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SUMAR EXECUTIV

Acesta este cel de al doilea raport! de monitorizare a gestiondrii pandemiei de COVID-19 in sistemul
administratiei penitenciare din Republica Moldova. Raportul de monitorizare a fost elaborat in cadrul
proiectului ,Sporirea gradului de respectare a drepturilor omului in institutiile penitenciare din
Republica Moldova”, implementat de cdtre Asociatia Promo-LEX, cu suportul financiar al
Departamentului Justitie si Drepturile Omului al Fundatiei Soros Moldova.

Prezentul raport contine informatii rezultate din activitatea de monitorizare a masurilor intreprinse in
sistemul administratiei penitenciare in contextul pandemiei de COVID-19. Perioada de monitorizare
este 1 decembrie 2020 - 1 decembrie 2021. In raport sunt descrise succint masurile intreprinse de
autoritati in prevenirea si controlul raspandirii infectiei de coronavirus de tip nou (COVID-19)
provocata de virusul SARS-CoV-2 in institutiile penitenciare prin prisma unor indicatori, cum ar fi:
evolutia pandemiei, progrese in prevenirea si controlul acesteia, provocarile intalnite.

Raportul include patru capitole analitice, urmate de constatari, inclusiv recomandari din perspectiva
politicilor publice cu privire la prevenirea, controlul si combaterea raspandirii infectiei cu coronavirus
de tip nou (COVID-19) in sistemul penitenciar si respectarea drepturilor si libertatilor fundamentale
ale detinutilor in Republica Moldova.

Structura generala a raportului:

* Standarde internationale privind organizarea serviciului medical in penitenciare si
protectia persoanelor private de libertate in perioada pandemica

Capitolul contine informatii cu caracter general, dar si specific, cu privire la documentele
organizatiilor internationale si standardele formulate in domeniu. Regulile lui Nelson Mandela
stabilesc ca principiu respectarea principiului echivalentei in acordarea asistentei medicale - ceea ce
inseamna ca volumul asistentei medicale in penitenciare trebuie sd respecte aceleasi standarde ca si
cele disponibile in comunitate.

* Cadrul legal pentru gestionarea starii de urgenta

Capitolul contine date referitoare la deciziile Comisiei Nationale Extraordinare de Sanatate Publica
(CNESP) cu privire la prelungirile starii de urgenta in sandtatea publica la nivel national pentru
perioada de monitorizare 1 decembrie 2020 - 1 decembrie 2021.

* Organizarea sistemului de sanatate in penitenciare

Capitolul analizeaza structura serviciului medical din sistemul penitenciar, actele normative de
functionare in domeniul medical, date statistice despre sanatatea/profilul detinutilor. Datele obtinute
in procesul de monitorizare in decursul anului 2020 privind structura serviciului medical din sistemul
penitenciar sunt preponderent actuale si pentru anul 2021. Legea stabileste in sarcina Administratiei
Nationale a Penitenciarelor (ANP) responsabilitatea pentru sanatatea detinutilor din sistemul
penitenciar. Personalul medical din institutiile penitenciare continua sa se afle in subordinea
institutiilor penitenciare. Se constatd un tratament diferentiat in privinta facilitatilor acordate
personalului medical din sistemul administratiei penitenciare in comparatie cu personalul medical din
afara acestui sistem.

*  Evolutia politicilor publice privind prevenirea si controlul infectiei COVID-19

Capitolul contine date referitoare la situatia infectiei cu coronavirus de tip nou (COVID-19) in
penitenciare, progresele si provocarile intalnite si masurile de prevenire si control implementate.

1 Raportul de monitorizare nr. 1: Gestionarea pandemiei de COVID-19 in sistemul administratiei penitenciare, https://promolex.md/19935-
raport-de-monitorizare-1-gestionarea-pandemiei-de-covid-19-in-sistemul-administratiei-penitenciare/?lang=ro
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*  Constatari si recomandari

Raportul include principalele constatiri extrase in urma monitorizirii. in raport sunt formulate
recomandari punctuale pentru autoritati in contextul controlului pandemiei de COVID-19 in
institutiile penitenciare.

Asociatia Promo-LEX exprima multumiri reprezentantilor Administratiei Nationale a Penitenciarelor,
administratiei Penitenciarului nr. 13, administratiei Penitenciarului nr. 16, Ministerului Justitiei (M]),
Ministerului Sanatatii (MS), Agentiei Nationale pentru Sanatate Publica (ANSP) pentru timpul dedicat
furnizarii informatiei solicitate.



INTRODUCERE

In perioada decembrie 2020 - decembrie 2021, Asociatia Promo-LEX a continuat monitorizarea
procesului de implementare a masurilor intreprinse in sistemul administratiei penitenciare in
contextul pandemiei de COVID-19. Anterior, Asociatia a initiat procesul de monitorizare in luna martie
2020, odata cu debutul primelor cazuri de COVID-19 inregistrate oficial in Republica Moldova. Situatia
din institutiile penitenciare este specifica si vulnerabild, ceea ce a determinat monitorizarea continua
si elaborarea celui de al doilea Raport de monitorizare a modului de gestionare a pandemiei de COVID-
19 in sistemul administratiei penitenciare.

In cadrul celei de-a doua sedinte a Comitetului de Urgenti al Organizatiei Mondiale a Sanititii (OMS)
din 30 ianuarie 2020, a fost declarata stare de urgenta de sandtate publica de importanta
internationald, iar la data de 11 martie 2020 infectia cu coronavirus de tip nou (COVID-19) provocata
de virusul SARS-CoV-2 a fost declarata ca pandemiez.

In timp ce statele au recunoscut importanta clard a adoptirii unor misuri ferme pentru a combate
COVID-19, organizatiile internationale de aparare a drepturilor omului au reamintit tuturor partilor
implicate necesitatea protectiei drepturilor omului in procesul de privare de libertate a persoanelor,
dar si caracterul absolut al interzicerii torturii si tratamentelor inumane si degradante3.

Persoanele private de libertate, aflate in locurile de detentie, sunt mai vulnerabile la infectia cu
coronavirus de tip nou (COVID-19), in comparatie cu populatia generala. Penitenciarele pot deveni o
sursa de infectie care poate amplifica si determina raspandirea bolilor infectioase in interiorul
institutiilor. Reactia la COVID-19 in sistemul penitenciar necesita o abordare la nivel de Guvern.

Imbunititirea conditiilor de detentie reprezintd un obiectiv prioritar in politica nationald privind
sistemul penitenciar. Masurile intreprinse in lupta cu pandemia de COVID-19 dovedesc eforturile
autoritatilor 1n asigurarea respectarii sanatatii detinutilor. Aplicarea la nivel national a dispozitiilor
autoritatilor emise in vederea combaterii raspandirii infectiei cu CODID-19 sunt capabile sa previna
aparitia unei crize in sanatate in cadrul penitenciarelor.

Articolul 3 CEDO include obligatiile pozitive ale statului de a asigura si a proteja integritatea fizica a
persoanelor aflate in custodie. Esecul de a dezvolta mecanisme capabile sa asigure ingrijiri medicale
necesare pentru a preveni deteriorarea sanatatii detinutului conditioneaza violarea dreptului
absolut de a nu fi supus relelor tratamente. Standardele dezvoltate pe cale jurisprudentiala sunt
aplicabile si in contextul pandemiei de COVID-19.

2 Declaratie privind cea de-a doua reuniune a Comitetului de Urgentd pentru Regulamentul Sanitar International (2005) privind epidemia cu
noul coronavirus (2019-nCoV), https://www.cnscbt.ro/index.php/comunicate-oms/1366-declaratie-in-urma-celei-de-a-doua-reuniuni-a-
comitetului-de-urgenta-al-oms/file; : i i i i i
the-media-briefing-on-covid-19---11-march-2020

3 COVID-19 1n penitenciare: Consiliul Europei trebuie sa conduca politicile de abordare a provocdrilor legate de COVID-19,
https://www.prisonlitigation.org/covid-19-opinion/?lang=en;
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METODOLOGIA

Monitorizarea se axeaza pe observarea masurilor intreprinse In sistemul administratiei penitenciare
in contextul pandemiei de coronavirus de tip nou (COVID-19) in perioada 1 decembrie 2020 - 1
decembrie 2021.

Metodologia de elaborare a raportului a inclus tehnici de colectare a datelor prin observare directa,
cereri de acces la informatie, interviuri confidentiale cu persoanele detinute, interviuri cu
administratia si angajati ai sistemului penitenciar. De asemenea, au fost colectate date din surse
deschise. Colectarea indirecta a datelor a inclus consultarea rapoartelor Comitetului European pentru
Prevenirea Torturii (CPT), ale Mecanismului National de Prevenire a Torturii si ale Oficiului
Avocatului Poporului.

Informatia colectata a fost corelata cu principiile cu privire la tratamentul persoanelor private de
libertate in contextul pandemiei de coronavirus de tip nou (COVID-19) elaborate de CPT4, OMS,
OHCHR, UNAIDS si UNODCS in anii 2020 si 20216.

Datele statistice si alte date ce necesita colectare manuala au fost furnizate ca rdaspuns la cererile de
acces la informatie de catre ANP, Ministerul Justitiei (M]), Ministerul Sanatatii, Muncii si Protectiei
Sociale (MSMPS), ulterior MS si penitenciare. Asociatia a analizat informatiile furnizate de subiectii
responsabili, petitiile parvenite de la detinuti, solicitarile suplimentare de informatii de la autoritati si
persoane cu functii de raspundere, actele interne adoptate de ANP, comunicarile organizatiilor
societatii civile si mass-mediei, declaratiile persoanelor publice, precum si practicile institutiilor de
protectie a drepturilor omului si mecanismelor de prevenire a torturii din afara tarii.

Disponibilitatea si calitatea ingrijirilor medicale in penitenciare au servit drept indicatori-cheie pentru
evaluarea riscului de tratament crud, inuman, degradant sau tortura si asigurarea respectarii
dreptului la viata, plecand de la circumstantele legate de pandemia de coronavirus de tip nou (COVID-
19).

4 Declaratie de principii cu privire la tratamentul persoanelor private de libertate in contextul pandemiei de coronavirus (COVID-19),
https://rm.coe.int/16809d56a0

5 Declaratie comund a UNODC, OMS, UNAIDS si OHCHR privind COVID- 19 in 1nch150r1 si alte locuri inchise,

w )
6 Pregdtirea, prevenirea si controlul COVID-19 in inchisori si alte locuri de detentie: Indrumadri intermediare din 8 februarie 2021,
https://apps.who.int/iris/bitstream /handle/10665/339830/WHO-EUR0O-2021-1405-41155-57257-eng.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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STANDARDE INTERNATIONALE PRIVIND ORGANIZAREA
SERVICIULUI MEDICAL IN PENITENCIARE SI PROTECTIA
PERSOANELOR PRIVATE DE LIBERTATE IN PERIOADA
PANDEMICA

Standarde internationale privind organizarea serviciului medical in penitenciare

Sistemele penitenciare sunt recunoscute ca medii cu risc sporit de transmitere a unor afectiuni mai
ales cu transmitere aerogend, dupa cum este infectia cu coronavirus de tip nou (COVID-19), care este
provocata de virusul SARS-CoV-2. Persoanele private de libertate din penitenciare sau alte locuri de
detentie sunt mult mai vulnerabile la raspandirea infectiei provocate de noul coronavirus (COVID-19)
in comparatie cu populatia generala din cauza conditiilor de detentie, dar si a capacitatii serviciului
medical din sistemul penitenciar de a oferi o asistentda medicala adecvata.

Urmatoarele standarde internationale definesc calitatea asistentei medicale care trebuie sa fie
asigurata detinutilor:

* Articolul 12 din Pactul international cu privire la drepturile economice, sociale si
culturale (ONU, 1966)7 stabileste , dreptul fiecdruia de a se bucura de cel mai inalt standard de
sdndtate fizicd si mentald”. Cei care sunt izolati in detentie isi pastreaza dreptul fundamental
de a se bucura de o buna sanatate fizica si mentala si isi pastreaza dreptul la un standard de
ingrijire a sanatatii care este cel putin echivalent cu cel oferit in comunitate.

* Regulile Nelson Mandela (R24)8 prevad responsabilitatea statului de a asigura persoanele
detinute cu standarde de sanatate echivalente celor disponibile In comunitate, In mod gratuit
si fara discriminare.

*  Principiile de baza privind tratamentul detinutilor (ONU 1990)° indica modul in care ar
trebui sa se acorde detinutilor dreptul la asistenta medicala: ,Detinutii vor avea acces la
serviciile de sdndtate disponibile in tard fdrd discriminare in baza statutului lor juridic”
(Principiul 9). Potrivit principiilor, faptul ca oamenii sunt in detentie nu inseamna ca au un
drept redus la ingrijirea medicali de calitate in comparatie cu cei din comunitate. In acest caz,
standardul este inversat. Atunci cand un stat priveaza persoanele de libertate, acesta trebuie
sa-si asume responsabilitatea de a avea grija de sanatatea lor in conditiile in care 1i detin si, la
necesitate, sa le acorde un tratament individual. Detinutii ar trebui sa paraseasca
penitenciarul intr-o stare de sianatate nu mai rea decat cea pe care au avut-o pana la
detentie.

