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Raport de vizita: Penitenciarul Spital Bucuresti Jilava

1. Cadrul general si organizarea vizitei

Prin Legea nr. 109/2009, Romaénia a ratificat Protocolul Optional (OPCAT), adoptat la
New York la 18 decembrie 2002, la Conventia impotriva torturii si a altor pedepse ori tratamente
cu cruzime, inumane sau degradante, adoptata la New York la 10 decembrie 1984.

Domeniul privind prevenirea torturii in locurile de detentie din cadrul institutiei Avocatul
Poporului, indeplineste atributiile de Mecanism national de prevenire a torturii (MNP) conform
prevederilor OPCAT, monitorizdnd in mod regulat tratamentul aplicat persoanelor private de
libertate in orice loc de detentie, in sensul art. 4 din OPCAT.

Astfel, in temeiul OPCAT si art. 33 si art. 35 din Legea nr.35/1997, privind organizarea si
functionarea institutiei Avocatul Poporului, republicatd, in data de 9 decembrie 2021, MNP a
monitorizat Penitenciarul - Spital Bucuresti - Jilava.

In contextul epidemiei de COVID-19, ghidaté de principiul do no harm (,,a nu face rau”)
si avind in vedere recomandarile Subcomitetului de prevenire a torturii si a pedepselor ori
tratamentelor inumane sau degradante (SPT), echipa MNP a apelat la activitati de monitorizare,
alternative la vizitele clasice, astfel: intrevedere online cu reprezentanti ai institutiei vizitate,
solicitarea de informatii §i documente conducerii unititii penitenciare; informarea persoanelor
private de libertate/angajatilor cu privire la monitorizarea unitatii si posibilitatea acestora de a
contacta echipa MNP telefonic gi prin intermediul postci clectronice.

Pe tot parcursul activitafii de monitorizare, a existat un dialog permanent cu reprezentantii
unititii monitorizate, echipa MNP apreciind solicitudinea si disponibilitatea acestora in a furniza
informatiile si documentele solicitate.

Obiectivele activitatii de monitorizare au fost, in principal, consolidarea protectiei
persoanelor private de libertate cu tulburari psihice impotriva relelor tratamente si respectarea

drepturilor acestora.

Echipa MNP a fost alcatuitd din:
asistent social, psiholog,

medic din cadrul institutiei Avocatul Poporului - Domeniul privind
prevenirea torturii in locurile de detentie si a altor pedepse ori tratamente crude, inumane sau
degradante (MNP) si reprezentantd a organizatiei neguvernamentale
»Asociatia Europeana pentru Protectia Omului si Protectia Copilului”.

2. Constatarile rezultate din activitatea de monitorizare efectuati

»aspecte preliminare

Penitenciarul Spital Bucuresti-Jilava este o institutie publici aflatd in subordinea
Administratiei Nationale a Penitenciarelor (ANP) si face parte din institutiile publice de apirare,
ordine publicd si siguranta nationald. Furnizeaza servicii medicale persoanelor private de libertate,
avand cel mai mare numar de paturi (301 paturi), dintre cele 6 penitenciare spital din Roméania.
Unitatea avea urméatoarea structurd organizatorica:
esectii/compartimente cu paturi, in care se acordau servicii medicale in regim de spitalizare
continua:
- Sectia medicind internd — 52 paturi (dintre care compartiment cardiologie — 9 paturi,
compartiment dermatovenerologie — 8 paturi si compartiment boli cronice — 5 paturi);
- Sectia Psihiatrie acuti - 47 paturi (dintre care Compartiment Neurologie 10 paturi);
- Sectia Psihiatrie cronici - 80 paturi;
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- Sectia Pneumologie - TBC I - 46 paturi;

- Sectia Pneumologie TBC II - 45 paturi;

- Sectia Boli Infectioase - 31 paturi.

*Farmacie cu circuit inchis;

eLaborator de analize medicale;

*Laborator radiologie si imagistica medical;

*Compartiment de supraveghere si control al infectiilor nosocomiale;

*Ambulatoriul  integrat cu cabinete in specialititile: Psihiatrie, Pneumologie,
Dermatovenerologie, Boli infectioase si Medicina dentard — in cadrul ambulatoriului, unitatea
oferea consultatii unitdtilor penitenciare din vecinatate: Penitenciarul Bucuresti - Jilava,
Penitenciarul Bucuresti - Rahova, Penitenciarul - Spital Bucuresti - Rahova si Penitenciarul
Térgsor — pentru persoanele private de libertate de sex feminin.

Pe sectia de Psihiatrie acuti, cele 47 paturi erau distribuite pe 8 saloane, dintre care 6 pentru
persoanele private de libertate de sex masculin si 2 saloane pentru persoanele private de libertate
de sex feminin. Pe sectia de Psihiatrie cronici, cele 80 paturi erau distribuite pe 19 saloane pentru
persoanele private de libertate de sex masculin. Pe fiecare sectie a spitalului, era prevazut un salon
pentru persoane private de libertate cu dizabilitéti locomotorii. Saloanele de pe sectiile de psihiatrie
beneficiau de urmatoarele dotari: paturi metalice, tip spital, cu somiera partial rabatabild, saltele
din burete cu huse impermeabile, noptiere metalice, tip spital, cu masutd rabatabild pentru servit
hrana, perne ignifuge si lenjerie tip spital si televizoare LCD, pardoseli antibacteriene si
antifungice, tip covor PVC; pereti si tavane zugravite lavabil, ferestre din mase plastice (PVC) cu
sticla termoizolantd; grup sanitar individual cu cadite de dus din material plastic, lavoar sanitar si
vas WC, oglinzi, pardoseli placate cu gresie si pereti placati cu faiantd si zugraviti lavabil.
Iluminatul era asigurat natural si artificial prin corpuri de iluminat general si iluminat de veghe,
camerele fiind dotate cu céte o priza dubla. Fiecare salon era dotat cu telefon de la care pacientii
puteau sd comunice cu familia si cu agentul supraveghetor, care anunta personalul medical pentru
fiecare solicitare sau urgenta aparuta.

