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Regeste

X. /Service des automobiles et de la navigation | Recours contre une décision
pronongant le retrait de sécurité du permis de conduire de I'intéressé pour un motif
alcoologique. Quoi qu'en dise |'autorité intimée, |'expertise mise en oeuvre aupres de
I'UMPT (alasuite d'un arrét de la CDAP annulant une précédente décision et renvoyant le
dossier au SAN pour complément d'instruction; cf. arrét CR.2012.0047 du 27 septembre
2012) n'a pas conclu a une inaptitude pour des motifs psychologiques, mais bien plutét en
raison de |'existence de conséguences dommageabl es d'une consommation d'alcool réputée
incontrélée - soit, implicitement, d'une forme de dépendance. Cela étant, |e tribunal ne peut
adhérer aux conclusions des experts, lesquelles ne reposent en définitive que sur la
consommation d'alcool excessive par |e recourant durant certaines périodes sans mise en
évidence d'indices objectifs et sérieux dans le sens d'un manque de contréle ou d'une
altération des facultés propres a engendrer une menace pour la circulation routiere. Au
surplus, I'intéressé a produit en cours de procédure des analyses de son taux de CDT laissant
apparaitre des résultats dans les normes pour une période de six mois consécutifs, araison
d'une analyse par mois, ce qui correspond al'une des conditions mises alarestitution de son
droit de conduire dans la décision attaquée. Recours admis, avec pour suite larestitution
immédiate du permis de conduire en faveur du recourant.

Erwagungen

E.1l

Interjeté en temps utile (art. 95 de laloi vaudoise du 28 octobre 2008 sur la procédure
administrative - LPA-VD; RS 173.36), le recours satisfait par ailleurs aux autres conditions
formelles de recevabilité (cf. en particulier art. 79 a. 1 LPA-VD, applicable par analogie
par renvoi del'art. 99 LPA-VD), de sorte qu'il y alieu d'entrer en matiere sur le fond.

E.2

Lerecourant arequis, atitre de mesures d'instruction, la production du rapport de police
consecutif aux "événements' du 16 septembre 2009, la production de I'intégralité du dossier
de'UMPT ainsi quel'audition desDrs Z. ey. , desDrsA. et
B. de 'UMPT, respectivement de MM. C. et D. du SAN. a)
Ledroit d'étre entendu, tel qu'il est garanti par I'art. 29 al. 2 Cst., comprend notamment le
droit pour I'intéressé d'offrir des preuves pertinentes, d'obtenir qu'il y soit donné suite et de
participer al'administration des preuves essentielles ou atout le moins de sexprimer sur son
résultat, lorsque cela est de nature ainfluer sur ladécision arendre (ATF 135 Il 486 consid.
5.1 et lesréférences, ATF 2C_172/2013 du 21 juin 2013 consid. 3.1). Devant la cour de
céans, la procédure est en principe écrite (art. 27 a. 1 LPA-VD). Aux termes de I'art. 34
LPA-VD, les parties participent al'administration des preuves (al. 1), et peuvent notamment
présenter des offres de preuve (al. 2 let. d). L'autorité n'est toutefois pas liée par les offres de