Aceste principii de baza sunt reconfirmate de Recomandarile nr. R (98) 7 ale Comitetului de
Ministri al Consiliului Europei (1998) privind aspectele etice si organizatorice ale asistentei
medicale in penitenciare si de Comitetul European pentru Prevenirea Torturii si
Tratamentelor sau Pedepselor Inumane sau Degradante (CPT), in special in cel de-al treilea
raport general (Consiliul Europei, 1993)10.

7 Pactul international cu privire la drepturile economice, sociale si culturale (ONU, 1966),

https://www.legis.md/cautare/getResults?doc id=115566&lang=ro

8 Ansamblul de reguli minime ale Natiunilor Unite pentru tratamentul detinutilor (Regulile Nelson Mandela), https://avp.ro/wp-
content/uploads/2020/07 /ansamblu reguli mnp.pdf

9 Principiile de baza privind tratamentul detinutilor (ONU, 1990), https://www.ohchr.org/en/instruments-mechanisms/instruments/basic-
principles-treatment-prisoners

10 Raportul general de activitate a CPT (1993), https://www.atlas-of-torture.org/en/entity/ba30774600e?page=2
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Standarde si recomanddri internationale privind prevenirea si controlul COVID-19 in
penitenciare

Pandemia de COVID-19 a reconfirmat dependenta detinutilor de autoritatile penitenciarelor si ale
altor locuri de detentie in ceea ce priveste protectia propriei sanatati. Toate serviciile care sunt
disponibile In comunitate trebuie sa fie disponibile si pentru persoanele din detentie. Sistemul de
sanatate din penitenciare este parte a sistemului public de sanatate. Toate interventiile in sanatate
trebuie sa fie in conformitate cu standardele internationale (echivalenta si continuitatea asistentei), sa
se bazeze pe strategiile nationale si planurile de pregatire/raspuns pentru COVID-19 si pe Ghidurile
clinice ale MSMPS (ulterior, MS) (Protocoale clinice)!1.

Potrivit recomandarilor CPT!2, OMS13, OHCHR, UNAIDS si UNODC!4, urmatoarele principii trebuie
respectate de catre toate autoritdtile relevante responsabile de persoanele private de libertate,
inclusiv sistemul penitenciar, pentru a da un raspuns eficient la boala provocata de coronavirus
(SARSCoV-2):

*  Luarea tuturor masurilor posibile pentru a proteja sanatatea si siguranta tuturor persoanelor
private de libertate. Adoptarea unor astfel de masuri contribuie, in egala masura, la
mentinerea sanatatii si sigurantei personalului.

*  Liniile directoare ale OMS de combatere a pandemiei, precum si directivele medicale si clinice
nationale conforme normelor internationale, trebuie respectate si aplicate integral in procesul
de retinere, dar si In toate locurile de privare de libertate.

* Numarul de personal trebuie suplinit, iar personalul trebuie s3a beneficieze de sprijin
profesional, de protectia sanatatii si securitatii si de instruirea necesara pentru a-si putea
continua indeplinirea sarcinilor ce 1i revin in procesul de realizare a activitatii profesionale si
in locurile de privare de libertate (inclusiv izolatoare de detentie provizorie din subordinea
politiei).

*  Orice masura restrictiva aplicata fata de persoanele private de libertate, cu scopul de a preveni
raspandirea COVID-19, trebuie sa aiba o baza legald si sa fie necesard, proportionala, sa
respecte demnitatea umana si sa fie limitata in timp. Persoanele private de libertate trebuie sa
primeasca informatii cuprinzatoare despre astfel de masuri, intr-o limba pe care sa o inteleaga.

* Deoarece contactul apropiat favorizeaza raspandirea virusului, administratia penitenciarelor
si alti subiecti competenti trebuie sa depuna eforturi coordonate pentru a recurge la
alternative ale privarii de libertate. O astfel de abordare este imperativa, in special In conditii
de suprapopulare. Mai mult, CPT al Consiliului Europei indica expres ca autoritatile trebuie sa
faca apel, In mai mare masurd, la alternativele arestului preventiv, comutarea pedepselor,
liberarea conditionata si probatiunea; sa reevalueze necesitatea prelungirii internarii
nevoluntare a pacientilor psihiatrici; unde este fezabil, sa externeze rezidentii din centrele
sociale sau sa 1i redirectioneze catre servicii de ingrijire comunitara; sa renunte, in cea mai
mare masura posibila, la retinerea imigrantilor.

* Cu privire la acordarea asistentei medicale, o atentie speciald trebuie acordata nevoilor
specifice ale persoanelor private de libertate, in special cele din grupurile vulnerabile si/sau
grupurile de risc, cum ar fi persoanele in varsta sau persoanele cu afectiuni medicale

11 Proceduri operationale privind COVID-19 in penitenciare din Republica Moldova. Document elaborat de UNODC Moldova. Autori: dr.
Svetlana Doltu si Ina Tcaci, revazut de: Ehab Salah, UNODC, HAS HQ,

https://drive.google.com/file/d /1u2ZcAVzdRQQy40vfPi8 cxuTwh oPHpR/view

12 Declaratie de principii cu privire la tratamentul persoanelor private de libertate in contextul pandemiei de coronavirus (COVID-19),
https://rm.coe.int/16809d56a0

13 Pregatlrea prevenlrea si controlul COVID-19 in inchisori si alte locuri de detentie: Indrumiri intermediare din 8 februarle 2021,

14 Declaratle comund a UNODC, OMS, UNAIDS si OHCHR privind COVID-19 in inchisori si alte locuri 1nchlse
https://www.who.int/news-room/detail/13-05-2020-unodc-who-unaids-and-ohchr-joint-statement-on-covid-19-in-prisons-and-other-

closed-settings
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preexistente. Aceasta ar trebui sa includa, printre altele, testarea pentru COVID-19 si accesul la
servicii de terapie intensivd daci este necesar. In plus, persoanele detinute trebuie si
beneficieze, In aceasta perioada, de sprijin psihologic sporit din partea personalului.

Chiar daca In contextul COVID-19, dar si al altor situatii similare care ar putea surveni in viitor,
este legitima si rationala suspendarea activitatilor neesentiale, trebuie respectate integral
drepturile fundamentale ale persoanelor private de libertate pe timpul pandemiei. Aceasta
include in special dreptul de a mentine o igiena personala adecvata (incluzand accesul la apa
calda si sapun, dezinfectant etc. ) si dreptul de a iesi zilnic in aer liber (timp de cel putin o ora).
Mai mult, orice restrictie a contactului cu lumea exterioard, inclusiv vizitele, trebuie
compensata prin acces sporit la mijloace de comunicare alternative (cum sunt telefonul sau
convorbirile telefonice prin intermediul unei conexiuni internet).

In caz de izolare sau de plasare in carantind a unei persoane private de libertate care este
infectata sau suspectd de a fi infectata cu virusul COVID-19, persoana respectiva trebuie sa
poata avea zilnic contact cu alte persoane.

Garantiile fundamentale impotriva relelor tratamente aplicate persoanelor retinute de catre
organele de drept (acces la avocat, acces la medic, notificarea masurii retinerii) trebuie
respectate pe deplin in toate circumstantele si in orice moment.

Pentru a nu se pierde beneficiile tratamentelor incepute inainte sau in timpul retinerii si
plasarii in detentie, trebuie sa fie urmate proceduri, In stransa colaborare cu autoritatile de
sanatate publicd, pentru a permite oamenilor sa 1si continue tratamentele fara intrerupere in
toate etapele, de la retinere la eliberare. Prin urmare, este necesara imbunatatirea masurilor
de prevenire si control in izolatoarele de detentie provizorie si in alte locuri de detentie,
precum si cresterea accesului la servicii de sanatate de calitate, inclusiv accesul neintrerupt la
prevenirea si tratamentul HIV, TBC, hepatitei si dependentei de opioide. Autoritatile trebuie sa
asigure accesul neintrerupt si fluxul de medicamente de calitate 1n izolatoare si in alte locuri
de detentie. Personalul institutiei, inclusiv personalul medical si prestatorii de servicii care
lucreaza in locurile de detentie, ar trebui sa fie recunoscuti ca parteneri importanti pentru a
raspunde la pandemia de COVID-19 si sa fie asigurati cu echipament de protectie personala
(EPP) si sprijin, dupa caz.



CADRUL LEGAL PENTRU GESTIONAREA STARII DE URGENTA

Prelungirea stdrii de urgentd in sandtatea publicd la nivel national

In legiturd cu situatia epidemiologicd in Republica Moldova de infectie cu coronavirus de tip nou
(COVID-19) provocata de virusul SARS-CoV-2 si tindnd cont de dinamica raspandirii acesteia, CNESP a
prelungit starea de urgenta in sanatatea publica pe intregul teritoriu al Republicii Moldova, dupa cum

urmeaza:

*

Prin Hotararea CNESP nr. 42 din 13 ianuarie 202115, se mentin masurile de prevenire si
control al infectiei COVID-19, aplicabile la nivel national, prevazute in Anexa la Hotararea nr.
35 din 27 noiembrie 2020 a Comisiei Nationale Extraordinare de Sanatate Publicd, cu
modificarile ulterioare.

Prin Hotararea CNESP nr. 45 din 15 februarie 202116, se prelungeste pana la data de 15 aprilie
2021 inclusiv, pe intregul teritoriu al Republicii Moldova, starea de urgenta in sanatate
publica.

Ca rezultat al sporirii incidentei, cresterii ratei contagiozitatii, cresterii numarului de teritorii
clasificate In cod rosu de alerta, majordrii numadrului formelor grave ale bolii, cresterii
numarului de decese, sporirii ratei de pozitivare a testelor la virusul SARS-CoV-2, cresterii
numarului de forme asimptomatice, raspandirii comunitare intense, prin Hotararea CNESP nr.
51 din 19 martie 202117 s-a declarat starea de urgenta in sandtatea publica pe intregul
teritoriu al Republicii Moldova in perioada 19 martie - 18 aprilie 2021, inclusiv.

Potrivit Hotararii CNESP nr. 54 din 29 aprilie 202118, incepand cu 29 aprilie 2021, in unitatile
administrativ-teritoriale pentru care a fost stabilit gradul de alerta ,Cod Rosu”, in baza
indicatorului de incidenta cu COVID-19 in ultimele 14 zile mai mare de 100 de cazuri la 100 de
mii populatie, comisiile teritoriale extraordinare de sanatate publica instituie starea de
urgenta in sanatatea publica. Comisiile teritoriale extraordinare de sanatate publica instituie
masurile de sandtate publica conform Planului de pregitire si raspuns la infectia cu
coronavirus de tip nou (COVID-19) - Versiunea 2, in conformitate cu gradul de alerta din
teritoriul administrativ gestionat, aprobat prin Hotararea nr. 30 din 11 septembrie 2020 a
CNESP?9. Masurile de prevenire si control al infectiei COVID-19, aplicabile la nivel national, se
stabilesc conform anexei la Hotarare.

In legiturd cu cresterea continud a numirului de imbolndviri pe parcursul ultimelor 6
sdaptamani, la 9 septembrie 2021, CNESP a emis Hotararea nr. 6129, prin care s-a declarat stare
de urgenta in sanatatea publicd pe intregul teritoriu al Republicii Moldova in perioada 10
septembrie - 30 octombrie 2021. Ulterior, in contextul agravarii procesului epidemic al
infectiei COVID-19, la 26 octombrie 2021, prin Hotararea CNESP nr. 642! s-a prelungit starea
de urgentd pana la 30 noiembrie 2021.

Potrivit Hotararii CNESP nr. 65 din 26 noiembrie 202122, starea de urgenta in sandtatea
publica declarata prin Hotararea nr. 61 din 9 septembrie 2021 a CNESP s-a prelungit pana la
15 ianuarie 2022 pe intregul teritoriu al Republicii Moldova, cu posibilitatea de revizuire a
termenului in functie de evolutia situatiei epidemiologice la nivel national.

15 Hotararea CNESP nr. 42 din 13 ianuarie 2021, https://gov.md/sites/default/files /hotarire cnesp nr. 42 din 13.01.2021 0.pdf

16 Hotdrarea CNESP nr. 45 din 15 februarie 2021, https://gov.md/sites/default/files/cnesp nr.45.pdf

17 Hotararea CNESP nr. 51 din 19 martie 2021, https://gov.md/sites/default/files /hotarirea cnesp nr.51 19.03.2021.pdf

18 Hotararea CNESP nr. 54 din 29 aprilie 2021, https://gov.md/sites/default/files/hotarire cnesp nr. 54 din 29.04.2021 abrogat.pdf
19 Hotararea CNESP nr. 30 din 11 septembrie 2020, https://gov.md/sites/default/files/hotarirea cnesp nr.30 11.09.2020.pdf

20 Hotararea CNESP nr. 61 din 9 septembrie 2021, https://gov.md/sites/default/files/hotarirea cnesp nr.61 09.09.2021.pdf

21 Hotararea CNESP nr. 64 din 26 octombrie 2021, https://gov.md/sites/default/files/hotararea cnesp nr.64 26.10.2021.pdf

22 Hotararea CNESP nr. 65 din 26 noiembrie 2021, https://cancelaria.gov.md/sites /default/files /hotararea cnesp nr.65 26.11.2021.pdf
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ORGANIZAREA SISTEMULUI DE SANATATE IN PENITENCIARE

Structura serviciului medical in sistemul penitenciar: probleme si progrese

Problemele sistemice privind serviciul medical in sistemul penitenciar au devenit mai conturate in
perioada pandemicd de COVID-19. In special, se evidentiazi problema personalului medical,
cooperarea si implicarea redusa a Ministerului Sanatatii, in problemele de sanatate din sistemul
penitenciar.

