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Abstract

Sistemele penitenciare sunt recunoscute ca medii cu risc crescut de transmitere a unor
afectiuni mai ales cu transmitere aerogend, avand drept cauze, atit provenienta persoanelor
private de libertate din grupuri populationale defavorizate, cu o frecventd mai mare a
imbolnavirilor cat si conditiile care favorizeaza raspandirea din cadrul unitatilor de detentie —
supraaglomerarea, mobilitatea penitenciard, lipsa ventilatiei, infectia HIV sau tuberculoza, cat
si numeroase afectiuni cronice prezente la persoanele private de liberate. Gestionarea unei
situatii epidemiologice datorata unei boli infecto-contagioase cu risc crescut de transmitere a
reprezentat intotdeauna, pentru sistemul penitenciar roméanesc, o problema majora de sanatate
publica. Masurile de prevenire sau macar de reducere a modalitatii de transmitere a unor boli
infecto-contagioase au fost implementate frecvent la nivelul populatiei penitenciare. Aparitia
COVID-19 a ridicat, din nou, problema penitenciarelor ca medii propice pentru dezvoltarea
bolilor infectioase.

Penitentiary systems are recognized as environments with a high risk of transmitting
diseases, especially with airborne transmission, having as causes, both the origin of persons
deprived of liberty from disadvantaged population groups, with a higher frequency of
diseases and conditions that favor the spread within the detention units - overcrowding,
prison mobility, lack of ventilation, HIV or tuberculosis infection as well as numerous
chronic diseases presented by inmates. The management of an epidemiological situation due
to an infectious-contagious disease with an increased risk of transmission has always
represented, for the Romanian penitentiary system, a major public health problem, measures
to prevent or at least reduce the mode of transmission of infectious-contagious diseases, were
frequently implemented at the level of the penitentiary population. The emergence of
COVID-19 has once again raised the issue of penitentiaries as favorable environments for the
development of infectious diseases.

Cuvinte cheie: COVID-19, epidemie, pandemie, penitenciar.

! Administratia Nationald a Penitenciarelor, Directia de Supraveghere Medicala.



INTRODUCERE

Persoanele private de libertate din penitenciare sau alte locuri de detentie sunt mult
mai vulnerabile la raspandirea bolii provocate de noul coronavirus (COVID-19) fata de
populatia generala din cauza conditiilor de detentie in care traiesc pentru perioade prelungite
de timp. Mai mult, experienta arata cd penitenciarele, aresturile si alte asezaminte de detentie
unde sunt aglomerari de persoane aflate in apropiere unele de altele, pot fi surse de infectie,
amplificare si raspandire a bolilor infectioase in interiorul si exteriorul penitenciarelor. De
aceea, sanatatea in penitenciare este consideratd parte din sistemul public de sanatate.
Raspunsul la COVID-19 1in penitenciare si alte locuri de detentie este in mod special
provocator?.,

Cetatenii detinuti Tn inchisori si 1n alte spatii de detentie trebuie sa fie considerati ca
facand parte din raspunsul mai larg al sanatatii publice la COVID-19, avand in vedere
vulnerabilitatea lor la infectie?.

Inchisorile sunt epicentre pentru boli infectioase, datoritd prevalentei in antecedente
mai mare a infectiei, nivelului mai ridicat de factori de risc pentru infectie, contactului strans
inevitabil Tn zone adesea supraaglomerate, slab ventilate, instalatii nesanitare si accesului slab
la servicii de sinitate in raport cu populatia civila® Infectiile pot fi transmise intre prizonieri,
prin intermediul personalului si al vizitatorilor, Intre penitenciare prin transferuri sau
mutarea/detasarea personalului. Ca atare, Inchisorile si alte spatii privative de libertate sunt 0
parte integrantd a raspunsului sandttii publice la boala provocata de coronavirus (SARS-
CoV-2).