preuve formulées par les parties (art. 28 a. 2 LPA-VD; cf. &g. art. 34 a. 3LPA-VD); de
jurisprudence constante en effet, le droit d'étre entendu n‘'empéche pas |'autorité de mettre
un terme al'instruction lorsque les preuves administrées lui ont permis de former sa
conviction et que, procédant d'une maniére non arbitraire a une appréciation anticipée des
preuves qui lui sont encore proposées, elle ala certitude que ces derniéres ne pourraient
I'amener & modifier son opinion (ATF 138 |11 374 consid. 4.3.2 et les références). b) En
I'espéce, sagissant du rapport de police consécutif aux "événements' du 16 septembre 2009,
il n'est pas contesté que | e recourant a été dénonce le 29 septembre 2009 par la gendarmerie
vaudoise pour suspicion de conduite d'un véhicule automaobile sous I'emprise de
médicaments et que la procédure pénale en cause sest soldée par un non-lieu en sa faveur
prononcé le 6 ao(t 2010 (cf. let. B et D supra). On ne voit pas pour le reste en quoi le
rapport de police dont la production est requise pourrait Savérer déterminant pour I'issue du
litige; en particulier, il apparait que la question du bien-fondé de la prise en compte des
"événements' en cause par les experts de 'UMPT peut étre examinée indépendamment
méme de la teneur de ce rapport (cf. en particulier consid. 3d/aainfra). Quant au rapport
d'expertise réalisé par 'UMPT, savaleur probante ne dépend pas directement du dossier
constitué par les experts, mais bien plutét du respect des différents critéres posés par la
jurisprudence; c'est en effet en tant que tel que le rapport doit étre réputé complet, clair et
ddment motivé pour se voir reconnaitre pleine valeur probante - I'é ément déterminant a cet
égard étant précisément son contenu (cf. consid. 3c infra). Dans ces conditions, il ne se
justifie pas de faire droit ala requéte du recourant tendant a la production de l'intégralité du
dossier de 'UMPT Sagissant enfin des médecins traitant, médecins de 'UMPT et autres
collaborateurs du SAN dont |'audition est requise, le tribunal considére que les preuves
administrées lui ont permis de former sa conviction, respectivement que la mise en cauvre
d'une telle mesure d'instruction ne pourrait I'amener a modifier son opinion. C'est le lieu de
relever qu'il apparait, alalecture des conclusions du recours, que le recourant ne requiert
I'audition des intéressés qu'atitre subsidiaire, le recours tendant principalement alaréforme
de ladécision attaguée en ce sens qu'il est déclaré apte ala conduite, que son permis lui est
restitué sans conditions et qu'il est mis un terme définitif ala procédure initiée le 13 octobre
2009.

E.3

Lelitige porte sur I'inaptitude a la conduite du recourant prononcée par |'autorité intimée sur
la base des conclusions de 'UMPT telles que résultant du rapport d'expertise du 26
novembre 2012 et du complément d'expertise du 14 février 2013. a) Selon I'art. 16d al. 1 de
laloi fédérale du 19 décembre 1958 sur lacirculation routiére (LCR; RS 741.01), le permis
d’ éléve conducteur ou le permis de conduire est retiré pour une durée indéterminée ala
personne dont |es aptitudes physiques et psychiques ne lui permettent pas ou plus de
conduire avec slreté un véhicule automobile (let. @), ala personne qui souffre d'une forme
de dépendance la rendant inapte ala conduite (let. b), ou encore ala personne qui, en raison
de son comportement antérieur, ne peut garantir qu’al’ avenir elle observerales
prescriptions et fera preuve d’ égards envers autrui en conduisant un véhicule automobile
(Iet. ¢). b) Sagissant de la notion de dépendance au sensdel'art. 16d al. 1 let. b LCR,
singuliérement de la notion de dépendance al'alcooal, il résulte de lajurisprudence que son
existence est admise si |a personne concernée consomme régulierement des quantités
exagérées d'alcool, de nature a diminuer sa capacité a conduire des véhicules automobiles,
et serévéle incapable de se libérer ou de contréler cette habitude par sa propre volonté. La
dépendance doit étre telle que I'intéressé présente plus que tout autre automobiliste le risque



de se mettre au volant dans un état ne lui permettant plus d'assurer la sécurité de la
circulation. Lanotion de dépendance au sensdel'art. 16d al. 1 let. b LCR (cf. ég. art. 14 al.
2 let. ¢ LCR) ne recoupe donc pas la notion médicale de dépendance; 1a notion juridique
permet déja d'écarter du trafic les personnes qui, par une consommeation abusive d'acool, se
mettent concretement en danger de devenir dépendantes au sens médical (ATF