In perioada de monitorizare, structura serviciului medical din sistemul penitenciar nu a suferit
modificari. Sistemul medical penitenciar continua sa fie unul paralel si delimitat de sistemul medical
public. Potrivit legislatiei nationale, responsabilitatea pentru sanatatea detinutilor din sistemul
administratiei penitenciare o poarta Administratia Nationald a Penitenciarelor (ANP) din subordinea
Ministerului Justitiei. La nivelul aparatului central al ANP este instituita Directia medicala a ANP, care,
dupa reorganizarea din 16 mai 2018, se afla In subordinea Directiei generale de management
institutional?3. Aceasta a fost exclusa din subordonarea directa a directorului ANP.

Directia medicala a ANP, organizatoric, poarta responsabilitate pentru activitatea serviciilor medicale
din penitenciare (inclusiv Penitenciarul nr. 16 cu statut de spital). Personalul medical din institutiile
penitenciare se afla in subordinea directorului penitenciarului, fiind supus dublei loialitati in luarea
deciziilor medicale. Internarea bolnavilor pentru tratament stationar in Spitalul-Penitenciar nr. 1624 se
efectueaza in baza recomandarilor medicilor unitatii medicale din penitenciare.

Serviciul medical al Penitenciarului nr. 16, In continuare, nu dispune de autorizatie sanitara de
functionare, prestarea serviciilor medicale nu este acreditata.

Nicio institutie din sistemul penitenciar nu se regaseste in Lista spitalelor pentru tratamentul COVID-
19, elaborata de MSMPS?25, si nu exista mentiuni privind accesul detinutilor la servicii medicale in
contextul acestei maladii, inclusiv in cazuri grave si critice. Prin decizia MJ/ANP, Spitalul-Penitenciar
nr. 16 a fost desemnat ca loc de tratament al detinutilor cu COVID-19 din Intregul sistem penitenciar,
fiind amenajate 46 de paturi in cadrul Sectiei de boli infectioase si boli interne (pentru forme usoare si
de gravitate medie); cazurile grave si critice, conform prevederilor acestor reglementari, urmeaza sa
fie transferate 1n institutii medico-sanitare publice.

Potrivit informatiei furnizate de ANP la 27 mai 2021, in Penitenciarul nr. 16 Pruncul a fost extinsa
Sectia de boli infectioase (cu divizare in COVID si non-COVID) cu 36 de paturi din contul capacitatii
Sectiei de fiziologie nr. 2, pentru internarea pacientilor COVID-19 pozitivi. In caz de necesitate, urma
sa fie extinsa Sectia de boli infectioase COVID din contul paturilor si suprafetei disponibile a Sectiei de
boli infectioase non-COVID - 70 de paturi si Sectia de boli infectioase COVID din contul paturilor si
suprafetei disponibile a Sectiei de psihoneurologie si boli interne - 150 de paturi. Resursele umane
disponibile in penitenciar constituie 34 de posturi de personal medical si 17 posturi de personal non-
medical.

23 Structura ANP, http: //www.anp.gov.md/structura-anp

24 Conform Ordinului Ministerului Justitiei nr. 339/2018 privind stabilirea tipurilor de penitenciare si sectoarelor de detentie create in
cadrul acestora, Penitenciarul nr. 16 are statut de spital-penitenciar, unde sunt tratati detinutii ce sufera de diverse maladii; Consiliul pentru
Prevenirea Torturii: Asistenta medicala oferita detinutilor in Penitenciarul nr. 16 - Pruncul (cu statut de spital-penitenciar). RAPORT privind
vizita de monitorizare efectuatd in Penitenciarul nr. 16 - Pruncul pe data de 22-23 iulie 2019, https://crim.org/wp-
content/uploads/2019/12 /Raport-CpPT P16 _22-23.07.2019 Final.pdf

25 Lista spitalelor cu profil COVID-19, https://msmps.gov.md/wp-content/uploads/2020/09/Spitale-cu-profil-COVID-19.pdf
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Conform raspunsului ANP din 27 mai 2021, asigurarea institutiilor penitenciare cu medicamente,
consumabile, articole parafarmaceutice in volum necesar se efectueaza in baza prezentarii cerintei de
medicamente catre Centrul pentru Achizitii Publice Centralizate In Sanatate (CAPCS), care, conform
HG nr. 568 din 10 septembrie 2009, organizeaza si desfasoara la nivel national achizitiile publice
centralizate de medicamente si alte produse de uz medical. Institutiile penitenciare dispun de: aparate
de ventilare pulmonara - 2 aparate disponibile in Sectia de chirurgie P-16 Pruncul si unul la P-13
Chisinau; saci AMBU-22 - in fiecare institutie, in trusa de urgentd; baloane de oxigen - 1 la P-16
Pruncul si 1 la P-13 Chisinau; concentratoare de oxigen electrice - 26.

Cu toate acestea, normele privind asigurarea cu echipament a angajatilor sistemului penitenciar al
Ministerului Justitiei, aprobate prin HG nr. 945 din 17.11.201426, nu au prevederi cu referire la
metodologia de calcul, cantitatea necesard, tipul, periodicitatea si conditiile de asigurare a
personalului penitenciar cu echipament personal de protectie in vederea mentinerii, protejarii starii
de sanatate pe durata indeplinirii atributiilor de serviciu.

Una dintre evolutiile pozitive care au avut loc in perioada de monitorizare este acreditarea unor sectii
medicale din cadrul serviciului medical al sistemului penitenciar. Conform prevederilor Ordinului ANP
nr. 64 din 8 februarie 2021 ,Cu privire la organizarea procesului de evaluare si acreditare a sectiilor
medicale din cadrul institutiilor subordonate Administratiei Nationale a Penitenciarelor”, pe parcursul
anului, a fost organizata evaluarea de catre Comisia Nationala de Evaluare si Acreditare in Sanatate a
15 sectii medicale de ambulatoriu??.

In scopul asigurarii activititilor de sanatate publici in sistemul administratiei penitenciare, potrivit
ANP28, au fost alocate doua functii de specialisti in sanatate publica: o functie de medic, specialist in
sanatate public3, la Directia medicala a ANP, si o functie de medic, specialist in sanatate public3, la
Penitenciarul nr. 16 Pruncul.

In afari de aceasta, problemele de bazi in domeniul asistentei medicale in sistemul penitenciar nu au
fost solutionate. Sistemul penitenciar continud sa aiba un deficit de personal medical superior
(medici), in mai multe penitenciare fiind angajate doar asistente medicale, iar din aceasta cauza sufera
calitatea acordarii asistentei medicale. In perioada de monitorizare in cadrul ANP nu s-au implementat
indicatori de performanta cu remunerare financiara sau alte sisteme de motivare pentru personalul
medical din penitenciare implicat in acordarea asistentei medicale persoanelor cu COVID-19, similare
celor existente pentru angajatii medicali din institutiile medicale din cadrul MSMPS.

In anul 2021, ANP raporteazi cheltuieli mai mari in ceea ce priveste investigatiile realizate in institutii
medicale din afara sistemului penitenciar. In scopul realizirii obiectivelor si asiguririi asistentei
medicale calificate pentru persoanele detinute in sistemul administratiei penitenciare, in anul 2021 au
fost incheiate contracte cu 19 institutii medico-sanitare publice in valoare totala de 3.186.000,00 de
lei29, in comparatie cu 2.265.000,00 de lei in anul 202030, In contextul disponibilititii asistentei
medicale in sistemul penitenciar, Consiliul pentru Prevenirea Torturii din Moldova (CpPT)3! a
constatat ca pentru a asigura transferul pacientului intr-o unitate de asistentd medicala in afara

26 HG nr. 945 din 17.11.2014 pentru aprobarea Regulamentului cu privire la uniforma si insemnele distinctive ale colaboratorilor sistemului
penitenciar al Ministerului Justitiei si a Normelor privind asigurarea cu echipament a colaboratorilor sistemului penitenciar al Ministerului
Justitiei, https://www.legis.md/cautare/getResults?doc id=102886&lang=ro
27 Raport ANP privind activitatea sistemului administratiei penitenciare pentru anul 2021,

https://drive.google.com/file/d /11tu2 gZ8BYQznVTuSEvjVPPfO0j67MOr /view

28 Raspunsul ANP nr. 7/1645 din 21 mai 2021.

29 Raport ANP privind activitatea sistemului administratiei penitenciare pentru anul 2021,

https://drive.google.com/file/d /11tu2 qZ8BYQznVTuSEvjVPPfO0j67MOr /view

30 Raport ANP privind activitatea sistemului administratiei penitenciare pentru anul 2020,

https://drive.google.com/file/d /1zuBbV3TEARTKZPHBsU9zVgE2aTlrk3er/view

31 Consiliul pentru Prevenirea Torturii: Asistenta medicala oferitd detinutilor in Penitenciarul nr. 16 Pruncul (cu statut de spital-penitenciar).
Raport privind vizita de monitorizare efectuatd in Penitenciarul nr. 16 Pruncul pe data de 22-23 julie 2019, https://crjm.org/wp-
content/uploads/2019/12 /Raport-CpPT P16 22-23.07.2019 Final.pdf
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penitenciarului, care nu este disponibild in penitenciare, este necesara organizarea escortei. Aceasta
procedura de transfer presupune un sir lung de formalitati birocratice, care determina intarzierea si
neacordarea la timp a asistentei medicale in raport cu durata de tratament recomandata de
standardele in medicina generala.

in concluzie, este foarte important de subliniat c3, atunci cand serviciul medical din penitenciar se
bazeaza pe asistenta medicala de specialitate din afara penitenciarului, disponibilitatea acestor
servicii devine o problema3?, situatie intalnita In continuare in sistemul penitenciar al Republicii
Moldova.

Acte normative de functionare in domeniul medical

Modul de acordare a asistentei medicale persoanelor detinute in institutiile penitenciare este stabilit
in Regulamentul cu privire la modul de asigurare a asistentei medicale persoanelor detinute in
penitenciare, aprobat prin Ordinul Ministerului Justitiei nr. 478 din 15 decembrie 200633.

La plasarea in penitenciar, conform Hotararii Guvernului (HG) nr. 583 din 26 mai 2006 cu privire la
aprobarea Statutului executarii pedepsei de catre condamnati34 si Regulamentului cu privire la modul
de asigurare a asistentei medicale persoanelor detinute in penitenciare3s, detinutii sunt supusi
obligatoriu unor proceduri sanitare, in modul stabilit de normele sanitar-epidemiologice. Dupa
procedurile de primire, detinutii sunt plasati in carantina pe o perioada de pana la 15 zile, in decursul
careia acestia sunt supusi examenului medical general in vederea determinarii starii sanatatii si
capacitatii de munca si a prescrierii, la necesitate, a tratamentului individual. Ulterior, asistenta
medicala se acorda persoanelor detinute In penitenciare, ori de cate ori este necesar, la cerere sau de
urgentd, In mod gratuit, in conformitate cu legislatia in vigoare. Primirea pacientilor si acordarea
asistentei medicale se efectueazda 1n unitatea medicala a institutiei penitenciare dupa inscrierea
prealabila a acestora si conform unui grafic aprobat de seful penitenciarului (cu exceptia cazurilor de
urgentad). Stationarul serviciului medical este prevazut inclusiv pentru izolarea temporara a bolnavilor
cu maladii contagioase sau suspecti de maladii contagioase pana la internarea in spitalul-penitenciar.
In caz de necesitate urgenti de acordare a ajutorului medical specializat, spitalizarea bolnavilor poate
fi efectuata in institutiile medico-sanitare publice ale Ministerului Sanatatii, in baza contractelor
incheiate de catre ANP cu institutiile medicale3e.

Acest regulament este insd depisit, avand mai multe aspecte si abordari ce necesiti a fi revizuite. In
pofida revizuirii/elaborarii, cu suportul tehnic al Consiliului Europei, inca in 2018-2019, a unor
proiecte de acte normative privind organizarea asistentei medicale In penitenciare, aliniate la
standardele internationale si cerintele nationale, cum ar fi Proiectul Regulamentului cu privire la
modul de asigurare a asistentei medicale persoanelor detinute In penitenciare si Proiectul
Regulamentului revizuit cu privire la modul de prezentare pentru liberarea de la executarea pedepsei
a persoanelor condamnate grav bolnave, toate aceste documente nu au fost aprobate. Nici in perioada
de monitorizare, nu au fost constatate evolutii pozitive sub acest aspect.

32 Ingrijirea sanatatii si etica medicala in penitenciare (Consiliul Europei/2016), https://rm.coe.int/publication-prison-healthcare-
rom/16806ab9b4

33 Pct. 29 al HG nr. 583 din 26.05.2006 cu privire la aprobarea Statutului executarii pedepsei de catre condamnati, publicata la 16.06.2006 in
Monitorul Oficial nr. 91-94, art. 676, versiune in vigoare din 28.09.2018 in baza modificarilor prin HG nr. 869 din 05.09.18, MO nr. 366-
376/28.09.18, art. 966, https://www.legis.md/cautare/getResults?doc id=110142&lang=ro#

34 Ibidem

35 Ordinul Ministerului Justitiei nr. 478 din 15.12.2006, publicat la 29.12.2006 in Monitorul Oficial nr. 199-202. art. 695.