Unul dintre primele focare de gripd documentate in iInchisoare a avut loc in
inchisoarea San Quentin din California, SUA, in timpul pandemiei gripei din 1918. Tn trei
cazuri separate, infectia a fost introdusa de un prizonier nou primit si un singur transfer in alta
inchisoare a avut ca rezultat un focar in unitatea de destinatie. Izolarea/carantinarea a fost
esentiald*. Mai recent, au fost descrise focare de gripa in penitenciare din SUA, Canada,
Australia, Taiwan si Thailanda®®. Nu este cunoscut spatiului public vreun raport publicat
despre focare de gripa in centrele de detentie pentru tineri sau de imigrare, desi patternul
sugereazi ci focarele ar progresa in mod similar in aceste conditii’. De la inceputul anului
2020, focarele COVID-19 au fost documentate la nivel mondial, inclusiv la nivelul Iranului,
unde 70 000 de prizonieri au fost eliberati in efortul de a reduce transmiterea infectiei intre
detinuti. Inchisorile concentreazi persoane susceptibile la infectie si cele cu un risc mai mare
de complicatii. COVID-19 are o mortalitate crescutd in randul persoanelor in varsta si la cei
cu boli cronice sau imunosupresie. Suplimentar, multimorbiditatea este o realitate in randul
persoanelor aflate in inchisoare, adesea cu debut mai precoce si cu o severitate mai mare
decét in populatia generald, iar varsta medie in randul populatiilor carcerale este in continua
crestere in multe tari®. De asemenea, investitiile intirziate in sistemul de sinitate al
penitenciarelor, supraaglomerarea substantiald in unele locuri de detentie si procedurile
complexe de securitate au potentialul de a intarzia diagnosticul si tratamentul persoanelor
private de libertate.

Ca atare, focarele COVID-19 in spatii de detentie sunt importante pentru sanatatea
publicd din cel putin doud motive: in primul rand, focarele explozive din aceste medii au
potentialul sa copleseasca serviciile de ingrijire a sanatatii din cadrul unitatilor penitenciare si
sa solicite suplimentar unitatile de specialitate supraincarcate din reteaua publica de sanatate
si, in al doilea rand, faptul ca, avand un numar de aproximativ 30 de milioane de oameni
eliberati din inchisoare in fiecare an la nivel mondial, inchisorile sunt un vector pentru
transmiterea comunitard a unor potentiale infectii, care vor avea un impact disproportionat
asupra comunititilor marginalizate®.



CADRUL EPIDEMIOLOGIC NATIONAL

In contextul in care, la inceputul anului 2020, de la nivel international parveneau
informatii cu privire la evolutia dinamica a unui nou virus la nivelul Chinei, cu transmitere
aerogena, sistemul penitenciar romanesc a demarat masuri de monitorizare medicald atenta a
tuturor persoanelor private de libertate care erau nou - depuse in unititile penitenciare,
reintoarse din permisiunea iesirii din penitenciar sau care desfasurau activitati lucrative in
afara locului de detentie, directia de specialitate medicala din cadrul ANP, realizind
instruirea personalului medical prin intermediul unor sesiuni prin live - meeting sau
videoconferinte. Totodata, Incepand cu luna februarie 2020, s-au urmadrit in permanentd
comunicatele Centrului European pentru Prevenirea si Controlul Bolilor cu privire la focarele
de infectie cu noul coronavirus.

Avand in vedere ca, in perioada 22 — 23.02.2020, pe teritoriul Italiei erau confirmate
deja focare in regiunile Lombardia, Piemonte, Veneto, Emilia — Romanga, fiind cunoscut
impactul asupra sistemului penitenciar in cazul: extradarii unei persoane private de liberate,
din aceste regiuni, a desfasurdrii unor activitati de vizitd din partea unor apartinitori ai
persoanelor private de liberate intorsi din Italia, sau reintoarcerea la serviciu a personalului
dupa o perioadad de concediu de odihnd efectuatd in zonele cu risc epidemiologic crescut, la
data de 24.02.2020 este aprobat si inaintat unitatilor penitenciare subordonate, primul Plan de
mdsuri pentru prevenirea Iimbolnavirii si raspdandirii infectiei cu COVID-19, in randul
personalului si a persoanelor private de liberate. Planul a urmarit implementarea a trei
categorii de masuri, respectiv: masuri de preventie generala, masuri de interventie specifice
detinutilor extradati din zone cu risc epidemiologic pentru COVID-19 si masuri de interventie
n situatie de criza in cazul in care rezultatele de laborator confirma infectarea cu COVID-19
a persoanelor private de libertate.