1C 243/2007 du 6 novembre 2007 consid. 2.1 et les références; arrét CR.2011.0023 du 22
septembre 2011 consid. 2b). Dans son Message concernant la modification de laloi fédérale
sur lacirculation routiére du 31 mars 1999, le Conseil fédéral arelevé que la consommation
d'alcool pouvait justifier un retrait du permis de conduire pour inaptitude méme en I'absence
de dépendance au sensde l'art. 16d al. 1 let. b LCR (FF 1999 4106, p. 4136 ad art. 16d
LCR). Il aretenu qu'il y avait lieu dans ce cadre de déterminer, par une expertise
psychologique, si e permis de conduire devait étre retiré ala personne concernée en se
fondant sur I'art. 16d al. 1 let. a (la personne n'étant pas en mesure, pour des motifs
psychiques, de choisir entre boire et conduire) ou |'art. 16d al. 1 let. ¢ (la personne ne
voulant pas choisir entre boire et conduire, en raison par exemple d'un défaut de caractére).
c) Leretrait de sécurité pour cause d'alcoolisme (ou d'autres causes de toxicomanie)
constitue une atteinte importante a la personnalité du conducteur concerné. L'autorité doit
donc, avant de prononcer un tel retrait, éclaircir dans chaque cas la situation de I'intéressé.

L 'examen de I'incidence de la toxicomanie sur e comportement comme conducteur en
général ainsi que la détermination de la mesure de la dépendance exigent des connaissances
particulieres, qui justifient le recours a des spécialistes, donc que soit ordonnée une
expertise (ATF 133 11 384 consid. 3.1; ATF 6A.14/2004 du 30 mars 2004 consid. 2.2 et les
références). Sagissant de la valeur probante d'un rapport médical, il importe en particulier
gue les points litigieux aient fait I'objet d'une étude circonstanciée, que le rapport se fonde
sur des examens complets, qu'il ait été établi en pleine connaissance de I'anamnése, que la
description du contexte médical et |'appréciation de la situation médicale soient claires et
enfin que les conclusions de I'expert soient ddment motivées; au demeurant, |I'é ément
déterminant pour lavaleur probante n'est ni I'origine du moyen de preuve ni sa désignation
comme rapport ou comme expertise, mais bel et bien son contenu ( ATF 125V 351 consid.
3a; ATF 9C_137/2013 du 22 juillet 2013 consid. 3.1; arrét CR.2012.0068 du 7 décembre
2012 consid. 1a). Concernant spécifiquement les exigences que doit respecter un expertise
pour constituer une base de décision suffisante en matiere de retrait de sécurité, il résulte de
la jurisprudence que la mise en évidence d'une consommation d'alcool nuisible pour la santé
suppose d'abord une analyse de laboratoire ou divers marqueurs sont mesurés; les résultats
ainsi obtenus doivent étre appréciés en relation avec d'autres examens, tels que I'analyse
approfondie des données personnelles, I'examen détaillé des courses effectuées en état
d'ébriété, une anamnése de |'al coolisme - soit I'analyse du comportement de consommation
(consommateur d'habitude ou occasionnel) de |'intéressé et de son impression subjective a
ce propos - ainsi qu'un examen médical complet (ATF 129 11 82 consid. 6.2 et les
références; arrét CR.2011.0023 du 22 septembre 2011 consid. 2¢). d) En I'espece, dans
I'arrét CR.2012.0047 du 27 septembre 2013, le tribunal a en substance retenu que le seul fait
gue le recourant n'ait pas respecté la condition d'abstinence alaguelle était soumisle
maintien de son droit de conduire ne suffisait pas a considérer son inaptitude comme
établie, en |'absence d'expertise spécifique ayant conclu a une telle inaptitude; ce
non-respect de la condition d'abstinence et les valeurs élevées et en progression des taux de
CDT entre le mois de décembre 2011 et |le mois de février 2012 étaient toutefois de nature a
faire naitre des doutes quant a son aptitude a la conduite, de sorte que le retrait de sécurité



