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ABSTRACT

Considered as a major subject of social importance, suicide has been understood by the European Court
of Human Rights from two distinct perspectives. First, in 2002 the Court was called upon to rule on the
existence of a “right to die” on the basis of the Convention, thus raising the question of an obligation
for States to legalize assisted suicide. Second, during the same period, the Court imposed a positive
obligation on States to protect life, including from self-harm. But while the first development continues
to conceal strong ambiguities, the second still seems unfinished, the cases discussed mainly concern the
right to life of persons deprived of their liberty. More generally, the case law of the European Court of
Human Rights dealing with suicide reveals the difficulties in reconciling the guarantee of individuals'
right to life and the preservation of their personal autonomy under article 5 ECHR.

RESUME

Phénoméne majeur de société, le suicide a pu étre appréhendé par la Cour européenne des droits de
I’Homme sous deux angles nettement distincts. D’un premier point de vue, elle a été appelée a se
prononcer, au tournant des années 2000, sur ’existence d’un « droit & mourir » garanti sur le fondement
de la Convention, soulevant ainsi la question de 1’obligation pour les Etats de 1égaliser le suicide assisté.
D’un second point de vue, elle a imposé sur la méme période une obligation positive pour les Etats
parties de protéger la vie des requérants, y compris contre leurs propres agissements. Mais alors que la
premiére évolution recéle toujours de fortes ambiguités, la seconde semble encore inaboutie, les affaires
recensées concernant principalement les personnes privées de libertés. Plus généralement, la
jurisprudence européenne sur le suicide est révélatrice des difficultés a concilier la garantie du droit a la
vie des individus et la préservation de leur autonomie personnelle.
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La Cour européenne des droits de ’Homme face au suicide

David Szymczak®

En hommage a Edmond S.

Selon les sensibilités mais aussi les nombreux auteurs qui se sont intéressés a cette question
depuis I’ Antiquité', le suicide constituerait un acte supréme de liberté et d’humanité. .. ou,
a I’inverse, la négation absolue de ces valeurs. A Baruch Spinoza pour qui « un homme
libre ne pense a rien moins qu’a la mort »*, on pourrait ainsi opposer David Hume qui
affirma : « Que le suicide puisse étre souvent conforme a I’intérét et a notre devoir envers
nous-méme, nul ne peut le contester, qui reconnait que 1’age, la maladie ou I’infortune
peuvent faire de la vie un fardeau, et la rendre pire que 1’annihilation. Je crois que jamais
aucun homme ne se défit d’une vie qui valait la peine d’étre conservée »>. Ou encore, face
a Friedrich Nietzsche pour qui « il y a un droit en vertu duquel nous pouvons oter la vie a
un homme, mais aucun qui permette de lui dter la mort »*, on trouve, par exemple, Martin
Heidegger qui ne comprend ni le suicide ni la mort qui ne sont pas « présents a ’homme
tant qu’il est en vie »°. Reste qu’au-dela de ces riches débats philosophiques et éthiques, le
fait de se donner la mort constitue avant tout une importante question sociétale a I’échelle
mondiale puisque, chaque année, plus de 800.000 personnes se suicident, ce qui constitue
selon ’OMS, la treizieme cause de mortalité tous dges compris et la seconde cause de
mortalité chez les jeunes. Les tentatives de suicide sont, quant a elles, estimées entre dix et
vingt millions chaque année®.

De prime abord, il ne semble donc guére surprenant que la Cour européenne des droits de
I’homme (« CourEDH ou Cour ») ait €¢galement été appelée a se pencher sur la question du
suicide. La prise en compte de ce dernier ne pouvait toutefois se faire que de fagon indirecte
car si la Convention garantit le droit a la vie en son article 2, elle ne prévoit pas, en tant que
tel, un « droit a la mort » qui serait directement invocable par les requérants et opposable
aux Etats parties’. Le fait pour un individu de se donner la mort demeure donc avant tout

* Professeur de droit public, Sciences Po Bordeaux.

' Surnommé Peisithanatos (« celui qui pousse a la mort »), Hégésias de Cyréne conseillait ainsi le suicide, partant du
principe qu’il n’y avait pas de bonheur possible et que la mort était préférable a la vie. Au ITII*™ siécle avant notre ére,
le roi Ptolémée I1I fit interdire ses livres, fermer son école et 1’exila.

2 B. Spinoza, Ethique, (1677), Seuil, 1988.

3 D. Hume, On Suicide, (1777), Penguin Books, 1985.

4 F. Nietzsche, Humain, trop humain, (1878), Galimard, 1988.

5 M. Heidegger, Sein und Zeit, (1927), Galimard, 1986.

¢ Le but de la présente étude ne sera pas de s’interroger sur les causes du suicide. Pour une étude sociologique pionniére
parmi les plus réputées, v. E. Durkheim, Le Suicide (1897), PUF, 1997, 464 p.

"V. infra, partie 1.
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un choix personnel — de méme qu’une liberté individuelle dans la plupart des Etats® — qui,
en principe, ne reléve pas de la garantie de la Convention et de la juridiction de la Cour de
Strasbourg. Certes, dans quelques affaires, la thématique du suicide a pu apparaitre de
maniere incidente ou factuelle, sans pour autant constituer 1’objet principal du litige. Tel
fut par exemple le cas dans ’arrét Peck’, dans 1’arrét 4., B. et C.'° ou encore, dans ’arrét
Morice''. Mais 1a n’est évidemment pas I’essentiel. ..

En réalité, depuis une vingtaine d’années, la question du suicide a pu étre abordée par la
Cour sous deux angles nettement différents. D’une part, les évolutions sociétales des
derniéres décennies — relayées par les revendications de certains requérants — ont
logiquement poussé la juridiction strasbourgeoise a devoir se prononcer sur I’existence d’un
« droit au suicide » qui serait garanti par la Convention et, plus précisément, sur celle d’un
droit a I’euthanasie et/ou au suicide assisté. D’autre part, le « volet négatif » du droit a la
vie (i. e. I’obligation pour les Etats de ne pas tuer) s’est vu complété, a partir de la fin des
années quatre-vingt-dix, d’un « volet positif » (i. e. I’obligation pour les Etats de protéger
la vie des personnes placées sous leur juridiction). Ce qui a considérablement enrichi la
portée du droit a la vie et a conduit la Cour a intégrer le suicide dans le champ de I’obligation
de prévention imposée aux Etats parties sur le fondement de 1’article 2 de la Convention.
En vertu de ces évolutions, un double mouvement semble alors se dessiner, la Cour de
Strasbourg étant tantot appelée a « accompagner » le suicide, tantdt a le « prévenir ». Mais
alors que le premier mouvement révele toujours de fortes ambiguités (I), le second nous
semble dans I'immédiat encore inabouti, la jurisprudence européenne concernant a titre
principal les personnes privées de libertés et ne s’étant que trés peu penchée sur les autres

().

Partie I - Convention européenne et accompagnement du suicide: I’épineuse question
de ’euthanasie, du suicide assisté et de I’arrét des soins

Sans doute et elle préfeéré ne pas avoir a s’engager sur ce terrain hautement glissant, qui
tout en revoyant a la conscience de chacun, souléve des débats passionnés et des prises de
position particulierement tranchées, tant entre les Etats qu’au sein méme de ceux-ci. Il était
toutefois difficile, pour ne pas dire impossible, pour la Cour de laisser durablement dans
I’ombre les questions relatives a la fin de vie. Ce qui I’a conduit a consacrer, de facon

8 En France, par exemple, la dépénalisation du suicide a été décidée sous la Révolution (1791) et le suicide n’est plus
réprimé depuis le Code Napoléon (1810). La loi du 31 décembre 1987 condamne toutefois la provocation au suicide.
La dépénalisation a été plus tardive dans certains Etats, a I’instar du Royaume-Uni (1963).

