PL

Streszczenie C-69/21-1

Sprawa C-69/21

Streszczenie wniosku o wydanie orzeczenia w trybie prejudycjalnym na
podstawie art. 98 ust. 1 regulaminu postepowania przed Trybunalem
Sprawiedliwosci

Data wplywu:
4 lutego 2021 r.
Oznaczenie sadu odsylajacego:
Rechtbank Den Haag, zittingsplaats ’s-Hertogenbosch (Nederland)

Data wydania postanowienia 0 wystapieniw, Zwnioskiem, 0owydanie
orzeczenia w trybie prejudycjalnym:

4 lutego 2021 r.

Strona wnoszaca Srodek odwolawczy:
X

Druga strona postepowania:

Staatsseeretaris van Justitigien Veiligheid

Przedmiot postegpowaniaiglownego

Spor Wepostepowaniu,_gtéwnym dotyczy kwestii tego, czy X nalezy udzieli¢
zezwoleniama pobyit, lub tez czy nalezy wyrazi¢ zgode na zawieszenie obowigzku
opuszczenia teryterium z powodu powaznych probleméw zdrowotnych 1 jakie
bylyby, skutki, \gdyby leczenie, ktéremu poddany jest X (uSmierzanie bolu
medyczng marthuang), nie moglto by¢ kontynuowane W zwigzku ztym, ze
musiatby f on wywigza¢ si¢ z obowigzku opuszczenia terytorium krajowego
nalozon€go na niego na mocy Vreemdelingenwet 2000 (ustawy o cudzoziemcach
z 2000 r.).

Przedmiot ipodstawa prawna wniosku o wydanie orzeczenia w trybie
prejudycjalnym

Wyktadnia art. 1, 4, 7 i 19 Karty praw podstawowych Unii Europejskiej
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W kontekscie dyrektywy 2008/115/WE rechtbank (sad rejonowy) zwraca si¢
0 dokonanie wyktadni art. 19 ust. 2 karty w zwiazku zjej art.1 14 wcelu
umozliwienia dokonania oceny, czy obowigzek wywigzania si¢ przez
cudzoziemca z obowiazku opuszczenia terytorium krajowego powinien zostac
zawieszony w zwigzku z jego powaznymi problemami zdrowotnymi. Ponadto
rechtbank zwraca si¢ 0 dokonanie wyktadni art. 7 karty w celu umozliwienia
dokonania oceny, czy leczenie w panstwie cztonkowskim stanowi aspekt zycia
prywatnego, ktory powinien by¢ brany pod uwage w ramach oceny wniosku
0 wydanie zezwolenia na pobyt.

Pytania prejudycjalne

I Czy znaczne zwigkszenie si¢ intensywno$ci bolu na'skutek zaprzestania
leczenia, przy jednoczesnym braku zmian w obrazief choroby, moze'stafiowi¢
sytuacj¢ bedgcg W sprzeczno$ci z art. 19 ust. 2 Karty praw pedstawowych Unii
Europejskiej (zwanej dalej: ,kartg”) wzwiazkd zart. 't i4 karty;"jezeli nie
zostanie wyrazona zgoda na zawieszenie ebewidzku.opuszczenia terytorium
krajowego na podstawie dyrektywy 2008/115/WE, (zwanej dalej: ,dyrektywa
powrotowa”)?

I Czy okre$lenie stalego terminu, Wamach “ktorego, aby mozliwe bylo
przyjecie, ze istnieja wzgledy medyczne stojacéyna przeszkodzie wykonaniu
wynikajgcego z dyrektywy powretowejyzobowigzania do powrotu, ujawni¢ maja
si¢ skutki zaprzestania leczeniaymedycznego, jest zgodne z art. 4 wzw. zart. 1
karty? Jezeli okreSlenie Stalego terminu,nie jest sprzeczne z prawem Unii, to czy
panstwo czlonkowskié moze okresli¢ jeden ogdlny termin, ktory bylby taki sam
dla wszystkich mozliwych stanow zdrowia 1 wszystkich mozliwych skutkow
medycznych?