litigieux a été converti en un retrait atitre préventif au sens de I'art. 30 de I'ordonnance
fédérale du 27 octobre 1976 réglant |’ admission des personnes et des véhicules ala
circulation routiére (OAC; RS 741.51) - charge al'autorité intimée de reprendre I'instruction
du cas sous laforme d'un complément d'expertise ou d’ une nouvelle expertise auprés de
I'UMPT (cf. let. G supra). C'est dans ce cadre que, mandaté par I'autorité intimée, 'UMPT a
réalisé I'expertise faisant I'objet du rapport du 26 novembre 2012, respectivement, ala suite
des remarques du recourant, le complément d'expertise du 14 février 2013, et conclu a
I'inaptitude de I'intéressé. Reprenant les conclusions de cette expertise, I'autorité intimée a
retenu gque le recourant devait étre considéré comme inapte a la conduite pour un motif
alcoologique, soit en raison d'une "consommation d'alcool arisque pour la santé et pour la
conduite automobile avec difficulté au contréler cette consommation laissant fortement
suspecter une forme de dépendance sous-jacente”. aa) Dans la décision sur réclamation
attaquée, I'autorité intimée seréfére al'art. 16d al. 1 let. aLCR, soit al'hypothese dans
laquelle les aptitudes physiques et psychiques de I'intéressé ne lui permettent pas ou plus de
conduire avec slreté un véhicule automobile. "Sur le plan psychologique”, les experts de
I'UMPT ont en substance retenu, dans leur rapport du 26 novembre 2012, que le recourant
avait présenté des consommations importantes et répétées d'al cool pendant trois mois (soit
durant les mois de décembre 2011 afévrier 2012); ils ont toutefois précisé que I'intéressé
"sembl[ait] toujours conscient des risgues inhérents ala conduite en état d'ébriété et de
I'importance de dissocier toute consommation d'alcool de la conduite automobile” - ils
étaient parvenus ala méme conclusion lors de |a précédente expertise ayant donné lieu au
rapport du 22 mars 2010 (cf. let. C supra), conclusion qui est également partagée par les
DrsZ. ey. . Dans ce cadre, les experts ont encore relevé que le
recourant "sembl[ait] en effet Sétre imposé des regles strictes a ce sujet, bien qu'il tende a
minimiser l'infraction du 16/09/2009 ou il aurait conduit sous |'emprise de médicaments, ou
tout du moins en état clair d'incapacité vu la description faite par les policiers'. |l convient
derelever que cette derniere remarque - par laquelle les experts de 'UMPT semblent
remettre en cause, atout le moins implicitement, le fait que le recourant se soit "impose des
regles strictes a ce sujet” - nerésiste pas al'examen. En effet, |'autorité pénale a prononcé
un non-lieu en faveur du recourant en lien avec la suspicion de conduite sous I'emprise de
médicaments e 16 septembre 2009, et ce en toute connaissance tant de la description des
policiers que des résultats des analyses toxicol ogiques réalisées le jour en cause; |'autorité
pénale sest également référée a un rapport médical établi par un médecin le jour desfaits -
dont les experts de 'UMPT semblent ne tenir aucun compte - et conclu que I'incapacité de
conduire, qualifiée de Iégére par ce médecin (lequel a procéde dans ce cadre a différents
tests), ne paraissait pas suffisamment caractérisée. On ne saurait ainsi retenir, al'évidence,
que le recourant aurait tendance a minimiser une prétendue infraction, alors méme
gu'aucune infraction n'a é&té retenue par |'autorité pénale (cf. let. D supra). Dans le méme
sens, on peut douter de la pertinence de la motivation des experts consistant afaire état, sur
le plan médical, d'une "forte suspicion de conduite sous |'emprise de médicaments e
16/09/2009", respectivement de |a pertinence des remarques qui suivent en lien avec les
médicaments mis en évidence par les analyses du prélévement effectué a cette occasion
(médicaments dont I'autorité pénale aretenu qu'ils pouvaient correspondre a la médication
alléguée); dans la mesure ou les experts ne remettent pas sérieusement en cause le fait que
I'intéresseé a cessé toute prise de médicaments, notamment psychotropes (ainsi qu'en
attestent ses médecins), on ne voit pas en quoi de telles remarques seraient de nature a avoir
une incidence quelconque sur son aptitude actuelle ala conduite. Pour le reste, les experts