De asemenea, tot in acest context, a fost dispusd si Infiintarea la nivelul
Penitenciarului Spital Bucuresti — Jilava a unei sectii de carantind destinata exclusiv cazarii si
monitorizarii medicale a cazurilor extradate din zone cu risc epidemiologic crescut pentru
COVID - 19. Pentru luarea acestei decizii s-a luat in considerare existenta sectiei de boli
infectioase din structura acestei unitati si colaborarea cu Institutul National de Boli
Infectioase ,,Prof. Dr. Matei Bals”. Masurile dispuse au vizat activitatile desfasurate cu
ocazia accesului in unitate, sectorul ,,Vizita”, prin intensificarea efectuarii triajului
epidemiologic, atat pentru persoanele private de libertate, cat si pentru personalul angajat si
vizitatori, aplicarea unui chestionar pentru identificarea unor posibile interferdri din zonele cu
risc epidemiologic crescut datorat infectiei cu noul coronavirus. Totodata s-a instituit atat
obligatia mentinerii igienei personale, a curdteniei si dezinfectarii tuturor spatiilor existente la
nivelul unitdtilor penitenciare cat si a purtarii echipamentelor individuale de protectie, masca
chirurgicala pentru persoanele private de liberate extradate, si masca, manusi, halate de unica
folosintd/combinezon pentru personalul care intra in contact cu aceastd categorie de detinuti.

Prin Decizia Directorului General al Administratier Nationale a Penitenciarelor, s-a
constituit un Grup de Suport Tehnico — Medical responsabil cu gestionarea si propunerea de
masuri cu privire la situatia epidemiologica, monitorizarea implementarii Planului de masuri,
centralizarea datelor relevante actualului context epidemiologic si dispunerea de masuri
urgente, in eventualitatea cresterii incidentei cazurilor confirmate cu SARS-CoV-2 la nivel
national.

La data de 27.02.2020, in contextul mediatizarii tranzitarii teritoriului Romaniei de
catre cetateanul italian confirmat cu COVID — 19, prima unitate penitenciara care s-a
confruntat cu riscul aparitiei unor posibile cazuri de raspandire a virusului in sistemul
penitenciar, a fost Penitenciarul Targul Jiu, unde a fost identificatd o persoana angajatd care
s-a dovedit a fi contact cu o persoand declaratd de Directia de Sanatate Publica Judeteana,



contact direct al cetateanului italian. Ulterior, confirmarii primelor cazuri la nivelul
Romaniei, toate unitatile penitenciare au intrat in intensificarea tuturor masurilor de
preventie.

In contextul gestiondrii situatiei epidemiologice, ca urmare a instituirii starii de
urgenta pe teritoriul Romaniei, in baza Decretului nr. 195/16.03.2020, la nivelul sistemului
penitenciar au fost dispuse urmatoarele masuri:

- continuarea implementarii tuturor masurilor dispuse anterior, la nivelul sistemului
penitenciar, cu monitorizarea corespunzatoare, din partea structurilor de specialitate din
Administratia Nationaldi a Penitenciarelor. In acest sens, au fost efectuate misiuni de
verificare a starii de spirit, in randul detinutilor (la momentul apelului de seard), in 8 unitati
penitenciare (Bucuresti-Jilava, Spital Bucuresti-Jilava, Bucuresti-Rahova, Spital Bucuresti-
Rahova, Ploiesti, Giurgiu, Margineni si Ploiesti — Targsorul Nou. Au fost efectuate, de catre
reprezentanti ai aparatului central, 21 misiuni de verificare a modului de aplicare a Planului
de masuri pentru sistemul penitenciar, pe perioada starii de urgentd, cu accent pe: triajul
epidemiologic, modul de lucru, purtarea echipamentelor de protectie pentru personal, starea
de spirit in randul detinutilor, precum si modalitatea de acordare a drepturilor pentru
persoanele custodiate (unitati verificate: Mioveni, Spital Mioveni, Craiova, Craiova
Pelendava, Centrul de Detentie Craiova, Tg. Jiu, Drobeta Turnu Severin, Codlea, Miercurea
Ciuc, Tg. Mures, Aiud, Gherla, Spital Dej, Bistrita, Focsani, Bacau, Iasi, Vaslui, Galati,
Braila si Centrul de Detentie Tichilesti);

- a fost constituit, la nivelul aparatului central, Grupul de analizad strategicd a
aspectelor problematice identificate la nivelul unitatilor penitenciare (domeniile: siguranta
detinerii si regim penitenciar, reintegrare sociald, prevenirea criminalitatii si terorismului), Tn
perioada starii de urgenta instituite, care s-a Intrunit zilnic, In vederea adoptarii solutiilor si
masurilor sistemice, necesare pentru prevenirea evenimentelor negative, in randul populatiei
carcerale;

- a fost elaboratd si transmisd spre unitdti, In vederea aplicarii unitare, Decizia
Directorului general al ANP privind Metodologia de interventie pentru combaterea infectiei
COVID-19 in sistemul penitenciar, pe linie medicala;

- 1n perioada de referintd 23-27.03.2020, au fost efectuate virdri de credite pentru
asigurarea fondurilor necesare achizitiei materialelor sanitare si echipamentului de protectie
pentru prevenirea imbolnavirii cu COVID-19, in sistemul administratiei penitenciare
(1.232,1 mii lei);

- in data de 25.03.2020, a fost efectuatd si Tnaintatd ordonatorului principal de
credite, o analiza a bugetului, pentru asigurarea tuturor drepturilor politistilor de penitenciare
si a persoanelor private de libertate (50.231,00 mii lei);

- a fost elaborat si transmis spre Ministerul Justitiei proiectul de ordin al ministrului
justitiei privind angajarea fard concurs, la nevoie, pe durata determinata de 6 luni, de personal
din sursa externd sau cadre care au trecut in rezerva, carora le-au ncetat raporturile de
serviciu;

- a fost elaborat proiectul de ordin al ministrului justitiei privind modificarea, fara
acordul politistului de penitenciare, a locului si/sau felul muncii, in raport cu necesitatile si
situatia operativa, existente la nivelul unitatii penitenciare, unde este incadrat sau al altei
Unitati din politia penitenciara,

- la nivelul aparatului central, au fost elaborate 8 scenarii de actiune privind
gestionarea unor situatii problematice datorate de evolutia infectiei cu SARS-CoV-2 la nivel
de sistem penitenciar;

- la solicitarea Administratiei Nationale a Penitenciarelor, unitatile penitenciare au
intreprins o serie de masuri privind eficientizarea gestionarii spatiilor avute la dispozitie,
precum si in scopul protectiei persoanelor private de libertate varstnice si vulnerabile din



punct de vedere medical (cu varsta de peste 65 ani). De asemenea, au fost puse in aplicare o
serie de masuri, In vederea cresterii numarului de locuri de cazare destinate “perioadei de
carantind si observare”, pentru persoanele private de libertate nou-depuse;