36 Conform Raportului privind activitatea sistemului administratiei penitenciare pentru anul 2021: pentru asigurarea asistentei medicale
calificate persoanelor detinute in sistemul administratiei penitenciare au fost incheiate contracte cu 16 institutii medico-sanitare publice in
valoare totald de 3.186.000,00 de lei; RAPORT ANP privind activitatea sistemului administratiei penitenciare pentru anul 2021,
https://drive.google.com/file/d /11tu2 gZ8BYQznVTuSEvjVPPfO0j67MOr/view
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Cu toate acestea, In scopul cresterii calitatii serviciilor medicale, a fost emis Ordinul ANP nr. 129 din
10 martie 2021 ,Cu privire la asigurarea calitdtii serviciilor medicale prestate”, prin care a fost
aprobati componenta Consiliului calitatii si regulamentul de activitate a acestuia3’. In acest context,
potrivit informatiilor furnizate de ANP, au fost organizate 5 sedinte ale Consiliului calitatii, in cadrul
carora au fost discutate, evaluate si aprobate: planul de activitate anual al Consiliului calitatii si
activitatile realizate; activitatea comitetelor medicale de calitate; 11 protocoale clinice institutionale;
14 Proceduri Operationale Standard; s-a planificat si s-a realizat auditul medical intern in cadrul a 6
sectii medicale din 6 penitenciare. Au fost identificate 29 de neconformitdti, soldate cu 21 de
observatii, fiind propuse 60 de recomandari pentru inlaturarea neajunsurilor. Scrisorile de audit au
fost remise institutiilor penitenciare auditate3s.

Statistici despre sanatate /profilul detinutilor

Riscuri mai mari pentru persoanele detinute cu boli cronice in contextul pandemiei de COVID-19

Starea de sanatate a detinutilor cu grad sporit de infectare poate fi grav compromisa si amenintata in
cazul unei eventuale infectii cu coronavirus de tip nou (COVID-19) provocata de virusul SARS-CoV-2.

In comparatie cu comunitatea din afara sistemului, persoanele detinute in penitenciare au un risc mai
mare atit pentru bolile transmisibile, cat si pentru cele netransmisibile. Pe langa faptul ca au un risc
mai mare de a contracta COVID-19, detentia ii face mai vulnerabili la suferinte legate de sanatate,
inclusiv deces3®-

In Protocolul clinic national ,Infectia cu coronavirus de tip nou (COVID-19)” (editia a VI-a), se afirma
despre profilul persoanelor cu risc nalt de a dezvolta forme severe de COVID-19: vdrsta inaintatd,
comorbiditdtile asociate si bolile cronice preexistente sunt factori de risc cunoscuti pentru dezvoltarea
unei infectii respiratorii grave cu SARS-CoV-2: boli cardiovasculare cronice; arteriosclerozad vasculard;
hipertensiune arteriald; boli bronho-pulmonare cronice; boli cerebrovasculare cronice; boli renale
cronice; diabet zaharat; boald renald cronicd la dializd; obezitate; deficiente imune severe; tumori
maligne*0. Acesti pacienti, desi pot prezenta in primele zile simptome usoare de boald, pe parcurs se
pot agrava clinic rapid, necesitdnd monitorizare permanenta.

Sistemul penitenciar are in custodie 720 de detinuti din grupul de risc sporit de infectare cu SARS-
CoV-2, acestia fiind pacienti cu boli cronice si cu varsta de 65+ de ani*l.

Potrivit informatiilor furnizate de ANP, pentru persoanele aflate In custodia statului care prezinta grad
sporit de infectare cu COVID-19, a fost instituit Grupul de lucru tehnico-medical, cu urmatoare
sarcini#z:
* revizuirea, la necesitate, sau amanarea examenelor medicale cu scop profilactic si a celor
programate cu scop de supraveghere a maladiilor cronice;
* asigurarea eliberarii medicamentelor (in limitele posibilitdtilor) pacientilor cronici pentru
o perioada de maximum 3 luni;

37 Raspunsul ANP nr. 7/4222 din 6 decembrie 2021.

38 Raport ANP privind activitatea sistemului administratiei penitenciare pentru anul 2021,

https://drive.google.com/file/d /11tu2 qZ8BYQznVTuSEvjVPPfO0j67MOr/view

39 Dr. Carina Ferreira-Borges, sef interimar al Oficiului European pentru Prevenirea si Controlul Bolilor Netransmisibile OMS (NCD Office),
https://www.euro.who.int/en/health-topics/health-determinants/prisons-and-health/news/news/2021/7 /access-to-health-care-is-the-
best-way-to-protect-prisons-from-covid-19

40 Infectia cu coronavirus de tip nou (COVID-19), Protocol clinic national (editia a VI-a)/PCN-371, https://msmps.gov.md/wp-
content/uploads/2021/10/PCN-371-Infec%C8%9Bia-cu-coronavirus-de-tip-nou-COVID-19-editia-VI-aprobat-prin-ordinul-MS-nr.1002-din-
29.10.2021.pdf

41 Raspunsul ANP nr. 7/3297 din 28 septembrie 2021.

42 Raspunsul ANP nr. 7/1721 din 27 mai 2021.
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* instruirea suplimentara a pacientilor cu maladii cronice in vederea monitorizarii tensiunii
arteriale si a glicemiei in conditii de celula;

* excluderea vizitelor repetate nejustificate ale pacientilor la serviciul medical;

* organizarea punctelor de triaj in fiecare institutie penitenciara, utilizind aceeasi sala de
examinare in toate cazurile suspecte de COVID-19;

* asigurarea fluxului de pacienti in cadrul serviciului medical respectand distanta fizica;

* asigurarea distantei fizice de minimum 1,5 m la interactiunea cu personalul medical (daca
nu este necesara examinarea detinutului, proceduri).

Cu toate acestea, persoanele incarcerate se confrunta cu niveluri ridicate de boli cronice. Potrivit

Raportului ANP privind activitatea sistemului administratiei penitenciare pentru anul 202143:

*

Morbiditatea generald in anul 2021 este de 16.498 de detinuti, cu 3.542 de cazuri mai mult
decat in anul 2020. In structura morbidititii pe primul loc se situeaza tulburirile mintale si de
comportament, pe locul doi - bolile sistemului digestiv, pe locul trei se claseaza afectiunile
sistemului respirator.

In structura mortalitdtii pe prim-plan se situeaza bolile sistemului cardiovascular si tumorile
(11 cazuri), urmate de 6 cazuri de boli ale sistemului digestiv si de suicid. In anul 2021 au
decedat 41 de persoane. Numarul cel mai mare de decese a fost Inregistrat in Penitenciarul nr.
16 (penitenciar cu statut de spital) - 23 de decese. In comparatie cu anul 2020, numarul
deceselor n anul 2021 a scazut cu 15 cazuri. Este Ingrijorator faptul ca in ultimii doi ani se
atestd o tendinta de crestere a numarului de decese in sistemul penitenciar. Varsta defunctilor
este dela 19 1a 75 de ani, dintre care 3 femei si 38 de barbati. Printre cauzele predominante ale
deceselor mentionam: suicid prin strangulare; bronhopneumopatie cronicd; cancer; moarte
naturald fdrd semne de violentd; moarte cardiacd subitd; hemoragie intestinald; tumoare
maxilo-faciald; deshidratare majord; cirozd hepaticd; abces renal; sindrom coronarian acut;
insuficientd cardiacd.

43 Raport privind activitatea sistemului administratiei penitenciare pentru anul 2021,
https://drive.google.com/file/d /11tu2 gZ8BYQznVTuSEvjVPPfO0j67MOr/view
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EVOLUTIA POLITICILOR PUBLICE PRIVIND PREVENIREA S§I
CONTROLUL INFECTIEI COVID-19

Situatia COVID-19 in penitenciare. Progrese si provocari

Date statistice cu privire la numdrul cazurilor de infectie COVID-19

Potrivit informatiilor publicate de ANP#4, de la inceputul pandemiei pana la 6 decembrie 2021 au fost:

Total Total
detinuti detinuti
testati confirmati

Au fost raportate urmatoarele cazuri de COVID-19 pentru anul 2020 si primele 11 luni ale anului
2021:

Penitenciarul nr. 18 Branesti |
Penitenciarul nr. 17 Rezina /e ——
Penitenciarul nr. 16 Pruncul —
Penitenciarul nr. 15 Cricova F
Penitenciarul nr. 13 Chisinau
Penitenciarul nr. 12 Bender 'w
Penitenciarul nr. 11 Bilti ‘e
Penitenciarul nr. 10 Goian —
Penitenciarul nr. 9 Pruncul S
Penitenciarul nr. 8 Bender |
Penitenciarul nr. 7 Rusca _
Penitenciarul nr. 6 Soroca F
Penitenciarul nr. 5 Cahul —
Penitenciarul nr. 4 Cricova _
Penitenciarul nr. 3 Leova =y
Penitenciarul nr. 2 Lipcani 5
Penitenciarul nr. 1 Taraclia

o
=
o

20 30 40 50 60

m 2020 w2021 (primele 11 luni)

Total cazuri de COVID-19 87
pentru anul 2020

44 Sinteza saptamanii in sistemul administratiei penitenciare (29.11-06.12.2021) http://www.anp.gov.md/sinteza-saptamanii-sap-6122021

Total cazuri de COVID-19
primele 11 luni ale
anului 2021
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Repartizarea cazurilor de COVID-19 dupa luni pentru anul 2020 si primele 11 luni ale anului 2021:

pp _1__._|.I ll]l

& R {'OQ’ R & o\e 0 & {\z R &
ﬁ‘& *o‘\)@ N4 Y*QQ » » Y~°°° @‘J‘@ & Q,éo &éo
YR o R Numarul total de
o ) ) ) o detinuti anul 2020
= 2020 (nr. detinuti) Primele 11 luni ale anului 2021 (nr. detinuti)

Rata scazutd de testare

OMS recomanda ca decizia privind testarea sa se bazeze atat pe factori clinici, cat si pe factori
epidemiologici. In functie de intensitatea transmiterii intr-o anumiti locatie, de numarul de cazuri si
de capacitatea laboratorului, un subset de cazuri suspecte sau probabile poate fi prioritizat pentru
testare, asa cum este indicat de recomandarile OMS pentru prioritizarea testarii in situatiile In care
capacitatea de testare nu poate satisface cererea. Acolo unde resursele nu sunt limitate si nu este
nevoie sa se prioritizeze testarea, o abordare de testare ,intregul penitenciar” ("whole-prison”) poate fi
utila dupa identificarea primului caz, care urmeaza sa fie adoptata Impreuna cu alte strategii de
control (inclusiv identificarea cazurilor, urmarirea contactelor si alte masuri preventive) si conform
recomandarilor nationale sau regionale. Motivul pentru aceasta abordare se bazeaza pe probabilitatea
mai mare de transmitere in interiorul penitenciarului, care poate fi agravata de dificultatea de a
mentine distanta fizica4s.

In conformitate cu recomandarile internationale si prevederile nationale*¢, testarea COVID-19 a fost
aplicatd persoanelor care intrunesc criteriile de caz suspect. insi testarea tuturor persoanelor nou-
admise ca masura de prevenire nu a fost aplicata. Aceasta abordare provoaca o lipsa de credibilitate a
datelor furnizate cu privire la rata infectiilor In penitenciare. Contagiozitatea inaltd a infectiei si mai
ales cazurile nedepistate ar putea favoriza cresterea morbiditatii si cresterea ratei mortalitatii, care
este inexplicabil de mare in 2020, dar si in 2021 in penitenciarele din Republica Moldova. Cu toate
acestea, Administratia Nationala a Penitenciarelor din Moldova nu a raportat niciun deces pe care l-ar
fi provocat COVID-19. Testarea mai multor detinuti, inclusiv a celor care nu prezinta simptome, poate
determina rezultate pozitive ale testelor pentru detinutii care altfel nu ar fi fost testati niciodata,
pentru ca erau asimptomatici.

In conformitate cu Planul de pregitire si riaspuns la infectia cu coronavirus de tip nou (COVID-19) din
1 septembrie 2020, elaborat de Ministerul Sanatatii*’, primii indivizi simptomatici dintr-un focar
familial sau o institutie de tip inchis se testeazd (de ex., scoli, penitenciare, spitale cu profil specializat
etc.), ceilalti pacienti cu simptome respiratorii similare COVID-19 pot fi considerati cazuri probabile si

45 Sandtatea in penitenciare”. Ghid OMS pentru elementele esentiale In sdnatatea in penitenciare (2007),
https://www.euro.who.int/ data/assets/pdf file/0009/99018/E90174.pdf
46 Ordinul MSMPS cu privire la unele masuri de ef1c1entlzare a deplstarn si gestiondrii cazurllor de COVID 19 (2020)

COVID final. semnat pdf
47 Planul de pregatire si raspuns la infectia cu coronavirus de tip nou (COVID-19), Republica Moldova, versiunea 2. Aprobat prin Hotararea

Comisiei Extraordinare de Sanatate Publicd nr. 30 din 11 septembrie 2020,
https://msmps.gov.md/wp-content/uploads/2020/09/Plan-r%C4%83spuns-COVID-19.pdf
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izolati férd testare. In pofida descrierii managementului si a directionarii fluxurilor de pacienti intre
institutii, nu exista prevederi privitoare la conlucrarea cu ANP si masurile care trebuie intreprinse in
institutiile penitenciare si in alte locuri de detentie (de ex., izolatoarele de detentie preventiva ale
politiei).