de 'UMPT ont relevé que le recourant ne bénéficiait plus d'aucun suivi spécialisé ni de
traitement médicamenteux, respectivement qu'ils n'avaient pas d'ééments al'heure actuelle
pour imposer un tel suivi. Quant aux performances de I'intéressé dans le cadre des tests
psychotechniques effectués al'occasion de I'expertise, elles étaient qualifiées de
"satisfaisantes" et n'entrainaient aucune contre-indication a la conduite de véhicules
automobiles. Enfin, dans leur complément d'expertise du 14 février 2013, les experts de
I'UMPT ont expressément indiqué que I'inaptitude du recourant tenait au fait que, comme
consequence d'une consommation d'alcool incontr6lée, il existait des dommages qui
posaient la question de la conduite sire d'un véhicule a moteur - et non, par hypothese, au
fait que la conduite de véhicules a moteur et une consommation d'alcool atérant la capacité
de conduire ne pouvaient pas étre séparées de maniére suffisamment slire par I'intéressé.
Dans ces conditions, il simpose de constater que les experts de I'UMPT n'ont pas conclu a
une inaptitude pour des motifs psychologiques - soit en particulier en raison du fait que le
recourant ne serait pas en mesure, pour des motifs psychiques, de choisir entre boire et
conduire -, mais bien plutdt en raison de I'existence de conséquences dommageables d'une
consommation d'alcool incontrélée, soit, implicitement, d'une forme de dépendance (au
sensdel'art. 16d a. 1 let. b LCR); les experts évogquent au demeurant expressément dans ce
cadre une "forme de dépendance sous-jacente". C'est ainsi atort que I'autorité intimeée se
référe dansladécision attaquée al'art. 16d a. 1 let. aLCR. bb) Il reste a examiner si
I'inaptitude du recourant peut étre considérée comme établie en application de l'art. 16d al. 1
let. b LCR. Il n'est pas contesté a cet égard que |'intéressé ne présente pas une dépendance a
I'alcool sous I'angle médical, au sens des critéres définis dans ce cadre par la CIM-10; s la
teneur du rapport d'expertise du 26 novembre 2012 apparait quel que peu ambigué sur ce
point - les experts évoquant le fait qu'un voire deux autres criteres "pourraient” étre retenus,
ce qui laisserait "fortement suspecter une forme de dépendance al'alcool” -, lateneur du
complément d'expertise du 14 février 2013 est a cet égard sans équivoque (cf. en particulier
laréponse ala premiére question du recourant). Cela étant, comme rappel é ci-dessus
(consid. 3b), la notion de dépendance au sensde |'art. 16d al. 1 let. b LCR ne recoupe pasla
notion médicale de dépendance, et permet déja d'écarter du trafic les personnes qui, par une
consommation abusive d'alcool, se mettent concretement en danger de devenir dépendantes
au sens médical. Dans ce cadre, les experts de I'UMPT ont en substance retenu que le
recourant non seulement n'avait pas respecté, entre les mois de décembre 2011 et février
2012, lamesure d'abstinence alaquelle était soumis le maintien de son droit de conduire,
mais encore n'avait pas été en mesure de contréler sa consommation, buvant de fagon
excessive tant durant les mois en cause que durant les trois mois ayant précédé I'expertise
(ains gu'en attestait une analyse capillaire); ils en ont en substance déduit I'existence d'une
difficulté de contréle de la consommation d'alcool, laissant fortement suspecter une forme
de dépendance sous-jacente. Dans le complément d'expertise du 14 février 2013, ils ont
précisé que I'inaptitude de |'intéressé relevait d'un cas d'abus d'alcool relevant pour la
conduite (au sens de la doctrine faisant référence), en ce sens que, comme conséquence
d'une consommation d'alcool incontrdlée, il existait des dommages qui posaient la question
de la conduite siire d'un véhicule. En d'autres termes, les experts de 'UMPT estiment en
substance que |es dommages occasionnés par |a consommation excessive du recourant
attestent du caractére incontr6lé de cette consommation et, partant, de son inaptitude ala
conduite en raison d'une dépendance sous-jacente. Sagissant des"dommages' en cause, les
experts de I'UMPT ont en premier lieu retenu que le recourant avait poursuivi une
consommation excessive aors que sa consommation avait été par le passé dommageable sur