Structuri exterioare al Penitenciarului Spital functionau in urmatoarele unitati: in
Penitenciarul Bucuresti Jilava: cabinete medicind generald/de familie, cabinet psihiatrie,
cabinet medicina dentara, sterilizare, laborator tehnica dentara si oficind locala de distributie,
iar in cadrul ANP — Aparat Central: cabinet medicind generald/de familie, cabinet medicina
dentara, sterilizare si laborator tehnica dentara.

Penitenciarul - Spital Bucuresti - Jilava a fost prima unitate sanitara din sistemul penitenciar
desemnald sd carartineze persoanele private de libertate suspecte de infectia cu SARS-COV-2 si
persoanele private de libertate extradate - din zone rosii si galbene care trebuiau sa isi efectueze
cele 14 zile de carantind, sectia de carantinare infiintdndu-se pe data de 25 februarie 2020. De
asemenea, Penitenciarul Spital a fost prima unitate sanitard desemnatd sa izoleze si si trateze
pacientii confirmati cu infectia SARS-COV-2, infiintdndu-se din data 28 aprilie 2020 sectia care
gestiona aceste cazuri.

La nivelul Penitenciarului Spital se derulau urmétoarele programe nationale: Programul
national de prevenire si combatere a infectiei HIV/SIDA, Proiectul "COVID COMBAT - Cresterea
capacitétii de gestionare a crizei COVID-19 in randul detinutilor si personalului propriu din cadrul
Penitenciarului-Spital Bucuresti-Jilava"si Programul national de preventie, supraveghere si control
a tuberculozei.
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» persoane private de libertate

Internarea in Penitenciarul Spital se facea in baza biletului de internare, eliberat de medicul
unitatii, urmare a actului medical propriu, la recomandarea medicului specialist, prin decizie a
organului judiciar, sau a oricaror urgente medico-chirurgicale. Dacd medicul unititii considera ci
internarea este absolut necesard, persoana privata de libertate era transferata la Penitenciarul Spital
si nu putea refuza internarea.

Modalitdtile de internare in spital erau urmaétoarele: internare programatd — dupa aprobarea
notei de solicitare de internare semnatd de directorul si medicul penitenciarului, unde persoana
privatd de libertate executa pedeapsa; internare de urgentd prin Camera de Garda; transfer
intraspitalicesc; internare nevoluntard, dispusa de procuror sau de judecdtorul de drepturi si
libertiti pe o anumitd perioada de timp; expertize psihiatrice (art. 184 Cod procedurd penali);
expertize medico-legale pentru aménarea/intreruperea executérii pedepsei pe motive medicale.

De asemenea, 1n unitate se internau si persoane private de libertate aflate sub incidenta art.
109 (pentru a fi evaluati in spital, apoi fiind externati citre unititile care ii custodiau, cu
recomandarea de a urma tratament) si 110 Cod penal. In acest ultim caz, conform Procedurii
operationale ,Internarea si acordarea asistentei medicale pacientilor in Sectia de psihiatrie a
Penitenciarului-Spital Bucuresti-Jilava”, dupa ce primeau sentinta penald de internare in baza art.
110 Cod pcnal, sc lua legatura cu Directia de Sanatate Publica pentru stabilirea spitalului de
psihiafrie §i pentru mésuri de siguranta in care si fie transferat pacientul. Conform declaratiilor
conducerii unitatii, nu au existat dificultati legate de custodia pacientilor internati cu art. 110 Cod
penal.

In aceeasi proceduri se preciza ci internarea poate fi voluntari sau nevoluntari, in
conformitate cu Legea nr. 487/2002 a sinititii mintale si a protectiei persoanelor cu
tulburiri psihice, republicata.

In conditiile in care legea antementionatd nu prevede, expres, faptul cdi se aplicd in
sectiile de psihiatrie din mediul penitenciar §i nici nu existd un Ordin al Ministrului Sandtdtii
prin care sd fie desemnate spitalele/sectiile de psihiatrie care pot efectua interndiri nevoluntare
(asa cum prevede art. 16 din Normele de aplicare a Legii nr. 487/2002, republicati), echipa
MNP are serioase rezerve cu privire la posibilitatea unitdtilor penitenciare de a efectua interndri
nevoluntare in sensul legii respective (mdsurd dispusd de instanta civild). De asemenea,
considerd imperios necesard emiterea ordinului respectiv de cdtre Ministerul Sandtditii, precum
si clarificarea cu privire la aplicarea legii in cazul unitdtilor psihiatrice din sistemul penitenciar,
mai ales in conditiile in care aceastd lege indicd situatiile in care se aplicd tratamentul
medicamentos, fdrd consimfdmadntul pacientului. Aceeasi procedurd prevedea internarea
medicald provizorie (internare medicald nevoluntard), in baza art. 247 si 248 Cod proceduri
penala.

La data vizitei, in Penitenciarul Spital erau custodiate 211 persoane private de libertate,
astfel : regim deschis - 23 detinuti, regim semideschis - 125 detinuti, regim inchis - 36 detinuti,
regim maximad sigurantd - 7 detinuti, arestati preventiv - 12 detinuti, arestati preventiv in curs de
urmdrire penald - 5 detinuti, regim cu supraveghere - 1 detinut, provizoriu inchis -1 detinut si
provizoriu semideschis -1 detinut. Gradul de ocupare/aglomerare in unitate era de 55.82%.

