintificd si beneficiazd de o largd marja de apreciere. Vaccinarea poate fi
contrard dreptului individual la protectia sdnatatii daca este administratd
in pofida contraindicatiilor medicale sau daca efectele secundare generale
ale vaccinului sunt demonstrate. Or, potrivit inaltei instante, situatia
era diferitd 1n speta. Obligatia de vaccinare plaseaza in opozitie doud principii
constitutionale, protectia sanatatii publice si respectarea vietii private si
nu este posibil sa se reconcilieze aceste doud principii fara a restrange in mod
fundamental unul dintre ele. Inalta instanti a addugat ci exceptarea previzuti
in mod specific in cazul contraindicatiilor este insotita de obligatia medicilor
curanti de a solicita informatii despre existenta unor eventuale contraindicatii
inainte de administrarea unui vaccin. A precizat ca, la fel ca in cazul
oricarui medicament, calitatea si inocuitatea vaccinurilor sunt verificate
de Agentia Nationala pentru Controlul Medicamentelor si ca nu numai ca
profesionistii din domeniul sandtatii sunt obligati s raporteze orice efect
secundar grav sau neprevizibil suspectat in legdtura cu un vaccin, ci si ca
orice pacient — sau parintii acestuia, daca este vorba despre un copil — poate
face acelasi lucru. in plus, Curtea Constitutionala a aritat ca cadrul legislativ
prevede despagubiri pentru o atingere adusa sanatatii cauzata de o vaccinare
administrata cu incdlcarea normelor aplicabile. Potrivit inaltei instante, avand
in vedere stadiul cunostintelor medicale, nu existd niciun alt mijloc eficient
de a reduce sau eradica bolile infectioase. In opinia sa, ingerinta pe care
vaccinarea obligatorie o reprezintd in dreptul la respectarea vietii private
a unei persoane este asadar justificata de interesul pe care il deserveste, cel de
a proteja sdnatatea publica. Desi a admis cd unele tari prevad, de asemenea,
despagubiri pentru atingerile aduse sanatatii ca urmare a vaccinarii
administrate in conformitate cu normele aplicabile, Curtea Constitutionald
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a considerat ca lipsa unui astfel de sistem in Slovacia nu a afectat concluzia
sus-mentionata.

230. In ceea ce priveste in special copiii, guvernul slovac adaugi ci
interesul superior al copiilor constituie criteriul principal si cad trebuie
sd se verifice dacd existd sau nu existd o contraindicatie medicald la
vaccinare. Indica faptul ca, in lipsa unei contraindicatii, refuzul de a vaccina
un copil poate fi considerat contrar interesului superior al acestuia.
Pentru guvernul intervenient, este asadar necesar sa se asigure respectarea
normelor aplicabile prin intermediul unor sanctiuni si este importanta
protectia copiilor inca de la o varsta frageda, in special a celor care nu pot fi
vaccinati din cauza contraindicatiilor.

e) Spolecnost pacientii s nasledky po ofkovani, z.s. (Asociatia pacientilor
afectati de probleme de sinitate cauzate de vaccinuri)

231. Asociatia intervenientd reprezintd pacienti care sunt afectati
de probleme de sanatate survenite in urma unei vaccinari. Plecand
de la aceasta pozitie, descrie situatia copiilor care nu au fost vaccinati deloc
sau care nu sunt pe deplin la zi in ceea ce priveste calendarul de vaccinare
in vigoare. Potrivit acesteia, in astfel de situatii, in majoritatea cazurilor,
copiii nu sunt admisi In gradinita, mama isi pierde locul de munca pentru ca
nu a avut alta optiune decat sa rdimand acasa impreuna cu copilul, iar familia
este privatd de o sursd de venit. Asociatia afirma ca respectivele familii
preferd, cu toate acestea, sa isi schimbe stilul de viatd in loc sd isi expuna
copiii la riscurile inerente vaccinarii obligatorii.

232. Considera ca sistemul existent ignord nevoile individuale care rezulta,
de exemplu, din efectele negative care l-au afectat deja pe copilul in cauza
sau pe rudele acestuia. Asociatia intervenientd explicd partial situatia
printr-un nivel insuficient de cunostinte independente cu privire la riscurile si
efectele adverse ale vaccindrii In randul pediatrilor, a caror formare continua
este adesea sustinuta de industria farmaceutica. De asemenea, regreta lipsa
de transparentd in ceea ce priveste criteriile si metodologia de definire
a calendarului de vaccinare obligatorie de catre experti. Acest fapt creeaza
spatiu pentru arbitrariu din partea executivului si suscitd neincredere si
rezistentd din partea populatiei. Potrivit asociatiei, aceasta situatie i-a
determinat pe sustindtorii vaccindrii sa ia contramasuri, ceea ce a avut ca efect
global polarizarea societatii si stigmatizarea oponentilor vaccindrii. Asociatia
afirma ca aceste contramasuri constau in: i) impunerea obligatiei de vaccinare
pentru pediatri, ii) campanii mediatice de mare amploare care incurajeaza
vaccinarea si care sunt finantate, in opinia sa, de industria farmaceutica, iii)
un exercitiu al puterii judiciare, in special din partea Curtii Constitutionale,
in favoarea obligatiei de vaccinare si iv) 0 campanie de dezinformare
desfasurata de organismele publice care promoveaza vaccinarea.

233. Asociatia sustine cd, in practica, numarul vaccinurilor obligatorii si
calendarul de vaccinare strict nu lasa loc evaludrii nevoilor individuale.
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In opinia sa, din motive similare, vaccinurile pot fi administrate si in situatii
in care pacientul nu se afla intr-o stare suficient de bund de sdnatate
pentru a-1 primi. n plus, avand in vedere interpretarea practici a notiunii
,contraindicatie permanentd”, asociatia considera ca acest criteriu nu poate fi
indeplinit pentru a obtine o exceptare de la obligatia de vaccinare.

234. Aceste caracteristici ale sistemului existent au un impact considerabil
asupra copiilor in cauza si asupra familiilor acestora. In Europa existi diverse
alte dispozitive surprinzator de diferite, inclusiv in tari invecinate care
prezinta o situatie epidemiologicad apropiata de cea din Republica Ceha, stat
n care sistemul de vaccinare este cel mai strict. Asociatia asigura ca, in cazul
in care Curtea ar constata cd sistemul ceh nu este contrar cerintelor
Conventiei, situatia s-ar putea chiar nrautati si aceastd tendintd ar putea fi
benefica si pentru alte tari. Adauga ca, in cazul in care Curtea ar ajunge la o
concluzie contrard, ar fi oportun ca statul parat si limiteze puterea
executivului de a defini si de a aplica criteriile si metoda de stabilire
a calendarului de vaccinare si de a deschide aceasta chestiune unei dezbateri
publice si politice mai largi.

f) Centrul European pentru Drept si Justitie (ECLJ)

235. In masura in care contributia sa priveste art. 8, tertul intervenient
sustine ca prezenta cauza este importantd intrucat, In opinia sa, priveste
respectarea integritatii fizice si morale a persoanelor, garantata de principiul
suprematiei fiintelor umane fatd de interesele societatii sau ale stiintei si
de cel al consimtamantului liber si in cunostintd de cauza al persoanei inainte
de orice interventie in domeniul sdnatatii, principii enuntate la art. 2 s1 5
din Conventia de la Oviedo. Subliniazd necesitatea de a incadra aceste
aspecte, in special in lumina experientei mai multor téri din secolul al XX-lea
care au urmat diverse politici eugeniste si igieniste, si considera ca acest lucru
ar putea fi realizat profitand de principiile jurisprudentiale emise de Curte in
cauze care priveau sterilizarea fortatd. Observa ca prezentele cauze privesc
0 situatie in care persoanele sunt incurajate cu putere sa se conformeze
obligatiei de vaccinare prin amenintarea cu o sanctiune. Observand ca,
in spetele prezente, nicio persoana nu a fost obligata sia se vaccineze,
considera cd principala problemd nu este atit legitimitatea vaccindrii
obligatorii, cat cea a sanctiunii aplicate reclamantilor pentru cd nu s-au
conformat.

236. Tertul intervenient sustine cd integritatea fizicd a persoanei intrd
in sfera notiunii ,,viatd privata” protejatd de art. 8 din Conventie si ca
vaccinarea obligatorie ca interventie medicala nevoluntard constituie
0 ingerintd in exercitarea acestui drept. In opinia sa, chestiunea esentiala
priveste necesitatea masurilor luate de autoritdti in privinta reclamantilor
n sustinerea acestei politici.

237. In aceasta privinti, tertul intervenient consideri ci abordarea
adecvatd constd 1n a Incerca reconcilierea drepturilor si intereselor
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concurente, nu doar punerea lor in opozitie. In opinia sa, reconcilierea
presupune cautarea unui compromis si aplicarea principiilor pluralismului si
al tolerantei.

238. Tertul intervenient relevd faptul ca tari precum Austria, Cipru,
Danemarca, Estonia, Finlanda, Germania, Irlanda, Lituania, Luxemburg,
Norvegia, Tarile de Jos, Portugalia, Spania, Suedia si Regatul Unit nu au
nicio obligatie de vaccinare, in timp ce alte tari impun intre unul (Belgia) si
douasprezece vaccinuri (Letonia). Observa ca utilitatea si necesitatea
caracterului obligatoriu al vaccindrii nu au fost stabilite.

239. Tertul intervenient considerd ca punerea accentului pe pedagogie si
recomandari, combinate cu proceduri mai suple, constituie o alternativa
la constrangere si ca un astfel de demers arati un mai mare respect
fata de integritatea morala si fizica a persoanelor, garantata in special de art. 8
din Conventie.

g) ROZALIO - Rodiée za lepsi informovanost a svobodnou volbu v o¢kovani,
Z.S.

240. Acest tert intervenient prezintd urmatoarele informatii, pe baza
experientei sale. In opinia sa, in Republica Ceha, tot mai multi parinti doresc
sa fie informati cu privire la aspectele legate de vaccinare, isi pun intrebari
cu privire la necesitatea si calendarul acesteia si isi cunosc dreptul inalienabil
de a lua decizii in cunostinta de cauza cu privire la toate aspectele referitoare
la copiii lor. Pentru tertul intervenient, majoritatea acestor parinti nu se opun
vaccindrii copiilor lor in bloc, ci ar dori mai degrabda o abordare
individualizata. In opinia sa, acestia nu stiu cum si comunice cu medicii si
Cu autoritatile cu privire la aceste aspecte, iar statul nu le ofera surse
de informatii adecvate si pertinente.

241. Potrivit tertului intervenient, instrumentele represive care urmaresc
imbunatatirea ratei de vaccinare dau nastere la neincredere si sunt asadar
inadecvate. Date verificabile au ardtat cd o crestere a nivelului represiv
a fost insotita de o scadere a ratei de vaccinare. O abordare mai bund ar consta
in promovarea dialogului cu parintii, pe un picior de egalitate.

242. Esenta problemei este ca legea PSP prevede sanctiuni impotriva
parintilor care nu isi vaccineaza copiii si 11 exclud pe acestia din urma
din institutiile prescolare, publice si private, precum si din alte activitati
precum cdldtoriile si vizitele scolare de scurtd durata.

243. In ceea ce priveste sanctiunile aplicate parintilor, tertul intervenient
face trimitere la obiectia de constiintd laica, astfel cum a fost definita
de Curtea Constitutionald in hotararea Vavricka si dezvoltata ulterior de
nalta instanta intr-o hotarare din 22 decembrie 2015 intr-o alta cauza (supra,
pct. 28 si 93). In aceasta privint, observa ci, dupa 201 1, parintii ai ciror copii
nu au fost vaccinati au incetat s mai facd obiectul unor proceduri
pentru infractiuni minore, dar cd, incepand cu anul 2018, astfel de proceduri
au fost din nou angajate. Cu toate acestea, precizeazd cd, in cauzele
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individuale, organele administrative parte la astfel de proceduri nu acorda
derogarea prevazutd de jurisprudenta constitutionald si cd nu se acorda
nicio astfel de dispensa in ceea ce priveste inscrierea in gradinite a copiilor
care nu au facut un vaccin impus. Adauga ca derogarea legala de la obligatia
de vaccinare din motive de sanatate necesita o contraindicatie permanenta si
cd medicii interpreteazd in general aceastd categorie de motive in mod
restrictiv.

244. Tertul intervenient indica faptul cd amenintarea cu o sanctiune
se aplicd si institutiilor prescolare care admit un copil nevaccinat si ca,
confruntati cu imposibilitatea de a-si inscrie copiii Intr-o astfel de institutie,
parintii trebuie fie sd ramand acasd pentru a-i ingriji, fie sa suporte costul
unui alt tip de ingrijire. Potrivit tertului intervenient, parintii in cauza
se organizeaza uneori pentru ca copiii lor sa fie tinuti in cadrul unor colective
informale. Toate acestea au 1nsa consecinte financiare si profesionale.

245. Tertul intervenient descrie apoi regimul juridic aplicabil vaccinarilor,
functionarea sa intr-un context mai larg, reforma acestuia, precum si
consecintele obligatiei de vaccinare pentru diverse categorii de actori. Explica
faptul ca, in perioada 2017-2018, gradinita a devenit obligatorie pentru copiii
cu varsta de cinci ani (supra, pct. 81). De atunci, nu mai sunt obligati
sa fie vaccinati. Or, aceasta modificare nu a avut niciun impact semnificativ
asupra sanatatii publice, desi acesti copii trdiesc de reguld alaturi de copii
de varsta mai mica, care fac inca obiectul obligatiei de vaccinare. Procesele
de consultare existente la nivel ministerial cu privire la stabilirea calendarului
de vaccinare lasa de dorit: comitetul de lucru specializat creat in 2015 (supra,
pct. 156) nu s-a reunit decat de cinci ori, nu a emis nicio concluzie si
este inactiv inca din 2018.

h) Forumul european pentru supravegherea vaccinarii

246. Acest tert intervenient afirma ca, desi, In alte domenii de importanta
societala 1Intr-o societate democratica, punctele de vedere opuse
sunt reprezentate la nivel institutional, in sfera sanatatii publice, nu exista
sindicate ale unei anumite profesii care sd apere alegerile unei persoane
in materie de sanitate. In opinia sa, desi in domeniul justitiei existd norme
adoptate de legiuitor si reajustate de instantd, nu existd un echivalent
in domeniul sanatatii. Tertul intervenient observa ca, desi, in mod traditional,
existd un ordin al medicilor si un organ administrativ responsabil de chestiuni
de sandtate, in general, nu exista nicio institutie care sa reprezinte pacientul.
Constatd cd aceastd necesitate de a reprezenta pacientul in fata autoritatilor
de sanatate a condus in Franta la crearea unui doctorat universitar specific
pentru ,,pacienti-experti”.

247. Tertul intervenient afirma ca, in Franta, expertii autorizati
din domeniul sanatatii sunt numiti de o instanta si lucreaza in cadrul unui
regim care poate fi criticat, in special avand in vedere domeniul lor

59



HOTARAREA VAVRICKA SI ALTII IMPOTRIVA REPUBLICII CEHE

de specializare si de expertiza. Adauga ca, din diverse motive, cercetarea
de baza, preclinica si clinica cu privire la vaccinuri are un potential limitat.

248. In plus, tertul intervenient criticd utilizarea compusilor pe bazi
de aluminiu in productia de vaccinuri si explicd aceastd practica
prin considerente economice din partea sectorului farmaceutic.

249. In plus, descrie in detaliu diverse aspecte fiziologice ale imunititii si
comentarii cu privire la un caz clinic particular care ilustreaza existenta
unor efecte adverse ale vaccinarii asupra sanatatii.

250. Potrivit tertului intervenient, declaratiile publice ale autoritatilor
sanitare cu privire la efectele secundare ale vaccinurilor sunt in general
partinitoare, iar studiile oficiale in domeniul vaccinarii trec de regula
sub semnul tacerii autorii si sursele acestora. Cu toate acestea, aspecte
precum eficacitatea vaccindrii de rapel a adultilor si a vaccinurilor
administrate pe cale subcutanata n general genereaza dezbateri.

251. In opinia tertului intervenient, in acelasi mod in care exista principiul
in dubio pro reo in materie de raspundere, indoielile Tn materie de vaccinare
ar trebui interpretate intr-un mod favorabil libertatii de alegere a persoanei,
n conformitate cu principiile primum non nocere si in dubiis abstine.

252. Potrivit tertului intervenient, lumea medicald confundd adesea
»consimtdmantul in cunostinta de cauza” si ,,permisiunea acordatd de pacient
pentru a efectua o interventie specifica”. In opinia sa, acest lucru se poate
datora faptului ca medicii, In pofida studiilor indelungate, nu sunt instruiti
sa transmitd informatii stiintifice si medicale intr-un limbaj inteligibil pentru
pacienti. Nimic nu permite sia se afirme daca statusul stiintei in ceea ce
priveste abordarile terapeutice tine seama de raspunsurile fiziologice ale unei
persoane.

253. Desi vaccinarea este un proces intruziv in temeiul legii si, prin
urmare, este supusd, in mod normal, consimtdmantului in cunostinta de cauza,
in Franta este dispusa administrativ fara a face obiectul unui consimtdmant
liber si In cunostinta de cauza al partii in cauza.

254. Au fost raportate numeroase cazuri de patologii grave Tn urma
vaccinarilor, precum sindroame autiste, sclerozda multipla, sindromul
Guillain-Barré si miofasciita cu macrofage. Unele dintre acestea au fost
probate in fata instantelor in cadrul unor proceduri individuale Tmpotriva unor
societdti farmaceutice. Este necesar si tine de responsabilitatea stiintifica si
medicald, intr-o societate democratica, sa se excluda riscurile potentiale prin
stabilirea lipsei de cauzalitate intre administrarea vaccinului si patologiile
observate ulterior. Pentru tertul intervenient, nu se poate justifica lipsa unui
astfel de demers avansand considerente economice.

255. In prezent, intelegerea fiziologiei este inca intr-o faza embrionara, iar
vaccinarea, astfel cum este practicata, este un proces arhaic instituit
de laboratoare si de institutiile de deasupra acestora.
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256. Numarul de patologii impotriva carora vaccinarea este obligatorie
nu ar produce consecinte grave, iar vaccinarea impotriva acestor boli are
ca efect aducerea lor la tacere si reducerea gradului lor de perniciozitate.

257. In sfarsit, numeroase guverne pledeaza in prezent pentru o acoperire
largd a vaccindrii printr-o politica de vaccinare ofensiva, desi niciun studiu
stiintific nu a dovedit eficacitatea acestei aborddri. Alte tari europene,
pe de alta parte, lasa persoanei libertatea de alegere in materie. Tertul
intervenient considerd cd prima masurd imperativa constd in a veghea ca
persoanele in cauza sunt pe deplin informate despre toate aspectele pertinente
ale vaccinirii si se intreaba daci medicii sunt capabili sa faca acest lucru. In al
doilea rand, tertul intervenient considera ca persoana trebuie sa aiba libertatea
de a alege intre consimtdmantul in cunostinta de cauza si refuzul.