- pentru a veni in intdmpinarea eventualelor cazuri COVID-19, cu simptomatologie
medie sau severd, din randul persoanelor private de libertate, Administratia Nationald a
Penitenciarelor a identificat, la nivelul retelei sanitare proprii, Penitenciarul-Spital Bucuresti
Rahova pentru preluarea persoanelor custodiate infectate cu SARS-CoV-2. Tn acest sens, au
fost transmise solicitdri catre Ministerul Sanatatii si Ministerul Apararii Nationale, in vederea
preludrii unor echipamente medicale, sub forma comodatului dotarilor necesare pentru sectia
Anestezie si Terapie Intensiva, din cadrul penitenciarului-spital, pe perioada instituirii starii
de urgentd (similar, au fost facute demersuri pentru solicitare si catre Ministerul Justitiei
pentru acordarea sprijinului necesar);

- la nivelul sistemului administratiei penitenciare, au fost luate, de fiecare data cand
situatia a impus, masuri de izolare la domiciliu a personalului care a avut contact
direct/contact apropiat cu persoane provenite din zonele de risc epidemiologic sau care au
prezentat simptomatologie de infectie respiratorie, precum si de izolare a persoanelor private
de libertate care intra sub incidenta masurilor preventive de acest tip;

- a fost elaborat si transmis spre unitdti, in atentia personalului, Ghidul psihologic
privind mentinerea echilibrului emotional in perioada pandemiei, complementar masurilor
dispuse anterior pe aceasta linie de activitate;

- date fiind masurile dispuse in considerarea starii de urgenta instituite pe teritoriul
Romaniei, s-a procedat la actualizarea continutului sectiunii dedicate informarii
apartinatorilor, la nivelul site-ului Administratiei Nationale a Penitenciarelor (inclusiv prin
asocierea Ghidului practic de masuri cu privire la Justitie, Serviciul de Probatiune,
Administratia Nationala a Penitenciarelor, Oficiul National al Registrului Comertului, in
urma decretarii starii de urgenta, document elaborat de Ministerul Justitiei, alaturi de mesajul
directorului general ANP);

- a fost creatd sectiunea "COVID-19”, pe Portalul Intern al ANP, pentru informarea
corectd a Intregului personal care este si in prezent actualizatd zilnic cu informatii de
relevanta pentru implementarea masurilor aferente (e.g. legislatie, instructiuni emise de
Ministerul Afacerilor Interne, Departamentul pentru Situatii de Urgenta, recomandari ale
institutiilor medicale de resort, precum Institutul National de Sanatate Publica, Centrul
National de Supraveghere a Bolilor Transmisibile etc.);

- in data de 30.03.2020, a avut loc o fTntalnire de lucru Tntre conducerea
Administratiei Nationale a Penitenciarelor si reprezentantii organizatiilor sindicale, pentru a
analiza variantele de optimizare a programului de lucru pentru personalul din sectorul
operativ si administrativ. Ulterior acestei intruniri de lucru a avut loc si o videoconferintd cu
toti directorii locurilor de detentie de la nivel de sistem, pentru a analiza propunerile privind
organizarea programului de lucru, masurile administrative intreprinse si alte aspecte
semnificative, relevante la nivel de unitate, In contextul epidemiologic actual. Tn registrul
celor prezentate, pentru asigurarea unui echilibru in ceea ce priveste numarul de persoane
prezente la locul de munca, din perspectiva respectarii disciplinei sanitare, a fost aprobata o
Decizie a directorului general ANP prin care se aprobd organizarea programului de lucru
pentru politistii de penitenciare;

- conform Ordinului emis de Ministerul Sanatatii nr. 489 din 23.03.2020, publicat in
Monitorul Oficial al Romaniei nr. 264 din 31.03.2020, Penitenciarul Spital Bucuresti-Jilava a
fost desemnat pe lista unitatilor sanitare care vor desfasura actiuni prioritare pentru
monitorizarea, tratamentul si ingrijirea pacientilor cu boli emergente si reemergente precum
COVID-19;



- ca parte a demersurilor de sustinere a luptei impotriva COVID-19, a fost transmisa
spre unitatile penitenciare 0 adresa referitoare la informarea persoanelor private de libertate
care doresc sd se alature cauzelor umanitare, initiate la nivel national, in sensul donarii unor
sume de bani, inclusiv prin sistemul de telefonie nationala;