Numairul persoanelor private de libertate cu afectiuni psihice era de 41, fiind internate pe
mai multe sectii: pe sectia pneumoftiziologie - 23, pe sectia boli infectioase - 9, pe sectia boli
interne - 5 si pe sectia psihiatrie - 4. In Penitenciarul Spital se internau persoane private de libertate
cu tulburéri psihice din toate unitatile penitenciare. De asemenea, se internau pacienti cu tulburiri
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psihice din centrele de retinere si arestare preventiva, aflati In curs de efectuare a expertizei
medico-legale psihiatrice sau in urgenta.

In cadrul Penitenciarului-Spital au fost internate si tratate in anul 2021, pana la momentul
vizitei, 628 de persoane private de libertate cu tulburdri psihice. Cele mai frecvente diagnostice
erau tulburare de personalitate disociata si tulburare de personalitate, nespecificata.

Durata medie de internare a pacientilor cu tulburéri psihice era de 8 zile.

» personalul unitdtii penitenciare

Din totalul de 367 posturi prevazute in statul de functii, 242 erau ocupate, 125 fiind
vacante. La nivelul sectiilor de psihiatrie, dintre cele 33 posturi previzute (6 posturi medic,
22 posturi asistent medical si 5 posturi infirmier), doar 16 erau ocupate: Sectia psihiatrie
acuti — 2 medici, 8 asistenti medicali si Sectia psihiatrie cronici — 1 medic si S asistenti
medicali. In unitate au fost organizate concursuri pentru ocuparea posturilor vacante si au fost
intreprinse demersuri de modificare a statului de functii, fiind aprobate cele 5 posturi infirmieri
pentru sectiile de psihiatrie.

Programul de lucru pentru medici era de 7 ore/zi, iar personalul medivw/auxiliar avea
program de 8 ore zilnic, continuu sau divizat, in acelasi loc de munci sau in locuri diferite. In
functie de modul de organizare al activitdtii, personalul medical mediu si personalul de paza
desfasurau activitatea in 4 ture, 12/24 ore si 24/48 ore.

In ceea ce priveste personalul de supraveghere, dintre cele 60 de posturi de agent operativ
(supraveghere) prevéazute, 57 erau ocupate (din care 8 posturi de personal feminin), iar din cele 25
de posturi agent operativ (supraveghere/insotire) prevazute, 17 posturi erau ocupate (din care 5
posturi de personal feminin).

In anul 2021, personalul din cadrul Penitenciarului-Spital Bucuresti-Jilava a participat la
urmitoarele cursuri de pregitire profesionala: Curs de comunicare; Curs de ambulantier; Curs
privind organizarea si desfasurarea programului de pregitire in domeniul comunicarii, psihologiei
si dezvoltarii personale pentru politistii de penitenciare care lucreazd in contact direct cu
persoanele private de libertate; Congresul multidisciplinar ,,impreuna construim excelenta" a VII-
a editie; Congresul National al Societdtii Romane de Diabet, Nutritie si Boli Metabolice; webinarul
»Pneumologia Roméneasca de o parte si alta a Prutului”; Conferinta Nationala Alzheimer; Cursul
»Memoria semantica si episodica”; Curs Neuroimagistica; Curs ,,Particularititi ale abordarii si
ingrijirii intra spitalicesti a pacientilor cu tulburari neurocognitive in contextul pandemiei COVID-
19”; Curs ingrijirea pacientilor cu dementd; convocéri on-line pe domenii de specialitate.

» informarea pacientilor cu privire la drepturi si procedura plangerilor

Pacientii erau informati cu privire la drepturi, cu ocazia primirii in unitate, de catre seful
de turd. Conform rapoartelor de evaluare a gradului de satisfactie a pacientilor pentru anul 2021,
pacientii care au rdspuns la chestionarul de satisfactie au declarat ca au fost informati la internare
cu privire la drepturile lor.

Persoanele private de libertate puteau sa se adreseze cu sesizéri/reclamatii sefului de sectie
si personalului de conducere cu ocazia audientelor saptdménale. Cererile erau solutionate de catre
persoana/structura competenta, in functie de rezolutia directorului unitatii.

De asemenea, persoanele private de libertate puteau sesiza diverse persoane/institutii prin
intermediul serviciilor postale.

Cererile naintate administratiei Penitenciarului Spital, de cétre detinutii cu tulburdri
psihice, aveau ca obiect: achizitionare de bunuri, copii xerox ale diferitelor documente personale,
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addugare persoane la fisa de vizitd, achizitionare medicamente din fonduri proprii prin farmacia
unitatii etc.

in timpul monitorizarii, cchipa dc vizitd nu a primit scsizari, de la pacienti sau membri ai
personalului, cu privire la rele tratamente aplicate pacientilor.