3. Motivarea Curtii
a) Cu privire la obiectul cererilor

258. Curtea observa cd reclamantii si-au formulat capetele de cerere
intemeiate pe art. 8, facand trimitere in principal la amenda aplicata domnului
Vavticka si la neinscrierea copiilor reclamanti la gradinita. Cu alte cuvinte,
acestia se plang de consecintele nerespectarii obligatiei de vaccinare.

259. In opinia Curtii, cu toate acestea, consecintele suferite de reclamanti
nu pot fi disociate de obligatia subiacentd. Dimpotriva, aceste consecinte
au fost rezultatul direct si imediat al atitudinii reclamantilor fatd de aceasta
obligatie si sunt asadar legate intrinsec de aceasta.

260. Prin urmare, Curtea considerd ca obiectul capetelor de cerere
ale reclamantilor constd in obligatia de vaccinare si in consecintele
nerespectarii acestei obligatii pe care reclamantii au suportat-0.

b) Cu privire la domeniul de aplicare

261. Nu existd controversa intre parti cu privire la faptul ca capatul
de cerere formulat in temeiul art. 8 din Conventie priveste dreptul
reclamantilor la respectarea vietii lor private. Curtea subscrie acestei analize,
intrucét, potrivit unei jurisprudente constante, integritatea fizicd a persoanei
tine de ,viata privatd” a acesteia in sensul respectivei dispozitii
din Conventie, care acopera, de asemenea, intr-o anumita masura, dreptul
persoanei de a stabili si de a dezvolta relatii cu semenii sdi [Paradiso si
Campanelli impotriva Italiei (MC), nr. 25358/12, pct. 159, 24 ianuarie 2017,
cu trimiterile suplimentare; a se vedea, de asemenea, Boffa si altii, decizie
citata anterior, si Baytiire si altii impotriva Turciei (dec.), nr. 3270/09,
12 martie 2013].

262. Desi unii dintre reclamanti invocd deopotriva dreptul la respectarea
vietii de familie, Curtea considera cd nu este necesar sa examineze
din aceasta perspectiva complementara capetele lor de cerere formulate
in temeiul art. 8.
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c) Cu privire la existenta unei ingerinte

263. Potrivit jurisprudentei Curtii, vaccinarea obligatorie, ca interventie
medicald nevoluntard, constituie o ingerintd in exercitarea dreptului
la respectarea vietii private in sensul art. 8 din Conventie (Solomakhin
impotriva Ucrainei, nr. 24429/03, pct. 33, 15 martie 2012, cu trimiterile
suplimentare). In ceea ce priveste reclamantii din prezenta cauza,
este adevarat, astfel cum a subliniat Guvernul, ca niciuna dintre vaccinarile
contestate nu a fost efectuatd. Cu toate acestea, avand in vedere obiectul
prezentei cauze, astfel cum a fost prezentat mai sus (pct. 260), si faptul ca,
din prin neinscrierea lor la gradinitd, copiii reclamantilor au suferit
consecintele directe ale nerespectarii obligatiei de vaccinare, Curtea constata
cad a existat in privinta acestora o ingerintd in exercitarea dreptului
la respectarea vietii private.

264. In ceea ce il priveste pe domnul Vavficka, desi este vorba despre
vaccinarea copiilor sdi, Curtea considera ca acest factor nu conduce la
0 concluzie diferitd. Observa in acest sens ca, in temeiul dreptului intern,
domnul Vavficka avea personal obligatia de a-si vaccina copiii si ca
consecintele nerespectarii acestei obligatii, si anume impunerea unei amenzi,
au fost suportate direct de partea in cauza, in calitate sa de persoana
responsabild legal de bunastarea copiilor sdi. Dupa cum s-a mentionat
mai sus, atunci cand s-a opus vaccinarii lor, a explicat ca motivatia sa
era legata in principal de integritatea fizica a acestora, Intrucat se temea cd
vaccinarea le-ar putea afecta grav sanatatea. Prin urmare, Curtea considera ca
circumstantele cauzei domnului Vaviicka pot fi deopotrivd considerate
careveland o ingerintd 1n exercitarea dreptului la respectarea vietii private,
astfel cum a admis de altfel Guvernul (Boffa si altii, decizie citata anterior,

pag. 34).

d) Cu privire la justificarea ingerintei

265. Pentru a stabili daca aceasta ingerinta a condus la o incélcare a art. 8
din Conventie, Curtea trebuie sa examineze daca aceasta era justificatd
n raport cu al doilea paragraf al acestui articol, si anume daca era ,,prevazuta
de lege”, dacd urmdrea unul sau mai multe dintre scopurile legitime
enumerate la aceastd dispozitie si daca era In acest sens ,,necesard intr-0
societate democratica”.

i. ,, Prevazuta de lege”

266. Curtea reaminteste ca orice ingerintd adusa unui drept garantat de
Conventie trebuie si aiba un temei in dreptul intern. In plus, ,,legea” trebuie
sa fie suficient de accesibila si enuntata cu suficientd precizie pentru a permite
persoanelor carora li se aplica sa isi regleze comportamentul: apeland, dupa
caz, la sfaturile unor experti, trebuie sa poata prevedea, intr-un grad rezonabil
in circumstantele cauzei, consecintele care ar putea rezulta dintr-un act
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specific [a se vedea, de exemplu, Dubskad si Krejzovd impotriva Republicii
Cehe (MC), nr. 28859/11 si 28473/12, pct. 167, 15 noiembrie 2016,
cu trimiterile suplimentare].

267. Curtea observa ca obligatia de vaccinare se intemeiaza in mod expres
pe art. 46 alin. (1) si (4) din Legea PSP, aplicata in coroborare cu ordinul emis
de ministru in temeiul puterii care ii era conferitd de art. 46 alin. (6) si
de art. 80 alin. (1) din Legea PSP (supra, pct. 11, 13 si 74). Consecintele
nerespectarii obligatiei de vaccinare au rezultat pentru domnul Vaviicka
din aplicarea art. 29 alin. (1) lit. f) si a art. 29 alin. (2) din Legea IM (supra,
pct. 17 si 83) si, pentru copiii reclamanti, din aplicarea art. 34 alin. (5)
din Legea educatiei, coroborat cu art. 50 din legea PSP (supra, pct. 15, 73
si 81). Accesibilitatea si previzibilitatea acestor dispozitii nu au fost
contestate de reclamanti.

268. In fapt, obiectia specificd a reclamantilor cu privire la legalitatea
ingerintei in litigiu se Intemeiaza in primul rand pe argumentul lor, formulat
in lumina dispozitiilor art. 4 din Carta drepturilor si libertatilor fundamentale
(supra, pct. 65), potrivit cdruia, in contextul in discutie, notiunea ,lege”
trebuie interpretata ca vizand exclusiv la o lege adoptata de Parlament, care
corespunde modului in care notiunea ,,drept” (zakon) este in general inteleasa
la nivel national. Acestia critica faptul ca regimul de vaccinare ceh se bazeaza
pe o combinatie de texte legislative si texte normative.

269. Curtea subliniazd ca termenul ,lege”, care figureaza in expresia
»prevazutd de lege” la art. 8-11 din Conventie, trebuie inteles in acceptia sa
,materiala”, nu cea ,,formalad”. Prin urmare, include, in special, ,,dreptul
scris”, care nu se limiteaza la texte legislative, ci acopera si actele si
instrumentele juridice de rang inferior. Pe scurt, ,,legea” este textul in vigoare,
astfel cum a fost interpretat de instantele competente (a se vedea, de exemplu,
Sanoma Uitgevers B.V. impotriva Tarilor de Jos, nr. 38224/03, pct. 83, 14
septembrie 2010, cu trimiterile suplimentare).

270. In plus, Curtea constati ci constitutionalitatea dispozitivului
legislativ in cauza a fost examinata in extenso si confirmata atat de CAS, cat si
de Curtea Constitutionald (supra, pct. 36, 60, 86 s1 91).

271. Prin urmare, Curtea concluzioneazd ca ingerinta in litigiu
era ,,prevazuta de lege” in sensul art. 8 § 2 din Conventie.

ii. Cu privire la existenta unui scop legitim

272. In ceea ce priveste scopurile urmarite de obligatia de vaccinare,
astfel cum sustine Guvernul si astfel cum au recunoscut instantele nationale,
obiectivul legislatiei relevante este acela de a proteja impotriva bolilor
care pot prezenta un risc grav pentru sandtate. Sunt in discutie atat persoanele
care primesc vaccinurile in cauza, cat si cele care nu pot fi vaccinate si
care se afla asadar Intr-o situatie vulnerabila, in functie de o ratd de vaccinare
ridicatd care ar fi atinsd in randul populatiei in ansamblu, pentru a fi protejata
impotriva bolilor contagioase in cauza. Acest obiectiv corespunde scopurilor
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reprezentate de protectia sanatatii si protectia drepturilor altora, vizate
de art. 8 din Conventie.

Avand in vedere cele de mai sus, nu este necesar sa se stabileasca daca alte
scopuri recunoscute ca fiind legitime de art. 8 § 2, si anume interesele care
constituie siguranta publica, bunastarea economica a tarii sau apdrarea ordinii
publice, pot fi luate in considerare atunci cand un stat ia masuri pentru a
impiedica ca o boala grava sa cauzeze perturbari majore societatii.

iii. Cu privire la necesitatea intr-o societate democratica
o) Principiile generale si marja de apreciere

273. Principiile aplicabile pot fi rezumate dupa cum urmeaza (a se vedea,
in special, Dubska si Krejzova, citata anterior, pct. 174-178, cu trimiterile
suplimentare):

— O ingerintd este consideratd ,necesard intr-o societate democratica”
pentru a atinge un scop legitim daca raspunde ,,unei nevoi sociale imperioase”
si, In special, dacd motivele invocate de autoritatile nationale pentru
a 0 justifica sunt ,,relevante si suficiente” si daca este proportionala cu scopul
legitim urmarit.

— Mecanismul de control instituit de Conventie are un rol fundamental
subsidiar. Autoritatile nationale se bucura de legitimitate democratica directa
in ceea ce priveste protectia drepturilor omului si, gratie contactelor lor
directe si constante cu fortele puternice ale tarii lor, sunt, in principiu,
mai bine plasate decat judecatorul international pentru a evalua nevoile si
contextul local.

— In consecintd, autorititilor nationale le revine in primul rand obligatia
de a se pronunta cu privire la mentinerea unui just echilibru atunci cand
apreciaza necesitatea, in ceea ce priveste un interes general, a unei ingerinte
in drepturile persoanelor protejate de art. 8 din Conventie. Rezulta ca, atunci
cand adoptd legi care au ca scop reconcilierea unor interese concurente,
statele trebuie, in principiu, sa poata alege metodele pe care le considera cele
mai adaptate Th scopul reconcilierii.

— Aceasta evaluare a autoritdtilor nationale raméane supusa controlului
Curtii, careia 1i revine, in ultimd instantd, responsabilitatea de a raspunde
la intrebarea daca, intr-o anumita cauza, ingerinta era ,,necesara” in sensul
pe care art. 8 din Conventie 1l atribuie acestui termen.

— Autoritdtile nationale se bucurd in principiu de o anumitd marja
de apreciere in aceasta privintd. Amploarea acestei marje depinde de o serie
de factori determinati de circumstantele cauzei. Aceastd marja este cu atat
mai redusa cu cat dreptul in cauza este important pentru a garanta persoanei
exercitarea efectiva a drepturilor fundamentale sau de ordin intim care i1 sunt
recunoscute. Atunci cdnd miza reprezinta un aspect deosebit de important
al existentei sau identitatii unei persoane, marja lasata statului este deopotriva
restransa. Atunci cand, intre partile contractante ale Conventiei, nu exista
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consens nici cu privire la importanta relativd a interesului aflat in joc,
nici cu privire la cele mai bune mijloace de a il proteja, marja de apreciere
este mai larga, in special cand se afla miza constituie aspecte morale sau etice
delicate.

274. Curtea a hotarat ca aspectele de sanatate publica intra, in principiu,
sub incidenta marjei de apreciere a autoritatilor nationale, care sunt cele mai
in masura sa stabileascd prioritatile, utilizarea resurselor si nevoile sociale
[Hristozov si altii impotriva Bulgariei, nr. 47039/11 si 358/12, pct. 119,
CEDO 2012 (extrase), cu trimiterile suplimentare].

275. In sfarsit, Curtea reaminteste ci marja de apreciere de care dispune
statul parat este, in general, mai larga atunci cand trebuic sa pastreze
un echilibru intre interese private si publice concurente sau diferite drepturi
protejate de Conventie [a se vedea, de exemplu, Evans impotriva Regatului
Unit, nr. 6339/05, pct. 77, 2007-1, cu trimiterile suplimentare].

B)  Cu privire la marja de apreciere 1n speta

276. Intrucat prezenta spetd priveste o interventie medicali obligatorie,
obligatia de vaccinare poate fi consideratd ca fiind legata de exercitarea
efectiva de catre o persoana a drepturilor sale de ordin intim (Solomakhin,
citata anterior, pct. 33). Importanta acestei consideratii este cu toate acestea
atenuata de faptul ca nicio vaccinare nu a fost sau nu ar fi putut fi administrata
impotriva vointei reclamantilor, intrucat dreptul national relevant nu permite
ca obligatia in cauza sa fie respectata prin forta.

277. Cu privire la existenta unui consens, Curtea distinge doud aspecte.
In primul rand, exista intre partile contractante un consens general, sustinut
puternic de organisme internationale specializate, potrivit caruia vaccinarea
este una dintre interventiile medicale care prezinta cea mai mare eficacitate
si raportul cost-eficacitate cel mai favorabil si ca fiecare stat trebuie sa depuna
eforturi pentru a atinge cea mai ridicata ratd de vaccinare posibild in randul
populatiei sale (supra, pct. 135). Prin urmare, nu existd nicio indoiala
Cu privire la importanta relativa a interesului aflat in joc.

278. In al doilea rand, in ceea ce priveste cel mai bun mijloc de a proteja
interesele aflate in joc, Curtea constatd lipsa unui consens cu privire
la un model unic. In fapt, exista intre partile contractante ale Conventiei
0 gama largd de politici privind vaccinarea copiilor, de la un model bazat
in intregime pe recomandari la modele care stabilesc obligatia legala
de a asigura vaccinarea completa a copiilor, pana la cele care impun una sau
mai multe vaccindri obligatorii. Pozitia pe care o ocupa Republica Ceha
in aceastd gama de politici este cea mai prescriptiva si este sprijinita si
impartasita in ceea ce priveste aceastd tara de trei dintre guvernele care
au intervenit in speta (a se vedea observatiile autoritatilor franceze, poloneze
si slovace prezentate supra, pct. 211, 225 si 228). Curtea observa,
de asemenea, cd numeroase alte parti contractante au dat recent o orientare
mai prescriptiva politicii lor, ca urmare a reducerii vaccinarii voluntare si
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diminudrii pe cale de consecinta a imunitétii colective (a se vedea observatiile
guvernelor francez si german, supra, pct. 211 si 216, si hotdrarea pronuntata
in 2018 de Curtea Constitutionala italiand, rezumata supra, pct. 106-112).

279. Desi vaccinarea copiilor, un aspect fundamental al politicii actuale
de sanatate publica, nu ridica in sine probleme sensibile din punct de vedere
moral sau etic, Curtea admite, cu toate acestea, cd ridicarea la rangul
de obligatie legala a vaccinarii poate fi perceputd ca punand astfel de
probleme; o atestd exemplele din jurisprudenta constitutionald care sunt
prezentate mai sus (pct. 95-127). Curtea observa, in acest sens, ca recenta
schimbare intervenita in politicile din Germania a fost precedata de o ampla
dezbatere pe aceastd tema in randul societdtii si al Parlamentului. Curtea
considera cu toate acestea cd caracterul sensibil recunoscut al acestei
probleme nu se limiteaza la persoanele ostile fatd de obligatia de vaccinare.
Astfel cum sustine guvernul parat, trebuie privit si din punctul de vedere
al importantei pe care o are solidaritatea sociald, intrucat obiectul obligatiei
in cauza este de a proteja sanatatea tuturor membrilor societdtii, in special
a persoanelor care sunt deosebit de vulnerabile la anumite boli si pentru care
restul populatiei este invitatd sd isi asume un risc minim prin vaccinare [a se
vedea, 1n aceasta privintd, Rezolutia 1845 (2011) a Adunarii Parlamentare
a Consiliului Europei, citatd supra, pct. 143]. Curtea va reveni in detaliu
asupra acestui aspect.

280. Astfel cum a amintit mai sus (pct. 274), Curtea a avut deja ocazia
sd afirme ca aspectele de sandtate publicd intrd sub incidenta marjei
de apreciere a autoritatilor nationale. Avand in vedere consideratiile care
preceda si aplicand principiile enuntate in jurisprudenta sa constanta, aceasta
considerd cd, in speta de fata, care priveste in mod specific caracterul
obligatoriu al vaccinarii copiilor, aceasta marja trebuie sa fie larga.

v) Nevoie socialda imperioasa

281. Avand in vedere ca importanta vaccindrii copiilor este recunoscuta
in general ca o masura-cheie a politicii de sanatate publica, este necesar
sa se examineze in continuare daca alegerea pe care a facut-o legiuitorul ceh
de a impune vaccinarea obligatorie poate fi consideratd ca raspunzand
unei nevoi sociale imperioase.

282. In aceastd privinti, trebuie amintit ci dispozitiile relevante
ale Conventiei, in special art. 2 si 8, impun statelor contractante o obligatie
pozitivd de a lua madsurile necesare pentru a proteja viata si sdnatatea
persoanelor aflate sub jurisdictia lor [L.C.B. impotriva Regatului Unit, 9 iunie
1998, pct. 36, Culegere de hotardri si decizii, 1998-11l, Boudayeva si altii
impotriva Rusiei, nr. 15339/02 si alte 4 cereri, pct. 128-130), Furdik
impotriva Slovaciei (dec.), nr. 42994/05, 2 decembrie 2008, cu trimiterile
suplimentare, Hristozov si altii (citatd anterior), pct. 106 si 116, Ibrahim
Keskin Tmpotriva Turciei, nr. 10491/12, pct. 62, 27 martie 2018, si Kotilainen
si altii impotriva Finlandei, nr. 62439/12, pct. 78 si urm., 17 septembrie
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2020). Obligatii similare derivd din alte instrumente internationale larg
acceptate in materie de drepturile omului si sunt dezvoltate in continuare prin
practica organelor de monitorizare competente (referitor la Pactul
international cu privire la drepturile economice, sociale si culturale,
a se vedea supra, pct. 129-131; pentru Conventia cu privire la drepturile
copilului, a se vedea supra, pct. 132-134; in sfarsit, referitor la Carta sociala
europeana, a se vedea supra, pct. 137-140).