- 1n acelasi registru, al actiunilor caritabile, a fost initiatad si campania ”Doneaza o
masca spitalelor”, prin care persoanele private de libertate sau personalul de penitenciar au
putut dona masti pentru spitalele din tard, in perioada 06.04.2020-16.04.2020;

- avand in vedere initiativa a noud (9) unitati penitenciare de a confectiona, in plan
local, viziere, ca masura de protectie suplimentard, in vederea limitdrii raspandirii pe cale
aerogena, a particulelor purtitoare de microorganisme (particule lichide degajate de
tuse/stranut), Administratia Nationald a Penitenciarelor a transmis, catre toate unitatile
subordonate, un proiect de activitate, In vederea replicdrii acestor activitati In cat mai multe
locuri de detentie de la nivel sistemic.

Pentru perioada de referinta 13.04-16.04.2020, in temeiul Decretului nr.
240/14.04.2020 privind prelungirea starii de wurgentd, Administratia Nationala a
Penitenciarelor a dispus urmatoarele masuri:

- au fost efectuate virdri de credite, pentru materiale sanitare si produse biocide, in
suma de 1. 307 mii lei, in bugetul Administratiei Nationale a Penitenciarelor si inaintate spre
aprobare Ministerului Justitiei, in data de 14.04.2020;

- a fost stabilit si transmis spre unitdtile penitenciare, in vederea implementarii,
Planul de masuri pentru sistemul penitenciar, la prelungirea starii de urgenta pe teritoriul
Romaniei, axat pe: A.I. Masuri cu aplicabilitate generald; A.2. Masuri/recomandari
medicale in caz de activitati/contact cu detinut supect/conformat COVID-19; C. Masuri in
cazul producerii de incidente critice;

- avand in vedere prevederile art. 37 alin. (2) si art. 39 din Decretul nr.
240/14.04.2020, coroborate cu prevederile art. 24 din Ordinul Ministrului Sanatatii nr.
489/2020 din 23 martie 2020, privind aprobarea modului de administrare, finantare si
implementare a actiunilor prioritare pentru monitorizarea, tratamentul g§i ingrijirea
pacientilor critici, cu infectii emergente §i reemergente (AP-1E/RE), prin Decizia directorului
general s-a dispus ca, pe durata mentinerii starii de urgentd, sectia Anestezie si Terapie
Intensiva, din cadrul Penitenciarului — Spital Bucuresti — Rahova, sa fie subordonata, din
punct de vedere operational, Penitenciarului - Spital Bucuresti — Jilava. Pe durata
subordonadrii, din punct de vedere operational, personalul care indeplineste atributii specifice
in cadrul sectiei Anestezie si Terapie Intensiva, prin utilizarea mijloacelor tehnico — materiale
aflate in dotarea sectiei, va realiza activitati de monitorizare, tratament si ingrijire a
pacientilor din Penitenciarul - Spital Bucuresti — Jilava;

- prin Decizie a directorului general A.N.P, a fost aprobat Planul de actiune al
locului de detinere pentru organizarea activitatilor in situatia in care, la nivelul acestuia,
sunt confirmati ca fiind infectati mai multi detinuti cu COVID-19, plan care a fost actualizat
in permanenta de cdtre Administratia Nationald a Penitenciarelor, in functie de evolutia
situatiei operative si a situatiei epidemiologice existente;

- zilnic, prin grija Directiei de Supraveghere Medicala, s-a continuat monitorizarea
situatiei medicale, la nivel sistemic (atit pentru persoanele private de libertate, cat si pentru
personal) si au fost luate, de fiecare data cand situatia a impus, masuri de izolare la domiciliu
a personalului care a avut contact direct/indirect cu persoane provenite din zonele de risc,
precum si a persoanelor private de libertate care intrd sub incidenta masurilor preventive de
acest tip;