» consimtamdntul informat al pacientului

Conform Procedurii ,,Internarea si acordarea asistentei medicale pacientilor in Sectia de
psihiatrie a Penitenciarului-Spital Bucuresti-Jilava”, exprimarea consimtdmantului era obligatorie
in prezenta martorilor, inainte de orice act medical. Procedura detalia continutul informarii
pacientului, modalitatea de informare, tindnd cont de vulnerabilitatile posibile in obtinerea
consimtamantului informat. in cazul in care pacientul refuza consultatia/investigatia/tratamentul
recomandat de medic, conform procedurii intocmite in unitate pentru a acoperi astfel de situatii,
pacientul completa un formular ,,Declaratia de refuz informat”, refuzul sau fiind consemnat si in
Foaia de Observatie Clinica Generald (FOCG). In cazul in care pacientul refuza si consemneze
sau nu stia sa scrie, se intocmea un Proces verbal de constatare a refuzului, in prezenta medicului
curant, asistentului medical, agentului supraveghetor si a unei alte persoane private de libertate, in
care se mentiona obiectul refuzului. in FOCG verificate de MNP, formularele de consimtimant
erau semnate de pacienti, dar in FOCG a unui pacient care nu semnase formularul (acesta era
semnat de medicul curant gi de un martor), nu s-a regasit procesul verbal de constatare a
refuzului.

in rapoartele de evaluare a gradului de satisfactie al pacientilor s-a retinut, ca o
recomandare de imbunététire a serviciilor, si cea de informare continud despre riscurile si
beneficiile investigatiilor si tratamentelor medicale. S-a avut in vedere faptul & unii dintre pacienti
nu erau multumiti de calitatea informatiilor primite cu privire la diagnostic, tratament si regimul
prescris si au afirmat ca nu li s-a explicat pe intelesul lor planul terapeutic (tratamentul si
investigatiile recomandate). Alte recomandéri priveau focalizarea pe nevoile pacientului, prin
comunicarea mai eficientd cu pacientul in concordantd cu starea lui prezentd si asociati cu
posibilititile de Intelegere, precum si instruiri periodice ale intregului personal, pentru promovarea
principiilor unei comunicari si consilieri corecte in relatia cu pacientii.

P mdsuri de contentionare

Sectiile de psihiatrie aveau in dotare dispozitive de contentionare - curele late din piele sau
din material textil, prevdzute cu sistem de prindere pentru pat §i cu mangete pentru articulatiile
carpiene, tarsiene, torace si genunchi. Curelele i mansetele erau ajustabilc, cu captugcald dublata
de un material moale (burete, pasla, poliuretan special etc.).

in Procedura operationali ,,Internarea si acordarea asistentei medicale pacientilor in
Sectia de psihiatrie a Penitenciarului-Spital Bucuresti-Jilava”, era mentionatdi mdasura
contentiondrii, cu respectarea prevederilor Legii nr. 487/2002, republicata, cu exceptia perioadei
de aplicare — din procedura reiesind ci misura se aplici obligatoriu pe o durati de 4 ore,
spre deosebire de Norma de aplicare a Legii nr. 487/2002, republicati, care prevede ca
masura contentionarii frebuie aplicatd pe o durati cit mai scurtd de timp posibil si nu poate
depdsi 4 ore.

In Registrul evidenta contentii teraputice, erau consemnate contentioniri pentru
perioade de timp mult mai mari de 4 ore. Ca reguli, inca de la initierea aplicarii masurii se
preciza ca va dura 4 ore, fiind consemnati apoi prelungirea/mentinerea acesteia la fiecare
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4 ore, astfel ci detinutii erau contentionati pentru intervale mari de timp (intrerupte doar
pentru satisfacerea nevoilor fiziologice, pentru hidratare si alimentare).

De exemplu, un detinut a fost contentionat 23 % ore, inclusiv in timp ce dormea, si
chiar dupi ce s-a retinut ci ,,a fost mai linistit si adecvat comportamental”. in cazul aceluiasi
detinut, contentia s-a reluat dupi 8 ore si, desi era consemnat, la fiecare 4 ore, se
contentioneazd pentru o duratd de 4 ore, in fapt acesta a fost contentionat incid 19 ore. Acesta
a fost decontentionat doar timp de 30 - 40 min, pentru hidratare, mobilizare si satisfacerea
nevoilor fiziologice.

Registrul de contentionare continea 4 rubrici: data contentionarii, numele detinutului,
orele initierii, respectiv incetarii contentiei si observatii — in care se consemnau: medicul care a
dispus aplicarea, gradul de restrictie (s-au aplicat contentiondri totale); ora i minutul indeplinirii
nevoilor fiziologice, de hidratare si de hrana; motivul aplicarii contentiei. in registru nu erau
consemnate urmaitoarele informatii, prevazute de lege: numele membrilor personalului
medical care au participat la aplicarea masurii restrictive; ora si minutul fieciirei vizite de
monitorizare a pacientului cu precizarea valorilor functiilor vitale (doar in unele cazuri se
mentiona verificarea functiilor vitale la fiecare 15 sau 20 minute, desi legea prevede un
interval de 15 minute) si prezenta oricirei leziuni fizice suferite de pacient sau personalul
medical in legatura cu aplicarea masurii restrictive.

In perivada 2020 — 2021, au fost conlentionali 18 detinuli.

Unul dintre detinuti a fost contentionat mecanic (alituri de contentie chimici prin
administrare de diazepam si haloperidol) pentru 12 ore (contentia fiind prelungiti la fiecare
4 ore), urmare a unei tentative de suicid prin spanzurare, inclusiv in perioadele in care era
cooperant (cum era consemnat in Registrul de contentionare) si contrar art. 39 alin. (4) din
Legea nr. 35/1997, republicati, care prevede ci in caz de suicid, misura contentionirii nu
poate fi folosita mai mult de 2 ore.