283. Curtea ia notd de opiniile de specialitate prezentate de guvernul parat,
care reflectd convingerea ferma a autoritatilor medicale competente
din Republica Ceha ca vaccinarea copiilor trebuie sa constituie in continuare
o obligatie legala in aceasta tard, si care subliniaza riscul pentru sanatatea
individuala si publica al unei eventuale reduceri a ratei de vaccinare, in cazul
in care acest act ar deveni doar o simpld procedurd recomandata (supra,
pct. 152-153). Preocupdri cu privire la riscurile asociate unei scaderi
aacoperirii  vaccinale au fost deopotrivda exprimate de guvernele
interveniente, care au subliniat importanta asigurarii vaccinarii copiilor,
incade la o varstda frageda, impotriva bolilor in cauzd (a se vedea,
de asemenea, hotararea Curtii Constitutionale italiene, supra, pct. 107).
Preocupari similare au fost exprimate, de asemenea, la nivel european si
international (supra, pct. 131, 134, 142, 149 si 151).

284. In lumina acestor argumente, precum si a pozitiei clar adoptate
de organele specializate in materie, se poate considera ca, in Republica Ceha,
obligatia de vaccinare constituie raspunsul autoritatilor nationale la nevoia
sociala imperioasa de a proteja sanatatea individuald si publicd impotriva
bolilor in cauza si de a evita orice tendinta de scadere a ratei de vaccinare
a copiilor.

8) Motive relevante si suficiente

285. In ceea ce priveste motivele avansate pentru a justifica caracterul
obligatoriu al vaccinarii in Republica Cehd, Curtea a recunoscut deja
motivele solide de sandtate publica care stau la baza acestei alegeri politice,
in special in ceea ce priveste eficacitatea si inocuitatea vaccinarii infantile.
De asemenea, a recunoscut existenta unui consens general in favoarea
obiectivului, pentru fiecare stat, de a atinge cel mai Tnalt nivel posibil de
acoperire vaccinald. Desi reclamantii sustin cd autoritatile nu au demonstrat
ca obligatia de a accepta vaccinarile impuse era necesara si justificata (supra,
pct. 175), Curtea considera ca guvernul a expus cu claritate motivele acestei
alegeri. In plus, ia nota de concluzia Curtii Constitutionale a Republicii Cehe
potrivit cdreia datele pertinente obtinute de la expertii nationali si
internationali in materie justificd continuarea acestei politici (supra, pct. 91).
Desi regimul de vaccinare obligatorie nu este nici modelul unic, nici modelul
cel mai raspandit printre statele europene, Curtea reaminteste ca,
in chestiunile de sanatate publicd, autoritatile nationale sunt
cele mai Tn masura sa aprecieze prioritatile, utilizarea resurselor disponibile
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si nevoile societdtii. Toate aceste aspecte sunt relevante in contextul de fatd
si se Incadreaza in marja larga de apreciere pe care Curtea trebuie sa o acorde
statului parat.

286. In plus, obiectul prezentei cauze ridici in mod necesar problema
interesului superior al copiilor. In aceastd privinti, reclamantii sustin ca,
n primul rand, parintii trebuie sa poata sa stabileasca modul in care servesc
si protejeaza interesul superior al copilului si ca interventia statului nu este
acceptabila decat In ultima instantd, in cazuri extreme. Guvernul considera
ca, Tn materie de sanatate, interesul superior al copilului trebuie sa se bucure
de cel mai inalt standard de sdnatate posibil.

287. Potrivit unei jurisprudente constante a Curtii, interesul superior
al copilului trebuie sa primeze in toate deciziile care il privesc. Aceasta idee
reflectd consensul larg care existd in materie si care este reflectat in special
de art. 3 din Conventia ONU cu privire la drepturile copilului [a se vedea,
de exemplu, Aviz consultativ privind recunoasterea in dreptul intern a unei
legaturi de filiatie intre un copil ndascut in straindtate prin intermediul unei
maternitati de substitutie si mama beneficiara (MC), cererea nr.
P16-2018-001, Curtea de Casatie din Franta, pct. 38, cu trimiterile
suplimentare, si Neulinger si Shuruk impotriva Elvetiei (MC), nr. 41615/07,
pct. 135, CEDO 2010].

288. Rezulta ca statele au obligatia de a plasa interesul superior al
copilului, si deopotriva al copiilor ca grup, in centrul tuturor deciziilor care le
afecteazi sanitatea si dezvoltarea. In ceea ce priveste vaccinarea, obiectivul
ar trebui sa fie cel de a veghea ca fiecare copil sa fie protejat impotriva bolilor
grave (supra, pct. 133). Tn marea majoritate a cazurilor, acest obiectiv este
atins prin administrarea la copii, de la o varsta frageda, a tuturor vaccinurilor
prevazute in programul de vaccinare. Cei care nu pot beneficia
de acest tratament sunt protejati indirect impotriva bolilor contagioase
atat timp cat, in cadrul comunitatii lor, acoperirea vaccinald este mentinuta
la nivelul impus; cu alte cuvinte, protectia lor rezidd in imunitatea de grup.
Astfel, in cazul in care se constatd ca o politicd de vaccinare voluntara
este insuficientd pentru a obtine si a mentine imunitatea grupului, sau cd
imunitatea de grup nu este relevantd avand in vedere natura bolii (este vorba,
de exemplu, despre tetanos), autoritatile nationale pot institui
in mod rezonabil o politica de vaccinare obligatorie pentru a atinge un nivel
adecvat de protectie impotriva bolilor grave. Potrivit Curtii, politica
de sanatate a statului parat se intemeiaza pe astfel de consideratii, motiv
pentru care poate fi consideratd compatibila cu interesul superior al copilului,
care constituie centrul de atentie al acestei politici (a se vedea Comentariul
general nr. 15 al Comitetului pentru drepturile copilului al ONU, supra,
pct. 133; a se vedea, despre acest subiect, concluziile Curtii Constitutionale
italiene si hotararea Curtii de Apel din Anglia si Tara Galilor, supra, pct. 109
si 128).
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289. Prin urmare, Curtea admite cd alegerea legiuitorului ceh de a opta
pentru o strategie de vaccinare obligatorie este sustinuta de motive relevante
si suficiente. Aceastd constatare se extinde la ingerintele speciale de care
se plang reclamantii, intrucat sanctiunea administrativad aplicatd domnului
Vavticka si neinscrierea copiilor reclamanti la graddinita au decurs
Tn mod direct din aplicarea cadrului legal.

€) Proportionalitate

290. In sfarsit, Curtea trebuie s aprecieze proportionalitatea ingerintei in
cauza in lumina scopului urmarit.

291. Curtea va examina mai intai caracteristicile relevante ale sistemului
national. Obligatia de vaccinare priveste noua boli impotriva carora
comunitatea stiintifici considerd vaccinarea sigurd si eficientd, si aceeasi
apreciere este facutd si in ceea ce priveste cea de-a zecea vaccinare,
administratd copiilor care prezintd indicatii medicale specifice (supra,
pct. 76). Modelul ceh a adoptat cu certitudine obligatia de vaccinare, insa
nu este vorba despre o obligatie absolutd. O dispensa este acordata in special
copiilor care prezintd o contraindicatie permanenta la vaccinare. Reclamantii
si doi dintre tertii intervenienti au exprimat critici cu privire la modul in care
corpul medical interpreteaza si aplica acest motiv in Republica Ceha. Curtea
observa, cu toate acestea ca niciunul dintre reclamanti, in cursul procedurii
nationale sau in fata Curtii, nu a invocat existenta unei contraindicatii
la vreuna dintre vaccinarile impotriva carora se ridica. Prin urmare, problema
modului in care exceptarea este aplicatd in practicd nu este asadar deosebit
de relevantd pentru capetele lor de cerere. Curtea reaminteste cd nu are
sarcina de a controla in abstracto o legislatie sau o practica contestata.
Fara auita contextul general, trebuie sa se limiteze, pe cat posibil, la
aexamina chestiunile ridicate de cazul concret cu care este sesizatd
(ase vedea, printre multe altele, Paradiso si Campanelli, citata anterior,
pct. 180). Nu poate asadar acorda importantd criticilor formulate astazi
impotriva exceptarii legale de la obligatia de vaccinare.

292. In statul parat, o dispensi poate fi acordati si in temeiul jurisprudentei
Vavricka a Curtii Constitutionale (supra, pct. 28), care a dat ulterior nastere
dreptului la o ,,obiectie pe motive de constiinta laica” (supra, pct. 93). Potrivit
dreptului intern, aceasta dispensa priveste cele doud forme de ingerinta
in discutie in prezenta speta si, astfel cum a confirmat Guvernul, poate fi
invocata direct pentru a contesta o amenda sau un refuz de a inscrie un copil
la gradinita. Reclamantii sustin cd aceasta dispensa nu este practic niciodata
acordatd 1n fapt, in special atunci cand este vorba despre inscrierea
intr-o institutie prescolard. Din nou, Curtea nu poate decat sa constate ca
copiii reclamanti nu au Incercat sa se prevaleze de o astfel de exceptare in
cursul procedurilor nationale. Criticile emise pe acest subiect de domnul
Vavficka vor fi tratate de Curte in cadrul examinarii capatului de cerere
pe care partea in cauza 1-a formulat din perspectiva art. 9 (infra, pct. 335).
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293. Desi in statul parat vaccinarea este o obligatie legald, Curtea
reaminteste ca nu este posibil sd se impuna direct obligatia de a o respecta,
intrucat nicio dispozitie nu permite administrarea prin fortd a unui vaccin.
Tnmod similar masurilor adoptate in statele interveniente, aplicarea
sanctiunilor este utilizata ca metodd indirectd pentru respectarea
acestei obligatii. In Republica Ceha, sanctiunea poate fi considerati relativ
moderatd, intrucat constd intr-o amenda administrativa, care nu poate fi
aplicatd decdt o singurd dati. In cazul domnului Vavticka, desi acesta
aindicat ca amenda avea un nivel ridicat in privinta sa tindnd seama de
context (supra, pct. 162), Curtea noteaza ca acest nivel se apropia de limita
inferioard a baremului relevant si estimeazd cd nu se poate considera ca
amenda a fost excesiv de grea sau de severa.

294. In ceea ce priveste copiii reclamanti, Curtea consider ca neinscrierea
lor la gradinita constituie o ,,ingerintd” in sensul art. § § 2 din Conventie.
Reclamantii o percep ca pe o formd de sanctiune sau de pedeapsa care
le-a fost aplicata. Cu toate acestea, Curtea considera ca consecinta — care era
clar prevazuta de textele legislative — a nerespectarii obligatiei legale generale
n cauza, care viza in special sa protejeze sanatatea copiilor de varsta mica,
era in esentd protectivd, nu punitivd (supra, pct. 61). Curtea va examina
domeniul de aplicare al neinscrierii copiilor reclamanti la gradinita
atunci cand va evalua amploarea ingerintei in exercitarea dreptului lor
la 0 viata privata (infra, pct. 306 si 307).

295. Curtea ia nota de garantiile procedurale prevazute de dreptul national.
Astfel cum reiese din derularea procedurii interne initiate de reclamanti,
acestia au avut posibilitatea de a introduce cai de atac administrative, precum
st de a formula actiuni in fata instantelor administrative si, in cele din urma,
in fata Curtii Constitutionale. Le era asadar permis sa conteste consecintele
care decurgeau din nerespectarea obligatiei de vaccinare. Desi reclamantii
critica caile de atac in cauza, Curtea observa ca ar fi injust sa afirme, in special
despre jurisprudenta Curtii Constitutionale, c@ este pur formala sau ca evita
orice control pe fond al obligatiei de vaccinare din punctul de vedere
al drepturilor fundamentale. In mod cert, in timpul unei proceduri separate si
ulterioare, Curtea Constitutionala a examinat direct compatibilitatea
obligatiei de vaccinare cu Constitutia (supra, pct. 93), si a considerat cd
interesul general in joc prima fatd de obiectiile autorilor recursului; insa
motivarea pe care inalta instantd a retinut-o in procedura initiatd de domnul
Vavticka, in care a recunoscut existenta unei derogdri constitutionale
de la obligatia generald, trebuie totusi considerata ca o garantie relevanta.
Tn mod similar, in cadrul procedurii initiate de doamna Novotna, Curtea
Constitutionala a declarat ca, pentru a proteja in mod efectiv drepturile
fundamentale care erau in conflict cu interesul public, era necesar sa evalueze
in mod riguros circumstantele specifice ale fiecdrei cauze. Faptul ca niciunul
dintre acesti doi reclamanti nu au obtinut castig de cauza in urma recursului
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constitutional nu pune sub semnul intrebarii importanta acestei garantii
jurisprudentiale a drepturilor fundamentale.

296. In ceea ce priveste opozitia reclamantilor fata de politica de vaccinare
obligatorie a copiilor, Curtea observa ca exista o dubla obiectie in capatul
de cerere formulat de partile interesate. In primul rand, reclamantii critici
dispozitivul institutional care este aplicat in Republica Ceha
in acest domeniu, sustindnd ca marja de apreciere acordatd autoritatilor
sanitare este excesiva si ca exista conflicte de interese, precum si o lipsa
de transparentd si de dezbatere publica. Curtea nu este convinsa de
aceste critici. In ceea ce priveste marja de apreciere lisatid executivului
inaconcepe si a aplica politica de sanatate, Curtea a constatat deja ca
nu se ridica nicio problema in privinta calitatii legii (supra, pct. 267 si urm.).
In plus, Curtea ia in considerare observatia CAS potrivit cireia abordarea
legislativa aleasd permite autoritatilor sd reactioneze cu suplete la situatia
epidemiologicd si la progresul stiintei medicale si al farmacologiei (supra,
pct. 87; a se vedea, de asemenea, observatiile Curtii Constitutionale italiene,
supra, pct. 107). Tn plus, astfel cum s-a mentionat mai sus, regimul national
contine importante garantii procedurale.

297. In ceea ce priveste integritatea procesului de elaborare a politicilor,
Curtea ia nota ca, drept raspuns la argumentul reclamantilor privind existenta
unui conflict de interese, Guvernul a explicat procedura urmatd de CNV,
in conformitate cu normele europene si internationale relevante (supra,
pct. 200). In lumina elementelor de care dispune, Curtea considerd ci
reclamantii nu si-au sustinut in mod suficient afirmatiile potrivit carora
sistemul national este grevat de conflicte de interese, nici observatia lor
potrivit careia pozitia privind vaccinarea adoptata de organele specializate
cehe sau de OMS este compromisa de sprijinul financiar al societatilor
farmaceutice.

298. Tn ceea ce priveste transparenta regimului national si intrebarea
privind masura in care autoritatile incurajeazad dezbaterea publica, Curtea
observa ca publicarea proceselor-verbale ale sedintelor CNV pe site-ul
Ministerului Sanatatii pastreaza, in acest sens, un anumit grad de transparenta
(supra, pct. 154). In ceea ce priveste participarea cetitenilor, Guvernul
aexplicat ca faptul cd CNV era format exclusiv din experti se alinia
CU practica a numeroase state europene. Curtea ia nota de initiativa lansata
in 2015 de a constitui un forum de dezbatere publica cu privire la politica
de vaccinare care sa reuneasca experti medicali si membri ai societatii civile
(supra, pct. 156), desi reclamantii si tertul intervenient ROZALIO au indicat
ca sedintele acestui comitet erau rare si ca nu au mai existat astfel de sedinte
din anul 2018. Nu se poate afirma ca dispozitivul in vigoare, in cadrul caruia
politica aplicabila este incredintatd unui organ specializat care isi desfasoara

vvvvv

de legiuitor, in raport cu care trebuie in cele din urma s fie tras la raspundere,
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sufera de o lipsa semnificativa de transparentd de naturd sa pund in discutie
validitatea politicii de vaccinare urmate de Republica Ceha.

299. Pe langd observatiile lor cu privire la aspectele institutionale ale
sistemului national, reclamantii contestd, de asemenea, eficacitatea si
inocuitatea vaccinurilor si exprimd preocupdri profunde cu privire la
potentialele efecte nefaste asupra sanatatii, inclusiv pe termen lung. Curtea
ia notd mai intdi de explicatiile Guvernului potrivit carora regimul national
lasd o anumitd marja de apreciere in alegerea vaccinului, desi numai
vaccinurile uzuale sunt gratuite, costul altor produse fiind suportat de parinti.
Existd, de asemenea, o anumitd marjd de apreciere in ceea ce priveste
calendarul de vaccinare, atat timp cat copilul a primit toate vaccinurile
la varsta stabilita (supra, pct. 76 si 203).

300. In ceea ce priveste eficacitatea vaccindrii, Curtea face din nou
trimitere la consensul general cu privire la importanta vitala a acestui mijloc
de a proteja populatia impotriva bolilor susceptibile sa aibd consecinte grave
asupra sanatatii persoanelor si, in cazul unor epidemii grave, sd perturbe
societatea (supra, pct. 135).