- in perioada de referintda 21.04-24.04.2020, s-au asigurat demersuri privind: 1.
achizitia directa de alimente si produse igienico-Sanitare pentru persoanele private de
libertate; 2. achizitia directd, de catre penitenciarele-spital, de materiale sanitare si



dezinfectanti, pentru unitatile penitenciare arondate, din fondurile provenite din contractele
de prestari servicii;

- au fost transmise, catre toate unitatile penitenciare, adrese privind asigurarea
zilnica, pentru personalul din sectorul administrativ, a mastilor de protectie de unica folosinta
(tip chirurgical) si a manusilor (nepudrate, tip examinare); in acelasi context, a fost reiteratda
necesitatea intensificarii activitatilor privind curatenia si dezinfectia spatiilor si a mijloacelor
de transport, precum si importanta triajului epidemiologic al cadrelor, la intrarea si iesirea din
serviciu (reinstruirea personalului);

- in contextul confirmari unor cazuri de infectie SARS-CoV-2, in randul
personalului de la Penitenciarul Giurgiu (4), Penitenciarul Jilava (5), Penitenciarul Gherla (2),
a fost organizat, Tn data de 24.04.2020, un livemeeting cu participarea conducerii A.N.P. si a
directorilor, respectiv directorilor adjuncti (siguranta detinerii $i regim penitenciar,
reintegrare sociald, economico-administrativ, medicali) din toate unitdtile subordonate, prin
care au fost reiterate instructiuni si masuri necesar a fi implementate la nivel de unitati;

- 1n perioada 09-10 mai 2020, au fost efectuate 18 misiuni de control, verificare si
indrumare a modului de implementare si respectare a masurilor de preventie impotriva
raspandirii noului coronavirus, de catre echipe formate din specialisti din cadrul
Administratiei Nationale a Penitenciarelor. Concluziile misiunilor au fost transmise, in scop
preventiv, pentru luarea tuturor masurilor necesare, si catre celelalte unitatile din sistem;

- a fost organizat, in data de 14.05.2020 un livemeeting cu participarea conducerii
A.N.P. si a directorilor, directorilor adjuncti, respectiv a medicilor sefi de la nivelul unitétilor
penitenciare axat pe: 1. analiza Planului de masuri pentru sistemul penitenciar, pentru
asigurarea tranzitiei de la starea de urgentad la starea de alerta; 2. prezentarea unui set de
concluzii, din perspectiva activitatii sistemului penitenciar, la expirarea perioadei stdrii de
urgenta;

- au fost stabilite, prin Decizie a directorului general, instructiuni privind mentinerea
programului de lucru secvential pentru personalul administrativ si de reintegrare sociald (cu
alternarea sdptamanala a personalului din fiecare turd), precum si a celui pe patru schimburi,
pentru personalul operativ. Emiterea instructiunilor s-a realizat cu consultarea directorilor
unitatilor subordonate A.N.P. si a organizatiilor sindicale;

- In conformitate cu Ordinul ministrului justitiei nr. 1560/23.04.2020 pentru
stabilirea procedurii de angajare fard concurs in politia penitenciard, in temeiul art. 9 din
anexa nr. 1 la Decretul nr. 240/2020, in perioada 07.05.2020 — 14.05.2020, au fost derulate
demersurile aferente procedurii de angajare pentru 115 posturi vacante de la nivel de sistem
(48 posturi de medic, 47 posturi de asistent medical, 20 posturi de agent operativ, din 33
unitati penitenciare si aparatul central). In acest sens, pentru optima organizare a demersurilor
procedurii, au fost transmise cdtre unitdti o serie de indrumari. Conform datelor statistice,
s-au Tnscris 961 candidati, iar, in urma finalizarii procedurii, au fost ocupate 68 posturi. In
ceea ce priveste candidatii pentru posturile de politist de penitenciare, conform procedurii, a
fost asigurata si evaluarea psihologica, in cele sapte centre stabilite prin Decizia directorului
general ANP;