Personalul medical din penitenciare a fost instruit de catre Agentia Nationalda de Sanatate Publica in
modalitatea de prelevare a probelor pentru COVID-19. Din pacate, actele normative ale MSMPS cu
referire la prelevarea probelor biologice pentru testarea COVID-19 si centrele de testare nu
mentioneazd arondarea teritoriald a institutiilor penitenciare*s.

Potrivit informatiei oficiale, din numarul mediu zilnic inregistrat in penitenciare - aproximativ 6431
de persoane, de la inceputul pandemiei pana la 6 decembrie 2021, in total au fost testati doar 1322 de
detinuti4o.

Conform datelor oferite de ANP la 6 decembrie 2021 pentru 9 luni ale anului 20215, in randurile
detinutilor au fost inregistrate 1112 cazuri de infectii respiratorii, dintre care:

Infectii respi-

Infectii
respiratorii
usoare

ratorii severe
(pneumonii si
TB)

Izolati in carantina
cei care intruneau
definitia de caz suspect
de COVID-19

[estate

Vaccinarea in sistemul penitenciar

Potrivit ANP51, in contextul recomandarilor Organizatiei Mondiale a Sanatatii cu privire la reducerea
morbiditatii si mortalitatii provocate de COVID-19 prin asigurarea si administrarea in timp util a
vaccinurilor sigure si eficiente anti-COVID-19 in randul detinutilor si avand in vedere disponibilitatea
iminenta a vaccinurilor, ANP a aprobat Ordinul nr. 238 din 30 aprilie 2021 ,Cu privire la
implementarea Planului institutional de imunizare anti-COVID-19 in cadrul sistemului administratiei
penitenciare”, cu scopul de a defini aspectele organizationale, inclusiv logistice, instruirea
personalului, caracteristicile sistemului informational, comunicarea, farmacovigilenta si
supravegherea vaccinurilor. Astfel:

48 Instructiunea privind prelevarea, pastrarea si transportarea probelor biologice pentru confirmarea infectiei COVID-19 la persoanele
incadrate in tratament la d0m1c111u este aprobata prin Ordmul nr.412/2020,

49 Slnteza saptamann in sistemul administratiei penltenc1are (29. 11 06.12.2021), http://www.anp.gov.md/sinteza-sa tamaml -sap-6122021
50 Raspunsul ANP nr. 7/4222 din 6.12.2021.
51 Raspunsul ANP nr. 7/1721 din 27.05.2021.
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au fost create echipe de vaccinare in toate sectiile medicale din penitenciare;

* aufostinstruite echipele de vaccinare privind procesul de transportare, depozitare si utilizare
a vaccinurilor;

* afost creat registrul national de imunizare si s-a desfasurat instruirea privind utilizarea bazei
de date;

*

au fost achizitionate 16 genti frigorifice pentru transportarea vaccinurilor in conditiile
respectarii normelor de securitate de pastrare si transportare a vaccinurilor.

Au fost receptionate de catre ANP de la ANSP urmatoarele doze de vaccinuri:

3500

3000

2500

2000

1500

1000

500

AstraZeneca Janssen Pfizer

Dozele de vaccin au fost repartizate in toate institutiile penitenciare din tara la cerere, fiind astfel
asigurata vaccinarea detinutilor, dar si a angajatilor, la dorintd, cu semnarea acordului informat.

Potrivit informatiei actualizate a ANP din 20 decembrie 2021, a fost inregistrat un numar mediu zilnic
de aproximativ 6452 de persoane detinute in sistemul penitenciar. La data de 6 decembrie 2021, total
imunizate cu schema completa de vaccinare anti-COVID-19 din randul detinutilor au fost 3403
persoane. In urma vaccindrii au fost inregistrate 65 de reactii adverse cu forme usoare, fird
complicatii.

Daca e sa analizam per penitenciar numarul de detinuti imunizati, in conditiile de suprapopulare a

unor penitenciare, vom remarca faptul ca nivelul de imunizare este unul relativ scazut in perioada
monitorizata.

20



In tabelul de mai jos, se indica numarul de detinuti imunizati cu schema completa de vaccinare in

raport cu nivelul de suprapopulare (per penitenciar) pentru primele 9 luni ale anului 2021.

Nr. Institutia Plafonul Total Suprapopularea | Detinuti | % detinuti
penitenciara de detinuti vaccinati vaccinati
detentie | (01.10.21)52

1 Penitenciarul nr. 1 336 347 +11 92 26,51%
Taraclia

2 Penitenciarul nr. 2 286 302 +16 100 33,11%
Lipcani

3 Penitenciarul nr. 3 307 395 +88 219 55,44%
Leova

4 Penitenciarul nr. 4 713 719 +6 161 22,39%
Cricova

5 Penitenciarul nr. 5 170 140 -30 97 69,28%
Cahul

6 Penitenciarul nr. 6 693 738 +45 357 48,37%
Soroca

7 Penitenciarul nr. 7 231 296 +65 242 81,75%
Rusca

8 Penitenciarul nr. 8 279 100 -179 88 88%
Bender

9 Penitenciarul nr. 9 467 452 -15 175 38,71%
Pruncul

10 | Penitenciarul nr. 64 33 -31 0 0%
10 Goian

11 | Penitenciarul nr. 258 279 +21 163 58,42%
11 Balti

12 | Penitenciarul nr. 261 134 -127 110 82,08%
12 Bender

13 | Penitenciarul nr. 570 837 +267 372 44,44%
13 Chisinau

14 | Penitenciarul nr. 470 497 +27 167 33,60%
15 Cricova

15 | Penitenciarul nr. 462 189 -273 39 20,63%
16 Pruncul

16 | Penitenciarul nr. 516 260 -256 184 70,76%
17 Rezina

17 | Penitenciarul nr. 652 636 -16 260 40,88%
18 Branesti
TOTAL 6354 - 2826 -

6735

52 Date statistice ANP privind dinamica persoanelor private de libertate pentru perioada 01.01.2021 - 01.10.2021,
https://drive.google.com/file/d/10zsvXpWmuG-Y2QLz71rEGD2t7u761a4 /view
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Madsurile de prevenire si control implementate. Actele de dispozitie ale ANP in contextul
implementdrii masurilor de prevenire si control al pandemiei

Pentru a consolida masurile de prevenire a infectiei cu coronavirus (COVID-19) in randul detinutilor,
angajatii din penitenciare au pus in aplicare un set de masuri sanitare si antiepidemice (preventive)
stabilite de Comisia Nationala Extraordinara de Sandtate Publicd pe perioada starii de urgentd in
sanatate si a evaluarii situatiei in sistemul administratiei penitenciare.

Prevenirea introducerii COVID-19 in penitenciare constituie baza minima pentru evitarea unui focar al
acestei boli. Institutiile penitenciare reprezinta locuri cu risc sporit de transmitere a bolilor
respiratorii ca rezultat al conditiilor care favorizeaza raspandirea lor, cum sunt suprapopularea,
izolarea, ventilatia inadecvata.

In ceea ce priveste asistenta medicald acordatd in inchisori, in special in contextul pandemiei de
COVID-19, autoritatile au implementat mai multe masuri in cadrul sistemului penitenciar pentru a
minimiza raspandirea infectiei. Prin urmare, a fost instituit un regim special pentru a proteja atat
detinutii, cat si personalul.

Pentru a administra eficient un focar de COVID-19 in institutiile penitenciare este nevoie de
colaborare in sectorul justitiei si al sanatatii. Gestionarea corectd a pandemiei de COVID-19 in
penitenciare se rezuma la mai multe actiuni, printre care: elaborarea instructiunilor de interventie in
caz de urgentd pentru bolile infectioase; asigurarea unei comunicdri rapide, transmiterea de informatii,
luarea de decizii; supravegherea persoanelor cu risc sporit de infectare; identificarea si izolarea
persoanelor suspecte; urmarea protocolului de tratare a persoanelor infectate; asigurarea
penitenciarului cu produse de igiend si dezinfectare si a tuturor celulelor.

Potrivit informatiilor furnizate de ANP, In urma declararii starii de urgenta pe teritoriul Republicii
Moldova, tindnd cont de dinamica raspandirii infectiei COVID-19, in conformitate cu prevederile
Dispozitiei Comisiei pentru Situatii Exceptionale nr. 1 din 1 aprilie 2021, in cadrul sistemului
administratiei penitenciare au fost intreprinse urmatoarele masuri:

* s-ainstituit regimul special de activitate In cadrul sistemului administratiei penitenciare;

* s-au interzis transferurile detinutilor la cererea personald, cu exceptia interndrii in spitalul-
penitenciar si in institutiile medico-sanitare publice;

* s-a suspendat organizarea audientelor la sediul Administratiei Nationale a Penitenciarelor,
precum si in institutiile subordonate;

* s-aintensificat regimul sanitaro-antiepidemiologic in toate institutiile subordonate ANP;

* s-a permis inlocuirea intrevederilor de scurtd/lungd durati cu convorbiri prin sistemele de
videoconferintd, prin platforme software, disponibile in institutia penitenciara;

* s-adublat frecventa dreptului detinutului la convorbiri telefonice;

*

au fost suspendate, in toate institutiile penitenciare, actiunile conform planurilor de activitate
ale sectiilor de reintegrare sociald, si anume programele-grup pe perioada regimului special
instituit.
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Prelungirea regimului special in sistemul penitenciar

Pentru a preveni infectarea si raspandirea virusului COVID-19 in randul detinutilor si angajatilor din
institutiile penitenciare, pe langa actele emise pana in decembrie 2020 (a se vedea Raportul de
monitorizare nr. 1: Gestionarea pandemiei de COVID-19 in sistemul administratiei penitenciares3),
potrivit informatiilor publice accesibile pe site-ul ANP, regimul special in cadrul sistemului
administratiei penitenciare a fost prelungit pana la data de 1 iulie 2021, dupa cum urmeaza:

*

prin Ordinul M] nr. 235 din 29 decembrie 202054, a fost prelungit pe un termen de 30 de zile
regimul special instituit in cadrul sistemului administratiei penitenciare;

prin Ordinul MJ] nr. 14 din 29 ianuarie 202155, a fost prelungit pana la 27 februarie 2021
regimul special instituit in cadrul sistemului administratiei penitenciare;

prin Ordinul MJ] nr. 20 din 3 martie 202156, a fost instituit regim special in institutiile
penitenciare incepand cu 2 martie 2021, pentru 30 de zile;

prin Ordinul M] nr. 36 din 2 aprilie 202157, a fost prelungit regimul special in cadrul sistemului
administratiei penitenciare instituit prin Ordinul MJ nr. 20 din 3 martie 2021, pe un termen de
30 de zile;

prin Ordinul M] nr. 54 din 30 aprilie 202158, a fost prelungit regimul special pe un termen de
30 de zile;

prin Ordinul M] nr. 65 din 31 mai 202159, a fost prelungit regimul special pe un termen de 30
de zile.

Totodata, ca urmare a analizei masurilor intreprinse, a datelor prezentate de ANP si a informatiilor
furnizate de institutiile nationale pentru drepturile omului, constatdm ca unele masuri nu au fost
intreprinse, cum ar fi:

depopularea penitenciarelor;

imbunatatirea conditiilor de detentie in unele penitenciare;

masurile Intreprinse au fost aplicate cu anumite carente, care au provocat unele incalcari ale
drepturilor omului.

53 Date statistice ANP privind dinamica persoanelor private de libertate pentru perioada 01.01.2021 - 01.10.2021,
https://drive.google.com/file/d /10zsvXpWmuG-Y2QLz71rEGD2t7u761a4 /view

ng=ro" |https://promolex.md/19935-raport-de-monitorizare-1-gestionarea-pandemiei-de-covid-19-in-sistemul-administratiei-
penitenciare/?lang=ro}

54 Ordinul MJ cu privire la instituirea regimului special in cadrul sistemului administratiei penitenciare, 29.12.2020,

https:

drive.google.com/file/d/1VOY4lb6YKf68IUVEVbGf]TvAUtAhZ31F /view

55 Ordinul MJ cu privire la instituirea regimului special in cadrul sistemului administratiei penitenciare, 29.01.2021,
https://anp.gov.nd/node/4011

56 Ordinul M] cu privire la instituirea regimului special in cadrul sistemului administratiei penitenciare, 03.03.2021,
https://anp.gov.nd/node/4112

57 Ordinul M] cu privire la instituirea regimului special in cadrul sistemului administratiei penitenciare, 02.04.2021,
https://drive.google.com/file/d /1WELnTAOTIibZe5ziPWuUXHR2BwOnKUEP /view

58 Ordinul M] cu privire la instituirea regimului special in cadrul sistemului administratiei penitenciare, 30.04.2021,
https://drive.google.com/file/d/1q95]qCDdazgnlH4UbiDv2olapXdfQ71d/view

59 Ordinul MJ cu privire la instituirea regimului special in cadrul sistemului administratiei penitenciare, 31.05.2021,
https://drive.google.com/file/d /14FLKLc]2kzOW9uBV79casckyzP]F1INt/view
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Conditiile materiale de detentie

In Observatiile finale privind cel de-al treilea raport periodic al Republicii Moldova, adoptate la 27
noiembrie 2017 de catre Comitetul ONU® impotriva Torturii, se accentueaza: ,Republica Moldova
trebuie sd-si intensifice eforturile pentru a aduce conditiile din locurile de detentie la standardele
internationale, cum ar fi Ansamblul de reguli minime ale Natiunilor Unite pentru tratamentul detinutilor
(regulile Nelson Mandela), inclusiv prin asigurarea conditiilor materiale si de igiend adecvate pentru
detinuti, inclusiv iluminare naturald si artificiald suficientd, sisteme de canalizare si instalatii sanitare
adecvate, inclusiv veceuri si dusuri, incdlzirea celulelor, ventilare suficientd, calitatea si cantitatea
adecvatd a mdncdrii, asternuturi, paturi si obiecte de igiend personald, ingrijire medicald, activitdti in
aer liber si vizite ale membrilor familiei”.

a) Alimentarea
Potrivit Recomandarilor OMS, nutritia si hidratarea corespunzatoare sunt esentiale pentru mentinerea
unui sistem imunitar capabil sa se opuna infectiei COVID-19¢L, Potrivit recomandarilor expertilor si
organizatiilor internationale, o alimentatie echilibrata este importanta in mentinerea si consolidarea
rezistentei organismului uman, contribuind la prevenirea, tratarea si recuperarea pacientilor cu
COVID-19s¢2, O alimentatie echilibrata si variata se poate asigura prin includerea in dieta a tuturor
grupelor de alimente in proportii optimes3.