301. In ceea ce priveste inocuitatea, nu este contestat faptul ¢ vaccinurile,
chiar dacd sunt pe deplin sigure pentru marea majoritate a pacientilor, pot,
n cazuri rare, sa se dovedeasca vatamatoare pentru o persoana si sa cauzeze
prejudicii grave si de duratd sanatatii sale. Exista capete de cerere referitoare
la astfel de situatii care au facut obiectul unor proceduri intemeiate pe
Conventie (a se vedea, in special, Association X impotriva Regatului Unit, nr.
7154/75, decizia Comisiei din 12 iulie 1978, DR 14, pag. 31, si Baytiire si
altii, citatd anterior, pct. 28). In cursul sedintei din prezenta cauzi, Guvernul
a aratat ca, din cei aproximativ 100 000 de copii vaccinati anual in Republica
Ceha (adica 300 000 de vaccinuri), au existat cinci sau sase cazuri de
vatamari grave si potential permanente asupra sanatatii. Avand in vedere
acest risc foarte rar, dar incontestabil foarte grav pentru sdnatatea
unei persoane, organele Conventiei au subliniat cd este importantd luarea
precautiilor care se impun inainte de vaccinare (Solomakhin, citata anterior,
pct. 36, Baytiire si altii, decizie citatd anterior, pct. 29, si Association X,
decizie citata anterior, pct. 37-38). Este evident necesar sa se caute posibile
contraindicatii de la caz la caz. De asemenea, este necesar sd se verifice
inocuitatea vaccinurilor utilizate. In opinia Curtii, nu este posibil ca vreunul
dintre aceste aspecte sa pund sub semnul intrebarii caracterul adecvat al
regimului national. Expertii din sanatate nu efectueaza vaccinarea decét in
lipsa contraindicatiilor, acest aspect fiind verificat anterior, in cadrul unui
protocol de rutind. Vaccinurile trebuie sa fie omologate de Agentia Nationala
pentru Controlul Medicamentelor si toti expertii din sanatate implicati
au obligatia specifica de a semnala orice efect secundar grav sau imprevizibil
suspectat (supra, pct. 78 si 79). Rezultd cd inocuitatea vaccinurilor utilizate
face obiectul unui control permanent din partea autoritatilor competente.
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302. In ceea ce priveste posibilitatea de a obtine despagubiri in temeiul
raspunderii cu sau fard culpa, pentru o vatamare adusd sanatatii cauzata
de vaccinare — aspect de asemenea invocat de reclamanti — Curtea
reaminteste cd a examinat deja o cauzd care ridica problema despdgubirii
pentru o astfel de vatamare, desi vaccinul in cauza era recomandat, dar nu era
obligatoriu in tara in cauza (Baytiire si altii, citata anterior, pct. 28-30). Curtea
observa, in general, ca posibilitatea de a obtine despagubiri in cazul unei
vatdmari aduse sanatatii prezinta in fapt relevanta pentru evaluarea globala
a unui program de vaccinare obligatorie si face trimitere Tn aceasta privinta la
obiter dictum al Curtii Constitutionale cehe (supra, pct. 90). Aceasta
chestiune a fost ridicatd si de alte instante constitutionale (a se vedea,
de exemplu, jurisprudenta italiana relevanta, prezentata supra, la pct. 111,
113-115, precum si jurisprudenta slovena, expusa supra, pct. 127). Cu toate
acestea, in cadrul prezentelor cereri, nu se poate acorda o importanta decisiva
acestui aspect. Astfel cum a ardtat mai sus Curtea, niciunuia dintre reclamanti
nu i s-a administrat vreun vaccin impotriva vointei sale sau a dorintelor sale.
Pentru majoritatea partilor din cauza, evenimentele au avut loc intr-o perioada
n care era posibild obtinerea de despagubiri in temeiul Codului civil din 1964
(si anume, inainte de 31 decembrie 2013). In plus, in niciuna dintre
procedurile nationale initiate de diversii reclamanti nu a fost ridicata in mod
specific problema despagubirii. Curtea Constitutionald si-a exprimat obiter
dictum in cadrul unei proceduri initiate de alte parti, care, in actiunea lor,
mentionaserd in mod expres despagubirea. Curtea concluzioneaza de aici ca,
in fapt, aceastd problema nu are legaturd cu refuzul formulat de prezentii
reclamanti fatd de obligatia de vaccinare, care a rezultat mai degraba
din preocuparile exprimate mai sus.

303. Curtea este, de asemenea, invitata sd examineze intinderea
ingerintelor in cauza in exercitarea de catre reclamanti a dreptului lor
la respectarea vietii private.

304. In privinta primului reclamant, Curtea a constatat deja ci amenda
administrativd care 1i fusese aplicatd nu era excesivd avand in vedere
contextul (supra, pct. 293). Ia notd de faptul ca nu au existat consecinte
pentru educatia copiilor domnului Vavficka, care erau deja adolescenti
la momentul aplicarii sanctiunii.

305. In privinta celorlalti reclamanti, inscrierea lor la gradinita a fost fie
refuzatd, fie anulatd intrucdt nu primisera vaccinurile impuse.
Desi reclamantii si unele dintre asociatiile interveniente se plang de efectele
pe care aceste masuri le-au avut asupra organizarii vietii de familie, in special
la nivel financiar si profesional, Curtea reaminteste ca domeniul de aplicare
personal al cauzei, examinat din perspectiva aspectului legat de viata privata
al art. 8, este limitat la reclamantii insisi si la repercusiunile masurilor
in litigiu asupra lor.

306. Curtea admite ca excluderea reclamantilor din gradinita a implicat
faptul cd acesti copii au pierdut o ocazie cruciald de a-si dezvolta

73



HOTARAREA VAVRICKA SI ALTII IMPOTRIVA REPUBLICII CEHE

personalitatea si de a Tncepe sa dobandeasca aptitudini relationale si facultati
de Invatare importante Intr-un mediu formator si pedagogic. Aceasta pierdere
a fost Tnsa consecinta directd a alegerii facute de parintii lor de a refuza
sd se conformeze unei obligatii legale care urmarea sa protejeze sanatatea,
n special cea a copiilor din aceastd grupa de varsta. Astfel cum au aratat
guvernul parat, precum si unele dintre guvernele interveniente, care
se bazeaza pe numeroase elemente stiintifice (supra, pct. 213, 218 si 223),
varsta prescolari este perioada optima de vaccinare. In plus, posibilitatea de
a frecventa gradinita pentru copiii care din motive medicale nu pot fi vaccinati
depinde de existenta unei rate foarte ridicate de vaccinare impotriva bolilor
contagioase in randul altor copii. Potrivit Curtii, nu se poate considera
disproportionat ca un stat sd impund persoanelor pentru care vaccinarea
prezinta un risc indepartat pentru sanatate sa accepte aceastd masura
de protectie universal aplicatd, in cadrul unei obligatii legale si in numele
solidaritatii sociale, pentru binele unui numar redus de copii vulnerabili care
nu pot beneficia de vaccinare. In viziunea Curtii, era valid si legitim ca
legiuitorul ceh sd opereze aceasta alegere, care este pe deplin compatibila cu
motivele care stau la baza protejarii sanatatii populatiei. Existenta teoretica
aunor mijloace mai putin intruzive care, potrivit reclamantilor, permit
atingerea acestui obiectiv nu modifica aceasta concluzie.

307. In plus, fard a reduce la minimum pierderea unei sanse educationale
de catre reclamanti, Curtea observa ca acestia nu au fost privati de
nicio posibilitate de dezvoltare personala, sociala si intelectuala, chiar daca
a trebuit ca parintii lor sa consimtad sa faca eforturi si costuri suplimentare,
sau chiar considerabile. In plus, efectele suferite de copiii reclamanti au fost
limitate in timp. Atunci cand au implinit varsta de incepere a Invatamantului
obligatoriu, statutul lor de vaccinare nu a afectat inscrierea lor in scoala
primara (supra, pet. 82). In privinta dorintei speciale a doamnei Novotna de a
beneficia de o educatie in conformitate cu o anumita filosofie pedagogica,
reclamanta nu a contrazis declaratia Guvernului potrivit careia aceasta ar fi
avut posibilitatea de a avea acces la o astfel de scolarizare chiar si
fara a frecventa o gradinita care aplica pedagogia in cauza.

308. In sfarsit, reclamantii sustin ca sistemul este incoerent, atat timp
cat copiii de varsta mica trebuie vaccinati, iar aceasta cerintd nu se aplica
personalului din gradinite. Cu toate acestea, Curtea ia notd de raspunsul
Guvernului potrivit caruia obligatia generald de vaccinare, care constd
in administrarea primei serii de vaccinuri si a rapelurilor, se aplica tuturor
persoanelor care au resedinta in Republica Cehd cu titlu permanent sau
pe termen lung (supra, pct. 11 si 77), astfel incat membrii personalului in
discutie primisera, in principiu, toate vaccinurile impuse de lege la momentul
faptelor.

309. Pentru aceste motive, Curtea considera ca masurile de care se plang
reclamantii, evaluate in contextul regimului national, se situeaza
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intr-un raport de proportionalitate rezonabil fata de scopurile legitime
urmarite de statul parat prin obligatia de vaccinare.

ot) Concluzie

310. Curtea tine sa precizeze cd, in cele din urma, problema care trebuie
solutionatd nu este daca ar fi putut fi adoptata o altd politicd, mai putin
prescriptiva, precum in alte state europene. Mai degraba trebuie stabilit daca,
punand in balanta interesele in joc, astfel cum au procedat, autoritatile cehe
au ramas in limitele marjei lor largi de apreciere de care beneficiau in materie.
Curtea ajunge la concluzia ca acestea nu si-au depdsit marja de apreciere si
cd, prin urmare, se poate considera cd masurile 1n litigiu erau
,,hecesare Intr-o societate democratica”.

311. Prin urmare, nu a fost incalcat art. 8 din Conventie.

312. Avand in vedere aceasta concluzie, nu este necesar sa se examineze
exceptia de neepuizare a cailor de atac interne ridicatd de Guvern in legatura
cu capetele de cerere pe care domnii Brozik si Dubsky le-au formulat
din perspectiva art. 8 (supra, pct. 169 si 170).

IV.CU PRIVIRE LA PRETINSA INCALCARE A ART. 9
DIN CONVENTIE

313. Domnul Vaviicka, doamna Novotnd si domnul Hornych sustin,
de asemenea, cd amenda aplicatd celui dintdi, precum si neinscrierea
la gradinita a celei de-a doua si celui de-al treilea dintre acestia au adus
atingere drepturilor care le revin in temeiul art. 9 din Conventie, care enunta:

,»1. Orice persoana are dreptul la libertatea de gandire, de constiinta si de religie; acest
drept include libertatea de a-si schimba religia sau convingerea, precum si libertatea
de a-si manifesta religia sau convingerea in mod individual sau in colectiv, in public
sau 1n particular, prin cult, invatamant, practici si indeplinirea ritualurilor.

2. Libertatea de a-si manifesta religia sau convingerile nu poate face obiectul altor
restrangeri decat acelea care, prevazute de lege, constituie masuri necesare,
ntr-o societate democraticd, pentru siguranta publica, protectia ordinii, a sanatatii sau
a moralei publice ori pentru protejarea drepturilor si libertatilor altora.”

A. Argumentele partilor

1. Guvernul

314. Guvernul considera ca aceste capete de cerere formulate
din perspectiva art. 9 corespund in esenta unei reformulari a celor prezentate
in temeiul art. 8 si ¢ nu trebuie examinate decat in lumina acestei din urma
dispozitii. In ceea ce priveste capetele de cerere intemeiate pe art. 9, sustine,
in principal, ca sunt incompatibile ratione materiae cu aceasta dispozitie sau,
in orice caz, vadit lipsite de temei, avand in vedere, in opinia sa, lipsa
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unei ingerinte in exercitarea de catre reclamanti a drepturilor lor in temeiul
art. 9.

315. Guvernul sustine ca opiniile personale cu privire la vaccinarea
obligatorie bazate pe ipoteze complet subiective cu privire la necesitatea si
la oportunitatea de a se conforma nu constituie o ,,pedeapsa” in sensul art. 9
din Conventie. Adaugd ca scopul principal al acestei dispozitii este
de a proteja religiile sau teoriile privind valorile universale filozofice sau
ideologice. Este de parere ca, In lipsa unor precizari si justificari suficiente,
opiniile exprimate de reclamanti nu constituie o viziune coerentd
a unei probleme  fundamentale si, prin urmare, o manifestare
a unor convingeri personale, in sensul art. 9.

316. Guvernul considera ca nu exista, in jurisprudenta actuald, o linie clara
in ceea ce priveste convingerile care sunt sau nu sunt considerate ,,religie sau
convingeri” in sensul art. 9 § 2. In opinia sa, chiar daci aceasta dispozitie
s-ar aplica, 1n principiu, unei situatii precum cea din speta, avand in vedere
situatia de fapt din cauza, nu a existat nicio ingerintd in exercitarea de catre
reclamanti a drepturilor pe care le protejeaza. Astfel cum au stabilit instantele
interne, reclamantii nu si-au justificat opozitia fata de vaccinare prin motive
pertinente si suficiente. In plus, opiniile domnului Vaviicka si ale doamnei
Novotna sunt lipsite de coerenta si asadar se dovedesc a fi neconvingatoare.
Domnul Vaviicka a acceptat sa 1si vaccineze copii impotriva anumitor boli;
in mod similar, doamna Novotna nu a primit decat anumite vaccinuri.

317. In continuare, Guvernul afirmi ci domnul Hornych sustine in fata
Curtii cd, 1n cauza sa, era in joc o contraindicatiec medicald la vaccinare,
intimp ce, in formularea capetelor sale de cerere, a invocat convingerile
filozofice ale parintilor sai. Adauga ca, la nivel intern, domnul Hornych
a prezentat o argumentatie specific legati de probleme de sinitate. In opinia
Guvernului, capatul de cerere formulat de domnul Hornych in fata Curtii
este asadar inadmisibil pentru neepuizarea cailor de atac interne sau,
dupa caz, pentru lipsa vadita de temei.

318. In plus, in misura in care doamna Novotna invoci opiniile si
convingerile parintilor sai In sustinerea capatului sdu de cerere intemeiat
pe art. 9, Guvernul considera ca acest capat de cerere este incompatibil
ratione personae cu aceasti dispozitie. in al doilea rand, consideri ca, avand
in vedere varsta si maturitatea doamnei Novotna si a domnului Hornych
la momentul faptelor, niciunul dintre acestia nu ar fi putut avea o opinie
cu privire la acest subiect cu un grad suficient de fermitate, de seriozitate,
de coerentd si de importanta pentru a intra sub incidenta art. 9.

319. Guvernul sustine ca masurile in litigiu sunt rezultatul punerii
in aplicare a unei legislatii generale cu un continut neutru, care se aplica
oricarei persoane, indiferent de opinia, de constiinta sau de religia sa. Indica
faptul ca, potrivit jurisprudentei intemeiate pe Conventie, o astfel de legislatie
nu poate, in principiu, sd aduca atingere drepturilor protejate de art. 9.
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320. In plus, precizeazia cd obiectia ridicati de Guvern in temeiul
art. 35 8 3) lit. b) din Conventie referitoare la cererea domnului Vavticka
(supra, pct. 161) priveste deopotriva capatul de cerere al reclamantului
intemeiat pe art. 9.

2. Reclamantii

321. Domnul Vavficka afirma ca principala sa motivatie era de a proteja
sanatatea copiilor sdi. Declara ca era convins ca vaccinarea era nefasta pentru
sandtate si cd, prin urmare, constiinta sa 1-a impiedicat sa 1i vaccineze.

322. Doamna Novotna si domnul Hornych invoca dreptul de a obtine din
partea parintilor sai o protectie care sa corespunda constiintei lor. Pe aceasta
baza, reclamantii aratd ca, avand in vedere varsta lor, nu ar fi putut sa se
pronunte cu privire la vaccinare la momentul faptelor si cd, prin urmare,
parintii lor erau cei care aveau in numele lor anumite opinii, protejate de art. 9
din Conventie.

323. In ceea ce priveste coerenta opiniilor exprimate in temeiul art. 9,
reclamantii sustin cd, potrivit jurisprudentei Curtii Constitutionale, aspectul
esential este cd opiniile raman constante pe tot parcursul procedurii in cauza.
Cu toate acestea, adauga ca, in cazul in care acestea evolueaza inainte sau
dupa procedura, acest lucru nu exclude aplicabilitatea ,,obiectiei pe motive
de constiinta laica”, astfel cum a indicat Curtea Constitutionala.

324. In sfarsit, se precizeazi ci raspunsul domnului Vaviicka la obiectia
ridicata de Guvern in temeiul art. 35 § 3 lit. b) din Conventie priveste si
capatul de cerere al reclamantului intemeiat pe art. 9 (supra, pct. 162).

B. Observatiile tertilor intervenienti

1. Guvernul francez

325. Guvernul francez invitd Curtea sd confirme jurisprudenta existenta
potrivit careia o obligatie juridicd neutra aplicabild oricarei persoane,
indiferent de opinia, de constiinta sau de religia sa, nu poate constitui,
n principiu, o ingerinta in exercitarea drepturilor protejate de art. 9. Cu toate
acestea, considerd ca, chiar dacd obligatia in cauzad ar trebui consideratd
0 ingerinta, trebuie sa fie consideratd compatibild cu cerintele art. 9, pentru
motivele deja expuse mai sus.

2. Guvernul german

326. In opinia guvernului german, este permis si existe dubii daci
vaccinarea obligatorie sau masurile de aplicare a acesteia constituie
0 ingerinta in exercitarea drepturilor protejate de art. 9. In opinia sa, nu toate
opiniile sau convingerile constituie convingeri protejate de acest articol, iar
pozitia persoanei ostile fatd de vaccinare nu aduce in general atingere
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gradului de severitate, de gravitate, de coerentd si de importantd necesar
pentru ca aceasta dispozitie sd devina aplicabila.

3. Centrul European pentru Drept si Justitie

327. Acest tert intervenient contestd principiul adoptat de Comisie
in decizia Boffa si altii (citata anterior), referitor la aplicabilitatea art. 9
din Conventie in ceea ce priveste motivul pentru care un individ se poate
opune unei obligatii juridice neutre aplicabile tuturor, si propune o abordare
diferita. In opinia ECLJ, este necesar si se examineze calitatea convingerii
invocate, precum si a obiectiei intemeiate pe aceastd convingere, pentru
a stabili care obiectii merita sa fie respectate intr-0 societate democratica si
care obiectii nu sunt decat simple consideratii de oportunitate personala, care
ar intra mai degraba in domeniul de aplicare al art. 8 din Conventie. Potrivit
tertului intervenient, pentru a stabili calitatea convingerii, Intrebarile care
trebuie adresate sunt urmatoarele: este aceasta ,,sincerd” sau, in functie de
alegerile terminologice, corespunde unor ,,convingeri sincere si profunde,
de natura religioasa sau de altd natura”? Continutul convingerii poate fi
identificat si este substantial? Atunci cand convingerea este de naturd
religioasd, este aceasta legati de o religie cunoscuti? In cazul in care
convingerea nu este de naturd religioasd, meritd aceasta respect
intr-o societate democratica si nu aduce atingere demnitatii umane? in ceea
ce priveste calitatea obiectiei, tertul intervenient sustine ca obiectia trebuie
sd constituie ea Insdsi o convingere care sda atingd un grad suficient
de fermitate, de seriozitate, de coerenta si de importantd pentru a antrena
aplicarea garantiilor art. 9. Tn opinia tertului intervenient, o obiectie care
nuarfi decat intermitentd sau oportunistd nu ar merita protectia
acestui articol. Potrivit acestuia, persoana trebuie sa fie coerentd, iar obiectia
trebuie sa fie rezultatul unui conflict grav si insurmontabil intre obligatia
contestatd si constiinta sau convingerile persoanei si nu trebuie sd se bazeze
pe un interes personal sau pe confort personal, ci pe convingeri religioase
sincere. In ceea ce priveste convingerile morale, care trebuie diferentiate
de convingerile religioase, tertul intervenient adauga ca respectul pe care
il merita depinde mai direct de natura convingerii respective si explica in
acest sens cd obiectiile intemeiate pe o convingere morald pun in discutie
justitia Tnsdsi a ordinului care este contestat, In timp ce obiectiile Intemeiate
pe o convingere religioasd nu pun in discutie decét toleranta societdtii. Afirma
ca obiectiile Intemeiate pe o convingere morald trebuie examinate cu mare
grija in sensul cd, atunci cand sunt acceptate de societate, garanteaza autorului
obiectiei imunitate atdt Tmpotriva obligatiei obiectate, cat si Tmpotriva
sanctiunilor aplicate pentru nerespectarea respectivei obligatii. Subliniaza ca
societatea nu a recunoscut legitimitatea unor astfel de obiectii morale decét in
foarte putine cazuri, in general in situatii in care tolereaza un rau pe care
1l considera necesar sau inevitabil, precum razboiul, avortul sau prostitutia.
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328. Tertul intervenient sustine cd, pentru a stabili dacd o obiectie
pe motive de constiintd de naturd morala se bazeaza in mod real pe convingeri
morale si, prin urmare, pe o cerinta de justitie, trebuie aplicate patru criterii:
obiectia trebuie s vizeze respectarea echitdtii si a binelui; norma contestata
trebuie sa deroge de la un drept sau de la un principiu fundamental; trebuie
sd fie posibild generalizarea obiectiei ca fiind aplicabild tuturor; in sfarsit,
obiectia trebuie sa abordeze un aspect sensibil din punct de vedere etic.