1l Czy uregulowanie,'zgodnie z ktorym skutki faktycznego wydalenia powinny
by¢ oceéniane Wyltaczaie Ww ramach badania, czy ipod jakimi warunkami
cudzeziemiec, mozeypodrozowad, jest zgodne z art. 19 ust. 2 karty w zw. z art. 1
I 4 karty oraz dyrektywa powrotowa?

IV %Czy art.7 karty wzw. zart. 1 i4 karty oraz w kontekscie dyrektywy
pewrotowejyustanawia wymaog, aby stan medyczny cudzoziemca oraz leczenie,
ktoremu jest on poddawany w zwigzku tym stanem W panstwie cztonkowskim,
byly uwzgledniane w ramach oceny tego, czy nalezy mu zezwoli¢ na pobyt ze
wzgledu na potrzebe ochrony zycia prywatnego? Czy art. 19 ust. 2 karty w zw.
z art. 11 4 karty oraz w konteks$cie dyrektywy powrotowej ustanawia wymog, aby
w ramach oceny, czy problemy zdrowotne mogg sta¢ na przeszkodzie wydaleniu,
uwzgledniane byly rowniez zycie prywatne 1 zycie rodzinne W rozumieniu art. 7
karty?
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Powolane przepisy prawa Unii

Dyrektywa Parlamentu Europejskiego i Rady 2008/115/WE z dnia 16 grudnia
2008 r. w sprawie wspolnych norm iprocedur stosowanych przez panstwa
cztonkowskie W odniesieniu do powrotdw nielegalnie przebywajacych obywateli
panstw trzecich (dyrektywa powrotowa): artykuty 5,619

Karta praw podstawowych Unii Europejskiej: artykuty 1, 4, 7, 19, 51 152

Powolane przepisy prawa krajowego
Vreemdelingenwet 2000 (ustawa o cudzoziemcach z 2000 r., Vw): artykut 64

Vreemdelingencirculaire 2000 (okolnik w sprawie cudzeziemeow z 2000 r., VC):
paragraf A3/7

Zwiezle przedstawienie stanu faktycznego igpostepowania gléwnego

X urodzit si¢ w1988 r. i jest obywatelem, Rosi. Jege krajem pochodzenia jest
Rosja. W wieku szesnastu lat zachorowal ma ‘ezerwienic¢ prawdziwa, rzadka
form¢ raka krwi. X podawano avNiderlandach lecznicza marihuang w celu
usmierzenia bolu. W Rosji lecznicza marihuanayie jest legalnie dostepna.

Dnia 19maja 2016r. X, zlozyt ‘po raz drugi wniosek 0 udzielenie azylu
w Niderlandach. Jako uzasadnienie 'swojego wniosku o udzielenie azylu X podat,
ze cierpi na czerwienicg, prawdziwg, W odniesieniu do ktorej byt w swoim kraju
pochodzenia poddany leezeniu tradycyjnymi lekarstwami. Zdaniem X cierpial on
z powodu skutkow-ubocznyeh tychdekarstw, a marihuana dziata skuteczniej na
jego dolegliwoscitbolowe:, Uprawial on marihuang dla celéw leczniczych i miat
w zwigzku(z tym problemy i dlatego potrzebuje ochrony.

Decyzjg, z dnia 29 marca 2018 r. staatssecretaris oddalit wniosek X 0 udzielenie
azylu. Twierdzenia Oproblemach, jakich X mial doswiadczy¢ w zwigzku
zwprawa marihuany na wlasny uzytek, nie sa zdaniem tego organu wiarygodne.
Ponadto'staatssecretaris uznal, ze X nie mogt skorzysta¢ ze zwyktego zezwolenia
na, pobyt, “‘ayego obowiazek opuszczenia terytorium krajowego nie zostanie
zawieszony na podstawie art. 64 Vw 2000 (stan zdrowia).