- a fost elaboratd o instructiunea privind implementarea unor masuri pentru
asigurarea unui climat corespunzator la nivelul unitétilor penitenciare, pentru perioada dintre
data expirdrii starii de urgentd si intrarea in vigoare a Legii privind unele masuri pentru
prevenirea si combaterea efectelor pandemiei de COVID-19 (in temeiul art. 15 alin. (1) din
Legea nr. 254/2013 privind executarea pedepselor si a masurilor privative de libertate dispuse
de organele judiciare in cursul procesului penal, cu modificarile si completarile ulterioare si
al art. 119, lit. b) din Legea nr. 145/2019 privind statutul politistilor de penitenciare, cu
modificarile si completarile ulterioare).
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Date statistice cu privire la situatia confirmarii cazurilor de infectie COVID — 19,
la nivelul sistemului penitenciar, in perioada starii de urgenta:

Situatie personal angajat confirmat cu infectie cu SARS-CoV-2:
1.  Penitenciar - Spital Dej - 1 caz;
2.  Penitenciar Bucuresti Jilava — 9 cazuri;
3. Penitenciar Gherla — 2 cazuri + 1 caz internat in spital cu pneumonie, dar
confirmat ulterior cu COVID - 19;
4, Penitenciar Botosani — 1 caz;
Penitenciar Aiud — 1 caz;
Penitenciar Constanta Poarta — Alba — 2 cazuri;
Penitenciar Giurgiu — 4 cazuri;
Penitenciar Spital Bucuresti — Jilava — 2 cazuri;
Penitenciar Codlea — 1 caz;
0. Penitenciar Targu Mures — 1 caz.

Boo~NoO

Situatia persoanelor private de liberate: doud persoane private de liberate au avut
rezultat pozitiv la o primad testare RT-PCR (reactie de amplificare in lant cu revers
transcriptie) la SARS-CoV-2, urméand ca, ulterior, prin retestdri sa se infirme diagnosticul de
COVID - 19. Sistemul penitenciar a custodiat pentru o perioada de 24 ore, un pacient
confirmat cu COVID - 19, aflat in arest preventiv in cursul urmaririi penale, care a fost
transferat prin dispozitia comandantului actiunii, din custodia Ministerului Afacerilor Interne
in custodia Penitenciarului Spital Bucuresti Jilava.

CONCLUZII

Ca si in cazul pregatirii generale pentru epidemii, pandemia COVID-19 ne va invata
lectii valoroase pentru pregitirea in medii corectionale®®.

Prevenirea introducerii virusului in penitenciare si alte locuri de detentie reprezintd un
element esential in evitarea sau minimalizarea aparitiei infectiei si a altor focare ce pot
izbucni in aceste asezaminte si dincolo de ele. In toate tirile, conduita fundamentald de
abordat este prevenirea introducerii agentului infectios in penitenciare si alte locuri de
detentie, limitand Tmprastierea in cadrul penitenciarului si reducand posibilitatea raspandirii
acestuia din penitenciar in comunitate. Acest lucru va fi dificil in tarile cu o ratd mare de
transmitere.

Sanitatea inchisorilor este, prin definitie, sdnatatea publica. In ciuda acestui fapt si a
granitelor importante dintre Inchisori si comunitati, inchisorile sunt adesea excluse sau tratate
ca fiind separate de eforturile in ceea ce priveste sanatatea publicd. Raspandirea rapidd a
COVID-19 va afecta, intocmai ca majoritatea epidemiilor, in mod disproportionat persoanele
cele mai defavorizate. Prin urmare, pentru a atenua efectele focarelor din unitatile
penitenciare asupra unitatilor tertiare de ingrijire a sanatatii si pentru a reduce morbiditatea si
mortalitatea printre cei mai marginalizati ai societatii, este crucial ca inchisorile, centrele de
detentie pentru tineri si centrele de detentie pentru imigrare sd fie incorporate in raspunsul
mai larg al sdnatatii publice.
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