plusieurs plans, en particulier sur sa santé (avec des répercussions sur des troubles de
I'numeur). Il n'est pas contesté a cet égard que l'intéressé afait une utilisation détournée de
la consommation d'alcool (utilisée comme calmant voire comme somnifere) en 2007. Cela
étant, il apparait qu'il convient de mettre en lien une telle utilisation détournée avec sa
situation personnelle (notamment sur le plan professionnel) a cette époque. Or, il n'est pas
contesté que la situation de I'intéressé sest considérablement améliorée depuis lors, avec
une reprise d'activité professionnelle a plein temps et une situation sur le plan psychique
désormais stabilisée. On relévera au demeurant que, selon ses déclarations, il aurait alors
mis un terme a sa consommation, sur recommandation de son psychiatre, avant de
reprendre une consommation qualifiée de modérée jusgu'en 2009; ces circonstances, qui he
sont pas en tant que telles contestées, n'apparaissent pas de nature a rendre vraisemblable
gue le recourant se révélerait incapable de se libérer ou de contréler, par sa propre volonté,
son habitude de consommer réguliérement des quantités exagérées d'acool, au sensdela
jurisprudence rappel ée ci-dessus (consid. 3b). Enfin, il apparait que le "dommage" invoqué
sur ce point par les experts de I'UMPT était déja connu lors de la précédente expertise
réalisée au début de I'année 2010, sans toutefois que cet élément ne soit considéré comme
étant de nature a remettre en cause I'aptitude a la conduite de I'intéressé - alors méme que ce
dernier décrivait une consommation excessive d'alcool et qu'un suivi psychiatrique était
encore considéré comme nécessaire; il apparait ainsi peu cohérent, voire contradictoire, de
donner une importance déterminante au "dommage" en cause dans le cadre d'une expertise
mise en oauvre ultérieurement. S'agissant par ailleurs du "dommage" qu'aurait subi le
recourant du fait du non-respect de la condition d'abstinence mise au maintien de son droit
de conduire, il ne saurait pas davantage étre considéré comme déterminant. Certes,
I'intéressé a de ce chef vu la condition d'abstinence en cause se prolonger au-dela de ce qui
était initialement prévu. On ne saurait toutefois en déduire qu'il aurait été incapable de
contréler sa consommation, avec pour suite un risque pour la conduite, respectivement que
son inaptitude serait de ce chef réputée établie; il suffit a cet égard de renvoyer aux
considérants de I'arrét CR.2012.0047 du 27 septembre 2012, non sans rappeler que
I'intéressé a partiellement obtenu gain de cause dans |e cadre de cette procédure - C'est ainsi
abon droit qu'il aalors contesté le prononcé de son inaptitude et les conditions mises ala
restitution de son droit de conduire. Il convient en outre de rappeler que le seul fait quela
consommation d'alcool du recourant doive étre qualifiée, durant certaines périodes,
d'excessive au sens défini par I'OMS ne saurait constituer en tant que tel un motif
d'inaptitude; les valeurs fixées par 'OMS I'ont en effet été dans le but d'évaluer les risques
de la consommation d'alcool du point de vue de la santé publique, et non pas pour fixer un
seuil de dépendance au-dela duquel 1a conduite automobile serait dangereuse (cf. arrét
CR.2013.0073 du 21 aolt 2013 consid. 3c). Une consommation excessive ne saurait des
lors étre purement et simplement assimilée & une consommation incontr6l ée,
respectivement a une forme de dépendance (au sensdel'art. 16d a. 1 let. b LCR)
occasionnant une inaptitude a la conduite. cc) Pour lereste, il y alieu derelever que le
recourant n'ajamais été interpellé au volant sous |I'emprise de I'alcool (ni n‘ajamais commis
aucune autre infraction au code de laroute) et que la présente procédure n'a pas été initiée
en lien avec sa consommation d'alcool mais bien plut6t ala suite de la dénonciation pour
suspicion de conduite sous I'emprise de médicament - qui s'est soldée par un non-lieu en sa
faveur -, respectivement de sa situation sur le plan psychique telle que décrite dansle
rapport du Dr Y. du 29 octobre 2009 - étant rappel € que cette situation est
désormais stabilisée. A celasaoute lefait que la problématique a cool ogique retenue par