Cu toate acestea, in actele de dispozitie ale ANP privind controlul si prevenirea pandemiei, nu se
constata masuri privind adaptarea normelor minime de alimentare zilnica pe perioada pandemica.
Alimentatia detinutilor are loc, in continuare, conform prevederilor Hotararii Guvernului nr.
609/2006 privind normele minime de alimentare zilnica si obiecte de toaletd si menaj ale
detinutiloré4, care nu a fost revizuita in contextul implementarii masurilor de prevenire a imbolnavirii
cu COVID-19, fapt confirmat de catre M] la 26 mai 2021.

In medie, pentru alimentarea a 6500 de detinuti, sunt previzute mijloace de circa 6830 de lei/an sau
570 de lei/lung, fie circa 18 lei/zi. Analizand raportul anual de bilant al Administratiei Nationale a
Penitenciarelor, se constatd ca bugetul planificat pentru procurarea produselor alimentare in 2021 a
fost de 5,8% sau cu 1,1% mai mic decdt in 2020 (6,9%). Detinutii continua sa informeze Avocatul
Poporului despre calitatea proasta a produselor alimentare si/sau a alimentatiei propriu-zise, lipsa
produselor dietetice sau a fructelor etc.65

b) Accesul la produse de igienda
Accesul la produse de igien3, si nu doar in timpul pandemiei de COVID-19, urma sa fie asigurat in toate
penitenciarele si fiecarui detinut. Cu toate acestea, in urma vizitelor efectuate de catre Oficiul
Avocatului Poporului, In unele penitenciare se constatd probleme serioase la capitolul igiena si

60 Observatiile finale privind cel de-al treilea raport periodic al Republicii Moldova, adoptate la 27 noiembrie 2017 de citre Comitetul ONU
fmpotriva Torturii,
https://docstore.ohchr.org/SelfServices/FilesHandler.ashx?enc=6QkG1d%2fPPRiCAghKb7yhsmOUhzv]86m%2fvD9Gic]QPipsgqpC8]yj24FF
ViEEH%2bakVULx1UVjy2gLdvfBkDLYglGaaUz5Bm41yp6iZzx1aGInDdI3pWOVB33PS9A6%2bE3]

61 Recomandari nutritionale ale OMS pentru adulti in timpul epidemiei de COVID-19, http://www.emro.who.int/nutrition/news/nutrition-
advice-for-adults-during-the-covid-19-outbreak.html?fbclid=IwAR2Dg-3mCxMh8j2h7M8KySL2-GD0KqG3n 161VDhqgi5re1CoFBrMn0OtOpQQ

62 Rolul nutrltlel in profilaxia si tratamentul COVID-19, 30.06.2020,

p. 170 179.pdf
63 Repere metodologice cu privire la mentinerea unui stil de viata sanatos in perioada de carantina (2020), Ministerul Educatiei, Culturii si

Cercetdrii al Republicii Moldova, https://mecc.gov.md/sites/default/files/repere metodologice mecc v0.1 cc.pdf

64 Hotararea Guvernului nr. 609 din 29 mai 2006 privind normele minime de alimentare zilnica si obiecte de toaleta si menaj ale detinutilor,
https://www.legis.md/cautare/getResults?doc id=110146&lang=ro#

65 Raport privind respectarea drepturilor si libertdtilor omului in Republica Moldova in anul 2021, http://ombudsman.md/wp-
content/uploads/2022/03 /RAPORT2021-RED-FINAL.pdf
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asigurarea cu produse de igiena personalacé. Atat in cadrul Penitenciarului nr. 10, cat si nr. 13 si nr. 11
s-a depistat lipsa produselor de igiena personald, nefunctionarea sistemului de ventilare, mirosuri
specifice din cauza insanitatiis’.

*

Penitenciarul nr. 11 Balti®s. In urma vizitei din 8 iulie 2021, s-a constatat lipsa produselor de
igiena personalg, iar necesarul este asigurat de catre familie; blocurile sanitare din celule sunt
insalubre, murdare si defectate; lipsa substantelor de igienizare si dezinfectare a suprafetelor
din WC-uri (se ofera foarte rar de catre administratie, dar nu sunt nici suficiente, nici
eficiente). In discutiile purtate cu detinutii, unii au mentionat ci nu primesc necesarul de la
administratia penitenciarului pentru igiena personala (sdapun, hartie igienica, pasta si periuta
de dinti, detergent, sampon etc.). Mai dificila este situatia detinutilor care nu au familie sau
aceasta se afla intr-o situatie materiala precara.

Penitenciarul nr. 13 Chisinau®°. In celulele vizitate, in care se detin copiii, se atestd lipsa
conditiilor elementare de detentie. Blocurile sanitare din celule sunt insalubre, murdare, unele
nefiind iluminate. Substante de igienizare si dezinfectare a suprafetelor din WC-uri lipsesc (se
ofera foarte rar de catre administratie, dar nu sunt nici suficiente, nici eficiente). Unii minori
se detin in celulele amplasate in subsolul institutiei, acestea fiind umede si reci, ceea ce
provoaca inridutitirea si acutizarea stirii de sinitate a acestora. In unele celule, nu existi
spatiu suficient nici pentru deplasare prin odaie, cu toate acestea, in asemenea incaperi se
detin cate patru minori. In multe inciperi se constati lipsa produselor de igiend personali.
Minorii au mentionat ca nu primesc necesarul de la administratia penitenciarului pentru igiena
personalad (sdapun, hartie igienica, pasta si periuta de dinti, detergent, sampon etc.). Unele din
produsele enumerate le sunt oferite o singura data la cateva luni, altele o data la jumatate de
an sau deloc. Majoritatea necesarului minorilor le este asigurat de citre familie. Intr-o situatie
mai dificila se afla minorii care nu au familie sau ale caror familii nu dispun de posibilitati
pentru a le procura si a trimite colete cu produsele de igiena personald, haine, precum si
alimente.

Penitenciarul nr. 10 Goian. Ca urmare a inspectarii blocurilor sanitare de la etajele III si IV
ale blocului de locuit, s-au observat mai multe aspecte: nefunctionarea sistemului de ventilare,
persistenta unor mirosuri specifice din cauza insanitatii in blocurile sanitare, lipsa conditiilor
igienice. In multe celule s-a depistat lipsa produselor de igiena personald. Minorii au mentionat
ca nu primesc necesarul pentru igiena personala (sapun, pasta si periuta de dinti, detergent,
sampon, hartie igienica etc.), acestea fiindu-le oferite doar o singura data la jumatate de an.
Penitenciarul nr. 15 Cricova’. Echipa de experti a vizitat unele incaperi din blocul de locuit
nr. 1 ce are destinatia de plasare a detinutilor in regim initial, de securitate, carantina si
izolator disciplinar. Avocatul Poporului si Consiliul pentru prevenirea torturii s-au pronuntat
in repetate randuri cu privire la conditiile inadmisibile de detentie a persoanelor in spatiile
blocului de locuit nr. 1 (celule lipsite de lumina zilei si cu igrasie sporitd). Ombudsmanul a
primit de la detinuti plangeri, care contin alegatii privind suprapopularea; hrana de calitate
proasta si insuficientd; lipsa asistentei medicale eficiente (lipsa medicamentelor, lipsa
medicilor de profil, a echipamentelor medicale), dureri dentare; lipsa de igiena (insectele
parazitare, prezenta murdariei, lipsa paturilor, prezenta rozatoarelor, lipsa ventilatiei
corespunzatoare, accesul la lumina zilei, starea deplorabila a veceurilor, conditiile insalubre in

66 Raport privind situatia COVID-19 in penitenciare si recomandari de politici pentru Thailanda (2020),

https:

knowledge.tijthailand.org/uploads/publication/file /20200422 /en-bdgklnpsuw36.pdf

67 Respectarea drepturilor copilului in detentie a regresat. Avocatul Poporului (2021),
https://www.ipn.md/ro/respectarea-drepturilor-copilului-in-detentie-a-regresat-avocatul-poporului-7967 1084221.html

68 Raport privind vizita preventiva. Penitenciarul nr. 11 Balti, 08.07.2021, http://ombudsman.md/wp-content/uploads/2021/07 /Raport-de-
vizit%C4%83-P-11..pdf

69 Raport privind vizita preventiva. Penitenciarul nr. 13 Chisinau, 17.06.2021, http://ombudsman.md/wp-
content/uploads/2021/07 /Raport-P-13-..pdf

70 Raport privind vizita preventiva. Penitenciarul nr. 15 Cricova, 20.10.2021, http://ombudsman.md/wp-
content/uploads/2021/11/Raport P15 20.10.2021 FINAL PE-SITE.pdf
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camerele de baie; lipsa intimitatii la veceuri si la baie (unele duc la imbolnavirea de TBC);
incalzirea insuficienta In timpul iernii; detentia in conditiile de izolare pandemica etc.”!

* Penitenciarul nr. 18 Branesti. in cadrul vizitei din 16 martie 2021, au putut fi observate
unele imprejurdri ce indicau eforturile Penitenciarului nr. 18 Branesti de a Imbunatati
conditiile materiale din cadrul Sectorului nr. 10 (geamuri de termopan, paturi supraetajate noi,
podea de beton), cu exceptia neacomodairii spatiilor pentru persoanele cu dizabilititi. Insa
acestea sunt insuficiente pentru ameliorarea conditiilor de detentie. Conditiile precare din
dormitoarele Sectorului nr. 10 bloc B, suprapopularea, prezenta insectelor parazitare, lipsa
iluminarii adaptate, lenjerie uzatd, pe alocuri, murdard, fapt cauzat de vechime. Cazarea
detinutilor In cazangeria institutiei penitenciare poate constitui o forma a relelor tratamente.
Raportand numarul de detinuti din Sectorul nr. 10 la numarul de closete si chiuvete din
incdperea sanitara, putem mentiona ca este insuficient si se impun masuri urgente pentru
suplinirea acestora.

c) Suprapopularea
Cu toate ca s-au intreprins mai multe masuri pentru prevenirea si controlul infectiei COVID-19 in
penitenciare, penitenciarele din Republica Moldova raman a fi locuri suprapopulate, unde igiena
personald este greu de mentinut. Supraaglomerarea penitenciarului aduce o atingere grava calitatii
conditiilor de detentie, ingrijirilor medicale, ceea ce are efecte negative asupra sanatatii si determina
crearea unui mediu periculos, inclusiv pentru personalul penitenciarului, iar acest fapt devine si mai
grav In cazul copiilor.

Pentru a masura efectele secundare ale pandemiei asupra populatiilor penitenciare din statele
membre ale Consiliului Europei, Universitatea din Lausanne si Consiliul Europei au lansat proiectul
SPACE I - COVID-19. Acest raport special SPACE 172 analizeaza tendintele populatiei penitenciare
europene In primele noud luni ale anului 2020. Constatarile expertilor in raportul din 2020 raman
actuale si in perioada de monitorizare din 2021. In conformitate cu acesta:

* Tn Republica Moldova rata populatiei penitenciare rimane stabild si niciun detinut nu a fost
eliberat ca masura preventiva legata de COVID-19.

*  Autorititile Republicii Moldova nu au elaborat politici de reducere a supraaglomerarii
institutiilor penitenciare prin aplicarea unor mecanisme de eliberare din detentie din cauza
pandemiei de COVID-19.

*

Autoritatile nu au aplicat masuri de eliberare a anumitor persoane din detentie din randul
grupurilor de detinuti vulnerabili (cum ar fi detinutii cu boli preexistente, detinutii cu varsta
de peste 60 de ani etc.) pentru a reduce supraaglomerarea institutiilor penitenciare si,
respectiv, a riscurilor asociate cu COVID-19.

Datele publicate de Administratia Nationald a Penitenciarelor per institutii in anul 2021 arata ca
capacitatea de detentie este depasita in mai multe penitenciare din Republica Moldova73.