Dnia 20 grudnia 2018 r. rechtbank uznat §rodek odwotawczy wniesiony przez X
od tej decyzji za czg¢sciowo zasadny i uchylit w czesci ta decyzje. Orzeczenie to
zostalo utrzymane w mocy W postgpowaniu odwolawczym. Tym samym
uprawomocnila si¢ decyzja, zgodnie z ktorg X nie przystuguje status uchodzcy ani
ochrona subsydiarna. Staatssecretaris musiat jednak wyda¢ ponownie decyzj¢
w przedmiocie mozliwosci zastosowania art. 8 europejskiej Konwencji o ochronie
praw cztowieka ipodstawowych wolnosci (zwanej dalej: ,,EKPC”) iwniosku
0 zastosowanie art. 64 Vw.
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Decyzja zdnia 19 lutego 2020 r. staatssecretaris ponownie wydal decyzje
w przedmiocie drugiego wniosku X o udzielenie azylu. Zgodnie z tg decyzjg X nie
moze skorzysta¢é ze zwyklego zezwolenia na pobyt na czas okreslony na
podstawie art. 8 EKPC inie zostanie orzeczone na jego rzecz zawieszenie
obowigzku opuszczenia terytorium krajowego na podstawie art. 64 Vw.

Najwazniejsze argumenty stron W postepowaniu glownym

X podnosi, ze powinno mu by¢ przyznane zezwolenie na pobyt naypodstawie
art. 8 EKPC, wzglednie Ze cigzacy na nim obowigzek opuszczehia terytorium
krajowego musi zosta¢ zawieszony na podstawie art. 64 VwgUzasadnia on te
zadania swoja sytuacja zdrowotng, leczeniem, jakiemu jest poddany
w Niderlandach i skutkami jego zaprzestania w przypadku powrotu do'Rosji.

Leczenie medyczng marihuang moze zdaniem X zmniejszyéyjego dolegliwosci
bolowe 0 70%. Leczenie to jest mu zatem niezbgdne, poniewaz W, przypadku jego
zaprzestania nie bedzie on mial zapewnionych godnych warunkow zycia, a zatem
nalezy mu przyzna¢ zezwolenie na pobyt na mocyyartu8 EKPC. Bez
przyjmowania marihuany nie bedzie on mégt spac¢ aniyjes€ ze wzgledu na bol, co
bedzie miato donioste skutki psychiczne Ifizyczne. X podnosi, ze moze to
prowadzi¢ to depresji 1mysli samobojezyeh. “Zaprzestanie leczenia bolu
doprowadzi zatem w krotkim terminie do krytyeznej,sytuacji medycznej.

Staatssecretaris stangt na stanowisku, ze leczenie X w Niderlandach nie wchodzi
w zakres ochrony zycial prywatnegosw rozumieniu art. 8 EKPC, azatem nie
nalezy mu przyzna¢ Prawa, pebytu naitej podstawie. Zdaniem staatssecretaris
zaprzestanie leczenia bolu,u X za pomocg medycznej marihuany nie doprowadzi
do krytycznej sytuacjimedyeznejy, Pod pewnymi warunkami X moze podrézowac.
X nie moze zatem skorzystaé,rowniez z zawieszenia obowigzku opuszczenia
terytoriumdkrajowego, zewzgledow medycznych na podstawie art. 64 Vw.

Zwiezle uzasadnienieswniosku 0 wydanie orzeczenia w trybie prejudycjalnym

Spoér, Wypostepewaniu gtéwnym dotyczy kwestii tego, czy wnioskodawcy nalezy
udzieli€, zezwolenia na pobyt lub czy nalezy zawiesi¢ cigzacy na nim obowigzek
opuszczenia terytorium krajowego ze wzgledu na jego stan zdrowia, atakze
medyezne skutki zaprzestania leczenia w zwiazku z konieczno$cig wywigzania si¢
przez z niego z obowigzku wyjazdu.