° CourEDH, 28 janvier 2003, Peck c. Royaume-Uni, n° 44647/98 (concernant I’exploitation d’une vidéosurveillance
ayant filmé une tentative de suicide).

10 CourEDH, GC, 16 décembre 2010, 4., B. et C. c. Irlande, n° 25579/05 (concernant le refus de consacrer un droit a
I’avortement sur le fondement de la Convention, prise en compte dans le raisonnement du risque de suicide chez la
femme a qui ’on refuse la possibilité d’avorter).

"' CourEDH, GC, 23 avril 2015, Morice c. France, n° 29369/10 (concernant les défaillances de ’enquéte judiciaire
sur le « suicide » du juge Borrel a Djibouti).
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ambigué, un droit de choisir sa mort (A) et a se prononcer, de fagon tardive, sur le droit a
laisser mourir (B).

A. La consécration ambigué d’un droit de choisir sa mort

« Le suicide est-i1l un droit de ’Homme ? ». C’est la question en apparence iconoclaste que
posait le philosophe Jacques Ricot dans un petit ouvrage paru en 2015'2... avant de
conclure, en substance, que si le suicide constituait bien une liberté individuelle, il serait
risqué d’en faire un acte que la Société approuve, a fortiori un « droit-créance » ou un
« droit opposable ». Répondant de la sorte 3 André Comte-Sponville'* qui avait pris
position un peu plus tot en faveur d’un « droit & mourir », i. e. pour une légalisation du
suicide assisté et de I’euthanasie en France, Jacques Ricot estimait plus spécifiquement que
la question soulevée n’était « pas celle du désir de suicide exprimé par des individus, désir
qui demeure de I’ordre de la décision intime et souvent énigmatique ou il est bien délicat
de tracer une ligne de partage entre la détresse existentielle, le désarroi psychique et la
volonté de toute-puissance. Le probléme posé est alors celui du sens de la réponse sociale
a une telle demande ». On le sait cependant, ce débat classique avait déja eu lieu, pres de
quinze ans auparavant, devant le prétoire de la Cour de Strasbourg a I’occasion de la célebre
affaire Pretty de 20024,

A TDorigine de cette affaire, une requérante était en train de mourir d’une maladie
neurodégénérative incurable entrainant une paralysie de ses muscles. Etant donné que la
phase terminale de la maladie entrainait souffrances et perte de dignité, elle souhaitait
pouvoir choisir le moment et les modalités de sa mort. Sa maladie I’empéchant toutefois de
se suicider sans aide, elle désirait pouvoir obtenir 1’assistance de son époux. Or, si le droit
anglais ne considere plus le suicide comme une infraction depuis 1963, il réprime le fait
d’aider autrui a se suicider. Devant la Cour, la requérante se plaignait donc du refus des
autorités britanniques de prendre I’engagement que son mari ne serait pas poursuivi s’il
I’aidait a mettre fin a ses jours. Prudemment, quoique logiquement compte tenu de
I’absence de consensus au sein des Etats parties sur la question du suicide assisté, la Cour
va conclure a la non-violation de ’article 2 de la Convention, estimant que cette disposition
ne saurait, « sans distorsion de langage, étre interprétée comme conférant un droit
diamétralement oppos€, a savoir un droit & mourir ». Mais tout en refermant une porte sur
le terrain de I’article 2, la Cour va en ouvrir une autre sur celui de Particle 8. L arrét Pretty
est en effet célebre pour avoir consacré, pour la premiere dans la jurisprudence européenne,
la notion « d’autonomie personnelle » (§ 61) congue comme un droit & I’autodétermination

12 J. Ricot, Le suicide est-il un droit de I"homme ?, M-Editer, 2015, 44 p.

13 A. Comte-Sponville, « Le droit de mourir », Le Monde des Religions,n° 59, 1 mai 2013. Aprés avoir cité Montaigne
qui avait écrit « de méme que je ne viole pas les lois qui sont faites contre les voleurs quand je prends de I’argent dans
ma bourse, je ne suis pas tenu aux lois faites contre les meurtriers pour m’avoir 6té la vie » (Essais, II, 3), I’auteur
conclut que « nul n’est tenu d’étre d’accord avec Montaigne. Mais de quel droit I’Etat vient-il limiter ma liberté, quand
elle ne porte pas atteinte a celle des autres ? ».

14 CourEDH, 29 avril 2002, Pretty c. Royaume-Uni, n° 2346/02.
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et, plus précisément ici, comme un droit a disposer librement de son corps'. Sans conclure
en I’espece a une violation de I’article 8, la Cour va donc néanmoins admettre 1’applicabilité
de cette disposition et I’existence d’une ingérence dans le droit & la vie privée de la
requérante de la part des autorités britanniques.

Une telle position sera par la suite confirmée dans I’arrét Haas de 2011', affaire qui
soulevait la question de savoir si, en vertu du droit au respect de la vie privée, un Etat devait
faire en sorte qu’une personne malade souhaitant se suicider puisse obtenir une substance
létale sans ordonnance médicale, par dérogation a la législation interne, afin qu’elle puisse
mourir sans douleur et sans risque d’échec. Le requérant, qui souffrait depuis vingt ans d’un
grave trouble affectif bipolaire et considérait qu’il ne pouvait plus vivre de maniere digne,
soutenait que son droit de mettre fin a ses jours de maniére sire et digne n’était pas respecté
en Suisse, en raison des conditions requises — qu’il ne remplissait pas — pour obtenir la
substance en question. Confirmant I’applicabilité de I’article 8 reconnue dans I’arrét Pretty,
la Cour va énoncer de facon plus nette encore « que le droit d’un individu de décider de
quelle maniére et a quel moment sa vie doit prendre fin, a condition qu’il soit en mesure de
former librement sa volonté a ce propos et d’agir en conséquence, est 1’'un des aspects du
droit au respect de sa vie privée au sens de 1’article 8 de la Convention » (§ 51). Pour autant,
la Cour conclut une nouvelle fois a la non-violation de cette disposition, estimant que
«méme a supposer que les Etats aient une obligation positive d’adopter des mesures
permettant de faciliter la commission d’un suicide dans la dignité, les autorités suisses
n’avaient pas méconnu cette obligation en I’espéce », 1’exigence d’une ordonnance
médicale, délivrée sur le fondement d’une expertise psychiatrique complete, étant un
moyen permettant de satisfaire a I’obligation pesant sur les Etats de mettre en place une
procédure propre a assurer qu’une décision de mettre fin a sa vie corresponde bien a la libre
volonté de I’intéressé.

Une troisiéme pierre va étre ajoutée a 1’édifice par I’arrét Koch de 2012'7 qui présente
I’intérét non seulement de rappeler 1’applicabilité de I’article 8 mais aussi de reconnaitre
pour la premiere fois sa violation. Pour autant, la prudence reste de mise : la violation en
question est exclusivement procédurale et découle du refus des juridictions allemandes
d’examiner au fond la demande de la requérante, qui souffrait d’une tétraplégie compléte,
d’obtenir 1’autorisation de se procurer le médicament qui lui aurait permis de se suicider a
son domicile. Quant au volet matériel du grief, la Cour européenne estime en revanche qu’il
appartenait avant tout aux juridictions allemandes d’examiner le fond de la demande,
compte tenu en particulier du fait qu’il n’y a aucun consensus parmi les Etats membres du
Conseil de I’Europe sur la question de savoir s’il fallait ou non autoriser une forme
quelconque de suicide assisté.