71 Raport privind respectarea drepturilor si libertdtilor omului in Republica Moldova in anul 2021, http://ombudsman.md/wp-
content/uploads/2022/03/RAPORT2021-RED-FINAL.pdf

72 Raport SPACE |, https://wp.unil.ch/space/files/2021/04/210330 FinalReport SPACE I 2020.pdf

73 Date statistice ale ANP privind dinamica persoanelor private de libertate n perioada 1 ianuarie 2021 - 1 octombrie 2021,
https://drive.google.com/file/d /10zsvXpWmuG-Y2QLz71rEGD2t7u761a4 /view
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Abia la 24 decembrie 2021 a fost adoptata, in lectura finald, Legea nr. 243/2021 privind amnistia In
legatura cu aniversarea a XXX-a de la proclamarea independentei Republicii Moldova’4, ca una dintre
masurile de depopulare a penitenciarelor. Amnistia este Insa o solutie cu impact pe termen scurt, care
nu rezolva problema sistemica a supraaglomerarii si celelalte probleme cauzate de aceasta din urma.
Politicile care urmeaza sa fie dezvoltate si implementate ar trebui sa contribuie la stabilirea unor
masuri pe termen lung, care sa reducd in mod durabil supraaglomerarea si sa imbunatateasca
conditiile de detentie in penitenciare. Trebuie revizuita nu numai legislatia, ci si practicile existente in
ceea ce priveste arestarea preventiva, condamnarea si posibilitatea de a aplica sanctiunile neprivative
de libertate disponibile.

Intrevederile in conditiile pandemiei

Prin Ordinul ANP nr. 334 din 1 iulie 2021, a fost reglementat modul de acordare a intrevederilor in
contextul persistarii riscurilor de infectare cu coronavirusul de tip nou (COVID-19)75.
* Potrivit acestuia, intrevederile de scurtd duratd au fost limitate pina la o orad. La dorinta

condamnatului, intrevederile au fost inlocuite cu apelurile video.

Intrevederile de lungi durati sunt disponibile in conditiile stabilite de pct. 26, fiind
prescurtate pana la 24 de ore (de la 72 de ore). Dupa intrevedere, detinutul este plasat in
carantind pe un termen de 7 zile. Atat detinutii, cat si rudele/persoanele apropiate urmeaza sa
prezinte dovada vaccinarii, testul PCR sau certificatul de anticorpi pentru a avea dreptul la
intrevedere.

Din 2 iulie 2021, detinutii care indeplinesc criteriile stabilite de ordinul nr. 334 au putut beneficia de
intrevederi de lunga durata cu rudele/persoanele apropiate, dupa ce din 12 martie 2020 acestea au
fost suspendate pe motivul situatiei pandemice’e.

74 Legea nr. 243/2021 privind amnistia in legatura cu aniversarea a XXX-a de la proclamarea independentei Republicii Moldova, publicata in
Monitorul Oficial nr. 325-333 din 31 decembrie 2021.

75 Ordinul ANP cu privire la conditiile de acordare a intrevederilor in contextul persistarii riscului de infectare cu coronavirus de tip nou
(COVID-19), 01.07.2021, https://drive.google.com/file/d/1BIFUMgRgOulQYCiR]M53d6iGGBIB1bKH/view

76 Ordinul MJ cu privire la instituirea regimului special in cadrul sistemului administratiei penitenciare, 12.03.2020,
https://drive.google.com/file/d/1SdX1zYOHGP1xPK4- UY3mW1m1lg-IxrLs/view
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Potrivit echipei Oficiului Avocatului Poporului, dupa vizita din 20 octombrie 2021, efectuata la
Penitenciarul nr. 15 Cricova, se constata ca rata intrevederilor dupa 2 iulie 2021 este inca relativ mica.
Doar 150 de detinuti din 498 pot pretinde intrevederi in conditiile stabilite de ordin (inclusiv daca
rudele acestora sunt vaccinate)?7.

Totodata, in unele penitenciare se constata incalcari in ceea ce priveste dreptul de a mentine contactul

cu familia:

* In Penitenciarul nr. 11 Balti, comunicarea copiilor a fost asigurata prin intermediul apelurilor

telefonice, de doua ori pe saptdmana, cu durata de 20 de minute, precum si prin intermediul
software-ului Skype. Echipa de monitorizare a Oficiului Avocatului Poporului, In urma vizitei
desfasurate la 8 iulie 2021, a constatat ca unii detinuti minori nu au posibilitatea sa telefoneze
acasa din cauza lipsei cartelei speciale pentru telefon, deoarece nu dispun de surse si
posibilititi financiare pentru a o procura. In explicarea situatiei, angajatii institutiei au
argumentat cd In acest scop nu sunt alocate resurse financiare, fiecare detinut rezolvandu-si
problema dupa posibilitati7s.
* Aceeasi situatie se constatd si in Penitenciarul nr. 13 in privinta minorilor. In explicarea
situatiei, administratia a argumentat ca in acest scop nu sunt alocate resurse financiare,
copilului fiindu-i oferit In Penitenciarul nr. 13 dreptul la un singur apel telefonic gratuit, cu
durata de 5 minute, la momentul plasarii in institutie, pentru a informa apropiatii despre locul
aflarii acestuia??. Situatia respectiva este contradictorie recomandarilor Avocatului Poporului
de a fi marit numarul discutiilor telefonice din contul vizitelor care nu au loc in perioada
pandemica, constatandu-se ca nu au fost identificate solutii si nici alte oportunitati in acest
sens.

Participarea detinutilor la sedintele de judecatd in pandemie

Starea de urgenta in sanatate a condus la regimuri speciale de acces fizic in instante si la utilizarea
sistemelor de videoconferintd. Pentru a asigura masurile de prevenire a raspandirii infectiei COVID-19
in institutiile penitenciare, prin Legea nr. 69/20208°, pe perioada stdrii de urgenta in sanatatea
publicd, s-a dispus ca examinarea cauzelor penale, inclusiv a demersurilor privind emiterea si
prelungirea mandatelor de arestare si a chestiunilor ce tin de executarea pedepselor in privinta
persoanelor private de libertate, sa fie efectuata doar prin intermediul sistemului de teleconferinta sau
in spatiile corespunzatoare la sediile institutiilor penitenciare, fara a fi necesar acordul persoanei
private de libertate.

In legitura cu persistarea situatiei epidemiologice alarmante inclusiv in perioada de monitorizare, s-
au mentinut masurile aplicate anterior cu privire la participarea detinutilor la sedintele de judecata
conform prevederilor Ordinului ANP nr. 235 din 13 iulie 2020 ,,Cu privire la unele mdsuri suplimentare
de prevenire si combatere a infectiei COVID-19 in sistemul administratiei penitenciare”. Potrivit acestui
ordin, escortarea detinutilor la sedintele instantelor de judecata pentru examinarea cauzelor penale se
efectua doar in cazuri exceptionale si doar in sili amenajate cu boxe si paravane transparente. in
cazurile prevazute de pct. 1, atat detinutul, cat si personalul de escorta vor fi echipati cu echipament
medical de protectie, in special masca, ecran de protectie faciala si manusi. Daca escorta este

77 Raport privind vizita preventiva. Penitenciarul nr. 15 Cricova, 20.10.2021, http://ombudsman.md/wp-

content/uploads/2021/11/Raport P15 20.10.2021 FINAL PE-SITE.pdf

78 Raport privind vizita preventiva. Penitenciarul nr. 11 Balti, 08.07.2021, http://ombudsman.md/wp-content/uploads/2021/07 /Raport-de-
vizit%C4%83-P-11..pdf

79 Raport privind vizita preventiva. Penitenciarul nr. 13 Chisinau, 17.06.2021, http://ombudsman.md/wp-

content/uploads/2021/07 /Raport-P-13-..pdf

80 Legea nr. 69 din 21.05.2020 cu privire la instituirea unor masuri pe perioada stdrii de urgentd in sanatate publica si modificarea unor acte
normative, https://www.legis.md/cautare/getResults?doc id=130204&lang=ro#
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organizata de catre politie, detinutul va fi insotit si de un reprezentant al institutiei penitenciare
pentru verificarea respectarii regulilor si standardelor medicale de prevenire a infectiei COVID-19.

Cu toate acestea, potrivit principiului nr. 11 al Principiilor si liniilor directoare ale ONU asupra
remediilor si procedurilor privind dreptul oricdrei persoane private de libertate de a initia proceduri in
instanta judecdtoreascd, ,Instanta trebuie sa garanteze prezenta fizica a detinutului in fata sa, in
special pentru prima audiere la examinarea plangerilor privind arbitrarul si legalitatea privarii de
libertate si de fiecare datda cand persoana privata de libertate solicitd prezenta fizica in fata
instantei”8l. Respectarea acestui drept este de o importanta deosebitd in cazul persoanelor private de
libertate, intrucat asigura posibilitatea persoanei in cauza sa-si exercite pe deplin dreptul accesului la
justitie. Prezenta fizica in fata judecatorului creeaza o stare de siguranta pentru persoana privata de
libertate si, in acelasi timp, ofera judecatorului posibilitatea de a observa conditia psihofizica a
acesteia. Or, In cazul legislatiei moldovenesti, videoconferinta este prevazuta ca optiune inclusiv
pentru aceasta categorie de cauze. Potrivit Studiului elaborat de CPR Moldova - Centrul de Politici si
Reforme, autoritatea judecatoreasca trebuie sa fie mereu in drept sa decidd, in functie de
circumstantele cazului, asupra folosirii sistemului de videoconferinta. Decizia aplicarii obligatorii a
acestui sistem de catre puterea executiva Inseamna imixtiunea puterii executive in cea judecatoreasca
si, prin urmare, incalcarea principiului separarii puterilor in stat, principiu care trebuie respectat si in
perioada starii de urgentas2.

Potrivit informatiei actualizate furnizate de ANP la 2 decembrie 2021, incepand cu luna martie 2020,
sedintele de judecata au fost desfasurate fara prezenta detinutilor la sediul instantei de judecats,
acestea fiind derulate pin teleconferintd sau in lipsa detinutului, cu participarea aparitorului. in
perioada 11 martie 2020 - 27 mai 2021, au participat la sedintele de judecata 3108 detinuti, cu
deplasare in sediul instantelor pe perioada pandemiei, iar prin intermediul teleconferintei, au
participat 16.175 de detinuti in perioada pandemiei: in general, circa 12 persoane pe zi (in sediul
instantelor de judecata) si circa 140 de persoane pe zi la teleconferinte.

Rdspunsul ANP la gestionarea cazurilor suspecte/probabile/confirmate de COVID-19 in cadrul
institutiilor penitenciare

In scopul reglementirii procesului de interventie in cazul infectirii cu COVID-19 a persoanelor
detinute in institutiile penitenciare, in temeiul Protocolului clinic national provizoriu ,Infectia cu
coronavirus de tip nou (COVID-19)”, editia a IV-a din 11.12.2020, la 15 februarie 2021 au fost
modificate anexele nr. 1 si nr. 2 la Ordinul directorului ANP nr. 198 din 11 iunie 2020 cu privire la
managementul de caz al detinutilor care Intrunesc criteriile definitiei de caz COVID-1983.

Potrivit p. 5 din cap. VIII la Anexa nr. 1 a Ordinului directorului ANP nr. 198 din 11 iunie 2020 cu privire
la managementul de caz al detinutilor care intrunesc criteriile definitiei de caz COVID-19, la confirmarea
unui caz pozitiv in randul detinutilor, era instituita carantina pe sector, iar la confirmarea a 2% din
populatia penitenciara urma sa fie instituita carantina pe penitenciar. Carantina continua 14 zile de la
ultimul caz confirmat de COVID-19. La 9 aprilie 2021, aceasta procedura de instituire a carantinei a

81 Principiile si liniile directoare ale ONU asupra remediilor si procedurilor privind dreptul oricadrei persoane private de libertate de a initia
procedurl in instanta ]udecatoreasca 6.07.2015,

82 Studlul elaborat de CPR Moldova - Centrul de Politici si Reforme: Pandemia, Vldeoconfermta si accesul la justitie, 18.05.2021,
https://cpr.md/2021/05/18/pandemia-videoconferinta-si-accesul-la-justitie /

83 Cu privire la modificarea Ordinului directorului Administratiei Nationale a Penitenciarelor nr. 198 din 11.06.2020 cu privire
Ia managementul de caz al detinutilor care intrunesc criteriile definitiei de caz COVID-19,

https://drive.google.com/file/d /1fy2xiUc4yA04ReRuoK2Nv55kCsmr3QQe/view

29



https://undocs.org/Home/Mobile?FinalSymbol=A%2FHRC%2F30%2F37&Language=E&DeviceType=Desktop
https://cpr.md/2021/05/18/pandemia-videoconferinta-si-accesul-la-justitie/
https://drive.google.com/file/d/1fy2xiUc4yA04ReRuoK2Nv55kCsmr3QQe/view

fost modificatas4, iar potrivit acesteia, instituirea carantinei nu mai presupune suspendarea activitatii
institutiei penitenciare. In cazul instituirii carantinei, conducerea institutiei penitenciare poate reduce
exercitarea unor activitdti interne in limita dreptului discretionar conferit prin actele normative in
vigoare.