Fata de aspectele constatate, echipa MNP recomandi:

- aplicarea contentiondrii pe o duratd cdt mai scurtd de tip posibil, si fard a depdsi 4 ore,
in conformitate cu prevederile Normelor de aplicare a Legii nr. 487/2002, republicatd;

- intocmirea registrului specific, in concordantd cu prevederile legale in materia
sdndtatii mintale, care constituie garantii impotriva relelor tratamente, fiind consemnate: ora §i
minutul instituirii mdsurii restrictive; gradul de restrictie (partial sau total); circumstantele si
motivele care au stat la baza dispunerii mdsurii restrictive; numele medicului care a dispus
mdsura restrictivi; numele membrilor personalului medical care au participat la aplicarea
mdsurii restrictive; prezenta oricdrei leziuni fizice suferite de pacient sau personalul medical in
legdturd cu aplicarea mdsurii restrictive; ora si minutul fiecdrei vizite de monitorizare a
pacientului cu precizarea valorilor functiilor vitale, indeplinirii nevoilor fiziologice sau altor
nevoi, dupd caz; ora si minutul ridicdarii mdsurii restrictive;

-instruirea personalului medical cu privire la aplicarea contentiondrii.

Masurile de contentionare erau consemnate si in FOCG, conform prevederilor legale.

» asistenta medicali

Personalul medical isi desfasura activitatea, astfel incat era asigurata asistenta medicali a
persoanelor private de libertate 24 ore/24. La data vizitei, in Penitenciarul Spital erau incadrati
medici in urmdtoarele specialitati: Medicind internd - 2 medici, Psihiatric - 3 medici,
Dermatovenerologie - 1 medic si un medic cu contract de prestari servicii, Boli infectioase -1
medic, Pneumoftiziologie - 2 medici, Epidemiologie - 1 medic, Laborator - 1 medic si un medic
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cu contract de prestdri servicii si Radiologie - 1 medic cu competentd limitatd si un medic cu
contract de prestari servicii.

in cadrul ambulatoriului integrat, se ofereau consultatii persoanelor private de libertate
custodiate in unitati din vecindtate, precum: Penitenciarul Bucuresti - Jilava, Penitenciarul
Bucuresti - Rahova, Penitenciarul - Spital Bucuresti - Rahova, Penitenciarul Giurgiu si
Penitenciarul Targsor (pentru asistenta medicald pentru persoane private de libertate de sex
feminin).

Medicii psihiatri au asigurat asistenta medicald psihiatrica, mergind la cerere la
Penitenciarul Bucuresti - Jilava, Penitenciarul Giurgiu si Penitenciarul Craiova.

Administrarea tratamentului psihiatric se ficea conform procedurilor interne de
administrare a medicatiei.

Penitenciarul-Spital Bucuresti-Jilava avea contract de colaborare cu Penitenciarul-Spital
Bucuresti-Rahova, care era coordonator de program toxicologic - initierea tratamentului
substitutiv cu Metadona.

La nivelul sectiilor de psihiatrie, asistenta medicali era asiguratd in program permanent,
astfel: Sectia psihiatrie acuti — 2 medici si 8 asistenti medicali si Sectia psihiatrie cronici — 1 medic
si 5 asistenti medicali. Medicii psihiatri aveau un program de 7 ore/zi. In afara orelor de program
si in sérbétorile legale, era asiguratd o linie de garda la nivelul spitalului:18 ore luni-vineri, 24 ore
sdmbétd-duminici. Asistentii medicali lucrau in ture de 12 sau 8 ore.

Actul medical se desfasura in conditii de confidentialitate, in cabinetul medical fiind
prezent doar personalul medical, supravegherea efectudndu-se de pe holul sectiei. In situatia in
care definutul prezenta risc pentru integritatea fizicd a membrilor personalului medical, acestia
aveau posibilitatea sa solicite prezenta personalului de supraveghere, cu ocazia efectudrii
consultului medical. Conform documentelor transmise de reprezentantii unititii penitenciare, in
cursul anului 2020, in cazul unui pacient cu tulburari psihice care s-a autoagresat prin lovirea cu
capul in fereastra de la grupul sanitar al camerei, provocandu-si plagi tdiate si intepate la nivelul
scalpului, s-au aplicat ciituse metalice la maini, in pozitia la spate. Citusele au fost mentinute
pe toatd durata ingrijirilor medicale la cabinetul medical desi, in Raportul ofiterului
responsabil de zoni s-a mentionat ci detinutul a devenit foarte repede cooperant, la somatia
de a inceta actele de autoagresiune si distrugere.

Echipa MNP apreciazd cd ar trebui evitatd utilizarea mijloacele de constringere (cdtuse
metalice) in timpul examindrii medicale, aceastd procedurd fiind de naturd a afecta relatia
pacient-medic si putiand constitui rau tratament aplicat detinutilor.

Activitatea medicala era consemnati in FOCG.

In cazul urgentelor medicale, care nu puteau fi gestionate la nivelul unitétii, era apelat
serviciul unic de urgentd 112, preluarea pacientilor facandu-se in cel mai scurt timp posibil.

Exista camerd de protectie amplasata in corpul A, la nivelul sectiei psihiatrie acuti (camera
+ hol acces + grup sanitar). Conform documentelor comunicate de reprezentantii unititii, peretii
si pardoseala erau capitonati cu polietilend cu grosime 50 mm si acoperiti cu PVC cu insertie textila
ignifugi. [luminatul era mixt, natural si artificial, iar ventilatia era artificiala. Incalzirea se realiza
cu ajutorului unui aparat de aer conditionat. Compartimentul dispunea de apa rece, apa calda si
retea de canalizare. De asemenea, prezenta sistem de supraveghere si sistem de panica. Camera de
protectie nu fusese folosité in ultimii 2 ani.