329. Tertul intervenient considera ca, intrucat refuzul in cauza este motivat
de o convingere reala in sensul art. 9, care, prin urmare, merita cu acest titlu
respectul societatii, dar nu este recunoscuta ca o cerinta de justitie, existenta
unei sanctiuni nu este suficientd in sine pentru a incilca art. 9. Tn opinia sa,
trebuie asadar sa se examineze necesitatea sanctiunii aplicate in spetd, iar
aceastd examinare nu difera de cea realizatd in cadrul art. 8. Tertul
intervenient considera ca diferenta dintre cele doua dispozitii consta in faptul
ca art. 9 protejeazd constiinta personald, legatd de perceptia echitatii si
a binelui, in timp ce art. 8 nu protejeaza decat ,,autonomia individuala”,
care este independenta de aceasta.

C. Motivarea Curtii

330. Cei trei reclamanti in cauza au incercat sa invoce protectia art. 9
pentru pozitia lor criticd fatd de vaccinare. Niciunul dintre acestia nu
sugereaza ca pozitia lor cu privire la aceasta chestiune are o sursa de inspiratie
religioasd. Prin urmare, nu libertatea lor religioasa este potential in joc, ci
libertatea lor de gandire si de constiinta.

331. Aplicabilitatea art. 9 la aceasta convingere speciala nu a fost niciodata
examinatd de Curte. Pe de alta parte, a fost pe scurt abordata de Comisie
in Boffa si altii (decizie citata anterior). In pasajul relevant al deciziei sale,
Comisia a aratat cd, protejand domeniul convingerilor personale, art. 9
nu garanteaza intotdeauna dreptul de a ne comporta in domeniul public
in modul dictat de astfel de convingeri si a aratat ca termenul ,,practici”
nu desemna orice act motivat sau inspirat de o convingere. Comisia a adaugat
ca obligatia de vaccinare, astfel cum era prevdzutd de reglementarea
in discutie in spetd, se aplica oricarei persoane, indiferent de religia sau
de convingerea personali. In consecinti, a considerat ci nu a existat
nicio ingerinta in exercitarea libertatii, garantata de art. 9 din Conventie.

332. Curtea considera relevant sa facd trimitere la rationamentul
pe care l-a retinut in cauza Bayatyan impotriva Armeniei [(MC) nr. 23459/03,
pct. 110, CEDO 2011, cu trimiterile suplimentare], in care a examinat
aplicabilitatea art. 9 in cazul obiectiei pe motive de constiinta la serviciul
militar, formulata de reclamant pe motive religioase. A considerat ca ,,refuzul
de a efectua serviciul militar, atunci cand este motivat de un conflict grav si
insurmontabil intre obligatia de a servi In armata si constiinta unei persoane
sau convingerile sale sincere si profunde, de naturd religioasa sau de alta
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naturd, constituie o convingere ce atinge un grad suficient de forta,
de seriozitate, de coerentd si de importantd pentru a antrena aplicarea
garantiilor art. 9.” A adaugat cad intrebarea daca si in ce masurd aceastd
obiectie intrd in domeniul de aplicare al art. 9 trebuie sa fie apreciata in functie
de circumstantele specifice fiecarei cauze (ibidem).

333. De asemenea, Curtea reaminteste rationamentul pe care 1-a urmat
in cauza Pretty impotriva Regatului Unit (nr. 2346/02, pct. 82-83, CEDO
2002-1II), in care a declarat ca nu are indoieli cu privire la fermitatea
convingerilor reclamantului cu privire la sinuciderea asistata, dar a observat
ca nu toate opiniile sau convingerile intrau in domeniul de aplicare al art. 9.

334. In privinta domnului Vavfi¢ka, Curtea releva ca, in prima hotirére pe
care a pronuntat-o 1n cauza partii interesate, Curtea Constitutionald
a considerat cd ar trebui sd existe o posibilitate exceptionala de a renunta
la aplicarea unei sanctiuni pentru nerespectarea obligatiei de vaccinare
atunci cand imprejurarile impun de o manierda fundamentala pastrarea
autonomiei persoanei in cauzi. Inalta instanti a subliniat importanta coerentei
ca domnului Vavficka i-a lipsit constanta in cadrul procedurii pana in acest
stadiu, in masura in care indicase acestei instante ca obiectia sa la vaccinare
se intemeia Tnainte de toate pe motive legate de sanatate si ca orice problema
filozofica sau religioasa trecea in opinia sa pe al doilea loc (supra, pct. 29).
Tn continuarea procedurii, CAS a considerat cd domnul Vavii¢ka nu a invocat
decat intr-un stadiu tardiv motivele sale legate de constiintd si ca
Nu a prezentat argumente concrete privind convingerile sale si amploarea
prejudiciului cauzat acestora prin vaccinare.

335. Reclamantul sustine cd pozitia intemeiatd pe constiinta sa a facut
obiectul unei aprecieri negative urmand criterii care nu au fost expuse
decatintr-un stadiu tardiv al procedurii nationale. Curtea considera
dimpotriva cd abordarea adoptata de instantele nationale a fost rezonabila si,
in fapt, conforma cu propria interpretare a art. 9, expusa mai sus. Avand
in vedere concluziile formulate de instantele nationale pe acest subiect si
luand in considerare faptul ca, in prezenta cauza, reclamantul nu a precizat si
nici nu si-a justificat capatul de cerere intemeiat pe art. 9, Curtea considera
ca opinia criticd a partii in cauza privind vaccinarea nu este de naturd
sa constituie o convingere care sd atingd un grad suficient de fortd,
de seriozitate, de coerentd si de importantd pentru a antrena aplicarea
garantiilor art. 9.

336. Situatia este, a fortiori, aceeasi in ceea ce priveste capetele de cerere
formulate de doamna Novotnd si de domnul Hornych, intrucét
acesti doi reclamanti nici macar nu au prezentat astfel de argumente in cadrul
procedurilor interne (supra, pct. 37, 45 si 46).

337. Prin urmare, Curtea considera ca aceste capete de cerere
sunt incompatibile ratione temporis cu art. 9 in sensul art. 35 § 3 lit. a) si
ca trebuie sa fie respinse in aplicarea art. 35 § 4.
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338. Avand in vedere aceastd concluzie, nu este necesar sa examineze
celelalte exceptii de inadmisibilitate care au fost ridicate de Guvern.

V. CU PRIVIRE LA PRETINSA INCALCARE A ART. 2
DIN PROTOCOLUL NR. 1

A. Argumentele partilor

339. Copiii reclamanti sustin in continuare cd neinscrierea lor la gradinita
a adus atingere drepturilor care le revin in temeiul art. 2 din Protocolul nr. 1.

340. Guvernul considera ca aceste capete de cerere trebuie examinate
din perspectiva primei fraze a articolului invocat. Sustine ca, in masura
n care reclamantii se plang de consecintele pe care le-ar fi suferit parintii lor,
capetele de cerere sunt incompatibile ratione personae cu aceasta dispozitie.
Considera, de asemenea, ca, in orice caz, capetele de cerere sunt
incompatibile ratione materiae cu art. 2 din Protocolul nr. 1, in masura
in care, in opinia sa, aceasta dispozitie nu se aplicd educatiei prescolare.
Tn plus, se precizeaza, in ceea ce priveste capatul de cerere formulat de domnii
Brozik si Dubsky, ca acesta este, de asemenea, vizat de exceptia
de neepuizare a cailor de atac interne ridicata de Guvern (supra, pct. 165).

341. Domnii Brozik si dl Dubsky au raspuns la aceasta exceptie astfel cum
s-a indicat mai sus (pct. 166). Pe de alta parte, toti reclamantii se limiteaza
laa-si repeta capetele de cerere si fac trimitere in special la hotararea
constitutionald din 27 ianuarie 2015, care a recunoscut ca dreptul la educatie,
in sensul art. 33 din Carta drepturilor fundamentale si libertatilor
fundamentale, privea toate tipurile si nivelurile de educatie, inclusiv educatia
prescolara (supra, pct. 62).

B. Observatiile tertilor intervenienti

342. Guvernul german ia nota de faptul ca excluderea copiilor nevaccinati
din gradinite poate fi consideratd o ingerintd in exercitarea dreptului lor
la educatie, desi jurisprudenta relevanta nu indica in mod clar daca acest nivel
de educatie intrd in domeniul de aplicare al art. 2 din Protocolul nr. 1. Declara
ca, chiar dacd aceasta dispozitie este consideratd aplicabila, proportionalitatea
restrangerii trebuie evaluata tinind seama de nivelul (prescolar) educational
in discutie.

343. Guvernul slovac sustine cd dreptul la instruire nu este absolut si
afirma cd jurisprudenta existentd cu privire la Conventie nu recunoaste
in mod specific aplicabilitatea acestui drept in cazul institutiilor prescolare
precum gradinitele.

344. Guvernul francez considera ca refuzul de a inscrie un copil nevaccinat
la scoala constituie o restrangere justificata a dreptului la instruire.
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C. Motivarea Curtii

345. Avand 1n vedere intinderea examindrii sale si concluziile sale
n ceea ce priveste capetele de cerere ale copiilor reclamanti intemeiate pe
art. 8 din Conventie, Curtea considera ca nu este necesar sa le examineze
separat cererile din perspectiva art. 2 din Protocolul nr. 1.

VI.CU PRIVIRE LA CELELALTE PRETINSE INCALCARI
ALE CONVENTIEI

346. In sfarsit, reclamantii invoca o incilcare a art. 2, 6, 13 si 14
din Conventie.

347. Cu toate acestea, tinand seama de elementele de care dispune, si
Tn masura in care faptele de care se plang intra sub incidenta competentei sale,
Curtea considerd cd nu existd nicio aparenta incalcare a drepturilor si
libertatilor enuntate in Conventie si protocoalele sale.

Rezulta ca aceste capete de cerere sunt in mod vadit nefondate si trebuie
respinse in temeiul art. 35 § 3 si 4 din Conventie.

PENTRU ACESTE MOTIVE, CURTEA

1. decide sa conexeze cererile;

2. decide, in unanimitate, si conexeze examinarea pe fond a capetelor
de cerere formulate de domnii Brozik si Dubsky din perspectiva art. 8
din Conventie cu exceptia de neepuizare a cdilor de atac interne ridicata
de Guvern cu privire la aceste capete de cerere;

3. declara, In unanimitate, ca sunt admisibile capetele de cerere intemeiate
pe art. 8 § 1 din Conventie;

4. declara, cu majoritate de voturi, cd sunt inadmisibile capetele de cerere
intemeiate pe art. 9 din Conventie;

5. declara, in unanimitate, cd sunt inadmisibile capetele de cerere intemeiate
pe art. 2, 6, 13 si 14 din Conventie;

6. declara, cu saisprezece voturi pentru si unul impotriva, cad nu a fost
incalcat art. 8 din Conventie si, prin urmare, concluzioneaza ca exceptia
intemeiata pe neepuizarea cdilor de atac interne ridicatd de Guvern in ceea
ce priveste capetele de cerere ale domnilor BroZik si Dubsky intemeiate
pe aceasta dispozitie este in prezent lipsitd de obiect si, prin urmare,
NuU necesitd o examinare;
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7. hotaraste, cu saisprezece voturi pentru si unul impotriva, cd nu este
necesar sd examineze separat plangerile formulate de copii reclamanti
din perspectiva art. 2 din Protocolul nr. 1.

Redactata in limbile franceza si engleza, apoi pronuntata in sedinta publica
la Palatul Drepturilor Omului din Strasbourg, la 8 aprilie 2021.

Johan Callewaert Robert Spano
Grefier adjunct Presedinte

La prezenta hotarare sunt anexate, in conformitate cu art. 45 §2
din Conventie si art. 74 8 2 din Regulament, urmatoarele opinii separate:

— opinia partial concordanta si partial separatd a domnului judecator
Lemmens;
— opinia separata a domnului judecator Wojtyczek.

R.S.
J.C.
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OPINIA PARTIAL CONCORDANTA SI PARTIAL
SEPARATA A DOMNULUI JUDECATOR LEMMENS

(Traducere)

1. Impartasim pe deplin deciziile adoptate de Curte, cu exceptia capatului
de cerere intemeiat pe art. 2 din Protocolul nr. 1.

In aceasti opinie separati, dorim si subliniem pe scurt un aspect
al hotararii la care subscriem si sa explicdm in continuare motivul pentru care,
cu tot respectul fatd de colegii nostri, ne disociem in privinta punctului
sus-mentionat.

I. SOLIDARITATE SOCIALA

2. In ceea ce priveste problema principald ridicati de aceasti cauzi,
si anume intrebarea dacad obligatia de vaccinare este compatibild cu art. 8
din Conventie, am dori sa subliniem importanta trimiterii pe care o face
Curtea la valoarea solidaritatii sociale (pct. 279 din hotarare; a se vedea,
de asemenea, pct. 306).

Desi intr-0 societate datd orice persoana se bucurd de drepturi
fundamentale, pe care statul este obligat sa le respecte, indivizii nu traiesc in
mod izolat unii de ceilalti. Prin forta lucrurilor, acestia apartin societatii
in cauza. Viata in societate (,,viata impreuna”) impune fiecirui membru
al societdtii sa respecte anumite cerinte minime [S.4.S. impotriva Frantei
(MC), nr. 43835/11, pct. 121, CEDO 2014 (extrase)].

Una dintre aceste cerinte este respectarea drepturilor omului ale celorlalti
membri ai societatii.

Astfel cum indica hotararea, obligatia de vaccinare este un mijloc prin care
autoritdtile aleg sa isi Indeplineascad obligatia pozitiva de a proteja dreptul
la sanatate. Desi dreptul la sanatate nu este protejat ca atare de Conventie,
este totusi vorba despre un drept fundamental.

Curtea a recunoscut de mult timp ca, intr-o societate democraticd, poate fi
necesar sa se impund limitari libertatii unei persoane pentru a reconcilia
interesele diferitor grupuri si indivizi si pentru a asigura respectarea
drepturilor fiecaruia (Kokkinakis impotriva Greciei, 25 mai 1993, pct. 33,
seria A nr. 260-A). Nu este vorba despre restrangeri impuse de dragul
restrangerilor, ci pentru ca drepturile fiecaruia sa fie respectate. Prezenta
hotarare concorda cu aceasta pozitie: o restrangere de drepturi, sub forma unei
obligatii de vaccinare, poate fi adusd dreptului la integritate fizica
al reclamantilor, in scopul ,de a proteja sandtatea tuturor membrilor
societatii, In special a persoanelor care sunt deosebit de vulnerabile la anumite
boli” (pct. 279 din hotarare).

In aceasta privinta, hotdrarea transmite mesajul potrivit ciruia nu exista
doar drepturi fundamentale, ci si obligatii si responsabilitati fundamentale
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[a se vedea Rezolutia Adunarii Parlamentare 1845 (2011) din 25 noiembrie
2011 privind drepturile si responsabilitatile fundamentale, citata la pct. 143
din hotarare].

Il. EXCLUDEREA COPIILOR NEVACCINATI DIN EDUCATIA
PRESCOLARA

3. Regretam ca majoritatea nu a considerat necesar sa examineze capatul
de cerere formulat din perspectiva art. 2 din Protocolul nr. 1 (pct. 345 din
hotarare). Acest capat de cerere ridica o serie de Intrebari.

O 1intrebare preliminara este daca art. 2 din Protocolul nr. 1 este aplicabil
educatiei prescolare (pct. 340, 342 si 343 din hotarare).

O alta problema, care pare sa fie cea principald, este abordatd de Curte
in cadrul examindrii capatului de cerere intemeiat pe art. 8. Curtea a admis ca
»excluderea reclamantilor [copii] din gradinitd a implicat faptul ca
acesti copii au pierdut o ocazie cruciald de a-si dezvolta personalitatea si
de aincepe sa dobandeasca aptitudini relationale si facultdti de invatare
importante ntr-un mediu formator si pedagogic” (pct. 306 din hotarare).
Tn continuare Curtea subliniazi ci acesti copii ,nnu au fost privati de
nicio posibilitate de dezvoltare personala, sociala si intelectuald, chiar daca
a trebuit ca parintii lor s consimta sa faca eforturi si costuri suplimentare,
sau chiar considerabile” si adauga ca ,,efectele suferite de copiii reclamanti
au fost limitate n timp” (pct. 307 din hotarare). Desi aceste ultime declaratii
pot sugera ca capatul de cerere formulat din perspectiva art. 2 din Protocolul
nr. 1 este sortit esecului, o astfel de concluzie nu este certd dacd nu este
redactatd in mod explicit.

In sfarsit, o altd problema care poate aparea in domeniul acestei dispozitii
este masura in care copiii ar trebui s suporte consecintele refuzului parintilor
lor de a-i vaccina.

Am fi preferat ca toate aceste aspecte sa fie tratate in mod corespunzator
sl separat.
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OPINIA SEPARATA A DOMNULUI JUDECATOR
WOJITYCZEK

(Traducere)

1. Subscriem punctului de vedere general potrivit caruia Conventia
Nu se opune instaurdrii unei obligatii de vaccinare impotriva anumitor boli,
asociata unor derogiri intemeiate pe obiectia pe motive de constiinti. In mod
obiectiv, argumente puternice pledeaza in favoarea unui astfel de sistem si
pot justifica ingerinta in cauza, chiar si in lumina criteriilor de control foarte
stricte care sunt enuntate la art. 8. Cu toate acestea, consideram insuficiente
argumentele specifice care au fost avansate de guvernul parat si pe care
majoritatea le invoca in spetd pentru a justifica compatibilitatea cu Conventia
a obligatiei de vaccinare, in general, si ingerinta in exercitarea drepturilor
reclamantilor, in special. In plus, hotirirea ridici aspecte importante
de justitie procedurala.

I.  ASPECTE DE PROCEDURA
A. Observatii preliminare

2. O procedura echitabila necesitd norme juridice definite cu o precizie
suficientd pentru a permite partilor sa isi aleagd strategia argumentativa.
Desi partile la procedura trebuie sa dea dovada de diligenta necesara si
de prudenta procedurala, nu pot fi lasate sa se ghideze dupa un principiu care
le-ar impune sa prevada si sa anticipeze deciziile procedurale mai putin
favorabile (,,sa te astepti intotdeauna la ce e mai rau”). In spetd, se ridica
cel putin trei probleme in acest sens. Prima este legata de obiectul procedurii
si de rolul Curtii. A doua priveste sarcina si norma probei si argumentatia.
A treia priveste stabilirea faptelor pe baza recunoasterii tacite a acestora
de catre parti.