les experts de 'UMPT n'est confortée ni par les questionnaires et autres évaluations mis en
cauvre lors de I'expertise du 25 octobre 2012, ni par I'enquéte d'entourage réalisée a cette
occasion. Dans ces conditions, la Cour de droit administratif et public ne peut pas adhérer
aux conclusions de I'expertise accomplie par 'UMPT. En définitive, ces conclusions ne
reposent que sur la consommation d'alcool excessive du recourant, préudiciable a sa santé,
durant certaines périodes. A Iui seul, quoique regrettable, I'abus des boissons al cooliques ne
suffit pas ajustifier un retrait du permis de conduire. Il faut en outre que |'autorité soit
objectivement fondée a redouter, chez le conducteur en cause, un manque de contréle ou de
discipline ou une altération des facultés propres a engendrer une menace pour lacirculation
routiére. Or, en |'espece, |'expertise ne met en évidence aucun indice sérieux et concluant a
cet égard. Maisil y aplus. Le recourant a en effet produit en cours de procédure des
analyses de son taux de CDT laissant apparaitre des résultats dans les normes les 8 février,
19 mars, 22 avril, 28 mai, 1 er juillet et 31 juillet 2013 - soit durant une période de six mois
consécutifs araison d'une analyse par mois, ce qui correspond al'une des conditions mises a
larestitution de son droit de conduire dans la décision attaguée. Prenant également en
compte lateneur du rapport établi par le Dr Z. le 9 septembre 2013, attestant d'un
suivi régulier chez ce médecin et d'examens dans les normes, le tribunal considere que ces
nouveaux €l éments suffisent, sil le falait, a définitivement écarter I'hypothése d'une
inaptitude pour cause de dépendance (au sensde l'art. 16d al. 1 let. b LCR) chez le
recourant. On se contentera pour le surplus de préciser, atoutes fins utiles, que la condition
mise alarestitution du droit de conduire du recourant dans la décision attaquée consistant
dans un suivi al'Unité socio-éducative avec un travail acoologique axé sur larelation
pathologique al'alcool et sur les risques de la conduite sous I'emprise de I'alcool n'apparait
pas justifié, dans|a mesure ou, comme déarelevé (cf. consid. 3d/ad), il n'est pas établi qu'il
ne serait pas en mesure, pour des motifs psychiques, de choisir entre boire et conduire;
I'autorité intimée semble au demeurant avoir elle-méme renonceé (implicitement) a cette
condition, des lors qu'elle a proposé en cours de procédure la mise en cauvre d'une expertise
simplifiée (sur présentation d'un rapport circonstancié du Dr Z. ) dlors méme quil
n'est pas contesté que le recourant ne sy est pas soumis. Quant au fait que I'intéressé devrait
sabstenir de prendre des médicaments non prescrits, le tribunal considére que les experts de
I'UMPT n'ont pas établi, ni méme rendu vraisemblable, que le recourant aurait poursuivi la
prise de médicaments (notamment psychotropes) nonobstant |I'absence de tout traitement
ordonné par ses médecins. €) En définitive, il apparait que, compte tenu de |'ensemble des
circonstances, les seules périodes durant lesquelles le recourant a consommeé de I'alcool de
fagon excessive (pour la santé) ne sauraient suffire a établir |'existence d'une dépendance au
sensdel'art. 16d a. 1 let. b LCR le rendant inapte ala conduite.

E.4

Il résulte des considérants qui précédent que le recours doit étre admis et la décision sur
réclamation attaquée réformée en ce sens que le recourant est réputé apte ala conduite, que
son permis de conduire doit dés lors lui étre immédiatement restitué et qu'il est misfinla
procédure initiée au mois d'octobre 2009. Compte tenu du présent arrét sur le fond, la
requéte de l'intéressé tendant a larestitution de I'effet suspensif au recours est sans objet. Le
recourant, qui obtient gain de cause avec le concours d'un avocat, a droit a une indemnité a
titre de dépens (art. 55 al. 1 LPA-VD), dont il convient d'arréter le montant a 1'000 fr. ala
charge de l'autorité intimée (art. 55 a. 2 LPA-VD). Compte tenu de I'issue du litige, il n'est
pas percu d'émolument (cf. art. 49 al. 1 et 52 al. 1 LPA-VD).
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