In perioada ianuarie 2020 — 1 decembrie 2021, a avut loc un numar de 34 de incidente
deosebite (19 altercatii, 7 autoagresiuni, 4 refuzuri individuale de a se supune dispozitiilor, 1
tentativa suicid, 2 accidentari si 1 distrugere), in care au fost implicate persoane private de libertate
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cu tulburiri psihice. In urma incidentelor, cu exceptia accidentérilor, au fost informati judecatorul
de supraveghere a privarii de libertate, ANP si Parchetul de pe langd Judecitoria Cornetu. De
asemenca, a fost declansatd procedura disciplinara. A fost sesizatd comisia multidisciplinara
privind studierea comportamentelor agresive.

In anul 2020 au fost 12 decese, dar niciun deces nu s-a datorat afectiunilor psihiatrice. In
anul 2021, pana in data de 6 demebrie 2021, au fost 7 decese, dar niciun deces nu s-a datorat
afectiunilor psihiatrice.

Referitor la situatiile in care, la internare, medicul constata existenta mircilor traumatice
sau persoana private de libertate afirma ci a fost agresati, conform informatiilor comunicate de
reprezentantii unitdtii, medicul 1i solicita acestuia o declaratie si intocmea Nota de informare si
schita topografica in care erau descrise leziunile evidentiate de examenul obiectiv, pe care le
Inainta de indata Parchetului. De asemenea, informa pacientul ci poate solicita expertizi medico-
legala, in FOCG verificate de echipa MNP, regasindu-se cererea unei paciente prin care aceasta
solicita examinarea de cétre un medic legist, pentru a se constata ci a fost batuta. In cererea pentru
expertiza-medicald se mentiona faptul ca prin completarea documentului respectiv, pacientul fsi
exprima acordul cu privire la retinerea sumei care reprezenta contravaloarea prestatiei medicale
solicitate.

P mdsuri luate pentru prevenirea si combaterea efectelor pandemiei COVID-19

Din discutia cu conducerea penitenciarului, cu personalul de specialitate si a documentelor
primite, a rezultat ca in perioada ianuarie 2020 - 1 decembrie 2021, au fost 2727 persoane private
de libertate internate cu infectie cu virusul SARS-COV2 (in 2020 — 738 persoane private de
libertate, in anul 2021 péna la 01 decembrie — 1989 persoane private de libertate.)

in baza planurilor de masuri, precum si a dispozitiilor primite din partea ANP, au fost puse
in aplicare misuri de prevenire a raspandirii noului coronavirus precum si de prevenire a infectrii
personalului si persoanelor private de libertate custodiate, precum:
- au fost intreprinse masuri de dezinfectie a suprafetelor si spatiilor de desfisurare a activitatilor;
- personalul medical, precum si cel din sectorul operativ, care desfasura activititi in cadrul sectiilor
destinate persoanelor private de libertate pozitive a fost dotat cu echipamente de protectie complete
(ménusi, combinezoane, botosi, vizier si masti FPP3), in conformitate cu standardele impuse de
Ministerul Sanatatii;
- a fost dispusa utilizarea echipamentului individual de protectie (misti) de citre persoanele private
de libertate, la iesirea din camerele de detinere (la orice tip de activitate), in acest sens fiind
modificat si ROI;
- au fost instalate terminale destinate audierilor prin videoconferinti a persoanelor private de
libertate de citre instante, INML sau alte organe judiciare, fiind astfel evitatd prezentarea acestora
la sediul institutiilor respective;
- persoanele private de libertate care au fost prezentate la spitale din reteaua Ministerului Sanattii
au fost ulterior cazate separat de restul efectivului de detinuti custodiati, pentru o perioadi intre 7
si 14 zile, in vederea prevenirii infectarii cu noul coronavirus, acestia fiind testati in conformitate
cu Metodologia INSP;
- acordarea dreptului la vizitd s-a realizat cu masura suplimentard de distantare fizicd prin
dispozitiv de separare, completata de intensificarea actiunilor de dezinfectie a suprafetelor si a
spatiilor, intre seriile de vizita, triajul epidemiologic si termometrizarea persoanelor sosite in
vizita;
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- personalul angajat a fost reinstruit periodic cu privire la méasurile de prevenire, combatere si
limitare a raspandirii infectiei cu SARS-CoV-2;

- au fost desfasurate activitati de informare in randul persoanelor private de libertate cu privire la
masurile de prevenire, combatere si limitare a raspandirii infectiei cu SARS-CoV-2; de asemenea,
au fost afisate In loc vizibil principalele reguli care trebuiau respectate precum si alte informatii
referitoare la noul coronavirus;

- au fost stabilite fluxuri epidemiologice;

- au fost achizitionate echipamente medicale precum: 1 aparat Ekg, 2 monitoare, 2 defibrilatoare,
butelii de oxigen, 1 aparat de radiologie, 10 lampi UV, 5 pompe pentru pulverizarea substantelor
biocide, termometre non-contact, pulsoximetre, tensiometre etc.

» asistenta psiho-sociald

In cadrul Compartimentului Reintegrare Sociald erau prevazute mai multe posturi: 1 post
asistent social, 1 post educator si 2 posturi de psiholog, activitatea acestora fiind coordonata de un
sef birou.

Cele doua posturi de ofiter psiholog din cadrul Biroului de Reintegrare Sociali erau
vacante la data vizitei, unul din data de 1 iulie 2021, iar celdlalt din data de 1 octombrie 2021.
Pentru acoperirea nevoilor psihologice ale persoanelor private de libertate, unitatea beneficia de
ajutorul unui psiholog de la Penitenciarul Bucuresti-Jilava, care venea sdptamanal, in (iecare zi de
miercuri, incepand cu data de 15 octombrie 2021.