B. Rolul Curtii

3. Primul si cel mai important dintre aspectele referitoare
la orice procedura judiciara se refera la obiectul acesteia si la rolul organului
judiciar in cauza. Procedura in fata Curtii trebuie sd se intemeieze
pe principiile adevarului material (substantial) si pe posibilitatea instantei
de a actiona din oficiu, sau trebuie sa se intemeieze pe principiile adevarului
formal si al activitatii partilor insesi? Sau ar trebui s combine elemente
ale acestor doua sisteme? [Pentru o examinare detaliatd a acestei intrebari,
a se vedea K. Wojtyczek, ,,La procédure devant la Cour européenne des droits
de I’homme - principaux dilemmes”, in O. Dubos (ed.), Mélanges
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en [’honneur de Bernard Pacteau, Cinquante ans de contentieux publics, S.1.,
Mare et Martin 2018.]

Art. 38 din Conventie nu furnizeaza un raspuns clar la aceasta intrebare,
ci imputerniceste Curtea, ,,dupa caz”, sa ,,efectueze o anchetd”. Curtea poate
asadar, In anumite imprejurdri, sa actioneze din oficiu, efectuand o ,,anchetd”
pentru a stabili faptele relevante. Desigur, aceasta trebuie sd incerce
sa stabileasca adevarul material. Jurisprudenta existenta nu clarificd sensul
precis al art. 38 in ceea ce priveste rolul Curtii. In numeroase cauze,
motivarea Curtii indicad faptul cd aceasta se poate baza pe probe colectate
din oficiu si da de inteles ca rolul sau este de a stabili adevarul material
(a se vedea, de exemplu, Irlanda impotriva Regatului Unit, 18 ianuarie 1978,
pct. 160, seria A nr . 25, McCann si altii impotriva Regatului Unit,
27 septembrie 1995, pct. 173, seria A nr. 324, Andronicou si Constantinou
impotriva Ciprului, 9 octombrie 1997, pct. 174, Culegere de hotarari si
decizii 1997-VI, Osman impotriva Regatului Unit, 28 octombrie 1998,
pct. 114, Culegere 1998-VIII, Tahsin Acar impotriva Turciei (MC),
nr. 26307/95, pct. 210, CEDO 2004-111, N. impotriva Finlandei, nr. 38885/02,
pct. 160, 26 iulie 2005, Catan si altii impotriva Republicii Moldova si Rusiei
(MC), nr. 43370/04 si alte 2 cereri, pct. 116, CEDO 2012 (extrase), Hirsi
Jamaa si altii impotriva Italiei (MC), nr. 27765/09, pct. 116, CEDO 2012,
J.K. si altii Tmpotriva Suediei, nr. 59166/12, pct. 90, 4 iunie 2015, si
Gudmundur Andri Astradsson impotriva lIslandei (MC), nr. 26374/18,
pct. 257, 1 decembrie 2020]. Urmand o astfel de abordare, rezultatul cauzei
nu trebuie sa depinda de calitatea argumentatiei partilor.

In alte cauze, Curtea se bazeazi doar pe observatiile partilor si, procedand
astfel, lasa sa se inteleaga ca se abtine sa actioneze din oficiu [a se vedea,
de exemplu, Turek Tmpotriva Slovaciei, nr. 57986/00, pct. 99, CEDO 2006-11
(extrase), Peev Tmpotriva Bulgarei, nr. 64209/01, pct. 62, 26 iulie 2007,
Starokadomski Tmpotriva Rusiei, nr. 42239/02, pct. 83, 31 iulie 2008,
Goubkine impotriva Rusiei, nr. 36941/02, pct. 155, 23 aprilie 2009, Oliari si
altii impotriva Italiei, nr. 18766/11 si 36030/11, pct. 185, 21 iulie 2015,
Ibrahimov i altii impotriva Azerbaidjanului, nr. 69234/11 si alte 2 cereri,
pct. 80, 11 februarie 2016, Mozer impotriva Republicii Moldova si Rusiei
(MC), nr. 11138/10, pct. 193-199, 23 februarie 2016, Birzietis
impotriva Lituaniei, nr. 49304/09, pct. 58, 14 iunie 2016, KryZevicius
impotriva Lituaniei, nr. 67816/14, pct. 67-70, 11 decembrie 2018, P.T.
impotriva Republicii Moldova, nr. 1122/12, pct. 29-33, 26 mai 2020, si
Yunusova si Yunusov impotriva Azerbaidjanului (nr. 2), nr. 68817/14,
pct. 152-159, 16 iulie 2020]. Potrivit acestei abordari, rezultatul unei cauze
poate depinde de calitatea argumentatiei partilor (a se vedea opinia mea
separata anexata la hotararea BirZietis, in special pct. 2).

Vastul sistem de prezumtii care rezultd din jurisprudenta Curtii pare
sa indice ca aceasta se bazeaza exclusiv pe adevarul formal si pe activitatea
partilor. De asemenea, faptul ca Curtea admite de regula ca puncte stabilite
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afirmatiile faptice formulate de o parte si care nu sunt respinse de partea
adversa pledeaza in sensul acestei concluzii [in ceea ce priveste afirmatii
faptice care nu sunt contestate de Guvern, a se vedea, de exemplu: Kudtla
Tmpotriva Poloniei (MC), nr. 30210/96, pct. 95-97, CEDO 2000-XI, Scozzari
si Giunta impotriva Italiei (MC), nr. 39221/98 si 41963/98, pct. 235, CEDO
2000-VIII, Hermi impotriva Italiei (MC), nr. 18114/02, pct. 82, CEDO
2006-XI11, Catan si altii, citatd anterior, pct. 142, Mozer, citatd anterior,
pct. 193-199, Cirino si Renne impotriva Italiei, nr. 2539/13 si 4705/13,
pct. 72, 75-77, 26 octombrie 2017, si Cernius si Rinkevicius
Tmpotriva Lituaniei, nr. 73579/17 si 14620/18, pct. 70, 18 februarie 2020;
pentru afirmatii faptice necontestate de reclamanti, a se vedea, de exemplu:
Dimitras Tmpotriva Greciei, nr. 11946/11, pct. 46, 19 aprilie 2018, lInseher
impotriva Germaniei (MC), nr. 10211/12 si 27505/14, pct. 91, 4 decembrie
2018, N.D. si N.T. impotriva Spaniei (MC), nr. 8675/15 si 8697/15, pct. 225,
228, 13 februarie 2020, Bahaettin Uzan Tmpotriva Turciei, nr. 30836/07,
pct. 53-55, 24 noiembrie 2020, si L.B. impotriva Ungariei, nr. 36345/16,
pct. 57, 12 ianuarie 2021].

Intr-o anumitd cauzi se poate intdmpla ca anumite elemente care
se incadreaza in ambele sisteme clasice sa coexiste, fara ca articularea lor sa
fie explicata [a se vedea, de exemplu, llascu si altii impotriva Moldovei si
Rusiei, nr. 48787/99, CEDO 2004-VII, pct. 13 si 18 pentru o abordare, si
pct. 142 si 145 pentru cealalta].

Jurisprudenta si practica judiciara actuale sunt foarte incerte si ambigue
n ceea ce priveste rolul Curtii si obiectul procedurii (stabilirea adevarului
material sau a adevarului formal). Desi este adevarat ca raspunsul la aceasta
intrebare poate, in anumite cazuri, sd nu aiba nicio influentd asupra modului
in care partile pledeaza sau asupra rezultatului cauzei, in multe alte cazuri
poate fi decisiv pentru strategiile argumentative ale partilor si decisiv pentru
rezultatul cauzei. Exista asadar o necesitate urgenta de a clarifica acest aspect,
pentru a garanta echitatea procedurala. Alegerea intre optiunile existente
nueste Insd usoara, deoarece argumente solide pledeaza pentru si
impotriva fiecareia dintre ele. O solutie eventuald ar putea consta
intr-un sistem bazat exclusiv pe adevarul formal si pe activitatea partilor
careguld generala, cu anumite exceptii care ar permite Curtii sa actioneze
din oficiu pentru a stabili adevarul material. Aceste exceptii eventuale trebuie
limitate de principii clar definite. In orice caz, regulile jocului trebuie sa fie
clare si cunoscute in prealabil de parti.

In speti, elementele de probi care, in opinia noastra, sunt necesare pentru a
demonstra ca ingerinta in litigiu era compatibila cu Conventia exista in mod
obiectiv, dar nu au fost nici prezentate de parti, nici colectate din oficiu
de Curte. Or, nu ne putem baza pe propria noastra cunoastere a chestiunii si
pe datele stiintifice colectate prin propriile noastre mijloace pentru a completa
lacunele din dosarul constituit de Curte (a se compara cu Mehmet Ulusoy si
altii impotriva Turciei, nr. 54969/09, pct. 109-110, 25 iunie 2019). Partile
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trebuie sd aiba posibilitatea de a-si exprima opinia cu privire la toate
elementele de proba care au fost furnizate de partea adversa sau care au fost
colectate din oficiu. Intrucét prezenta cauza priveste o chestiune generala care
este importantd pentru toate cele patruzeci si sapte de inalte parti contractante,
solutionarea sa nu trebuie sd depinda de calitatea argumentatiei partilor.
Tntr-o cauza precum cea de fatd, existd motive serioase pentru a ne baza
pe principiul adevarului material si pe competenta Curtii de a actiona din
oficiu si, in special, de a numi experti independenti. In lipsa unor astfel
de masuri, optiunea ramasa — care este extrem de nesatisfacatoare — consta
ina aplica principiul adevarului formal si de a solutiona cauza pe baza
observatiilor si a elementelor de proba prezentate de parti.

C. Sarcina si standardul probei si al argumentatiei

4. Curtea a stabilit urmatoarea cerintd procedurald ca element esential al
unui proces echitabil (Cepek impotriva Republicii Cehe, nr. 9815/10, pct. 48,
5 septembrie 2013, ulterior Alexe impotriva Romaniei, nr. 66522/09, pct. 37,
3 mai 2016):

»lnstanta trebuie sd dea dovadd de scrupulozitate deosebitd atunci cand litigiul
cunoaste o turnura neasteptata, cu atit mai mult cu cat este vorba de un aspect lasate
la latitudinea instantei. Principiul contradictorialitatii impune ca instantele
sa nu isi intemeieze deciziile pe elemente de fapt sau de drept care nu au fost discutate
n cadrul procedurii si care confera litigiului o turnura pe care nicio parte care manifesta
diligenta chiar nu ar fi putut sa o anticipeze”.

Echitatea procedurald depinde de principii clare in ceea ce priveste sarcina
si standardul probei si al argumentatiei. Aceste principii sunt intrinsec legate
de criteriile de control aplicate in cadrul fiecarei proceduri. Previzibilitatea
n acest domeniu este esentiald, intrucat principiile care consacra criteriile de
control si atribuie sarcina si standardul probei si al argumentatiei vor ghida
partile in elaborarea strategiei lor in materie. Desi acest aspect este important
in orice procedurd, are un impact special asupra procedurilor intemeiate
exclusiv pe principiile adevarului formal si al activitatii partilor.

Jurisprudenta actuald stabileste cu claritate cd, in litigiile care privesc
compatibilitatea cu Conventia a unei ingerinte in exercitarea drepturilor
in temeiul art. 8, sarcina probei si a argumentatiei revine Guvernului. Potrivit
acestei jurisprudente, Guvernul trebuie sa justifice ingerinta in litigiu
prezentand motive pertinente si suficiente [a se vedea, de exemplu, K. si T.
impotriva Finlandei (MC), nr. 25702/94, pct. 154, CEDO 2001-VII, Kutzner
impotriva Germaniei, nr. 46544/99, pct. 65, CEDO 2002-I, P., C. si S.
impotriva Regatului Unit, nr. 56547/00, pct. 114, CEDO 2002-VI, S. si
Marper impotriva Regatului Unit (MC), nr. 30562/04 si 30566/04, pct. 101,
CEDO 2008, S.H. si altii impotriva Austriei (MC), nr. 57813/00, pct. 91,
CEDO 2011, Piechowicz impotriva Poloniei, nr. 20071/07, pct. 212,
17 aprilie 2012, Hanzelkovi impotriva Republicii Cehe, nr. 43643/10, pct. 72,
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11 decembrie 2014, Parrillo Tmpotriva Italiei (MC), nr. 46470/11, pct. 168,
CEDO 2015, Zaiet impotriva Romaniei, nr. 44958/05, pct. 50, 24 martie
2015, Medzlis Islamske Zajednice Brcko si altii impotriva Bosniei-
Hertegovina (MC), nr. 17224/11, pct. 89, 121, 27 iunie 2017, si Pavel
Shishkov Tmpotriva Rusiei, nr. 78754/13, pct. 95-97, 2 martie 2021]. Aceasta
jurisprudentd conferd partilor o incredere legitimd de ordin procedural.
Reclamantii care isi prezintd cauzele n temeiul art. 8 sperd in mod ferm si
legitim ca Curtea va continua sd atribuie guvernului parat sarcina
de a justifica ingerinta in cauza. Plecand de aici, pot decide cu buna-credinta
si se abtind de la a contesta rationalitatea ingerintei in litigiu. In speta,
Guvernului 11 revine sarcina de a stabili existenta unei nevoi sociale
imperioase si de a prezenta motive pertinente si suficiente care sa justifice
obligatia de vaccinare pentru fiecare dintre bolile in cauza.

Pe de alta parte, jurisprudenta existenta pare sa indice ca orice atingere
adusa libertdtii de a nu fi supus unei interventii medicale neconsimtite
necesitd o justificare solida si cd marja de apreciere ldsatd statelor parti
este limitatd (infra, pct. 7). Reclamantii din prezenta cauza s-ar fi putut
astepta Tn mod rezonabil ca Curtea sd continue sa aplice acest criteriu
in cauzele care privesc integritatea fizica. Tinand seama de i) pragul relativ
ridicat care se aplicd justificarii unei ingerinte in libertatea de a dispune
de propriul corp si de ii) natura argumentelor invocate de Guvern, reclamantii
erau indreptdtiti sa considere ca nu era necesar sa raspunda si sd isi apere
n continuare teza intr-un mod mai ferm.

Or, Curtea a stabilit un nivel de control intemeiat pe o largd marja
de apreciere (a se vedea, in special, pct. 284, 285 si 310 din hotarare),
justificat de argumente discutabile si combinat cu o deferentd semnificativa
fata de alegerile facute de autoritatile nationale (a se vedea, in special,
pct. 285, 288, 289 si 306 din hotarare). Nivelul de control efectiv aplicat
este chiar mai scizut decat cel anuntat. In opinia noastri, aceastd abordare
constituie o evolutie neasteptatd a jurisprudentei, care are impact
asupra litigiului. In orice caz, chiar presupunand ci nivelul de control
aplicabil este un subiect de dezbatere, ar fi fost necesar ca partile
sa fie informate in prealabil cu privire la criteriul de control avut in vedere si
sa li se solicite opinia cu privire la acest aspect, pentru a le permite —in cazul
in care considerau necesar — sa prezinte observatii suplimentare pe fond,
in lumina unui nivel de control definit mai precis.

D. Fondul si justificarea constatarilor faptice

5. Astfel cum am indicat mai sus (pct. 4), rezultd din jurisprudenta
constanta a Curtii cd, In general, aceasta considera ca stabilite faptele care
sunt invocate de o parte si care nu sunt contestate de partea adversa, chiar
dacd afirmatiile faptice in discutie nu sunt justificate sau coroborate
de elemente de proba. Partile se puteau astepta in mod rezonabil ca acelasi
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principiu sa se aplice in prezenta cauzad si, prin urmare, sa isi adapteze
argumentatia in consecinta.

Observam in aceasta privinta cd reclamantii au formulat un mare numar
de afirmatii faptice care sunt pertinente pentru prezenta cauza si care
nu au fost contestate de Guvern. Acestia invoca, de exemplu: existenta
unei puteri discretionare nelimitate a ministrului sanatatii de a determina
domeniul de aplicare al obligatiei de vaccinare (observatiile reclamantilor,
pag. 5-6); lipsa analizelor privind necesitatea medicald a obligatiei
de vaccinare pentru fiecare dintre bolile in cauza (ibidem, pag. 4-5); faptul ca
diverse documente solicitate de cetdteni nu au fost furnizate de Guvern
(ibidem, pag. 7-8); anumite fapte specifice care atesta existenta unor conflicte
de interese In cadrul OMS si al anumitor organisme specializate (de exemplu,
anumiti experti ar primi venituri de la companiile farmaceutice — ibidem,
pag. 4, 8-11 si anexele nr. 7 si 8); informatii detaliate privind eficacitatea
anumitor vaccinuri (anexa nr. 9).

Partile s-ar fi putut astepta ca aceste afirmatii necontestate
sa fie considerate de Curte drept puncte stabilite. Or, acestea nu fac parte
din constatarile faptice operate in speta. Unele afirmatii referitoare
la integritatea procesului decizional au fost respinse ca nefondate (pct. 279
din hotarare), altele au fost pur si simplu ignorate. S-ar putea sustine ca Curtea
a considerat cd aceste afirmatii sunt lipsite de relevantd; cu toate acestea,
nu suntem convingi de acest eventual argument cu privire la unele
dintre aceste alegatii.

In acest context, Curtea ar trebui si clarifice problema recunoasterii tacite
a faptelor. In special, este necesar si se explice in mod precis in ce conditii
Curtea considera ca fiind aspecte stabilite afirmatiile formulate de una
dintre parti si necontestate de cealaltd. In materie, claritatea este esentiala
pentru parti.

Il. ASPECTE DE FOND PRIVIND JUSTIFICAREA INGERINTEI
A. Observatii preliminare

6. Pentru a stabili dacd o ingerintd 1n exercitarea drepturilor
este compatibild cu Conventia, trebuie in special sd fie definite criteriile
de control aplicabile si circumstantele faptice relevante si sa se puna
n balanta valorile concurente. Obiectiile noastre privesc, in special: i) nivelul
de control stabilit de majoritate, ii) baza faptica a hotararii, iii) modul in care
a fost abordat conflictul de valori si iv) evaluarea procesului decizional
la nivel national.

Intrebarea la care trebuie si se rispundi nu este dacid campaniile
de vaccinare servesc intereselor sanatatii publice, ci dacd este acceptabil,
in temeiul Conventiei, sa se impund sanctiuni pentru nerespectarea obligatiei
legale de a se supune vaccinarii. Mai precis, trebuie sd se stabileascd daca
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beneficiul raportat la obligatie justificd restringerea libertdtii de alegere.
Tn acest scop, este necesar si se demonstreze ci valorile protejate intr-un
astfel de sistem depdsesc valorile cdrora li se aduce atingere. Trebuie
sa se demonstreze, in special, ca beneficiile pentru societate in ansamblu si
pentru membrii sdi sunt mai mari decat costurile individuale si sociale si ca
acestea justifica asumarea riscului de a suferi efectele secundare
ale unei vaccinari. Avand 1in vedere importanta valorilor in joc,
0 astfel de evaluare impune date stiintifice extrem de precise si complete
despre bolile si vaccinurile in cauzi. In lipsa unor astfel de date,
intregul exercitiu de evaluare este irational.