15V. H. Hurpy, Fonction de ['autonomie personnelle et protection des droits de la personne humaine dans les
Jjurisprudences constitutionnelles et européenne, Bruylant, 2015, 1022 p.

16 CourEDH, 20 janvier 2011, Haas c. Suisse, n° 31322/07.

17 CourEDH, 19 juillet 2012, Koch c. Allemagne, n° 497/09.
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Enfin, arrét Gross, derni¢re affaire en date dans laquelle la Cour a eu I’occasion de se
prononcer sur la question du suicide assisté est doublement original. D’une part, parce que
la requérante qui demandait a obtenir une aide pour mourir ne souffrait d’aucune pathologie
particuliére. Et, d’autre part, parce que 1’affaire, on s’en souvient peut-€tre, a donné lieu a
un spectaculaire rebondissement. En 2013, une chambre de sept juges avait en effet conclu,
a la majorité, a une violation de I’article 8, jugeant que le droit suisse ne définissait pas avec
suffisamment de clarté les conditions dans lesquelles le suicide assisté était autorisé. En
2014'%, la Grande chambre va cependant invalider ce jugement, déclarant méme la requéte
irrecevable. Entre temps, la Cour avait en effet été¢ informée par la Suisse que la requérante
¢tait décédée des 2011 et qu’elle avait pris des précautions spécifiques pour éviter que la
nouvelle de son déces ne fit révélée, afin d’empécher que la Cour ne mette fin a la
procédure. Estimant que Mme Gross avait entendu I’induire en erreur relativement a une
question portant sur la substance méme de son grief, la Grande chambre conclut donc a un
abus du droit de recours individuel. Et elle s’empresse d’ajouter que les conclusions de la
chambre dans son arrét du 14 mai 2013, qui n’est jamais devenu définitif, ont perdu toute
validité juridique.

L’invalidation de I’arrét Gross ne pourra cependant faire oublier ’audacieuse affirmation
figurant au § 58 de I’arrét de chambre selon laquelle « dans I’ére de sophistication médicale
croissante combinée a I’allongement de 1’espérance de vie, beaucoup de personnes ont le
souci de ne pas étre forcées de s’attarder dans la vieillesse ou dans des états de décrépitude
physique ou mentale qui contredisent des convictions bien ancrées sur I’identité
personnelle ». La Cour n’ayant toutefois plus rendu d’arrét au fond sur la question du
suicide assisté depuis cette date!®, sa jurisprudence semble actuellement figée dans un
« entre-deux », dont il n’est pas évident qu’elle sorte a court terme, compte tenu notamment
de sa volonté actuelle de ménager la susceptibilit¢é des Etats parties et d’asseoir
I’acceptabilité de ses arréts>®. Autant dire que si le droit de choisir librement sa mort semble
désormais solidement consacré par la jurisprudence européenne, sa portée effective — i. e.
les garanties autres que procédurales qui en découleraient pour les requérants — demeure
encore aléatoire et pour tout dire assez symbolique. En toute hypothese, il semble trés peu
vraisemblable que, dans les temps a venir, la Cour de Strasbourg choisisse de s’appuyer sur
le droit & ’autonomie personnelle en vue d’imposer a I’ensemble des Etats parties une
obligation de l1égaliser (ou de dépénaliser) I’euthanasie et/ou le suicide assisté*!, chacun se

18 CourEDH, GC, 30 septembre 2014, Gross c. Suisse, n° 67810/10.

19 Dans I’affaire Nicklinson et Lamb c. Royaume-Uni (CourEDH, Déc. du 23 juin 2015, n° 2478/15 et 1787/15), les
requétes ont été déclarée irrecevables.

20V, par ex. D. Szymczak, « La Grande chambre de la Cour européenne des droits de ’Homme, une instance de
protection des Etats ? », Mélanges en [’honneur de Patrick Wachsmann, [a paraitre].

21'V. en ce sens CourEDH, Nicklinson et Lamb c. Royaume-Uni, préc. Alors que le requérant estimait que le juge
interne aurait du pouvoir se prononcer sur I’interdiction de 1’euthanasie, la Cour estime que la « Convention n’impose
aucune obligation procédurale qui commanderait aux juridictions internes d’examiner le bien-fondé d’un grief relatif
a la législation primaire » et ajoute que « le Parlement est mieux placé pour prendre une décision sur ce sujet a la
lumiére des questions éthiques, philosophiques et sociales sensibles qu’il souléve ».
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trouvant finalement ramené, via la marge nationale d’appréciation, a ses propres choix
sociétaux et éthiques.

B. La consécration tardive d’un droit a laisser mourir

En lien avec la question précédente, tout en s’éloignant un peu de la question du suicide?,
la Cour a également été appelée a se prononcer, assez récemment, sur le « droit a laisser
mourir ». Dans le célébre arrét Lambert de 2015%, les requérants étaient les parents d’un
jeune homme, Vincent Lambert, rendu tétraplégique a la suite d’un accident de la
circulation. Ils dénoncaient un arrét rendu le 24 juin 2014 par le Conseil d’Etat francais qui,
au vu des résultats d’une expertise médicale confiée a un collége de trois médecins, avait
jugé légale la décision prise, le 11 janvier 2014, par le médecin en charge de M. Lambert,
de mettre fin a son alimentation et hydratation artificielles. Ce qui revenait, non pas a
« I’aider a mourir » comme dans les précédentes affaires citées mais plutdt a « le laisser
mourir ». A I’'inverse de la femme de Vincent Lambert qui ne souhaitait plus qu’on
maintienne son époux artificiellement en vie, les requérants estimaient que I’arrét de
I’alimentation et de ’hydratation artificielles serait contraire a I’article 2 de la Convention.
Aprés avoir prononcé une mesure provisoire en 201424, la Cour conclut, au fond, a la non-
violation de I’article 2 en cas de mise en ceuvre de la décision du Conseil d’Etat par les
autorités médicales.

A cette fin, elle commence par constater qu’il n’existe pas de consensus entre les Etats
parties pour permettre 1’arrét d’un traitement maintenant artificiellement la vie et qu’il
convient donc de leur accorder une large marge d’appréciation. Plus spécifiquement, elle
considére que les dispositions de la loi Léonetti du 22 avril 2005%, telles qu’interprétées
par le Conseil d’Etat, constituent un cadre législatif suffisamment clair pour encadrer de
facon précise la décision des médecins. S’affirmant pleinement consciente de 1I’importance
des problémes soulevés par cette affaire « qui touche a des questions médicales, juridiques
et éthiques de la plus grande complexité », elle prend par ailleurs soin de rappeler que, dans
les circonstances de 1’espéce, c’est en premier lieu aux autorités internes qu’il appartenait
de vérifier la conformité de la décision d’arrét des traitements au droit interne et a la
Convention, ainsi que d’établir les souhaits du patient conformément a la loi nationale. Dés
lors, le role de la Cour se borne a examiner le respect par I’Etat de ses obligations positives
découlant de D’article 2. A cet égard, elle parvient donc a la conclusion que la présente
affaire « avait fait I’objet d’'un examen approfondi ou tous les points de vue avaient pu
s’exprimer et ou tous les aspects avaient ét¢ mirement pesés, tant au vu d’une expertise
médicale détaillée que d’observations générales des plus hautes instances médicales et
éthiques ».

22 Dans la mesure ou la personne concernée non seulement n’est pas en capacité de mettre fin elle-méme a ses jours
mais n’a pas non plus forcément pu exprimer formellement son intention de mourir.