Artykut 64 Vw i8A3/7 Vc okreSlaja zakres oceny dokonywanej w ramach
rozpatrywania, czy obowigzek opuszczenia terytorium krajowego moze zosta¢
wobec danego cudzoziemca zawieszony ze wzglgdu na powazne problemy
zdrowotne, na skutek czego uzyska on prawo legalnego pobytu. Staatssecretaris
moze zawiesi¢ obowiazek opuszczenia terytorium krajowego na podstawie art. 64
Vw, jezeli cudzoziemiec ze wzgledéw medycznych nie jest W stanie podrézowac,
albo jezeli ze wzgledow medycznych istnieje rzeczywiste ryzyko naruszenia art. 3
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EKPC. Zgodnie z wyzej wymienionym zakresem oceny, 0 rzeczywistym ryzyku
naruszenia art. 3 EKPC jest mowa wylacznie wtedy, gdy z opinii BMA?! wynika,
ze zaprzestanie leczenia doprowadzi z duzym prawdopodobienstwem do
krytycznej sytuacji medycznej, a leczenie nie jest dla cudzoziemca osiggalne, badz
dostgpne w kraju pochodzenia.

Przez krytyczng sytuacj¢ medyczng rozumie si¢ sytuacje, w Ktorej na podstawie
aktualnych wskazan naukowo-medycznych pewnym jest, ze zaprzestanie leczenia
doprowadzi w terminie trzech miesigcy do $mierci, niepetnosprawnosci lub innej
powaznej szkody psychicznej Iub fizycznej. W orzecznictwie “\krajowym
przyjmuje si¢ W oparciu o wyroki Europejskiego Trybunatu Praws, Czlowicka
(zwanego dalej: ,,ETPC”), ze naruszenie art.3 EKPC moéze ‘mieC“miejsce
wowczas, gdy ciezko chory cudzoziemiec jest w przypadku wydalenia narazony
na rzeczywiste ryzyko powaznego, szybkiego i nieodwracalnego pogorszenia jego
zdrowia, skutkujacego dotkliwym cierpieniem lub (istotnymy, obnizeniem si¢
przewidywanej dlugosci zycia z powodu braku ‘edpowiedniego,  leczenia
w panstwie pochodzenia lub braku dostepu do takiego leczenia.

X popart swoje twierdzenie, zgodnie z Kt@rym “jego, stan, zdrowia powinien
skutkowa¢ zawieszeniem obowigzkud fepuszczenia, terytorium krajowego,
zaswiadczeniami od swoich lekarzy. Zzaswiadezen tyeh wynika, Ze cierpi on
Z powodu dotkliwego bolu, ktory jést mozliwy de, zniesienia dzicki leczeniu przy
pomocy marihuany i ze istniejag,przeciwwskazania ‘dla stosowania innych lekow
przeciwbolowych.

Staatssecretaris zwrocil ‘si¢ zatem ‘de \BMA» 0 opini¢. BMA wskazato migdzy
innymi, ze dziatanie medycznefmarihuanysnie zostato udowodnione i dlatego nie
jest ona $rodkiemgleczniczym, W zwigzku z czym nie mozna wyda¢ orzeczenia
W przedmiocie tego, ce. moze,sigystaé, gdy srodek ten nie bedzie mogl by¢ juz
uzywany, peniewaz Wy,Rosji, nie, jest on dostepny jako $rodek przeciwbolowy.
Poniewaz dziatanie marithuanyjjako $rodka leczniczego nie jest udowodnione, nie
mozna stwierdzié, ze jej uzywanie zapobiega nastgpieniu W Krotkim terminie
krytycznej “sytuacjiwmedycznej. BMA twierdzi ponadto, ze istnieje wicle
alternatyw Wdla, “marihuany, sposrod ktorych mozna dokona¢ medycznie
uzasadnionego,wyboru.