Totodata, in conformitate cu Planul de pregatire si raspuns la infectia cu coronavirus de tip nou
(COVID-19)85, aprobat la 01.09.2020 prin Hotararea Comisiei Extraordinare de Sanatate Publica,
primii indivizi simptomatici dintr-un focar familial sau o institutie de tip Inchis se testeazd (de ex., scoli,
penitenciare, spitale de profil specializat etc.), ceilalti pacienti cu simptome respiratorii similare COVID-
19 pot fi considerati cazuri probabile si izolate fird testare. In pofida descrierii managementului si a
directionarii fluxurilor de pacienti intre institutii, nu exista prevederi privitoare la conlucrarea cu ANP
si masurile care trebuie intreprinse in institutiile penitenciare si in alte locuri de detentie (de ex.,
izolatoarele de detentie preventiva ale politiei).

Continuitatea serviciilor privind prevenirea, diagnosticul si tratamentul altor maladii in randul
detinutilor necesita asigurare medicald. MSMPS nu a stabilit, nici in perioada de monitorizare,
reglementdri clare pentru detinuti, diferite tipuri de servicii si institutii, in vederea asigurarii accesului
la servicii medicale, In conditii sigure, pentru cazurile cand asistenta medicala in penitenciar nu poate
fi realizata si nici amanata.

84 Cu privire la modificarea Ordinului directorului Administratiei Nationale a Penitenciarelor cu privire la managementul de caz al detinutilor
care Intrunesc criteriile definitiei de caz COVID-19, https://drive.google.com/file/d /1Ll A04hAZ0f0 Gh-9TgSPspny85Ghlqu/view

85 Planul de pregatire si raspuns la infectia cu coronavirus de tip nou (COVID-19), Republica Moldova, Versiunea 2, aprobat prin Hotararea
Comisiei Extraordinare de Sanatate Publica nr. 30 din 11.09.2020, https://msmps.gov.md/wp-content/uploads/2020/09/Plan-
r%C4%83spuns-COVID-19.pdf

30



https://drive.google.com/file/d/1Ll_A04hAZ0f0_Gh-9TqSPspny85Gh1qu/view
https://msmps.gov.md/wp-content/uploads/2020/09/Plan-r%C4%83spuns-COVID-19.pdf
https://msmps.gov.md/wp-content/uploads/2020/09/Plan-r%C4%83spuns-COVID-19.pdf

CONSTATARI

Din numarul total de recomandari formulate in raportul de monitorizare nr. 1, au fost
executate urmatoarele:

* ANP a alocat doua functii de specialisti in sanatate publica, care sunt completate: un medic,
specialist In sanatate publica, la Directia medicala a ANP, si un medic, specialist in sanatate
publica, la Penitenciarul nr. 16 Pruncul.

*  M] a dat start vaccinarii persoanelor private de libertate contra COVID-19.

in mare parte, constatirile din Raportul de monitorizare nr. 1 - Gestionarea pandemiei de

COVID-19 in sistemul administratiei penitenciare isi mentin actualitatea si in aceasta perioada.

Dintre acestea:

*  Sistemul administratiei penitenciare si serviciile medicale au reactionat prompt la riscul de
infectare cu COVID-19, fiind elaborate si implementate in scurt timp un sir de planuri de actiuni la
nivel national si institutional. Administratia Nationala a Penitenciarelor a Intreprins masuri
institutionale inca in martie 2020, care au continuat si in perioada de monitorizare.

*  Problemele sistemice existente in cadrul penitenciarelor au fost conturate de pandemia COVID-19.
In special, a fost accentuatd problema conditiilor proaste de detentie, insuficienta personalului
medical, conlucrarea defectuoasa si implicarea redusa a MSMPS in gestionarea problemelor de
sanatate ale detinutilor. Astfel, acest grup de populatie nu se regaseste in prioritatile nationale de
sanatate public3, fiind ignorate recomandarile internationale, iar Directia medicala avand resurse
umane si financiare insuficiente pentru gestionarea complexa a situatiei.

* Cadrul normativ din domeniul sanatatii in penitenciare este depasit, are prevederi caduce si
contradictorii standardelor internationale, inclusiv privind gestionarea maladiilor infectioase
(tuberculoza, infectia HIV/SIDA, hepatite virale si COVID-19), iar aprobarea proiectelor revazute
ale documentelor este tergiversata de catre MJ/ANP.

* Asigurarea cu echipament de protectie a personalului si detinutilor a fost realizata prin
redistribuirea resurselor financiare disponibile si cu suportul donatorilor externi.

* Nu exista metodologie de calcul si norme aprobate de asigurare a detinutilor si a personalului
penitenciar cu detergenti pentru igiena mainilor, dezinfectanti si echipament de protectie
personald. Astfel, asigurarea cu aceste consumabile se realizeaza haotic, in functie de resursele
disponibile sau de donatii, fiind nesustenabila In perspectiva de lunga durata.

* Tn cadrul ANP nu exista nicio pozitie de medic epidemiolog, igienist ori un alt domeniu de sanitate
publicd. Regulamentul sanitaro-igienic pentru sistemul administratiei penitenciare nu este
disponibil, implicarea Agentiei Nationale de Sanatate Publica in institutiile penitenciare este una
extrem de limitata si poarta un caracter fragmentar, preponderent de ordin consultativ.

* n cadrul ANP nu s-au implementat indicatori de performanti cu remunerare financiara sau alte
sisteme de motivare pentru personalul medical din penitenciare implicat in acordarea asistentei
medicale persoanelor cu COVID-19, similare celor existente pentru angajatii medicali din
institutiile medicale din cadrul MSMPS.

*  Personalul medical din penitenciare a fost instruit de catre Agentia Nationald de Sanatate Publica
in modalitatea de prelevare a probelor pentru COVID-19.

*  Autoritatile Republicii Moldova nu au aplicat masuri de eliberare din detentie a anumitor grupuri
de detinuti vulnerabili (cum ar fi persoanele in arest preventiv pentru infractiuni minore sau
nonviolente, detinutii cu maladii preexistente, detinutii cu varsta de peste 60 ani etc.) in vederea
reducerii suprapopularii institutiilor penitenciare si, respectiv, a riscurilor asociate cu COVID-19.

* Tn Republica Moldova populatia penitenciari s-a redus nesemnificativ in perioada pandemiei de
COVID-19.
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in perioada de monitorizare, am formulat urmatoarele noi constatari:

*
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Regimul special in cadrul sistemului administratiei penitenciare a fost prelungit pana la data de 1
iulie 2021. S-au luat decizii privind intreprinderea mai multor masuri: s-au interzis transferurile
detinutilor la cererea personald, cu exceptia internarii in spitalul-penitenciar si in institutiile
medico-sanitare publice; s-a suspendat organizarea audientelor la sediul ANP, precum si in
institutiile subordonate; s-a intensificat regimul sanitaro-antiepidemiologic in toate institutiile
subordonate ANP; s-a permis inlocuirea intrevederilor de scurta/lunga durata cu convorbiri prin
sistemele de videoconferintd, prin platforme software disponibile in institutia penitenciara; s-a
dublat frecventa dreptului detinutului la convorbiri telefonice; au fost suspendate, in toate
institutiile penitenciare, actiunile conform planurilor de activitate ale sectiilor de reintegrare
sociald, si anume programele-grup pe perioada regimului special instituit.

Din 2 iulie 2021, detinutii care indeplinesc criteriile stabilite de Ordinul ANP nr. 334 din
01.07.2021 au putut beneficia de intrevederi de lunga durata cu rudele/persoanele apropiate.

S-au mentinut masurile aplicate anterior cu privire la participarea detinutilor la sedintele de
judecata conform prevederilor Ordinului ANP nr. 235 din 13 iulie 2020 ,,Cu privire la unele mdsuri
suplimentare de prevenire si combatere a infectiei COVID-19 in sistemul administratiei penitenciare”.
A fost initiata implementarea sistemului de management al calitatii serviciilor medicale prestate in
sectiile medicale din cadrul institutiilor penitenciare conform prevederilor Ordinului ANP nr. 129
din 10 martie 2021 ,Cu privire la asigurarea calitatii serviciilor medicale prestate in sistemul
administratiei penitenciare”.

Potrivit Ordinului ANP nr. 64 din 8 februarie 2021 ,,Cu privire la organizarea procesului de evaluare
si acreditare a sectiilor medicale din cadrul institutiilor subordonate ale ANP”, a fost demarata
procedura de evaluare si acreditare a sectiilor medicale din cadrul institutiilor penitenciare. Pe
parcursul anului, a fost organizata evaluarea de catre Comisia Nationala de Evaluare si Acreditare
in Sanatate a 15 sectii medicale de ambulatoriu.

Penitenciarul nr. 16 Pruncul activeaza in continuare fara autorizatie sanitara si nu este acreditat
pentru acordarea serviciilor medicale.

Morbiditatea generala in penitenciare in anul 2021 a crescut. Morbiditatea generala in anul 2021
constituie 16.498 de detinuti, cu 3.542 de cazuri mai mult decat in anul 2020.

Desi numarul deceselor in anul 2021 a scazut cu 15 cazuri, se mentine in continuare o rata inalta a
deceselor 1n sistemul penitenciar.

Se atestd In continuare o rata scazuta de detinuti identificati cu infectia de coronavirus de tip nou
(COVID-19), dar si o rata scazuta de testare in sistemul penitenciar.

Se mentine un nivelul inalt de suprapopulare per penitenciar, fapt care afecteaza calitatea
asistentei medicale si conditiile materiale de detentie.

Alimentatia detinutilor are loc in continuare, conform prevederilor Hotararii Guvernului nr.
609/2006 privind normele minime de alimentare zilnicd si obiecte de toaleta si menaj ale
detinutilor, care nu a fost revizuita in contextul implementarii masurilor de prevenire a
imbolnavirii cu COVID-19.

Potrivit vizitelor efectuate de catre Oficiul Avocatului Poporului, in unele penitenciare se constata
probleme serioase la capitolul igiena si asigurarea cu produse de igiena personala.



RECOMANDARI

A. Guvernului Republicii Moldova:

*

Reducerea suprapopularii institutiilor penitenciare prin aplicarea unor mecanisme de
eliberare din detentie din cauza pandemiei COVID-19 prin aplicarea masurilor alternative
arestului preventiv.

Aplicarea prevederilor recomandarilor internationale privind COVID-19 in penitenciare si a
amnistierii/gratierii categoriilor vulnerabile de detinuti.

Revizuirea Hotararii Guvernului nr. 609 din 25.05.2006 privind aprobarea normelor minime
de alimentare zilnicad a detinutilor si de eliberare a detergentilor in vederea includerii
estimarilor de detergenti si dezinfectanti pentru detinuti si a asigurarii accesului la masuri de
prevenire.

Completarea Normelor privind asigurarea cu echipament a colaboratorilor sistemului
penitenciar al Ministerului Justitiei, aprobate prin Hotdararea Guvernului nr. 945 din
17.11.2014 pentru aprobarea Regulamentului cu privire la uniforma si insemnele distinctive
ale colaboratorilor sistemului penitenciar al Ministerului Justitiei si a Normelor privind
asigurarea cu echipament a colaboratorilor sistemului penitenciar al Ministerului Justitiei, cu
includerea normelor de asigurare cu echipament de protectie personald, detergenti si
alimentare.

Implementarea recomandarii CAT privind transferul responsabilitatii pentru sanatatea
detinutilor de la Ministerul Justitiei/ANP la Ministerul Sanatatii.

B. Ministerului Sanatatii:

*

Considerarea persoanelor din locurile de detentie In calitate de grup vulnerabil la COVID-19,
discutarea in cadrul Comisiei de sanatate publica si emiterea deciziilor privind interventiile
necesare, inclusiv interministeriale si interdepartamentale.

Includerea detinutilor in asigurarile medicale obligatorii si eliminarea inechitatii in accesul la
servicii medicale.

Asigurarea executdrii atributiilor de monitorizare si evaluare a conditiilor sanitaro-igienice si
antiepidemice de catre Agentia Nationala de Sanatate Publica (nivel central si teritorial) in
institutiile penitenciare.

Asigurarea facilitatilor similare pentru personalul medical din penitenciare cu ale personalului
medical din afara sistemului administratiei penitenciare.

Autorizarea sanitara si acreditarea serviciilor medicale in Penitenciarul de tip spital nr. 16
Pruncul in conformitate cu standardele nationale.

C. Ministerului Justitiei:
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*

Imbunititirea cadrului normativ referitor la sinitatea detinutilor prin aprobarea proiectului
de Regulament cu privire la modul de asigurare a asistentei medicale persoanelor detinute in
penitenciare si proiectului de Regulament revizuit cu privire la modul de prezentare pentru
liberarea de la executarea pedepsei a persoanelor condamnate grav bolnave.

Elaborarea si aprobarea Regulamentului sanitaro-igienic pentru sistemul administratiei
penitenciare aliniat la legislatia nationala si la standardele internationale pentru locurile de
detentie.

Asigurarea cu consumabile necesare a institutiilor penitenciare.

Elaborarea si aprobarea unei Strategii privind atragerea personalului medical pentru activitate
in sistemul penitenciar.



D. Administratiei Nationale a Penitenciarelor:

*

*

Angajarea de personal medical.

Stabilirea statutului spitalului-penitenciar ca o categorie separata de institutie in sistemul
penitenciar, in calitate de institutie medicald cu regim special, care acorda asistenta medicala
persoanelor detinute.

Asigurarea salarizarii, precum si a retribuirii muncii personalului medical In conformitate cu
prevederile nationale cu excluderea diferentelor intre personalul medical din cadrul
institutiilor penitenciare si cel din afara.
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