B. Nivelul de control

7. In jurisprudenta sa anterioard, Curtea a exprimat urmitoarele pozitii
(Solomakhin impotriva Ucrainei, nr. 24429/03, pct. 33, 15 martie 2012):

»Curtea reaminteste ca, potrivit jurisprudentei sale, integritatea fizica a unei persoane
intrd sub incidenta notiunii «viatd privatd» protejata de art. 8 din Conventie (X §i ¥
impotriva Tarilor de Jos, 26 martie 1985, pct. 22, seria A nr. 91). Curtea a subliniat ca
integritatea fizicd a unei persoane priveste aspectele cele mai intime ale vietii sale
private si ca o interventie medicala fortatd, chiar dacé este minora, constituie o ingerinta
in exercitarea dreptului la respectarea vietii private (Y.F. Tmpotriva Turciei,
nr. 24209/94, pct. 33, CEDO 2003-IX, cu trimiterile suplimentare). Vaccinarea
obligatorie, ca interventie medicald nevoluntara, constituie o ingerintd in exercitarea
dreptului la respectarea vietii private, care inglobeaza integritatea fizica si psihologica
a persoanei, garantata de art. 8 § 1 [Salvetti impotriva Italiei (dec.), nr. 42197/98, 9 iulie
2002, si Matter impotriva Slovaciei, nr. 31534/96, pct. 64, 5 iulie 1999].”

In alte cauze, Curtea a declarat, de asemenea, cele ce urmeaza [infra, extras
din Parrillo, citata anterior, pct. 168-169; a se vedea, de asemenea, Paradiso
si Campanelli impotriva Italiei (MC), nr. 25358/12, pct. 179-184, 24 ianuarie
2017]:

,»168. Curtea reaminteste ca, pentru a evalua «necesitatea» unei masuri contestate
«intr-o societate democraticd», trebuie s examineze, in lumina cauzei in ansamblu,
daca motivele invocate pentru a justifica masura in litigiu sunt relevante si suficiente
n sensul art. 8 8 2 [a se vedea, printre multe altele, S.H. si altii impotriva Austriei (MC),
nr. 57813/00, pct. 91, CEDO 2011, Olsson impotriva Suediei (nr. 1), 24 martie 1988,
pct. 68, Seria A nr. 130, K. si T. impotriva Finlandei (MC), nr. 25702/94, pct. 154,
CEDO 2001-VII, Kutzner impotriva Germaniei, nr. 46544/99, pct. 65, CEDO 2002-1,
si P., C. si S. impotriva Regatului Unit, nr. 56547/00, pct. 114, CEDO 2002-V1).

169. iIn plus, pentru a se pronunta cu privire la amploarea marjei de apreciere
care trebuie acordata statului intr-o cauza care ridica probleme in legatura cu art. 8,
este necesar si se ia in considerare o serie de factori. In cazul in care in litigiu se afla
n joc un aspect deosebit de important al existentei sau identitatii unei persoane, marja
lasata statului este, de reguld, restransa [Evans, citatd anterior, pct. 77, cu trimiterile
citate, si Dickson Tmpotriva Regatului Unit (MC), nr. 44362/04, pct. 78, CEDO
2007-V]. In schimb, in cazul in care nu exista consens in randul statelor membre
ale Consiliului Europei, fie cu privire la importanta relativa a interesului in litigiu, fie cu
privire la cele mai bune metode pentru protejarea acestuia, in special in cazul n care
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cauza ridica@ probleme morale sau etice delicate, marja de apreciere este mai larga [S.H.
si altii impotriva Austriei, citata anterior, pct. 94, Evans, citatd anterior, pct. 77, X, Y si
Z Tmpotriva Regatului Unit, 22 aprilie 1997, pct. 44, Culegere de hotardri si decizii
1997-11, Fretté mpotriva Frangei, nr. 36515/97, pct. 41, CEDO 2002-1, Christine
Goodwin Tmpotriva Regatului Unit (MC), nr. 28957/95, pct. 85, CEDO 2002-V1, si A,
B si C impotriva Irlandei, citatd anterior, pct. 232].”

In plus, potrivit jurisprudentei existente, libertatea de a dispune de propriul
corp este o valoare fundamentala protejatd de Conventie (a se vedea,
de exemplu, Pretty impotriva Regatului Unit, nr. 2346/02, pct. 66, 2002-111,
si K.A. si A.D. impotriva Belgiei, nr. 42758/98 si nr. 45558/99, pct. 83, 17
februarie 2005). Curtea a subliniat, de asemenea, ci ,,corpul unei persoane
reprezintd aspectul cel mai intim al vietii private” (Y.F. impotriva Turciei,
nr. 24209/94, pct. 33, CEDO 2003-IX). ,,Notiunea de autonomie personala
reflectd un principiu important, care std la baza interpretarii garantiilor
prevazute la art. 8” (4.P., Gargon si Nicot impotriva Frantei, nr. 79885/12 si
alte 2 cereri, pct. 123, 6 aprilie 2017), principiu invocat pentru a restrange
marja de apreciere chiar si in lipsa unui consens european (ibidem,
pct. 121-123). ,,Aceastd marja este cu atit mai redusa cu cat dreptul in cauza
este important pentru a garanta persoanei exercitarea efectiva a drepturilor
fundamentale sau de ordin intim care 1i sunt recunoscute” [Dubska si
KrejzovA Tmpotriva Republicii Cehe (MC), nr. 28859/11 si 28473/12,
pct. 178, 15 noiembrie 2016; a se vedea, de asemenea, de exemplu, A.D.T.
impotriva Regatului Unit, nr. 35765/97, pct. 37, CEDO 2000-IX, si
Hamaldinen Timpotriva Finlandei (MC), nr. 37359/09, pct. 68-69,
CEDO 2014].

Adaugam ca, intr-un context complet diferit, Curtea a hotarat ca
0 restrangere generala, automata si nediferentiata adusa unui drept consacrat
de Conventie si care este de o importantd cruciala trece peste o marja
de apreciere acceptabild, oricat de larga ar fi aceasta [Hirst impotriva
Regatului Unit (nr. 2) (MC), nr. 74025/01, pct. 82, CEDO 2005-1X].

8. Majoritatea din speta defineste criteriul aplicabil dupa cum urmeaza:

,,280. Astfel cum a amintit mai sus (pct. 274), Curtea a avut deja ocazia sa afirme ca
aspectele de sanatate publica intrd sub incidenta marjei de apreciere a autoritatilor
nationale. Avand in vedere consideratiile care preceda si aplicand principiile enuntate
in jurisprudenta sa constantd, aceasta considera ca, in speta de fata, care priveste in mod
specific caracterul obligatoriu al vaccindrii copiilor, aceastd marja trebuie sa fie larga.”

Aceastd abordare este greu de acceptat. Potrivit jurisprudentei sale
constante, pentru a defini marja de apreciere, Curtea considerd ca urmatorii
factori pot pleda pentru extinderea sa, fara a aduce insa atingere domeniului
sau precis de aplicare:

1) lipsa unui consens in cadrul statelor membre ale Consiliului Europei
Cu privire la importanta relativa a interesului aflat in joc;

i) lipsa unui consens in cadrul statelor membre ale Consiliului Europei
cu privire la cele mai bune mijloace de a proteja acest interes;
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ii1) faptul ca aspecte delicate morale sau etice sunt in joc in cauza
examinata.

In acest context, trebuie observat cd existd in randul statelor membre
ale Consiliului Europei un consens larg potrivit caruia:

1) integritatea fizica trebuie protejata impotriva oricarui tratament medical
nevoluntar;

i1) cel mai bun mijloc de a proteja este ca astfel de interventii
sa fie conditionate de consimtamantul persoanei vizate.

In aceastd privinta, trebuie amintit ci Conventia de la Oviedo contine
urmatoarea dispozitie:

Articolul 5 — Regula generala

,,O interventie n domeniul sanatatii nu se poate efectua decat dupa ce persoana vizata
si-a dat consimtdmantul liber si in cunostinta de cauza.

Aceasta persoana primeste in prealabil informatii adecvate in privinta scopului si
naturii interventiei, precum si in privinta consecintelor si riscurilor.

Persoana vizata poate in orice moment sa isi retraga in mod liber consimtdmantul.”

Este evident ca anumite exceptii de la consimtamantul liber
pot fi justificate, dar necesita, cu toate acestea, o justificare deosebit de solida.

Astfel cum a indicat majoritatea la pct. 279, ,,vaccinarea copiilor, un aspect
fundamental al politicii actuale de sanatate publica, nu ridica, in sine,
probleme sensibile din punct de vedere moral sau etic”.

In plus, nu existd un consens cu privire la faptul ¢a ingerinta in cauza, si
anume obligatia de vaccinare, ar fi necesara pentru a proteja sandtatea publica
(infra, pct. 14). Chiar majoritatea afirma cad vaccinarea devine o obligatie
legala care poate fi perceputa ca ridicand aspecte sensibile in plan moral sau
etic (pct. 279 din hotarare).

In plus, marja de apreciere in materie de politici de sanitate
a fost subliniatdi — pe buna dreptate — Tn cadrul capetelor de cerere
privind accesul la anumite tratamente medicale [a se vedea, de exemplu,
Hristozov si altii impotriva Bulgariei, nr. 47039/11 si 358/12, CEDO 2012
(extrase), hotarare evocata la pct. 274]. Prezenta speta nu priveste nici accesul
la serviciile de sanatate, nici modul in care sunt organizate (drepturi pozitive),
ci libertatea de a dispune de propriul corp si dreptul de a nu fi supus
unei interventii medicale neautorizate (drepturi negative).

Miza este esentiald pentru exercitarea efectivd de catre individ
a drepturilor sale cele mai intime, intr-un context in care nu exista un conflict
direct intre doud sau mai multe drepturi si in care titularul de drepturi 1si
revendicd libertatea de a trai fard a fi supus unor ingerinte si nu revendica
drepturi pozitive. Restrngerile aduse libertatii de a face alegeri
n ceea ce priveste propriul corp, impuse in afara contextului unui conflict
direct intre doud sau mai multe drepturi, necesitd solide justificari.
Tn acest domeniu, marja de apreciere trebuie si fie limitatd, iar pragul
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aplicabil justificdrii ingerintei trebuie sa fie foarte ridicat. Abordarea care a
fost adoptatd este de naturd sd dea impresia cd, in cazul in care nivelul
de control nu ar fi fost scazut, constatarea lipsei unei incalcari nu ar fi fost
posibila.

C. Baza faptica a hotararii

9. In Republica Ceha, lista vaccinarilor obligatorii acoperd noui boli.
Acestea sunt foarte diverse. Pentru a evalua in mod rational daca obligatia
de vaccinare este compatibila cu Conventia, cauza trebuie examinata separat
pentru fiecare boala, de la caz la caz. Astfel, pentru fiecare dintre acestea,
este necesar sa se stabileasca:

— modul si viteza de transmisie;

—riscurile la care sunt expuse persoanele infectate;

— costul mediu aferent tratamentului persoanei impotriva bolii in cauza
n cazul in care nu este vaccinata, precum si sansele de reusita ale unui astfel
de tratament;

— eficacitatea precisa a vaccinurilor disponibile;

— costul mediu al unei vaccinari;

— riscuri legate de efectele secundare ale vaccinarii,

— costul mediu al tratamentului efectelor secundare ale vaccinarii;

— procentul minim de persoane vaccinate care ar permite Tmpiedicarea
raspandirii bolii (dupa caz) si sansele de a atinge un astfel de obiectiv.

10. Abordarea generald a majoritatii este rezumatd in aceastd fraza
(pct. 300 din hotarére): ,,in ceea ce priveste eficacitatea vaccinarii, Curtea
face din nou trimitere la consensul general cu privire la importanta vitala
a acestui mijloc de protectie a populatiei impotriva bolilor susceptibile sa aiba
consecinte grave asupra sanatdtii persoanelor si, in cazul unor epidemii grave,
sad perturbe societatea (supra, pct. 135).”

Guvernul parat si majoritatea par sa considere cd raspunsul este atat
de evident incat este inutil sa se recurga la elemente de apreciere mai detaliate
pentru a justifica ingerinta. Nu Impartdsim acest punct de vedere.
Pentru a aprecia legitimitatea ingerintei in spetd, sunt necesare cunostinte
medicale specializate.

Este adevarat ca elementele prezentate Curtii si care sunt rezumate
n hotarare (mai precis la pet. 152-157) includ opinii specializate complete,
dar nu si informatiile esentiale enumerate mai sus. Prin urmare,
nu este adevarat ca in spetd au fost colectate numeroase probe stiintifice
(pct. 306 din hotarare). In special, nu este suficient si se stabileasca faptul ca
riscul specific pe care vaccinarea il prezintd pentru sdndtatea unei persoane
este ,,foarte rar” (astfel cum se indicd la pct. 301 din hotarare). Trebuie
calculat cu cea mai mare precizie riscul asociat fiecarei boli, pe baza unor date
complete si fiabile, colectate nu doar in Republica Cehd, ci si in alte tari.
Eventualul contraargument potrivit cdruia vaccinurile au fost testate, evaluate
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ca sigure si aprobate de organismele publice competente nu este suficient
pentru a justifica obligatia de vaccinare.

In opinia mea, intrucat elementele de proba prezentate de parti
sunt insuficiente pentru a solutiona aspectele generale ridicate de cauza, iar
procesul decizional national nu a fost pe deplin satisfacator (infra, pct. 16),
Curtea ar fi trebuit sd desemneze experti independenti pentru a dispune
de 0 baza suficienta care sa 1i permita sa evalueze in mod adecvat riscurile
potentiale si sd adopte in spetd o decizie judiciara rationala.

11. Este important in acest context sa fie delimitat mandatul unor astfel
de experti. In acest sens, este necesar sa se faci o distinctie intre motivarea
teoreticd si motivarea practicd. Motivarea teoreticd formuleazd propozitii
cu privire la fapte si demonstreaza adevarul, recurgand, in masura posibilului,
la cunostinte si metode stiintifice. Motivarea practicd identificd si pune
n balanta valorile si interesele concurente aflate in joc si ia decizii, alegand
dintre compromisurile posibile. Rolul expertilor se limiteaza la chestiuni de
motivare teoreticd, si anume la a prezenta si a explica elemente faptice.
Adoptarea de decizii tine de motivarea practicd si, cu acest titlu, este
de competenta autoritatilor politice, care actioneaza sub supravegherea
instantelor nationale si internationale. La fel ca toti cetdtenii, expertii
pot desigur formula judecati de valoare — care, potrivit Curtii, nu se preteaza
la o demonstrare a exactitatii lor, ci trebuie sd se bazeze pe o bazd faptica
suficientd [a se vedea, de exemplu, Morice impotriva Frantei (MC),
nr. 29369/10, pct. 126, 23 aprilie 2015] — dar, chiar daca acestia au
0 mai buna cunoastere a bazei faptice decat oricine, expertii nu au
nicio competenta, sau vreun alt titlu special, care sa justifice exprimarea
motivarii practice. Faptul ca o persoana este expert medical nu are ca efect
dotarea acesteia cu cunostinte de specialitate care sd 11 permita s decida
cu privire la conflicte de valori si de interese. Astfel, expertii pot calcula
un risc, dar nu 1l pot evalua din punct de vedere axiologic.

Observam, 1n aceasta privintd, cd majoritatea se arata reticentd in a se baza
pe date stiintifice concrete. Aceasta prefera sa se bazeze pe judecati de valoare
si pe recomandari de politici generale formulate de experti, ca si cum ar avea
aceeasi pondere ca declaratiile expertilor cu privire la fapte.

D. Modalitatea de a aborda conflictul de valori

12. Am dori mai Intdi sd subliniem aceastd specificitate a ingerintei
n cauza: obligatia de vaccinare 1i priveste pe copii si constituie o ingerintad
a statului la adresa integritatii lor fizice. Acesta este un argument important
care pledeazd pentru aplicarea unor criterii de control s$i mai stricte
la justificarea ingerintei.

De reguld, copiii de varstd mica se opun vaccindrii. Este gresit sd se afirme
ca ,, nicio dispozitie nu permite administrarea prin fortd a vaccinului”
(pct. 293 din hotarare). Este adevarat ca in acest domeniu statul nu poate
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aplica direct constrangerea in cazul copiilor, dar intregul sistem se bazeaza

pe urmatorul principiu: sanctiunile sunt impuse parintilor, astfel incat acestia

sd-si convingd sau, dacd este necesar, sd-si constrangd proprii copii
sa fie vaccinati.

13. In acest context, majoritatea abordeaza aspectul interesului superior

al copilului. Exprima in mod special acest punct de vedere (pct. 288

din hotarare):

»Rezulta ca statele au obligatia de a plasa interesul superior al copilului, si deopotriva

al copiilor ca grup, in centrul tuturor deciziilor care le afecteaza sanatatea si dezvoltarea.

[...] Potrivit Curtii, politica de sénatate a statului parat se Intemeiaza pe astfel

de consideratii, motiv pentru care poate fi consideratd compatibila cu interesul superior
al copilului, care constituie centrul de atentie al acestei politici [...].”

Aceastd abordare necesitd urmatoarele observatii. Parintii, nu statul,
au responsabilitatea de a lua decizii cu privire la copii, de a stabili interesul
superior al acestora si de a-i ghida in exercitarea drepturilor lor (a se compara
cu M A.K. si RK. impotriva Regatului Unit, nr. 45901/05 si nr. 40146/06,
pct. 75-79, 23 martie 2010). Drepturile parintesti pot fi limitate numai
in circumstante exceptionale (Strand Lobben si altii impotriva Norvegiei,
nr. 37283/13, 10 septembrie 2019) si, In principiu, interesul superior
al copilului nu poate fi invocat impotriva parintilor decat in cazul in care
drepturile acestora au fost restranse sau decazute.

In speta, intrebarea centrald privind interesul superior al copiilor nu este
dacd politica generald de sandtate a statului parat favorizeaza interesul
superior al copiilor ca grup, ci modul in care se poate aprecia, pentru fiecare
dintre copiii reclamantilor, cu propria stare de sdnatate, daca diversele
beneficii ale vaccindrii vor depasi cu adevarat riscul specific inerent acestei
interventii. Pdrintii — uneori pe buna dreptate, uneori in mod gresit, dar
Cu buna-credintd — pot decela anumiti factori de risc foarte personali,
care scapa atentiei persoanelor terte.