BezspornymW¥jést, ze medyczna marihuana, ani zaden odpowiedni alternatywny
spos6b usmierzania bolu, nie jest dostgpny X W jego kraju pochodzenia. Oznacza
to, ze Wleczenie X, przynajmniej W zakresie us$mierzania bolu, nie bedzie
kontynuowane, jesli cigzacy na nim obowigzek opuszczenia terytorium krajowego
nie zostanie zawieszony. W zwiazku z powyzszym powstaje pytanie, jakie sg

Bureau Medische Advisering (biuro do spraw opinii medycznych, BMA) jest czgscig Ministerie
van Veiligheid en Justitie (ministerstwa bezpieczenstwa i sprawiedliwos$ci) i doradza swojemu
zleceniodawcy, Immigratie- en Naturalisatiedienst (urzgdowi do spraw imigracji i naturalizacji,
IND), na jego wniosek, w dotyczacych cudzoziemca kwestiach medycznych zwigzanych
z decyzja wydawana na podstawie Vreemdelingenwet 2000.
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medyczne skutki zaprzestania leczenia medyczng marihuang. Na podstawie
informacji przekazanych przez lekarzy prowadzacych rechtbank wnioskuje
tymczasowo, ze W przypadku zaprzestania u$mierzania bolu, sam obraz choroby
nie ulegnie zmianie.

Zanim rechtbank powota biegtego z zakresu medycyny w celu dokonania oceny,
jakich skutkébw medycznych iw jakim terminie nalezy si¢ spodziewaé
w przypadku zaprzestania leczenia medyczng marihuang, niezbedne jest
skierowanie do Trybunatu pytan w zakresie zakresu ochrony zagwarantowanej
ciezko choremu cudzoziemcowi na podstawie art. 1, 4 i 19 karty. Dopoki bowiem
dla rechtbank nie jest jasne, czy zwigkszenie si¢ cierpienia samoaW'sgbie stoi na
przeszkodzie wydaleniu, w jakim czasie to zwigkszenie ma nastgpié, aby*stato na
przeszkodzie wydaleniu i czy ewentualne psychiczne skutki zimtensyfikowania sie
bolu powinny by¢ brane pod uwage W ramach oceny, czy. wywiazanie si¢ przez*X
Z obowigzku opuszczenia terytorium krajowego grozi wystgpieniem Keytycznej
sytuacji medycznej, nie jest zasadne powolywanie biegleégo celem ‘wydania opinii
w tym przedmiocie.

Zgodnie z art. 52 ust. 3 karty w zakresie, W jakimyKkarta zawiera prawa, ktore
odpowiadajg prawom zagwarantowanym™W europejskiej\Konwencji o ochronie
praw czlowieka i podstawowych wolnosei, ich znaczenie i zakres s3 takie same
jak praw przyznanych przez t¢ konwencje. Zmoty, wyjasniajacej do karty wynika,
ze art. 1 karty stanowi podstawe,prawng wszystkich“praw podstawowych, ze tre§¢
art. 4 karty odpowiada trescigart. 3EKPEC, tres¢ ant. 7 karty — tresci art. 8 EKPC,
a art. 19 ust. 2 karty opierafsi¢ na‘erzeeznictwie ETPC dotyczacym art. 3 EKPC.

W przedmiocie pytania pierwszego

Rechtbank nie jest ‘znane ‘erzecznictwo Trybunatu, w ktorym dokonana bytaby
wyktadnia aft, 19 Ust. 2Wkartysw zwiazku z art. 1 i art. 4 karty w kontekscie oceny,
czy na przeszkedzie wydaleniu stoi sytuacja medyczna, w ktorej obraz choroby
nie ulega pogorszeniu na, skutek braku dostgpnosci leczenia medycznego w kraju
pochodzeniasPragnicten uzyskac szczegdtowe informacje na temat ochrony, jaka
mozewywodzi&z tyeh przepiséw powaznie chory cudzoziemiec.