23 CourEDH, GC, 5 juin 2015, Lambert et autres c. France, n® 46043/14.

24 CourEDH, 24 juin 2014, Lambert et autres c. France, n° 46043/14.

25 Complétée depuis par la loi Claeys du 2 février 2016.
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On le comprend, ce « droit a laisser mourir » tel qu’indirectement consacré sur le fondement
de I’article 2 repose avant tout sur un principe de subsidiarité largement revivifié par la
Cour ces dernieres années. Conditionné par la clarté¢ du cadre législatif national relatif a la
cessation des soins, par le caractére minutieux du processus médical et judiciaire, ainsi que
par la possibilité pour les proches d’exprimer leur position, il ne saurait donc étre « absolu »
au risque de regrettables dérives. Depuis cet arrét, il convient de noter que deux autres
affaires ont largement confirmé la position strasbourgeoise. D’une part, la décision Gard
de 2017°° concernant I’arrét de la mise sous respiration artificielle d’un bébé atteint d’une
maladie génétique rare et mortelle et, d’autre part, la décision Afiri et Biddari de 2018
concernant 1’arrét des traitements maintenant en vie une jeune fille, agée de quatorze ans,
dans un état végétatif a la suite d’un arrét cardio-respiratoire. Si ces affaires se soldent toutes
deux par une irrecevabilité pour défaut manifeste de fondement, le cadre 1égislatif comme
le processus décisionnel interne ayant été jugés suffisamment convaincants par la Cour, la
premiere espece présentait tout de méme I’intérét de confirmer 1’extréme prudence du juge
de Strasbourg sur la question de I’acces aux soins expérimentaux pour les patients en phase
terminale®®, tandis que la seconde lui a donné 1’occasion de réfuter un quelconque « pouvoir
de codécision » des parents dans le cadre de la procédure collégiale, lorsque ces derniers
sont en désaccord avec I’aboutissement du processus décisionnel engagé par les médecins.

Enfin, a la frontiére du « droit a mourir » et du « droit a laisser mourir », on surveillera avec
attention I’affaire Mortier, actuellement communiquée au gouvernement belge?’, qui
concerne I’euthanasie de la mere du requérant, atteinte de dépression chronique, effectuée
par un docteur a I’insu de I’intéressé et de sa sceur. Invoquant I’article 2 de la Convention,
le requérant allegue que la Belgique a failli a ses obligations positives de protéger la vie de
sa mere dans la mesure ou la procédure prévue par la loi du 28 mai 2002 relative a
I’euthanasie n’aurait pas €té respectée en I’espece, de sorte que les garanties qu’elle prévoit
étaient tout a fait illusoires. Il invoque également en substance une violation du volet
procédural de I’article 2 eu égard a I’absence d’enquéte approfondie et effective sur les faits
qu’il a dénoncés. Plus précisément, le requérant se plaint en effet du manque
d’indépendance de la commission fédérale de controle et d’évaluation — chargée de vérifier
le respect des conditions de la loi de 2002 — dans la mesure ou le docteur D. qui avait
proceédé a I’euthanasie était également co-président de cette commission ; et que, quelques
semaines avant son déces, la mére du requérant avait fait un don de 2.500 euros au profit
de D’association dont D. ¢tait président. A défaut de « fixer» définitivement sa
jurisprudence relative au suicide assisté, ’affaire Mortier pourrait donc potentiellement
donner I’occasion a la Cour d’en prévenir certains abus.

26 CourEDH, Déc., 27 juin 2017, Gard et autres c. Royaume-Uni, n° 39793/17.

27 CourEDH, Déc., 23 janvier 2018, Afiri et Biddari, n° 1828/18.

28 V. précédemment CourEDH, 13 novembre 2012, Hristozov et autres c. Bulgarie, n° 47039/11 et n°® 358/12;
CourEDH, 6 mai 2014, Nivio Durisotto c. Italie, n° 62804/13.

2 CourEDH, Mortier c. Belgique, n® 78017/17, requéte communiquée au gouvernement belge le 3 décembre 2018.
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Partie II — Convention européenne et prévention du suicide: une protection spécifique
mais inaboutie pour les personnes vulnérables

Au titre de 1’obligation positive qui pese désormais sur les Etats parties de protéger la vie
des personnes placées sous leur juridiction®’, la Cour de Strasbourg a consacré un devoir
de protéger la personne « contre elle-méme ». Un Etat n’ayant logiquement pas la capacité
de prévenir ’ensemble des suicides commis sur son territoire, un tel devoir ne saurait
cependant étre absolu et intervient, selon la Cour, dans « certaines circonstances bien
définies »*'. Si ’accent a logiquement été mis sur les personnes jugées vulnérables, la
jurisprudence européenne pertinente montre néanmoins que sont principalement
concernées par cette garantie les personnes privées de liberté (A), les autres cas de suicide
n’ayant pas (encore ?) donné lieu a des développements réellement significatifs (B).

A. La prévention du suicide concernant les personnes privées de liberté

Sur la base du « volet positif » de I’article 2 de la Convention, les Etats parties peuvent
donc se voir assigner une obligation de prendre préventivement des mesures d’ordre
pratique visant a protéger ’individu « contre lui-méme ». Depuis les arréts Tanribilir de
2000 et Keenan de 2001, la Cour de Strasbourg accorde logiquement une attention
particuliére aux personnes privées de liberté, dans la mesure ou elles se trouvent du fait de
leur situation spécifique dans une position de particuliere vulnérabilité, étant entierement
« soumises » aux autorités de I’Etat partie. Sont principalement visées par cette
jurisprudence protectrice, outre les personnes qui se trouvent en détention (dans 1’attente
de leur proces ou en vue de purger leur peine), celles qui seraient privées de leur liberté
dans le cadre d’une garde-a-vue**, d’une hospitalisation psychiatrique®® mais aussi, selon
nous, les étrangers, migrants ou demandeurs d’asile, qui feraient I’objet d’une mesure de
rétention administrative*®.

Dé¢ja tres développée, notamment en ce qui concerne le suicide en prison — ce qui témoigne
d’ailleurs de I’acuité du probléme — la jurisprudence européenne s’efforce tant bien que mal
de préserver un double €quilibre. Du point de vue des détenus tout d’abord, la Cour de
Strasbourg a souvent eu ’occasion de préciser que les autorités pénitentiaires devaient
s’acquitter de leurs taches (i. e. la prévention du suicide) « de maniere compatible avec les
droits et libertés de 1’individu concerné ». Autrement dit, si des mesures et précautions

30V, CourEDH, 9 juin 1998, L.C.B. c. Royaume-Uni, n° 23413/94.

31V, par ex. CourEDH, 16 septembre 2008, Renolde c. France, n° 5608/05.

32 CourEDH, 16 novembre 2000, Tanribilir c. Turquie, n°® 21422/93.

33 CourEDH, 3 avril 2001, Keenan c. Royaume-Uni, n° 27229/95.

34V, CourEDH, 16 novembre 2000, Tanribilir c. Turquie, préc. ; CourEDH, 18 octobre 2005 Akdogdu c. Turquie,
n° 46747/99 ; CourEDH, Déc., 26 septembre 2013, Robineau c. France, n° 58497/11 ; et CourEDH, 17 octobre 2013,
Keller c. Russie, n° 26824/04.

35 V. CouwrEDH, 13 mars 2012, Reynolds c. Royaume-Uni, n°2694/08 ; CourEDH, 22 novembre 2016,
Hiller c. Autriche, n° 1967/14 ; et CourEDH, GC, 31 janv. 2019, Fernandes de Oliveira c. Portugal, n° 78103/14.