14. Reclamantii se bazeazd pe argumentul potrivit cdruia exista solutii
mai putin restrictive, expunand in aceasta privinta ca este posibil sa se atinga
aceleasi obiective fird a impune obligatia de vaccinare. In acest scop
se bazeazd pe dreptul comparat, care indica faptul cd numeroase Sstate
considerd ca obiectivele de sanatate publica pot fi indeplinite
fara ca vaccinarea sa devind obligatorie. Acest argument nu a fost contrazis
in mod convingdtor de Guvern, care pur si simplu a evocat, de o maniera
foarte generala, riscul ,,unei eventuale reduceri a ratei de vaccinare, in cazul
in care acest act ar deveni doar o simplad procedura recomandata” (pct. 283
din hotarare). Or, argumentul reclamantilor meritd o examinare
foarte minutioasa si respingerea sa necesita elemente convingatoare.

Observam, 1n aceasta privinta, ca Curtea s-a exprimat anterior cu privire
la aceste intrebari:

,65. In ceea ce priveste argumentul Tribunalului federal potrivit ciruia intrebarea
daca existau alte posibilitati, in afard de dizolvarea asociatiei, era lipsita de importanta
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in speta (considerentul 4.3 din hotarare, supra, pct. 23), Curtea reaminteste cd a hotarat
ntr-un context diferit ca, pentru ca o masura sa fie considerata proportionald si necesara
ntr-o societate democratica, existenta unei masuri care aduce in mod mai putin grav
atingere dreptului fundamental in cauza si care permite atingerea aceluiasi scop trebuie
si fie exclusa (Glor impotriva Elvetiei, nr. 13444/04, pct. 94, 30 aprilie 2009). Tn opinia
Curtii, pentru a respecta pe deplin principiul proportionalitatii, autoritatile ar fi trebuit
sd demonstreze lipsa unor astfel de masuri.” (Association Rhino si altii impotriva
Elvetiei, nr. 48848/07, pct. 65, 11 octombrie 2011)

si

»L-.-] pentru ca o masurd sa fie consideratd proportionald si necesara intr-0 societate
democraticd, existenta unei masuri care aduce mai putin grav atingere dreptului
fundamental in cauza si care permite atingerea aceluiasi scop trebuie sa fie exclusa.
Tn opinia Curtii, pentru a respecta pe deplin principiul proportionalitatii, autoritatile
trebuie sd demonstreze lipsa unor astfel de masuri (A4ssociation Rhino si altii
impotriva Elvetiei, citatd anterior, pct. 65).” (Centrul Biblic al Republicii Ciuvasia
impotriva Rusiei, nr. 33203/08, pct. 58, 12 iunie 2014).

Pentru alte exemple, a se vedea, de asemenea: Urper si altii
impotriva Turciei, nr. 14526/07 si alte 8 cereri, pct. 43, 20 octombrie 20009,
Nada impotriva Elvetiei (MC), nr. 10593/08, pct. 183, CEDO 2012, Stanev
impotriva Bulgariei (MC), nr. 36760/06, pct. 242, CEDO 2012, Piechowicz,
citata anterior, pct. 220, P. si S. impotriva Poloniei, nr. 57375/08, pct. 148,
30 octombrie 2012, Saint-Paul Luxembourg S.A. impotriva Luxembourg,
nr. 26419/10, pct. 44, 18 aprilie 2013, R.M.S. Tmpotriva Spaniei,
nr. 28775/12, pct. 86, 18 iunie 2013, Fernandez Martinez impotriva Spaniei
(MC), nr. 56030/07, pct. 146, CEDO 2014 (extrase), si [vinovic¢
impotriva Croatiei, nr. 13006/13, pct. 44, 18 septembrie 2014.

De asemenea, Curtea a exprimat uneori opinia contrara [Animal Defenders
International Tmpotriva Regatului Unit (MC), nr. 48876/08, pct. 110,
CEDO 2013 (extrase):

Jin sfarsit, contrar celor sustinute de reclamanti, problema centrald in legatura
cu astfel de masuri nu este dacé ar fi trebuit adoptate norme mai putin restrictive sau
daca statul poate proba cd, in lipsa interdictiei, obiectivul legitim vizat nu putea fi atins.
Este mai degraba vorba despre a determina daca, atunci cand a adoptat masura generala
in litigiu si a arbitrat intre interesele implicate, legiuitorul a actionat in cadrul marjei sale
de apreciere [James si altii, pct. 51, Mellacher si altii, pct. 53, Evans (MC), pct. 91,
citate anterior].”

Nu este clar motivul pentru care, in anumite cazuri, Curtea analizeaza
existenta unor solutii mai putin restrictive, in timp ce, in majoritatea cauzelor,
pune intrebarea sub tacere, iar in altele respinge Tn mod expres criteriul citat
anterior. Acest aspect este important pentru elaborarea de strategii
argumentative. In cazul in care reclamantii ar fi stiut ca criteriul ,,solutiei
mai putin restrictive” va fi respins, si-ar fi pledat probabil cauza in mod
diferit. In opinia noastra, este necesar sa se clarifice problema domeniului
de aplicare al criteriului ,,solutiei mai putin restrictive”, astfel incat partile
sa se poata baza in cauzele viitoare pe principii mai precise.
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Observam, de asemenea, ca nu a fost prezentat Curtii niciun element
capabil sd demonstreze cd statele care au pus In aplicare obligatia
de vaccinare au obtinut rezultate mai bune in materie de sanatate publica
decat statele care nu au instaurat aceastd obligatie. In acest al doilea grup,
Curtea nu a stabilit nicio reducere a ratelor de vaccinare sub obiectivele
recomandate. Faptul cd in numeroase state obiectivele politicii de sdnatate
pot fi aparent atinse fara a pune 1n aplicare obligatia de vaccinare constituie
un argument foarte solid care aratd cd existda in fapt mijloace
mai putin restrictive si c¢a ingerinta in litigiu nu este necesara intr-0 societate
democratica. Faptul cd majoritatea renunta in mod expres la criteriul ,,solutiei
mai putin restrictive”, farad vreo explicatie suplimentard, da impresia ca, daca
acest criteriu ar fi fost aplicat, argumentul reclamantilor pe acest subiect
ar fi fost retinut.

15. Majoritatea se bazeaza pe o serie de argumente specifice, dar
discutabile.

La pct. 272 din hotarare, declard urmatoarele:

.In ceea ce priveste scopurile urmirite de obligatia de vaccinare, astfel cum sustine
Guvernul si astfel cum au recunoscut instantele nationale, obiectivul legislatiei
relevante este acela de a proteja impotriva bolilor care pot prezenta un risc grav pentru
sanatate. Sunt 1n discutie atdt persoanele care primesc vaccinurile in cauza, cat si
cele care nu pot fi vaccinate si care, prin urmare, se afld intr-o situatie vulnerabila,
in functie de o ratd de vaccinare ridicatd care ar fi atinsd in rdndul populatiei
n ansamblu, pentru a fi protejatd impotriva bolilor contagioase in cauza.”

La pct. 306, adauga urmatoarele:

»Potrivit Curtii, nu se poate considera disproportionat ca un stat si impund
persoanelor pentru care vaccinarea prezintd un risc indepartat pentru sanatate sa accepte
aceastda masurd de protectie universal aplicatd, in cadrul unei obligatii legale si
n numele solidaritatii sociale, pentru binele unui numar redus de copii vulnerabili
care nu pot beneficia de vaccinare.”

Problema este ca acest argument nu este valabil decat pentru anumite boli.
Nu se aplicd unei boli precum tetanosul, care nu este contagios
(OMS, Tetanus, https://www.who.int/immunization/monitoring_surveillanc
e/burden/vpd/surveillance type/passive/tetanus/en/), si este problematica
pentru tusea convulsiva, data fiind specificitatea protectiei vaccinale (Nota
de sinteza: Pozitia OMS privind vaccinurile impotriva tusei convulsive —
august 2015, raport epidemiologic saptamanal, nr. 35, 2015, 90, 433-460,
https://www.who.int/wer/2015/wer9035.pdf?ua=1).

La pct. 288, majoritatea prezinta acest argument:

,»Cel care nu pot beneficia de acest tratament sunt protejati indirect impotriva bolilor
contagioase atat timp cét, in cadrul comunitatii lor, acoperirea vaccinald este mentinuta
la nivelul impus; cu alte cuvinte, protectia lor rezidd in imunitatea de grup. Astfel,
n cazul in care se constata ca o politica de vaccinare voluntara este insuficienta pentru a
obtine si a mentine imunitatea grupului, sau cd imunitatea de grup nu este relevanta
avand In vedere natura bolii (este vorba, de exemplu, despre tetanos), autoritétile
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nationale pot institui in mod rezonabil o politicd de vaccinare obligatorie pentru a atinge
un nivel adecvat de protectie impotriva bolilor grave.”

Nu vedem niciun raport logica intre prima si a doua fraza: e un
non sequitur. In plus, faptul ¢a ,,imunitatea de grup nu este relevanti avand Tn
vedere natura bolii (este vorba, de exemplu, despre tetanos”) nu este suficient
pentru a justifica competenta autorititilor nationale de a ,institui
Tn mod rezonabil o politica de vaccinare obligatorie pentru a atinge un nivel
adecvat de protectie impotriva bolilor grave.”

La pct. 308, este avansat urmatorul argument:

oIn sfarsit, reclamantii sustin cd sistemul este incoerent, atit timp ct copiii
de varstd micd trebuie vaccinati, iar aceastd cerinta nu se aplicd personalului
din gradinite. Cu toate acestea, Curtea ia notd de raspunsul Guvernului potrivit caruia
obligatia generala de vaccinare, care consta in administrarea primei serii de vaccinuri
si a rapelurilor, se aplicd tuturor persoanelor care au resedinta in Republica Ceha cu titlu
permanent sau pe termen lung (supra, pet. 11 si 77), astfel incat membrii personalului
in discutie primiserd, in principiu, toate vaccinurile impuse de lege la momentul
faptelor.”

Problema este cd obligatia de vaccinare impotriva anumitor boli
a fost instituita dupa ce cei mai in varsta dintre angajati devenisera adulti,
astfel incat, la momentul faptelor, nu primisera toate vaccinurile care
sunt impuse n prezent. De exemplu, vaccinul Tmpotriva rujeolei a devenit
disponibil abia la sfarsitul anilor ’60, iar vaccinurile Impotriva hepatitei B si
ainfectiilor cu Haemophilus influenzae de tip b, in anii *80. In plus, un angajat
care si-a petrecut copildria in strdinatate nu a primit neapdarat toate vaccinurile
prescrise in prezent in Republica Ceha.

La pct. 279 si 306, majoritatea evoca ,,solidaritatea sociald” (,,social
solidarity”’). Nu este clar ce inseamnd aici acest concept (care reaminteste
lucrarile lui Emile Durkheim). New Oxford Dictionary of English (Oxford
1998, pag. 1772) propune aceastd definitie in limba engleza a termenului
,,solidaritate” (,,solidarity”) astfel: ,,unitate sau acord sau sentiment sau
actiune, in special intre persoane care au un interes comun, sprijin reciproc
in cadrul unui grup” (,,unity or agreement of feeling or action, especially
among individuals with a common interest;, mutual support within a group”).
Dictionarul Larousse 2019 (Paris, 2018, pag. 1081) ofera urmatoarele
semnificatii  cuvantului ,solidaritate”: ,, 1) Dependenta reciproca
intre persoane legate de interese comune; spirit de echipa; 2) Sentiment care
ii determind pe oameni sa isi acorde reciproc sprijin reciproc” (1. Dépendance
mutuelle entre des personnes liées par des intéréts communs ; esprit
de corps,; 2. Sentiment qui pousse les hommes a s’accorder une aide
mutuelle) (acceptiunile juridice ale termenului au fost omise aici); a se vedea,
de asemenea, E. Littré, Dictionnaire de la langue francaise (Paris, Hachette
1874, vol. 4, pag.1968). Desi termenul ,solidaritate” poate avea,
de asemenea, un sens diferit [,, faptul cd unii membri ai unei autoritati
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nationale contribuie la asistenta (financiara, materiald) a altor persoane”
[,,le fait de faire contribuer certains membres d’une collectivité nationale
a ['assistance (financiére, matérielle) d’autres personnes”’] (Le Petit Robert,
Paris, Le Robert 2013, pag. 2390)], insasi ideea de solidaritate, astfel cum
a fost inteleasa initial in limbajul curent (provenind din limbajul juridic),
presupune o autoorganizare spontand, nu sacrificii impuse de puterea statala.
Cele doud notiuni subiacente organizarii sociale sunt destul de diferite,
a doua abordare (bazata pe obligatii legale) compensand lacunele celei dintai.

E. Calitatea procesului decizional la nivel national

16. Pentru a aprecia proportionalitatea masurilor care restrang drepturi
care decurg din Conventie, Curtea ia uneori in considerare calitatea
procesului decizional national [Animal Defenders, citatd anterior,
pct. 113-116; a se vedea, de asemenea, Boudaieva si altii impotriva Rusiei,
nr. 15339/02 si alte 4 cereri, pct. 136, CEDO 2008 (extrase), Brincat si altii
impotriva Maltei, nr. 60908/11 si alte 4 cereri, pct. 101, 24 iulie 2014,
Parrillo, citatd anterior, pct. 170, CEDO 2015, Garib impotriva Tarilor
de Jos (MC), nr. 43494/09, pct. 138, 6 noiembrie 2017, si Leki¢ impotriva
Sloveniei (MC), nr. 36480/07, pct. 109, 117-118, 11 decembrie 2018].
Reclamantii puncteaza numeroase vicii in procesul decizional la nivel
national. Acestia reamintesc alegatiile faptice foarte precise pe care
le-au formulat in presa cehd. Invoca in special existenta unor conflicte
de interese 1intre actorii procesului decizional si indica faptul ca
anumite documente care au servit drept baza pentru evaluarea riscurilor
diferitelor vaccinuri nu au fost facute publice.

Majoritatea raspunde acestui argument la pct. 297 din hotarare:

,In ceea ce priveste integritatea procesului de elaborare a politicilor, Curtea ia nota
ca, drept raspuns la argumentul reclamantilor privind existenta unui conflict de interese,
Guvernul a explicat procedura urmatd de CNV, in conformitate cu normele europene si
internationale relevante (supra, pct. 200).”

Cu respectul pe care il datoram majoritatii, consideram ca sistemul
declaratiilor descris la pct. 200, care aparent nu prevede sanctiuni
n cazul unor declaratii false, este vadit insuficient.

La acelasi punct, majoritatea adauga:

Jin lumina elementelor de care dispune, Curtea considera ca reclamantii
nu si-au sustinut in mod suficient alegatiile potrivit carora sistemul national este grevat
de conflicte de interese, nici observatia lor potrivit careia pozitia privind vaccinarea
adoptatd de organele specializate cehe sau de OMS este compromisda de sprijinul
financiar al societatilor farmaceutice.”

Tocmai aici rezidd problema: numerosi cetdteni nu mai au incredere
n institutiile publice. Nu este suficient ca procesele decizionale
sa fie echitabile: acestea trebuie, de asemenea, sa fie percepute ca atare si
este asadar nevoie de masuri juridice de amploare pentru a proteja integritatea

101



HOTARAREA VAVRICKA SI ALTII IMPOTRIVA REPUBLICII CEHE

procesului si pentru a imbunatati Increderea cetdtenilor. Atitudinea
pro alegere in materie de vaccinare reflectdi o problemd mai generald
de neincredere, in randul cetatenilor, fata de institutiile democratice.

Observam, de asemenea, cd niciun document national care sd contind
0 evaluare precisd a eficacitatii diferitelor vaccinuri si a riscurilor asociate
acestora nu a fost prezentat Curtii, ca si cum o evaluare de acest tip
nu ar fi fost niciodata efectuata in statul parat sau nu a facut niciodata obiectul
unei dezbateri publice. Chestiunile fundamentale enumerate mai sus (pct. 6
din prezenta opinie separatd) nu par sa fi fost tratate Tn documente accesibile
publicului referitoare la procesul decizional national. Persoanele vizate
de obligatia de vaccinare au dreptul de a cunoaste nu numai riscurile precise
asociate fiecarei boli, ci si modul de calcul si apreciere al acestor riscuri
de catre cei care au decis sa instaureze aceasta obligatie. Or, aceste persoane
nu au primit un raspuns satisfacator la intrebarile lor legitime in materie.

F. Art. 9 din Conventie

17. In ceea ce priveste capitul de cerere intemeiat pe art. 9 din Conventie,
consideram ca reclamantii au furnizat suficiente probe prima facie ca
legislatia in discutie a adus atingere drepturilor lor protejate de aceastd
dispozitie. Intrebarea daca un risc inerent unei interventii medicale merita
sa fie asumat este probabil o chestiune de convingere personala, care este
protejata de aceasta dispozitie. Pe de altd parte, este problematic sa se faca
referire la o evolutie a jurisprudentei nationale ulterioara circumstantelor
cauzei si sd li se reproseze reclamantilor, retroactiv, ca nu explorat cdile
oferite de aceasta jurisprudenta ulterioara si ca nu au invocat anumite drepturi
care nu erau protejate anterior (pct. 292 si 335 din hotarére). In orice caz,
recunoasterea juridicd a derogarilor de la obligatia de vaccinare pe baza
obiectiel pe motive de constiinta reprezintd un argument puternic in favoarea

.....

G. Concluzie

18. Prezenta hotirare contine o serie de vicii de procedurd. in plus,
anumite elemente faptice esentiale nu au fost stabilite. Majoritatea exprima
judecati de valoare puternice fard a dispune de o baza faptica suficienta.

In opinia noastra, exista argumente obiective solide in favoarea constatirii
neincalcarii drepturilor care decurg in temeiul Conventiei. Aceste posibile
argumente ar depdsi — cel putin pentru majoritatea bolilor in discutie —
eventualele contraargumente, chiar daca s-ar aplica un nivel de control
foarte ridicat si s-ar accepta o serie de alegatii faptice formulate de reclamanti.
Fara a intra in detalii, este suficient sa relevam aici ca vaccinarea nu numai ca
permite sa fie salvate multe vieti si sd se evite prejudiciile considerabile aduse
sanatatii, ci si genereazd enorme resurse financiare si sociale prin reducerea
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costurilor suportate de sistemul de protectie a sanatatii. Aceste resurse
pot fi apoi utilizate pentru a salva vieti amenintate de alte boli.

Or, elementele faptice precise care constituie baza acestor argumente,
precum si multe alte argumente posibile in favoarea constatirii lipsei
unei incalcari lipsesc dintre elementele de proba care au fost furnizate Curtii.
In aceste conditii speciale, si firi a aduce atingere cauzelor care
pot fi introduse in viitor cu privire la aspecte similare, nu avem alta optiune
decét sa ne Intemeiem pe principiul adevarului formal si sa concluziondm ca
guvernul parat nu a prezentat motive suficiente capabile sa justifice ingerinta
de care se plang reclamantii In prezenta cauza.
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