Zdaniem “rechtbank réwniez znaczne zwigkszenie si¢ intensywnosci cierpienia
wynikajaee Zzaprzestania usmierzania bolu, pomimo, ze nie jest to wynik
,»a serious, rapid and irreversible decline in his or her state of health” (wyrok
ETPC 'zdnia 13 grudnia 2016r. w sprawie Paposhvili przeciwko Belgii,
CE:ECHR:2016:1213JUD00417381, § 183), aw przypadku X pogorszenia si¢
obrazu choroby czerwienicy prawdziwej, powinno by¢ objete zakresem ochrony
zagwarantowanej przez karte cigzko choremu cudzoziemcowi.

W przedmiocie pytania drugiego

Zgodnie z utrwalonym orzecznictwem Afdeling Bestuursrechtspraak van de Raad
van State (wydziatu ds. sporéw w sprawach administracyjnych niderlandzkiego
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sadu najwyzszego, zwanego dalej: ,,ABRvS”) w ramach oceny, czy w przypadku
zaprzestania leczenia dojdzie do krytycznej sytuacji medycznej, nalezy bra¢ pod
uwage wytacznie skutki medyczne, ktore wystapig W okresie trzech miesigecy od
zaprzestania leczenia medycznego. Zdaniem ABRVS kryterium to jest zgodne
z wymogiem szybkiego pogorszenia stanu zdrowia, sformutowanym § 183
wyroku w sprawie Paposhvili. Jednakze ABRvS nie wyjasnit nigdy, dlaczego
ustanowiono maksymalny termin i dlaczego wynosi on trzy miesigce. W wyroku
w sprawie Paposhvili ETPC nie okreslit wprost terminu, lecz orzekl, ze ,.the
impact of removal on the person concerned must be assessed by comparing his or
her state of health prior to removal and how it would evolve after_transfer to the
receiving State” (8§ 188), co wskazuje jedynie na zmiang sytuagjiwzdrowotnej
w przypadku zaprzestania leczenia.

Rechtbank chwiatby zatem dowiedzie¢ si¢, czy okreslenie statego, terminu,
w ramach ktérego ujawni¢ maja si¢ skutki zaprzestania leczeniaumedycznego, jest
zgodne z prawem Unii i czy panstwa cztonkowskie,moga okre§liéwniezalezny od
rodzaju stanu zdrowia i leczenia medycznego termin, w ramach ktérego ujawnic
maja si¢ skutki medyczne, aby mozliwe bylo Zawieszenie"obowiazku opuszczenia
terytorium krajowego, a tym samym przyznanie cudzoziemcowi prawa legalnego

pobytu.

W przedmiocie pytania trzeciego

W krajowej praktyce orzeczmiczej, skutki medyczne wydalenia byly oceniane
wylacznie poprzez ocen¢ warunkow, pod, jakimi cudzoziemiec moze odby¢
podroz. Kwestia tegogaczyasamo przekazanie lub wydalenie bedzie miato skutki
medyczne, nie byla “zgodnie z prawem krajowym, polityka i utrwalonym
orzecznictwem ABRyS brama pod uwage w ramach oceny, czy wydalenie jest
sprzeczne z kartlub' EKPC:

Jednakze w8 188 wyrekuw sprawie Paposhvili ETPC uznat, ze skutki wydalenia
danej_osoby\ nalezy ocenia¢ poprzez pordwnanie jej stanu zdrowia sprzed
wydalenia, ze:sposobemy W jaki stan ten zmieniatby si¢ po wydaleniu. Wydaje si¢
to wskazywac, ‘ze udzielajac odpowiedzi na pytanie, czy na skutek wydalenia
dojdziendo krytycznej sytuacji medycznej, nalezy bra¢ pod uwage wszystkie
medycznensskutki przekazania inie jest wystarczajgca jedynie ocena tego, czy
skutki medyczne moga by¢ ograniczone poprzez obwarowanie podrozy
odpowiednimi warunkami.