36 Méme si a notre connaissance il n’y a pas encore eu d’arrét de la Cour de Strasbourg relatif a des cas de suicide dans
un centre de rétention, alors méme que ces derniers semblent malheureusement assez fréquents.
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générales peuvent étre prises afin de diminuer les risques d’automutilation, elles ne doivent
en principe pas empiéter sur 1’autonomie individuelle des détenus®’. Du point de vue des
Etats ensuite, la Cour rappelle tout aussi régulie¢rement qu’il convient d’« interpréter
I’obligation positive de prendre préventivement des mesures d’ordre pratique pour protéger
I’individu contre lui-méme de maniere a ne pas imposer aux autorités un fardeau
insupportable ou excessif. Toute menace présumée contre la vie n’oblige pas les autorités,
au regard de la Convention, a prendre des mesures concrétes pour en prévenir la
réalisation »°8. Dés lors, tandis que le premier équilibre semble parfois étre de nature a
placer les Etats parties face a un dilemme des plus complexes, le second permet de relacher
I’étreinte strasbourgeoise en ne les rendant pas automatiquement responsables de tous les
suicides survenus en prison.

I1 en résulte une jurisprudence particulierement casuistique, ce d’autant que la question de
savoir s’il convient, au-dela des mesures générales de prévention, de prendre des mesures
plus strictes a 1’égard d’un détenu en particulier (et s’il est raisonnable de les appliquer),
dépendra étroitement des circonstances de I’affaire®. En principe, toute la question est en
effet de déterminer si les autorités savaient ou auraient dii savoir qu’il existait pour la vie
d’un individu donné un risque réel et immédiat*’, déclenchant 1’obligation de prendre des
mesures préventives adéquates. Pour essayer d’en juger, la Cour de Strasbourg tiendra
compte d’un certain nombre de parameétres, notamment les antécédents de troubles
mentaux*', la gravité de la maladie mentale de la personne détenue*’, ’existence de
tentatives de suicide ou d’actes d’auto-agression antérieurs*, les pensées ou menaces
suicidaires**, les comportements instables ou alarmants* ou, plus largement, les signes de
détresse physique ou mentale*. Si I’'une ou plusieurs de ces hypothéses sont avérées, les
autorités pénitentiaires devront alors prendre des mesures spécifiques, comme un suivi
médico-psychiatrique régulier du détenu, une surveillance accrue par les gardiens ou par
les codétenus, des mesures de fouille plus fréquentes permettant de confisquer les objets
dangereux ou encore, la fourniture de draps et de vétements indéchirables de facon a
prévenir les risques de pendaisons.

Partant, il apparait que la responsabilité d’un Etat pourra étre mise en jeu dans deux
hypothéses principales, qui correspondent en définitive aux deux éléments qu’examine

37 Ceci étant, ’administration d’un traitement médicamenteux approprié en vue de prévenir les risques suicidaires d’un
détenu ne constitue a priori pas une atteinte a ’article 3 de la Convention. V. CourEDH, 10 février 2004, Gennadiy
Naumenko c. Ukraine, n° 42023/98.

3 V. par ex. CourEDH, 19 juillet 2012, Ketreb c. France, n° 38447/09, § 72.

39 CourEDH, 3 avril 2001, Keenan c. Royaume-Uni, préc.

40 Souligné par I’auteur.

41V, par ex. CourEDH, 13 décembre 2012, Volk c. Slovénie, n°® 62120/09.

V. par ex. CourEDH, 24 avril 2014, Perevedentsevy c. Russie, n39583/05.

V. par ex. CourEDH, 16 septembre 2008, Renolde c. France, préc ; CourEDH, 19 juillet 2012, Ketreb c. France,
préc. ; CourEDH, 9 octobre 2012, Coselav c. Turquie, n° 1413/07.

4V, par ex. CourEDH, 13 mars 2012, Reynolds c. Royaume-Uni, préc.

4 V. par ex. CourEDH, 7 juin 2005, Kiling et autres c. Turquie, n° 40145/98.

46V, par ex. CourEDH, GC, 31 janv. 2019, Fernandes de Oliveira c. Portugal, préc. § 115.
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traditionnellement la Cour : d’une part, lorsqu’il aura manqué d’emblée a identifier un
risque suicidaire pourtant prévisible*’ et, d’autre part, lorsqu’il I’aura identifié mais n’en
aura tiré aucune conséquence en matiére de suivi spécifique du détenu*®. Inversement, dans
I’hypothése d’un suicide réellement imprévisible ou si 1I’Etat semble avoir fait son
maximum en vue de prévenir ce risque, il échappera en principe a une condamnation®.
Ceci étant, il est délicat « d’anticiper » le niveau d’exigence de la Cour (ainsi que la
suffisance des mesures mises en place par les Etats), lequel pourra logiquement varier d une
affaire a ’autre, en lien avec les circonstances particuliéres de la cause®. En I’état actuel
de la jurisprudence, il apparait toutefois que des tentatives de suicide qui n’ont pas
débouché sur la mort du détenu ne pourront pas donner lieu a un constat de violation de
I’article 2°! mais engageront uniquement la responsabilité de 1’Etat sur le fondement de
I’article 3, le manquement des autorités a fournir des soins médicaux adéquats et/ou a
prendre les mesures propres a empécher des tentatives de suicide pouvant en effet
s’analyser en un traitement inhumain et dégradant®. Le plus souvent « alternatives »**, les
condamnations sur le fondement des articles 2 et3 peuvent cependant étre parfois
« cumulatives », en particulier dans le cas d’un suicide survenu a la suite du placement d’un
détenu « fragile » a I’isolement™,

La jurisprudence relative aux suicides survenus durant une hospitalisation psychiatrique est
trés proche de celle sur le suicide en détention, I’Etat étant 1a encore tenu a une double
obligation positive : d’une part, disposer d’un cadre réglementaire imposant aux hopitaux
d’adopter des mesures générales appropriées pour protéger la vie des patients et, d’autre
part, prendre préventivement des mesures d’ordre pratique pour protéger I’individu contre
lui-méme. L’originalité tient cependant au fait que les mesures spécifiques requises (et le
niveau d’exigence de la Cour) pourront varier selon qu’il s’agit d’une hospitalisation avec
ou sans consentement. Ainsi, dans I’affaire Fernandes de Oliveira®, la Cour précise que
« dans le cas de patients hospitalisés en exécution d’une ordonnance judiciaire, et donc sans
leur consentement, la Cour peut, dans sa propre appréciation, appliquer un critére de
controle plus strict » (§ 124). Ce qu’elle ne fait cependant pas en ’espece, le patient

47V. par ex CourEDH, 4 février 2016, Isenc c. France, n® 58828/13 (absence de controle médical du fils du requérant
lors de son admission) ; ou CourEDH, 30 juin 2020, Frick c. Suisse, n° 23405/16.

#® V. par ex. CowrEDH, 1 juin 2010, Jasinska c. Pologne, n°28326/05 ; CourEDH, 14 février 2012,
Shumkova c. Russie, n° 9262/06 ; ou CourEDH, 9 octobre 2012, Coselav c. Turquie, préc.

¥V. par ex. CourEDH, 13 décembre 2012, Volk c. Slovénie, préc. ; CourEDH, 22 janvier 2013, Miti¢ c. Serbie,
n° 31963/08 ; CourEDH, 8 octobre 2015, Sellal c. France, n° 32432/13 ; ou CourEDH, Déc., 26 septembre 2017,
Ouafi c. France, n® 42571/14.