Asistentul social angajat detinea treapta de competenta debutant, fiind inscris in Registrul
National al Asistentilor Sociali din Romania. Conform informatiilor puse la dispozitie de catre
reprezentantii unitatii, acesta s-a aflat pentru perioade lungi de timp in concediu pentru cresterea
copilului si concedii medicale. Avand in vedere absenta specialistului pe perioade lungi de
timp, cit si faptul cd in conformitate cu legislatia specifica asistentului social (Codul privind
practica asistentului social), competentele la nivel de asistent social debutant sunt limitate,
era necesara atragerea unui asistent social cu treapta de competenti specialist sau principal,
prin angajare sau prin delegarea de atributii suplimentare a unui asistent social din alta
unitate penitenciara care si asigure nevoile de asistenti sociala.

Programul de Iucru al personalului care isi desfasura activitatea in cadrul
Compartimentului Reintegrare Sociali era de luni pana vineri, in intervalul orar 07:30-15:30. Prin
exceptie, programul preotului era de duminicad pana joi in intervalul orar 07:30-15:00. Lunar, se
intocmea planificarea in serviciu, planificare care asigura desfdsurarea de activitdti destinate
persoanelor private de libertate implicate in activitati lucrative, in intervalul orar 15:30-19:30 sau
in zilele de repaus sdptdmanal.

Asistentul social 1si desfdgura activitatea pe trei paliere: consiliere sociald, convorbiri
individuale si implementarea programelor. In vederea mentinerii relatiei cu familia, asigura sprijin
persoanei private de libertate, In sensul identificérii i sustinerii mediului de suport pentru integrare
sociala, cét si pentru identificarea surselor financiare post liberare.

Programele de asistenta sociala adresate detinutilor erau adaptate in functie de nevoile si
riscurile identificate, in vederea formaérii §i dezvoltarii deprinderilor sociale, precum si a
imbunatatirii relatiilor acestora cu mediul de suport.

Activitdtile de mediere i consiliere sociald erau axate pe identificarea de resurse, in
principal in vederea obtinerii unor documente in vederea pensiondrii de invaliditate, efectuarea
unor demersuri in vederea incadrarii in grad de handicap etc.
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Ca atributii principalele ale asistentului social din penitenciar, acestea vizau dezvoltarea
capacitatilor individuale si a oportunititilor comunitare, de naturé sa faciliteze reintegrarea sociala
a persoanelor private de libertate. Pe durata detentiei, asistentul social urméirea diminuarea
efectelor negative ale custodiei asupra detinutilor, cit si dezvoltarea resurselor prosociale
personale si familiale ale acestora.

Activitétile de asistentd sociald aveau in vedere identificarea nevoilor, a riscurilor de a
dezvolta comportamente dezadaptative, precum si particularizarea interventiilor in functie de
specificul fiecarei categorii de persoane private de libertate, activitatea de asistentd sociala fiind
acordatd, cu preponderentd, bolnavilor cronici.

Cu privire la consilierea sociala in vederea restabilirii/medierii relatiilor de familie,
persoanele private de libertate au beneficiat de suport, in principal pentru urmétoarele aspecte:
obtinerea informatiilor cu privire la anumiti membri ai familiei (parinti, copii etc) si mentinerea
legaturii cu copii aflati in sistemul de protectie speciala.

Activitatile derulate cu persoanele private de libertate au fost adaptate, in sensul informarii
continue a detinutilor cu privire la specificul infectdrii cu SARS-CoV-2, a constientizarii
necesitatii respectarii unor masuri igienico-sanitare stricte, precum si a mentinerii unei stiri de
spirit corespunzatoare in rdndul acestora. Activitatile in regim individual de tipul consiliere sau
convorbire, specifice domeniului asistentd sociald, s-au realizat fatd in fatd, la solicitarea
detinutului si/sau in situatia in care specialistul a considerat necesar, respectdndu-se masurile de
protectie medicald si distantarea fizica.

Demersurile de asistentd sociald aveau in vedere identificarea nevoilor, a riscurilor de a
dezvolta comportamente dezadaptative, precum si particularizarea interventiilor in functie de
specificul fiecdrei categorii de persoane private de libertate.

In vederea mentinerii legaturii cu familia prin intermediul comunicarilor on-line, in functie
de situatia epidemiologica si planul de mésuri actualizat la nivelul unititii, au fost intocmite
referate de propunere pentru acordarea comunicérilor on-line, fiind acordate persoanelor private
de libertate comunicéri in conformitate cu reglementarile in vigoare, respectiv in baza cererilor si
in baza recompenselor cu suplimentarea dreptului la comunicare on-line. Spatiile in care s-au
realizat comunicérile au fost create prin instalarea de terminale pe patru sectii de detinere (E1, E2,
E4 si ES).

Detinutii aveau dreptul de a efectua, pe cheltuiala lor, convorbiri telefonice de la telefoanele
instalate in fiecare camerd de detinere, precum si la curtile de plimbare. Persoanele private de
libertate puteau comunica telefonic cu cel mult 10 persoane din exteriorul penitenciarului, atit din
tard, ct si din strainatate. In functie de regimul de executare in care erau inclusi, detinutii puteau
efectua convorbiri telefonice, dupd cum urmeaza: zilnic, detinutii cdrora li se aplica regimul de
executare deschis, semideschis si inchis, precum si cei cirora nu li se stabilise incd regimul de
executare, 10 apeluri telefonice, cu durata maxima cumulatd de 60 de minute; zilnic, detinutii
cérora li se aplica regimul de maxima sigurantd, precum si cei care prezentau risc pentru siguranta
penitenciarului, 3 apeluri telefonice, cu durata maxima cumulatd de 30 de minute.