W wyroku z dnia 16 lutego 2017 r., C.K. iin., C-578/16 PPU, EU:C:2017:127,
Trybunat orzekt w odniesieniu do przekazania na podstawie rozporzadzenia
dublinskiego, ze organy nie moga ogranicza¢ si¢ jedynie do konsekwencji
fizycznego transportu danej osoby zjednego do drugiego panstwa
cztonkowskiego, lecz nalezy uwzgledni¢ catos¢ znacznych i nieodwracalnych
konsekwencji, jakie wynikalyby z tego przekazania (pkt 76). O ile w niniejszym
sporze chodzi o powro6t do panstwa pochodzenia, a nie o przekazanie do innego
panstwa czlonkowskiego, jednak rechtbank nie widzi podstaw, dlaczego skutki
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medyczne samego przekazania miatyby w takim wypadku nie by¢ uwzgledniane
wramach oceny, czy nalezy odmoéwi¢ prawa pobytu cudzoziemcowi
Z powaznymi problemami zdrowotnymi.

Jednakze zgodnie z dokonang przez ABRvS wyktadnig wyroku w sprawie C.K.
Iin. kwestia ta nie jest brana pod uwage w ramach dokonywanej oceny.
Rechtbank pragnie dowiedzie¢ si¢ od Trybunalu, czy ten wynikajacy z prawa
krajowego zakres oceny jest zgodny z art. 4 karty.

W przedmiocie pytania czwartego

Niniejsze postepowanie dotyczy réwniez tego, czy stan medyczny cudzoziemca
I fakt, ze jest on poddawany w panstwie czionkowskim leezeniu medycznemu,
stanowi, tak jak podnosi X, aspekt podlegajacego ochronie, zycia pPrywatnego
w rozumieniu art. 7 karty i art. 8 EKPC.

W wyroku z dnia 6 maja 2001 r. w sprawie Bensaid przeeiwko Zjednoczonemu
Krolestwu (CE:ECHR:2001:0206JUD004459998) “ETPE, “uznal, ze nie jest
wykluczone, iz sytuacja nieprzekraczajaca progu przewidzianego W art. 3 EKPC
moze zosta¢ uznana za naruszenie art. 8 EKPC, jezeli, pobyt nie jest (juz)
dozwolony. W tym kontekscie ETPC orzekt, ze pojecie),,zycia prywatnego” nie
zostato wyczerpujaco zdefiniowane I ze zdrowi€wumystowe nalezy rowniez uznac
za istotny element zycia prywatnggo Wyrozumieniu art. 8 EKPC.

Odmiennie niz ABRvS — rechtbank jest zdamia, ze z wyroku Paposhvili wynika, iz
rowniez art. 8 EKPC jest istotny, dla‘eceny; czy wzgledy medyczne stojg na
przeszkodzie wydaleniw, Ponadto “jezelicudzoziemiec nie speinia przestanek
wymaganych do uzyskaniasstatusu uchedzcy lub ochrony subsydiarnej, w ramach
procedury azylowej, malezy “Z urzgdu zbada¢, czy moze on ubiega¢ si¢ na
podstawie art. 8 EKPC\0 zwykleyzezwolenie na pobyt. Rechtbank pragnie zatem
uzyska¢ dalsze'informacjeyw przedmiocie tego, czy jezeli cudzoziemiec ubiega si¢
0 prawo pobytu W.zwigzku 'z powaznymi problemami zdrowotnymi i leczeniem
medycznympktdremu,jest on poddawany w panstwie cztonkowskim W zwigzku
z tymi problemamipto w ramach oceny, czy cudzoziemcowi przystuguje prawo
pobytuy,na podstawie art. 8 EKPC organy muszg traktowac te okolicznosci
medyczneyjako aspekt zycia prywatnego iczy organy te muszg traktowaé te
okelicznosci medyczne jako aspekt zycia prywatnego W ramach postgpowania,
w ktorym' cudzoziemiec ubiega sie 0 zawieszenie obowigzku opuszczenia
terytorium krajowego.