S0V, par ex. CourEDH, 6 décembre 2011, De Donder et de Clippel c. Belgique, n° 8595/06 (si le détenu ne présentait
aucun signe de risque suicidaire, ses troubles mentaux aurait di conduire a son placement dans 1’annexe psychiatrique
de la prison).

S1'V. récemment CourEDH, 31 mars 2020, Jeanty c. Belgique, n® 82284/17. Dans son opinion dissidente, le juge Pinto
de Albuquerque estime pourtant qu’une tentative pourrait s’analyser en une violation de ’article 2.

2'V. par ex. CourEDH, 11 juillet 2006, Riviére c. France,n° 33834/03 ; CourEDH, 20 janvier 2009, Giiveg c. Turquie,
n° 70337/01.

53V. CourEDH, 3 avril 2001, Keenan c. Royaume-Uni, préc. ; CourEDH, 31 mars 2020, Jeanty c. Belgique, préc.

34 CourEDH, 16 septembre 2008, Renolde c. France, préc ; CourEDH, 19 juillet 2012, Ketreb c. France, préc.

55 CourEDH, GC, 31 janvier 2019, Fernandes de Oliveira c. Portugal, préc.
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hospitalisé I’ayant été avec son consentement. La pertinence d’une telle distinction est trés
critiquée par le juge Pinto de Albuquerque qui ne voit « pas la raison de nature a motiver
cette différence de traitement » et estime « que la majorité ne fait pas méme 1’effort d’en
fournir une », alors que 1’arrét de Grande chambre contredit la décision unanime de la
chambre pour qui « que ’hospitalisation ait été consentie ou non, et dans la mesure ou le
patient admis avec son consentement est sous la responsabilité et la surveillance de
I’hopital, les obligations de I’Etat doivent étre les mémes. Affirmer le contraire reviendrait
a priver les patients hospitalisés avec leur consentement de la protection de ’article 2 de la

Convention »°°.

Enfin, et quelle que soit le motif de la privation de liberté, 1’article 2 comporte aussi une
importante obligation positive procédurale : celle de mener une enquéte effective sur les
circonstances du suicide et sur les éventuelles défaillances des pouvoirs publics. Selon les
cas, un Etat pourra donc faire 1’objet d’une double condamnation sur le fondement des
volets matériel et procédural de Darticle 2 de la Convention®’ ou uniquement sur le
fondement de 1’un ou de ’autre de ces volets®®. Pour pouvoir étre considérée comme
effective, la Cour a d’ailleurs précisé qu’une enquéte sur un suicide devait étre
suffisamment « ouverte au public » afin d’en garantir la transparence, ce qui implique que
la famille du défunt soit suffisamment associée a I’enquéte et soit régulierement informée
de ses résultats®. Tel n’est pas le cas s’agissant de requérants qui n’ont été informés de la
mort de leur fils que treize jours apres son déces, « ce qui les a empéchés de prendre part
aux premiers moments de I’enquéte, pourtant cruciaux », les investigations n’ayant au
demeurant jamais tenté de déterminer les causes du suicide ou la part de responsabilité des
autorités pénitentiaires®.

Si elle peut étre largement saluée, la jurisprudence européenne sur le suicide des personnes
privées de liberté présente tout de méme quelques limites en termes d’effectivité. La
premigre tient selon nous au critére du « risque réel et immédiat » de suicide, seul a méme
de déclencher les obligations spécifiques de prévention a la charge des Etats. Si la premiere
condition peut parfaitement se comprendre, les autorités nationales ne pouvant étre tenue
pour responsable de I’'imprévisibilité du comportement humain, la seconde revient a se
focaliser sur 'imminence du risque de passage a 1’acte, y compris pour les détenus les plus
fragiles et/ou souffrant de troubles mentaux®'. Or, un détenu suicidaire ne laisse pas
toujours transparaitre les signes d’un prochain passage a I’acte, voire cherchera a les
dissimuler de fagon a obtenir un relaichement des mesures de surveillance. Autrement dit,
le critere de I’imminence du risque, qui le plus souvent ne pourra d’ailleurs se juger

36 CourEDH, 28 mars 2017, Fernandes de Oliveira c. Portugal, § 73.

57V, par ex. CourEDH, 9 octobre 2012, Coselav c. Turquie, préc.

8 V. par ex. CourEDH, 6 décembre 2011, De Donder et de Clippel c. Belgique, préc. (violation sur le fondement du
volet matériel mais pas du volet procédural) ; ou a I’inverse, CourEDH, 5 juillet 2005, Troubnikov c. Russie,
n° 49790/99 (violation sur le fondement du volet procédural mais pas du volet matériel).

39 CourEDH, 5 juillet 2005, Troubnikov c. Russie, préc.

0 CourEDH, 9 octobre 2012, Coselav c. Turquie, préc.

81V, par ex. CourEDH, 3 avril 2001, Keenan c. Royaume-Uni, préc. (risque jugé réel... mais pas immédiat).
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« qu’apres coup », présente certes 1’intérét de ne pas faire peser un fardeau excessif sur les
Etats, mais peut apparaitre largement contreproductif du point de vue de la vigilance
attendue des autorités de I’Etat. A tel point qu’il conviendrait peut-étre de ne conserver que
le risque réel de passage a ’acte, de facon a encourager 1’évolution d’une prévention
« synchronique » (surtout fondée sur la surveillance du « geste suicidaire » afin de s’assurer
de sa non-matérialisation), vers une prévention « diachronique », permettant une prise en
charge plus globale du risque suicidaire®.

La seconde limite tient a certains effets pervers de la jurisprudence européenne, les Etats
ayant tendance « par facilité » a renforcer leurs dispositifs panoptiques de surveillance des
détenus a risque (vidéosurveillance, surveillance visuelle des gardiens,...). Or, pour
certains auteurs, « ces réponses destinées a empécher de maniére synchronique la
réalisation du geste suicidaire constitueraient en quelque sorte le revers du droit a la vie
dans le sens ou, au nom du droit a la vie, des mesures d’identification et de surveillance
extréme du risque suicidaire accroissant le degré d’enfermement sont utilisées pour les
détenus les plus a risque. On ne peut dés lors manquer d’interroger au final le caractére
punitif de ces mesures qui contraignent matériellement non seulement les détenus a risque
a ne pas se donner la mort et a subir passivement leur peine, mais également a voir leurs
moindres faits et gestes épiés, que ce soit par I'utilisation de 1’évaluation actuarielle, de la
vidéosurveillance, de la surveillance des gardiens ou encore de celle de codétenus de
soutien »®. Bref, dans « I’équilibre » précédemment évoqué entre la préservation du droit
a la vie et celle de ’autonomie des détenus, les Etats parties, avec la bienveillance de la
Cour, semblent aujourd’hui faire nettement pencher la balance en faveur de la premiére,
sans que ’effectivité réelle de cette démarche soit d’ailleurs forcément avérée. Il n’est
toutefois pas certain que le choix inverse ne leur serait pas aussi reproché, preuve de
I’extréme difficulté a protéger efficacement quelqu’un contre ses propres pulsions de mort,
sans attenter in€luctablement a son autonomie.

B. La prévention du suicide pour les personnes non privées de liberté

En dehors de 'univers carcéral ou psychiatrique, la jurisprudence européenne relative a la
prévention du suicide est, on va le voir, nettement moins développée. Un domaine fait
pourtant exception a ce constat : celui de ’armée ou, plus exactement, du service militaire.
En effet, la Cour de Strasbourg a largement transposé les garanties offertes aux personnes
privées de liberté¢ a celles qui accomplissent leur service militaire obligatoire, dans la
mesure ou « a I’instar des détenus, elles sont sous le controle des seules autorités, qui ont
le devoir de les protéger »**. Ce qui implique, ici encore, une double obligation a la charge
des Etats de prévoir un cadre réglementaire approprié, ainsi que des mesures spécifiques de

62 Incluant par exemple la question de I’accés a la sexualité en détention. V. a ce titre D. Szymczak, « Sexualité et
détention », in Sexualité et Droit international et européen des droits de I’Homme, Pédone, 2018, p. 29.