in ceea ce priveste mentinerea relatiei cu familia si mediul de suport pentru persoanele
private de libertate, reprezentantii unititii au precizat ca detinutii au beneficiat de intalniri,
respectiv vizite (la sectorul de vizitd din cadrul Penitenciarului Bucuresti-Jilava) si le-a fost
respectat dreptul la primirea/expedierea scrisorilor. Echipa de vizitd a constatat c¢i nu a fost
aprobati cererea unei persoane aflati in arest preventiv, prin care solicita ,,3 plicuri de scris
pentru a putea lua legatura cu familia si rudele”, pe motivul ci acesta efectuase cumparituri
in valoare de 10 lei cu cateva zile inainte. O cerere similara a fost aprobata in cazul unui detinut
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care avea ,,sold 0”. Echipa MNP precizeazd faptul cd respectarea dreptului la mentinerea relatiei
cu familia inseamnd inclusiv punerea la dispozitie, de cdtre unitate, a mijloacelor necesare
(hartie de scris, plicuri si instrumente de scris), in mod gratuit, indiferent de disponibilititile
financiare ale persoanelor private de libertate. In art. 64 din Legea nr. 254/2013 privind
executarea pedepselor si a mdsurilor privative de libertate dispuse de organele judiciare in
cursul procesului penal, se prevede obligatia conducerii penitenciarului de a lua mdsurile
corespunzitoare pentru punerea la dispozitia persoanei private de libertate a materialelor
necesare.

in cadrul unitatii, detinutilor le erau respectate drepturile precum: convorbiri telefonice,
dreptul la cumpéréturi, vizite sau pachete, existdnd posibilitatea permanentd de acces la
infochiogcurile amplasate 1n cadrul unitatii, detinutii avand acces in orice moment la toate aspectele
care 1i privesc. Implicarea persoanelor private de libertate in demersuri moral-religioase s-a realizat
numai la cerere, cu sprijinul preotului angajat in cadrul penitenciarului, ritualurile religioase fiind
asigurate, atat la patul bolnavului, cét si la capela amenajata in curtea unitatii.

Persoanele private de liberate cu tulburari psihice au beneficiat de aceleasi drepturi ca si
toti ceilalti detinuti incarcerati in unitatea penitenciara, putand formula cereri pentru solutionarea
diverselor situatii, precum: adaugare/stergere numir de telefon, achizitionare de bunuri,
comunicare on-line, primire bunuri, adiugare persoane vizitatoare, copii xerox ale diferitelor
documente personale, achizitionare medicamente din fonduri proprii prin farmacia unititii,
emitere/schimbare card personal de penitenciar, cereri pentru solicitari de vizita intimd, solicitari
pentru primirea bagajului personal de la penitenciarele de unde au fost transferati etc.

Asistentul social acorda sprijin calificat persoanelor private de libertate, in vederea
ameliordrii sau solutiondrii problemelor sociale cu care acestea se confruntau, cit si in vederea
pregatirii pentru reintegrarea in familie si comunitate dupé liberarea din penitenciar.

3. Recomanddri

Fata de cele expuse, in temeiul art. 43 alin. (1) din Legea nr.35/1997 privind organizarea
si functionarea institutiei Avocatul Poporului, republicatad, Avocatul Poporului:

RECOMANDA

Conducerii Penitenciarului - Spital Bucuresti — Jilava si intreprinda maésurile legale
care se impun pentru:

1. Ocuparea posturilor vacante, avand in vedere deficitul de personal existent la momentul
efectudrii vizitei.

2. Solicitarea consimtdmantului liber si informat tuturor pacientilor, precum si depunerea tuturor
diligentelor pentru semnarea formularelor de consimtdmant de céatre acestia. Intocmirea de procese
verbale 1n caz de refuz si atasarea acestora la FOCG.
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3. Aplicarea contentionarii pe o duratad cdt mai scurtd de timp posibil, si fard a depisi 4 ore, in
conformitate cu prevederile Normelor de aplicare a Legii nr. 487/2002, republicata.

4. Intocmirea Registrului privind aplicarea méasurii contentiondrii, in concordanti cu prevederile
legale in materia sindtatii mintale, care constituie garantii impotriva relelor tratamente, fiind
consemnate: ora §i minutul instituirii masurii restrictive; gradul de restrictie (partial sau total);
circumstantele si motivele care au stat la baza dispunerii misurii restrictive; numele medicului
care a dispus mésura restrictivd; numele membrilor personalului medical care au participat la
aplicarea mdsurii restrictive; prezenta oricarei leziuni fizice suferite de pacient sau personalul
medical in legitura cu aplicarea misurii restrictive; ora si minutul fiecdrei vizite de monitorizare
a pacientului cu precizarea valorilor functiilor vitale, indeplinirii nevoilor fiziologice sau altor
nevoi, dupd caz; ora i minutul ridicarii masurii restrictive.

S. Instruirea personalului medical cu privire la aplicarea masurii contentionarii.

6. Evitarea utilizarii mijloacelor de constringere (cituse metalice) in timpul consultatiilor
medicale; in cazul in care comportamentul detinutului prezintd risc pentru siguranta personalului
mcdical, accsta, conform prevederilor legale, poate solicita supraveghere suplimentard, cu
respectarea confidentialitatii si intimitatii actului medical.

7. Identificarea unor solutii de asigurare a activitatilor de asistentd sociali, astfel incat un numar
cat mai mare de detinuti sa poatd fi implicat in activitati specifice, demersuri care si conduci la
cresterea sanselor de reintegrare sociald a acestora.

8. Punerea la dispozitia persoanelor private de libertate a mijloacelor necesare (hirtie de scris,
plicuri si instrumente de scris) pentru exercitarea dreptului de petitionare si dreptul la
corespondentd, in conformitate cu prevederile legale.
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