OdpowiedZz na czwarte pytanie prejudycjalne jest istotna dla cudzoziemcow,
poniewaz udzielenie zezwolenia W zwiazku z ochrong zycia prywatnego stanowi
prawnie skuteczniejsze prawo pobytu, niz zawieszenie obowigzku opuszczenia
terytorium krajowego na podstawie art. 64 Vw.
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Propozycja odpowiedzi

Sad odsytajacy proponuje, aby Trybunal udzielit nastepujacych odpowiedzi na
skierowane do niego pytania prejudycjalne:

»l Majac na uwadze art. 19 ust. 2 karty w zwigzku z art. 1 14 karty oraz
dyrektywe powrotowa, panstwa cztonkowskie sa zobowigzane do uwzgledniania
w ramach oceny, czy jest mowa o takich przeszkodach medycznych, ktore
skutkuja tym, ze ciezko chorego cudzoziemca nie mozna zobowigza¢ do
opuszczenie terytorium krajowego, wszystkich medycznych skutkow zakonczenia
leczenia medycznego, ktéremu poddawany jest ciezko chory “eudzoziemiec
W panstwie cztonkowskim, nawet je$li obraz choroby sam wWSobie hie ulega
zmianie. W stosownych przypadkach nalezy zwolni¢ cudzéziemca ‘Z obowigzku
opuszczenia terytorium Kkrajowego lub nalezy wyrazié zgode\ na jego
(tymczasowe) niewykonanie, a zatem nalezy przyznaé¢ praweylegalnego pebytu.

] Majac na uwadze art. 19 ust. 2 karty w@wigzkuyz art. L, 1 47karty oraz
dyrektywe powrotowa, panstwa czlonkowskie s, zobowigzane uwzgledniac
w ramach oceny, czy zachodza wzgledy medyczne stojace na przeszkodzie
wydaleniu, zawsze konkretne okolicznesci\danego, pizypadku, przy czym
uregulowanie, zgodnie z ktorym skutki medyezne, ktore ujawnia si¢ po uplywie
ogolnie okreslonego terminu maksymalnegoymnega nie,by¢ uwzgledniane, nie jest
zgodne z bezwzglednym charakteremiart. 4 karty.

Il Majac na uwadze art.19,ust,2 karty wzwigzku zart. 1i 4 karty oraz
dyrektywe powrotowa, panstwa ‘eztonkewskie sa zobowigzane do uwzgledniania
wszystkich skutkow faktycznego wydalenia w ramach oceny, czy istnieje ryzyko
wystgpienia krytycznej\sytuagji medycznej i cigzko choremu cudzoziemcowi
nalezy udzieliqzgody, na\(tymczasowe) niewykonanie obowigzku opuszczenia
terytorium krajowegoszewzgledu na przeszkody medyczne, a zatem nalezy mu
przyzna¢ ptawe, legalnego, pobytu.

IV @aMajaeyna uwadze art. 19 ust. 2 karty w zwiazku z art. 1, 4 i art. 7 karty oraz
dyrektywen, powtetowa,  panstwa cztonkowskie nie moga okresli¢, ze zycie
prywatne i zycieyrodzinne w rozumieniu art. 7 karty nigdy nie powinno by¢
uwzgledniane W ramach oceny, czy problemy zdrowotne stoja na przeszkodzie
wydaleniu. Wezeli ciezko chory cudzoziemiec sktada wniosek 0 zezwolenie na
pobyt, a nie tylko o zawieszenie obowigzku opuszczenia terytorium krajowego,
uzasadnidajgc go potrzebg ochrony zycia prywatnego W zwigzku z problemami
zdrowotnymi i leczeniem medycznym, organy muszg oceni¢, czy nie nalezy
rozwazy¢ udzielenia mu zezwolenia na pobyt na podstawie art. 7 karty oraz art. 8
EKPC”.