8 G. Cliquennois, « La jurisprudence de la Cour européenne des droits de ’homme. Son contenu et ses effets en
matiére de prévention du suicide », Criminologie, Vol. 51, n° 2, 2018, p. 101.

 CourEDH, 24 mars 2009, Beker c. Turquie, n° 27866/03, §§ 41-42.
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prévention du suicide pour les appelés les plus fragiles®>. Comme dans le cas précédent, de
telles obligations matérielles sont en outre complétées par une obligation procédurale, la
Cour imposant de mener une « enquéte officielle et effective avec la rigueur nécessaire pour
¢lucider un incident survenu dans une zone, sous le controle exclusif des autorités ou des
agents de I’Etat, et o ces derniers sont réputés étre les seuls susceptibles, d’une part, de
connaitre le déroulement exact des faits et, d’autre part, d’avoir acceés aux informations
propres a confirmer ou a réfuter les allégations formulées a leur endroit par les victimes »%°.

Il en résulte une jurisprudence déja trés dense, visant a titre principal la Turquie du fait de
la particuliére dureté de son service militaire®’ et, plus occasionnellement, d’autres Etats®®.
A cet égard, on notera tout de méme une double particularité de ces affaires en comparaison
de celles relatives au suicide en prison. Tout d’abord, le fait que, contrairement aux détenus,
les militaires disposent le plus souvent d’une arme a feu dans I’accomplissement de leur
service. Ce qui sera de nature a faciliter le passage a I’acte et impliquera, au titre des
obligations de prévention, que les autorités militaires parviennent a identifier rapidement
les appelés ayant des tendances suicidaires en vue non seulement de leurs offrir le suivi
médical adéquat mais aussi d’éviter de leur confier une arme. Ensuite, le fait que les
suicides a 1’armée soient précisément trés souvent accomplis avec I’arme de service
apparait de nature, a la lumiére du contentieux examing, a générer beaucoup d’incertitudes
quant aux circonstances exactes du déces. S’agit-il réellement d’un suicide ? D’un accident
li¢ & une mauvaise manipulation de 1’arme ? Voire d’un « réglement de compte » entre
appelés ou entre un appelé et son supérieur, qui aurait ensuite ét¢ déguisé en suicide ? Plus
encore que dans le cas d’un suicide en détention ou des doutes peuvent déja se manifester®’,
on comprend ici toute I’importance d’une enquéte réellement effective, qui seule sera a
méme de faire la lumiere sur les circonstances exactes du déces et d’apporter des
explications convaincantes aux familles’.

Reste que si ’on met a part I’hypothese du service militaire, la jurisprudence européenne
est actuellement inexistante s’agissant des autres cas de suicide de personnes qui ne seraient
pas privées de liberté. Certes, on pourra tout de méme citer une affaire ou 1’épouse du
requérant s’était immolée par le feu en vue de protester contre son expulsion forcée. En

V. CourEDH, 7 juin 2005, Kiling et autres c. Turquie, n° 40145/98.

6 CourEDH, 24 mars 2009, Beker c. Turquie, préc.

7 V. notamment CourEDH, 20 février 2007, Salgin c. Turquie, n° 46748/99 ; CourEDH, 17 juin 2008, Abdullah
Yilmaz c. Turquie, n° 21899/02 ; CourEDH, 9 novembre 2010, Serdar Yigit et autres c. Turquie, n° 20245/05 ;
CourEDH, 11 janvier 2011, Servet Gunduz c. Turquie, n° 4611/05; ou CourEDH, 16 novembre 2018, Osman
Telli c. Turquie, n° 7926/12.

% V. par ex. CourEDH, 24 avril 2014, Perevedentsevy c. Russie, préc.; ou CourEDH, 1¢ juin 2017, Malik
Babayev c. Azerbaidjan, n° 30500/11.

% Pour un cas de suicide lors d’une garde-a-vue contesté par les requérants qui imputaient le décés de leur fils aux
gendarmes, v. CourEDH, 16 novembre 2000, Tanribilir c¢. Turquie, n°® 21422/93.

70 Pour des affaires ou la Cour a été amenée a se questionner sur la réalité du suicide, v. CourEDH, 27 avril 2006,
Ataman c. Turquie, n° 46252/99 ; CourEDH, Déc., 21 février 2012, Karim Dalar c. Turquie, n° 35957/05 ; CourEDH,
14 avril 2015, Mustafa Tung et Fecire Tung c. Turquie, n° 24014/05 ; CourEDH, 22 décembre 2015, Lykova c. Russie,
n° 68736/11 ; et CourEDH, 18 septembre 2018, Stomatii c. République de Moldova et Russie, n° 69528/10. On pourra
toutefois étre un peu surpris de sa conclusion dans 1’affaire Karim Dalar...
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I’espece, la Cour a jugé que, « lorsqu’un individu menace de se suicider au vu et au su
d’agents de 1’Etat et, qui plus est, que cette menace est une réaction émotionnelle dont les
actions ou exigences d’agents de I’Etat sont directement a 1’origine, ces derniers doivent
considérer cette menace avec le plus grand sérieux comme constituant un danger imminent
pour la vie de cette personne, aussi inattendue cette menace pouvait-elle étre. En pareil cas,
si les agents de I’Etat ont connaissance de cette menace suffisamment a I’avance, 1’article 2
fait peser sur eux I’obligation positive d’empécher cette menace de se réaliser en employant
tout moyen raisonnable et réaliste au vu des circonstances » .

Pour le reste et sans s’attendre a ce que la Cour de Strasbourg statue sur des questions qui
ne reléveraient clairement pas de sa compétence, il peut apparaitre surprenant qu’elle n’ait
encore jamais eu l’occasion, a notre connaissance du moins, de se pencher sur les
phénomenes préoccupants que sont le suicide au travail et le suicide des mineurs. Dans ces
deux hypotheses, il est certain que les « victimes » ne se trouvent pas sous l’autorité
exclusive de I’Etat, comme dans le cas des détenus ou des appelés du contingent.
Cependant, I’imputabilité a I’Etat (et donc la compétence de la Cour) ne peut, selon nous,
pas étre exclue par principe. Concernant tout d’abord le suicide au travail’?, en particulier
lorsqu’il est la conséquence de faits de harcélement (sexuel, moral) ou d’une pression
exagérée de la hiérarchie, la responsabilité de 1’Etat nous semble pouvoir étre recherchée.
Ce qui semble évidemment étre le cas si la personne qui se donne la mort est un agent de
I’Etat’®, par exemple un policier ou un enseignant. Mais ce qui pourrait ’étre également
concernant les employés d’une entreprise privée, dans la mesure ou serait établie une
carence de I’Etat a prévenir le suicide au travail, du fait de ’absence d’un cadre législatif
adapté, de I’inaction des services de contréle compétents (du type inspection du travail) ou
de I’absence d’enquéte effective. On peut néanmoins penser que le suicide ayant souvent
des causes multifactorielles, il sera parfois difficile pour les requérants d’apporter la preuve,
au-dela de tout doute raisonnable, que le suicide était la conséquence directe et exclusive
de faits qui se sont déroulés au travail, faits que I’Etat aurait di pouvoir raisonnablement
prévenir.

Concernant ensuite le suicide des mineurs, et nonobstant la prise de conscience par les
organes du Conseil de I’Europe du caractére préoccupant du phénomeéne’, il n’a jusqu’a
présent €t¢ envisagé que de fagon tres indirecte par la Cour de Strasbourg, soit dans des cas
de suicides en prison ou le détenu était mineur’, soit que le risque de suicide d’un enfant
fasse partie des ¢éléments factuels d’une affaire sans pour autant constituer 1’¢lément

"I CourEDH, 17 décembre 2009, Mikayil Mammadov c. Azerbaidjan, n® 4762/05, § 115.

2V. par ex. N. Tarhouny, Les risques psychosociaux au travail, Droit et prévention d une problématique de santé
publique, Thése, Paris 13, 2018.

V. par ex CE, arrét du 16 juillet 2014, n°® 361820. Les suicides et tentatives de suicide reconnus imputables au service
engagent la responsabilité administrative de I'employeur public sur le fondement de la responsabilité sans faute dans
les mémes conditions que les autres accidents de service.

V. Résolution 1608 (2008), Le suicide des enfants et des adolescents en Europe: un grave probléme de santé
publique.

5V. CourEDH, 20 janvier 2009, Giive¢ c. Turquie, préc. ; CourEDH, 9 octobre 2012, Coselav c. Turquie, préc.
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déclencheur de la violation’. Pourtant, ici encore il nous apparait que la responsabilité de
I’Etat pourrait aussi étre recherchée en cas de besoin, que le suicide d’un mineur soit la
conséquence de faits survenus a 1’école (persécution de la part d’un enseignant, harcélement
par les autres éléves,...) ou dans le cadre familiale (mauvais traitements, violences
sexuelles,...). En particulier, la carence de I’éducation nationale ou des services sociaux
d’aide a I’enfance a prévenir un suicide, alors méme que ces autorités auraient été alertées
de la fragilit¢ de I’enfant et/ou d’agressions dont il faisait I’objet, pourrait étre de nature a
engendrer a une violation de I’article 2, voire de I’article 3 de la Convention Or, si la
jurisprudence européenne sur la protection des mineurs s’avére particuliérement riche”’,
aucune affaire recensée n’est relative a un cas de suicide. Devant ’ampleur du phénomene
de suicide des mineurs, toute la question est alors de savoir pourquoi. Probléme de
recevabilité des requétes et/ou de preuve suffisante de I’imputabilité a I’Etat ? Absence de
volonté des parents de porter ’affaire a Strasbourg, soit qu’ils veuillent tourner la page du
traumatisme qu’ils ont subi, soit qu’ils aient (ou pensent avoir) une part de responsabilité
dans le suicide de leur enfant ?

Si aucune réponse probante ne peut étre apportée a ce stade, on pourra tout de méme se
réjouir du fait que, de longue date, la Cour fasse son possible pour lutter « indirectement »
contre le suicide des mineurs, i. e. en appréhendant a I’aune de la Convention certaines de
ses principales causes, telles que la maltraitance morale, physique ou sexuelle dans un cadre
familial ou scolaire’® mais aussi la stigmatisation des personnes LGBT. A cet égard, deux
affaires récentes nous apparaissent d’ailleurs porteuses d’espoir pour 1’avenir. Tout
d’abord, ’arrét Association Innocence en danger” dans lequel la Cour a accepté, en
application de la jurisprudence Valentin Campeanu relative au représentant de facto®,
qu’une association puisse agir « au nom » d’une fillette de huit ans décédée a la suite des
mauvais traitements répétés qui lui avaient été infligés par ses parents. Et ensuite, 1’arrét
Buturuga c. Roumanie®', dans lequel la Cour reconnait pour la premiére fois la notion de
cyberviolence. Si cette espeéce concernait un cas de violence conjugale, i. e. une femme
victime du « harcelement informatique » de son ex-conjoint, la Cour admet plus largement
que «la cyberviolence est actuellement reconnue comme un aspect de la violence a
I’encontre des femmes et des filles et qu’elle peut se présenter sous diverses formes, dont
les violations informatiques de la vie privée, I’intrusion dans I’ordinateur de la victime et
la prise, le partage et la manipulation des données et des images, y compris des données
intimes ». A I’heure ou une proportion non négligeable de suicides de mineurs trouve sa

76 CourEDH, 9 septembre 2015, M. et M. c. Croatie, n° 10161/13. Concernant I’impossibilité pour une enfant de
choisir le parent qui en aurait la garde, la Cour note qu’elle en éprouvait une grande souffrance morale, ce qui I’avait
conduit a s’automutiler.

"7 Pour un apergu synthétique, v. CourEDH, fiche thématique protection des mineurs [derniére consultation le 14
octobre 2020].

78 Ibid.

7 CourEDH, 4 juin 2020, Association Innocence en danger et association Enfance et partage c. France, n° 15343/15
et n® 16806/15.

8 CourEDH, GC, 17 juillet 2014, Centre de ressources juridiques au nom de Valentin Campeanu c. Roumanie,
n® 47848/08.

81 CourEDH, 11 juin 2020, Buturuga c. Roumanie, n° 56867/15.
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source dans le cyber-harcélement, notamment sur les réseaux sociaux, une telle
jurisprudence nous semble tout sauf anodine. L avenir nous dira peut-étre si elle a vocation
a étre prolongée sur le terrain de Darticle 2%, dans I’hypothése oul un Etat n’aurait pas lutté
de fagon assez active contre des faits de cyber-harcelement.

En définitive, la jurisprudence européenne relative au suicide renseigne surtout sur
I’extréme difficulté de concilier la préservation de la vie et le respect de 1’autonomie
individuelle. Alors qu’en matic¢re d’euthanasie et de suicide assisté, la Cour de Strasbourg
semble avoir fait le choix, assez théorique il est vrai, de privilégier 1’autonomie des
personnes qui souhaitent en finir avec la vie, sa position apparait assez différente s’agissant
du suicide des personnes privées de liberté, les Etats ayant donc une obligation de préserver
ces dernicres contre elles-mémes. Au-dela du fait de se trouver ou non sous la responsabilité
exclusive de I’Etat, I’altération du libre arbitre des personnes souffrant de troubles mentaux
peut évidemment constituer une autre clef d’explication a cette relative contradiction. Avec
comme résultat toutefois qu’en jetant un regard extérieur certes trés schématique sur la
jurisprudence européenne, d’aucun pourraient avoir 1’impression que les Etats parties
risquent désormais d’étre condamnés a la fois s’ils n’autorisent pas le suicide... et s’ils ne
I’interdisent pas. Il n’en reste pas moins que, malgré certaines ambiguités, absences ou
effets pervers, cette jurisprudence européenne s’efforce d’atteindre subtilement ce difficile
point d’équilibre, tout en évitant dans la mesure du possible d’émettre un jugement moral
sur le suicide ou de donner I’impression de « hiérarchiser » la valeur des vies. En fin de
compte, le suicide est aussi vieux que I’espece humaine. Et s’il convient d’accompagner le
plus possible les personnes en souffrance de fagon a éviter leur passage a I’acte, mais aussi
de lutter de maniere vigoureuse contre les ¢léments déclencheurs objectifs du suicide, il
serait illusoire d’espérer tendre vers une « société sans suicide ». Partant, si le droit en
général — et le droit européen des droits de ’Homme en particulier — peut légitimement
tenter d’appréhender ce mystere de la vie qu’est le fait de vouloir se donner la mort, il ne le
fera jamais que de manicre imparfaite et partiel.

82 Voire de Darticle 10 de la Convention, en cas de condamnation d’une personne pour « incitation au suicide ».

276



